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BAGLASIKLIK VE HEMSIRELIK*

Dr, Fatma 02*
OzeT

Bu yazida, baglagikhk kavrami, baglasik kigilik
Ozellikleri, baglagikhin etkileyen faktdrler ve koru-
yueu ruh saghdn agisindan bu konudaki risk grupla-
rnin belirlenmesinin dnemi tartigilmig; baglagikhk-
tan kurtulmak igin Sneriler sunulmustur, Aynica,
hemgirelijin gelisimi sdresince baglagikhdin bak-
ma etkileri gdzden gegiriimigtir,

Anahtar Kelimeler: Badlagikik, Baglagik kisi-
iik, Baglagikhk ve Bakim, Baglagikhk ve Hemgire-
lik, Baglagikhitan kurtulma.

Codependency and Nursing
SUMMARY

In this paper, codependency concepis, typical
characteristics of codependent personality, factors
affecting codependency and determining at risk
groups associate with community mental health is
discussed; the suggestions for the recovery from
codependency has been prefered. Also, during
nursing development, codependency that the af-
fects to caring has been reviewed.

Key Words: Codependency, Codependent
Personality, Codependency and Caring, Codepen-
dency and Nursing, Dealing with Codependency.
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Badlagiklik kavrami 1980l yillardan beri birgok
teori ile agiklanmaya ve tamimlanmaya cahgiimigtir,
Bu tammilar;

* Bireyin gliven, kendilik degen ve kimlik bulmak
igin yapuidy girigimlerinde sirekli olarak bagkalarin-
dan onam alma gereksinimi ve tekrarlayici davra-
niglara bagimhh@echr,

* Bireyin insiyatifini kullanma yetenedini ve
sevgi iligkilerini azaltan benligi zedeleyici davranig-
lardir,

* Benlik kaybinin primer hastaligidir (Yates and
McDaniel 1994)

Baflagtkiik {codependency) Ozellikle bir aile
hastahd olarak alkol ya da madde bagimlisi, agin
dindar ya da kronik hastalikh Gyesi olan fonksiyo-
nel olmayan bir ailede yagamaktan kaynaklanan ki-
siigi etkileyen bir hastalik olarak kabul edilmekte-
dir. Baglagik (codependent) kisi kendine bakmay)
dgrenme yerine kendi yararina bagkalanna bakma-
yI ve kontrol etmeyi 6grenir. Alkol bagimhsinn bu-
lundudu fonksiyonel olmayan ailede es ve tim aile
Uyelerinin hatta bagimh kiginin baglagik semptom-
lara sahip olduklart helirtitir, Bag kahraman rolinii
genellikie eg alir ve alkol sorunu olan bireyin alkol
atmint destekieyici ve sirdirmesini saflayici dav-
ramglar gésterir. Bu durum, alkol kullanmayan
esin, bagimh ¢lan ege eginin alkole olan bagimiih-
gindan daha ¢ok bagdimii oldugu ile agiklamir (Her-
rick 1992, Hogg ve Frank 1992, Myer ve ark. 1991,
Snow 1997, Wilson ve Kneisl 1988).




Baglagikhk, bir kigsiye yada nesneye duy-
gusal, sosyal ve bazen de fiziksel olarak agm
bagimhiik ve zibnin meggul olmasiyla karakterize
bir durumdur. Sonug olarak bu bagimlilik yaga-
min dider alanlanndaki iligkilerde kargsihkh ba-
gimhhda yol agar ve patolojik bir durum ahr. Bu
durumda bireyde, bireysel ve kigilerarasi iliski so-
runlanndan  olugan duygulann dogrudan tarbigil-
masin ve ifade editmesini engelleyen soruniar olu-
sur (Myer ve ark. 1991, Zerwekh and Michaels
1992).

Ote yandan, literatdr, baglagikligy 63renilmis bir
dizi savunma davrantglan olarak kabul ederken,
genetik yatkinhdr olan bir hastalik olarak ta bilin-
mektedir. (Hemick 1992).

Baglagtk kigilik (codependent perscnality),
kendi bagina var olamayan, duygusal ydnden
bagkalanna slrekhi olarak balanmsg; mutlulukla-
rint, dederlerini iligki iginde olduklan bireylerin
gbzinde, sbziinde, davramginda arayan; sirekli
olarak bagkalanmn algilamalarina ve degerlendir-
melerine badlanan bireylerdir, Bu kigilerin belli ka-
tegorilerde dinyayi gbren kaliplagmig benlik yapi-
lan vardir, kendilerine 6zgi bir yagam geligtirme
konusunda girisimleri ve cesaretleri yoktur (Ciice-
logiu 1992, Hogg ve Frank 1992, Myer ve ark.
1991).

Bajlasikhik kavramsal olarak Bowen'in Aile Sis-
tem Teorisi'ndeki &zel dinamiklerle agiklanr.
Bowen, bireyin duygusal olgunlugunu aileden ay-
ngma sirecinde ‘birliktelik goct® (togethemness
force) ve “teme! benlik” ile digik, orta ve iyi dizey
olmak tzere 3 gruba ayirmgtir (Fagan ve Haber
1992, Snow 1997). Biriktelik glicl, bireyin duygu,
dislince ve gersksinimlerini bagka insanlarla agik-
layan ayngamamus benlik kavrami ile; temel benlik
ise bireyin duygusal gatigmalarini (bzellikle kendi
ebeveyniyle) ¢ozimieme gekliyle agikiarr. Bowen
sizofren bireylerde ve ailelerindeki goézlemieri so-
nucunda, bireyin duygusal olguniugunu aileden ay-
ngma sirecindeki bu iki etkene gdre simiflamasin-
da diigiik dizeyde ayrngmis bireylerin sahip oldugu
temel benlik duygusu, baskalannin duygulanyla ta-
mmlanmigtir. Bu kigiler, en kugiik bir sorun karsi-
sinda duygusal olarak ait Ust clmaya ve krize gir-
meye hazirdidar. Bu kigiletin kendl istekleri, duygu
ve digtnceleri belirsizdir; kendi sorumluluklanm
alacak, kararlarini verecek insanlara gereksinimle-

fi vardir (Fagan ve Haber 1992, Myer ve ark,
1991).

Orta dizeyde ayrismig bireylerin yasamlarinda
gerceklestirmek istedikleri konular: tam olarak belir-
leyemez ya da kontrol koyamaziar. Bu bireyletin
beniik saygtlar bagkalannin onlan nasil gorddgone
baghdir, enerjilerini sevilme ve onay almaya har-
carlar. Onaylanma ve sevilme gereksinimlerf kargr-
l[anmayan bu bireylerde sonugta duygusal ve sos-
yal uyumsuziuk, madde bagmhliklan ve fiziksel
hastahklar geligebilir.

Yiksek diizeyde ayngmig bireylerde temel ben-
lik gelismigtir, bagkalanyla kansmig olma korkusu
olmadan duygusal etkilegimlere girerler ve yagsam-
lanm kendi istekleri dogrultusunda gergeklestirmeyi
baganrar., Diger insanlarda birlikte yagamalarina
kargin kendi sinirlarini korurlar; kendilerine, aileleri-
ne ve topluma karg: sorumluluklarnnin ayriminda-
difar (Fagan ve Haber 1992).

Bagtagikigi Etklleyen Faktérier

Baglagikhk bir aile sistemindeki iyelerden biri-
nin alkol, sigara, uyugturucu gibi herhangi bir mad-
deye bagimlilid ile stnidandinlamaz. Ayni zaman-
da iligkilere baymh olma va da sex, yiyecek, is,
para harcama, kumar gibi davranigiara baglanmayi
da kapsar. Baglagik aile sisteminde kronik ruhsal
ya da fiziksel hasta bir kigi olabilir. Aile sistemi igin-
de normal geligimi engelleyen, dirdst olmamay
&ddllendiren yaziimamtg kurallar ve manipulasyon
vardir, Orneg';in; “Her zaman mikemme! of”, “aile-
yi utandirma®, “giling clma®, “baghhk hergeydir™,
“ne hissedersen hisset nemli degil, hemen gG-
iimse”, “yardim sorulmaz, yapih® gibi. Gocukian
¢ogu zaman ebeveynin sirdagl, evin bakicisi gibi
yetigkin rollerint almasi beklenir. Ailedeki sirdashk
saflikh iletisimi engelleyen kahraman, maskot, sa-
marogdlan ve kayip ¢ocuk gibi kati rollerin alinmast-
m saglar, bu da badlagikin hazidayic1 faktorier-
dendir (Herrick 1992, Myer ve ark. 1991, Snow
1997).

Baglagikhiy etkileyen en yaygin faktdrlerden biri
suistimaldir. Suistimal fiziksel, duygusal, cinsel, in-
tellektiiel, manevi ve dinsel olabilir. intellektiie! su-
istimalde gocugun yaraticthdt engellenir, digince-
leri bastinlir ve kendisi igin ve kendisi gibi
diginmemeyi d4grenir. Manevi suistimalde ebe-




veynler gocudun ebeveynine daha ¢ok glivenmesi
ve inanmas) konusunda mesajlar gdnderir. dini su-
istimalde ise gocuk sbeveynler tarafindan suglana-
rak ve utandinlarak yizlegtirilir,. Bu durumda
gocuk, tepkilerini dis etkenlere ylkleyerek ya da
bagkalanni kontrol ederek bagetmenin badlagik
paternlerini  kullanir, bdylece gocudun duygulan
ortdlmig olur ve duygusal gelisimi aksar. Bu
maskeli yagamin sonucunda gocudun kendini ta-
mmast ve Kimfik gelisimi engellenir. Gevrelering
benzer gekilde tepki gdsterir ve farkll davrana-
mazlar. Sonugta bireyde kendine zarar verici dav-
raniglar, digiincenin carpiilmas), duyguyu uygun
ifade edememe ve Kigileraras: iligkilerde giighikler
olugur. Gocuklukta kazanlan bu olumsuz durum,
yetiskinlikte iyilesmedikge nesillere bir miras dén-
glsi olarak aktarr (Myer ve ark. 1991, Snow
1997).

Baglagikhigh etkileyen bir difer faktér, kronik
diigiik benlik imajidir. Bu kigiler sirekii clarak
kendilerini yetersiz ve dedersiz algilartar ve benlik
imajlannin gelisimi olumsuz etkilenir. Bu durumda
benlik saygisinin diisiik olugu nedeniyle bir nesne
ya da olaya bafjlanma sorunu ortaya c¢ikar (Myer
ve ark. 1981, Strasen 1992, Zerwekh ve Michaels
1992).

Fonksiyonel olmayan bir ailede gocugun biyi-
me geligmesinin normal evrelerle ilerlemesinin gli¢
oldudu belirtilmigti. Ericsor’un Psikososyal Geligim
Teorisi’nden temel alan Friel'in Aysberg Modeline
gore bu kigiler, glivensizlik ve terkedilme korku-
su, utang ve sugluluk duygusu nedeniyle kisile-
rarasi iligkilerde bozukluk gdsterirler. Utang duygu-
su Ozellikie gocukiuk déneminde gocufa bakim
verenler ya da ebeveynler tarafindan ayiplama,
yargllama mesagjlarmm veriimesiyle olusur ve ¢o-
cudun otonomisi engsllenir. Sugluluk ise, gocuk
agile iginde yaganan ¢atigma ve suistimallerin so-
rumlulugunu kendi Ozerine aldiginda addlasan ve
yetigkinlik doneminde ortaya ¢ikar. Terkediime kor-
kusu, utanma ve sugfuluk duygusu bireyde kimlik,
yakinlik ve dostiuk sorunlanna yol agar. Sonug ola-
rak bagdlagiklik semptomlan geligir. Bunlar; yeme
bozukluklar, madde bafimhlklan, iligki bagimiihk-
lart, stres bozukluklart ve kompulsif bozukluklardir
(Caffrey and Caffrey 1994, Snow 1997).

Oysa, saghkl ailelerde biiyiliyen gocuklar kendi-
lerini aileden ayn biri fakat; hala aile ile iligkli oima-
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yi Sdrenirler. COnk( onlara ailede bir yetigkin ola-
rak davranilmig, farkh bir birey olarak kabullenilrig,
bireylesmesi ve aileden aynimasi desteklenmig-
cesaretlendirilmigtir. Fonksiyonel ofmayan ailelerde
ise gocuklar ayni olmay!, bilyliklerine itaat etmeyi,
otonomik clmamay ve bireysel farkhiidini ortaya
koymamayr Gdrenirler.  Yetigkinlerini memnun
etmek igin kendi gereksinimierini inkar ederler.
Gergek duygulanm ifade edemeyen bireyleri “rol
modeli” alarak oOfrenilen bu davranglar temelide
var ofan digilk benlik saygisi nedeniyle de bir
yagam tarzina donlsir. Bu ortamda bilylyen
cocuk asla evden aynlamaz, fiziksel olarak aynlsa
bile duygusal olarak kopamaz ve bireylegemez
(Herrick 1992, Snow 1997). Sonug olarak, yetigkin
yagamdaki iligkiferin bastangicinin gocukiukta aile-
den geligen yerlegik iligki driintalerinin yeniden oy-
nanmasi cldujunu sdyleyebiliriz.

Baglagikitdr etkileyen bir diger faktor, fonksiyo-
nel olmayan ailelerde oldukga blylk bir sorun
olan sinwrfardaki giigitiklerdir. Baglagik kigi kendi
sininnin nerede baglayip nerede  bittigini bilme-
diginden, va sinirdanm agin olarak geciriv ya da
hig kimsenin girmeyecedi sekilde kapatir. Simirlar-
dakj bu bozukluklar stirekli olarak tekrarlamr ve so-
runtar yaratir. Fonksiyonel aileierdeki gocukiar ge-
girgen simran S@renerek gelisir ve bireysellik
kazanabilir. Rijit stmrlar gocugun gereksinimlerinin
tam olarak kargrlanmasina izin vermez, agin gegir-
gen sinirlar ise kaos yaratir {Herrick 1992, Snow
1997).

Baglagik kisi yapmak istemedidi herhangi bir
sey / durum karsisinda “hayw” giig sGyler. Bu
durum saghkil kigileraras) iliskiler kurma ve ruh
saghgmmin korunmas! agisindan en dnemli konular-
dan biridir. Birgok hastaliklann temelini olugturan
bafjlagiklik sorunu kimlik geligimi agisindan aile igi
etkilegimlerde de alinarak sorunun boyutlanmn bi-
yiimeden dnlenmesini gerektirir.

Baglagiklik ve Balkim

Balamn, karsihkli yetki veren iligkidir. Hemsgirelik
karsilikli olarak birbirine glic veren bir iligkide fyilik
halinin en yilksek ditzeye gikarabilmek igin hastala-
ra balum ve yardim icerir. Bu bakis agisiyla agadr-
da yer alan hemsireye verdidi tki yetki alanindan
stz edilir:




*Hemsirenin hastalara yardim etmesi, Hemgi-
renin dzellikle kendi i¢ gliclerini ve potansiyelini ha-
rekete gecirerek amacina ulasmak igin savunucu
roliin( almastder.

*Bakimin hemsgireye olan etkisi. Bu etki sikirk-
la hemgire igin bir zirve yagsantisi, bir anlam ve ta-
ahhilt {commitment) olarak tanmmlani. Bakim ver-
mesi durumunda doyum sadlayan hemsirede
tikenmiglik dnlenir.

Hemgirelik bagkalanna yardim etmeyi ve bakim
vermeyi gerektiren bir meslektir. Hemgireligi segen
pek gok insan da bagkalarina daha gok bakim ver-
mek igin firsat yaratma ve bu konuda motive olma-
ya uygun kigilerdir. Béylece bu kigiler kendilerini
meslekleri icin adarlar, kendi gereksinimleri paha-
sina bagkalannin gereksinimlerini karsilarlar ve
kendi kimiliklerini kaybederter. Bu nedsnle badta-
sk kigilikieki bakim verenlerin mesleki rollerinin
diginda bir kimlije sahip olduklanm algalamalan
da olduk¢a qgoctir (Armold 1990, Caffrey and
Caffrey 1994, Snow 1997, Yates ve McDaniel
1994).

Saghk balkim sisteminde bakim vericilik uygula-
mast1 badlagikhdt destekler mi? Baglagiklik birey,
aile, kurum ve toplum dizeyinde diginllebilir, Bi-
reysel ve ailesel dizeyden sdz edildi. Fonksiyonel
olmayan bir afle gibi fonksiyonel olmayan bir
kurum da badlagtk kabul edilebilir. Ayplama,
kizma, dlrist olmama, kontrol ve manipulasyon
fonksiyonel oimayan organizasyonun kdge fagiar-
dir. Bazi sadlik kurumlari da bu kuralar ve uygula-
malarla benzegirler. Bu durumda bireyin pahasina
sisteme baglilik 6n plana gecer. Sistem otonomik
olmamay dgretir ve itaat ister. Bu bagdlagtk senar-
yoda kaybedilen sey hemsirenin benlifidir, Hemgi-
renin benligi damgan ya da sistem sorumiulugu
icin feda edilmigtir. Ote yandan, hemgirenin benlik
deferinin bagkalart tarafindan gereksinilmig olmak-
tan geldigi ddsOnilirken, danigarvhasta da yeterli
hale gelme ve kendini kontro! edebime yerine
hemgireye agin badiml olur. Ayrica fonksiyonel ol-
mayan ailelerdeki benzer rollerin (kahraman, mas-
kot, gamaroglanm vh.) pek godu bu sistemde géri-
lir ve "hasta” organizasyon surdOrOl0r. Arnoid
(1980) bu tip kurumlan “fantom aileler” olarak
isimlendirir ve hemgirelerin “biz bagkalarinin yarar-
na calgirsak......u. biz hastaya en iyisini yapabili-
riz.......daha ¢ok galisirsak bagkalarina kontrol ko-
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yabiliriz" geklinde digiinddklerini belirtir. Bu kurum-
larda hemgireler bagkalarimin sorunlarina yogun-
lasmaya, ¢alisma saatferi diginda da ¢aligmaya ve
zaman zaman hekim, hasta ve hastane ydneticile-
rince suistimal edilerek kurban rollind kabullenme-
ye yonlendiriimigtir (Hall ve Wray 1989, Herrick
1992, Snow 1997). Bdylece, hemgirelidin tarihsel
gelisimi bir balagik kisinin aile dykisine benze-
ven kiiltirel senaryoda kadinin antami ile uygun bir
starateji izlemigtir. Klebanoff (1991) baglasikhd
patriyarkal bir dinyada yagamakian olugan igsel-
legtirilmig bask ile bagetmek igin geligtirimis bece-
riter olarak tamimlar. Bu icsellestirimis baski bireyi
kendinden nefret etmeye ve kine gotirir ve sonug-
ta diglk benlik saygisi geligir.

Florence Nightingale, Ingiltere gelenedinde
hemsireligi bir kadin isi olarak geligtirmis ve sag-
Ik bakim sisteminde hemgireter bagimh rollerini
kolayca almiglardir. Bagkalanmn gereksinimletini
kendi gereksinimlerine feda etmeye hazir olan
kadinlar kendilerine verilmeyen dnemi baglangig-
ta farketmemiglerdir. Bu durum bagimsiz roller al-
mayl ve mesleklesmeyi olumsuz etkilemnigtir.
Qysa mesleklerin erkek dominantl tibbi arenada
ancak yetki paylagimi ile otonomik kalabilecedi da-
gOndlimektedir {Caffrey and Caffrey 1994, Rafael
1996).

Sailk sisteminin ekonomik olarak iyi olma he-
defi ve bu ekonomik amaglara katkylari igin tim ka-
rarlar saghk bakim sistemini tehdit edebilir. Saghk
balum sistemi iginde gdrev alan hemgireler bu
sistemde degigim yapabilmek icin dncelikle
bakim ve baglagikhik arasindaki ayrimi &gren-
melidirter. Badlasik bakim vericiler bagkalar igin
agin sorumluluk duygulan ile motive edilirler. Bu
durtrn sevgiden ¢ok korkudam temel alir. Yani,
bagiagik bakim ayrthk, reddedilis, basansizhk ya
da utang, sugluluk, étke ya da kiskangitk duygulan-
na yol agan gatisma korkusundan olusur. Baglasik
bakim, bireyi yetkin, kompetan ve mutlu kilarak
(benlik sayglarni beslemek igin) biirokratik/
patrivarkal “aile’nin hastalara ve bagkalarna ba-
gmliigichr. Ote yandan, forksiyonel olmayan aile-
de yasayan kisiier gibi herngirelerin de iyi bir saglik
ve kendine bakim modsliyle hizmet vermek yerine
siirekli olarak verici olmalan bu durumu kolaylagti-
nr. Daha sonra engellenme, &fke gibi duygusal ra-




hatsizhklar, tilkenmiglik ve madde bagimithklan ya-
gsanmas! tahmin edilten sonuglardir. Bu durum
hemsirenin i3 perfonmansim digirir, Oretienligini
ve bakimun kalitesini bozar, ise gelmeme ve igten
ayriima ile sonuglanir. Bu sonug ise kurum igin ka-
yiptir  (Caffrey and Caffrey 1994, Snow 1997,
Yates ve McDaniel 1994).

Baglagikhk sistem diizeyinde distinlildiginde,
hemgireler dncelikle bakim ve baglagiklik arasin-
daki farklan ve hastalarin balkam: igin uygulamalan
ok iyi kavramalidir. [kinci olarak, sadltk bakim sis-
teminde bakim bir deder olarak koymay! bagara-
madiklanm énceligin ¢odu zaman kar amagh oldu-
dunu, oysa, sagilk bakim sisteminde bakim,
oncelik hedef olarak bilmeli ve ekonomik dederler
ikinci planda yer almalidir. Saghk sisteminde pri-
mer amag¢ olarak balkam &ne gectiginde, bakim
bilimi olan hemgireligin Snemi daha vurgulana-
caktir. Uclincl olarak, bagkalarimin bakim etigine
zit olan eylemlerine ve politikalanna kargi risk alan
ve kenugabilen hemgirelerin olmasi dnemlidir. Bu
durumda saghk sistemi tim dider profesyoneller
gibi bakim veren hemgireleri de igermelidir. Bdyle-
ce hastalar icin bakinw destekleyici bir gevre sadla-
nir. Bu, savunuculukta risk alan hemgirelere des-
tek saglama anlamina da gelir. Son olarak,
bakimin bu destek alani kendi uygulama alanlarin-
da bakimi etik olarak uygulayan tom saghk profes-
yonellerinin ¢ogalmalarim ve yayginlagmalann ge-
rektiir. Ahnmast gereken bu &nlemlere kargin
bazen kendini yetkili, gli¢li gbren ve bidesik patri-
yarkal sistemlere bakim sistemlerini tagimak isteni-
len dfizeyde olmayabilir. Bu durumda hemgireler
bakimi dncelik deder ofarak yer alan organizasyo-
nel modellerinin gelismesi icin baglangig yapabilir-
ler. Saglik sisteminde hemgireler baglagik olmadan
balam etigini temel alan kurumlan geligtirmek igin
gereksinilen kaynaklann kontrolind sagdlamak du-
rumundadidar. Bu durumda hemsirenin kendi far-
kindahdini artirmasi ve geligtirmesi Gnemlidir (Ar-
nold 1980b, Caffrey and Caffrey 1394, Herrick
1992, Rafael 1996).

Sonug olarak, saghk bakim organizasyonlarin-
da hemgireler arasinda baglagikk§in artmasi kendi
uygulamalan konusunda kararlanni vemmede gle-
lide ve hemsirelerin ikinci simif rol almalartna yol
acmistir. Hemgireligin hedefi, balkomi uygulamak
icin karar vermede baglagikhk dzeliikleri gdsterme-
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den bakima yodunlagmayi gerektirr. Hemgirelik,
genel sadlik politikas iginde yeni bir paradigmaya
hizmet edecek sekilde bakim ahlak hilimini uygula-
mak zorundadir. Hemgireler bakimin oncelikli
hedef oldudunu savunma konusunda uygun ve ye-
rinde kararlar verdikterinde ancak, saghk sistemin-
de diger profesyonellerle esit haklara sahip ve
bakim gevresinde yetkin ofurlar.

Baglagikiktan Nasil Kurtulunur?

Baglagikliktan ivilesmeye dogru ilk adim, bagla-
siklign bir sorun oldugunu kabul etmeidtir. Unutma-
yin ki herhangi bir uyusturucu madde bafimhs,
duygusal ya da ruhsal sorunu olan birini seviyorsa-
niz; kronik hastalifi ya da ailesinde bu sorunu olan
biriyle yagiyorsaniz ézellikle risktesiniz.

Asin igme ya da ilag kullanma gibi zarar verici
davranglara yol agan birkag badlagik soruna sa-
hipseniz profesyonel damsmanhfa gereksinimiz
var demektir. Uygun segilmig bir danisman ve ken-
dine yardim gruplan yararll olacaktir. ABD'de Ai-
Anon, Adsiz Alkolikler, Alkoliklerin yetigkin gocukla-
n (ACQA) ve Co-Dependents Anonymous gibi ken-
dine yardim gruplan oldugu halde {lkemizde Ads:z
Alkolikler ve Adsiz Narkotikletin disinda baglasik
kigilerle dogrudan ilgili hendz kendine yardim
grubu yoktur.

Birkag badlagtk sorundan daha azina sahip ol-
dufunuzu digintyorsamz, kendilik kaybinizy dnle-
mek ya da yeniden yerine getirmek i¢in asadidaki
temel stratejileri deneyin,

* Kendinize yogunlagin: Sirekli olarak bagka-
lanntn gereksinimlerini kargilama, duygularina yo-
gunlagma, yaptiginiz seyleri uygun bulup bulma-
diklanm  digiinmek yerine kendinize bakmay
Ogrenin. Kendinize gu sorulan sorun; “iyi oldugumu
soyliyorum fakat; gergekten mutlu muyum?”, “suc-
luluk ve utang hissediyorum fakat; .......ne hakkin-
da?”, “bagkalan icin degii kendim igin yaphdim her-
hangi Ozel bir gsey var mi?", “difer insanlardan
daha ¢ok yapmayl neden istiyorum?” Bu sorularla
duygulartniza yodunlagarak kendi istek ve gereksi-
nimlerinizin farkina varacaksiniz. Boytece kendini-
ze daha iyi yardim edebilirsiniz ve benlik saygimzi
yikseltmeye baglayabilirsiniz. Kendi degerlendir-
menizi yapabilmek i¢in duygulannizi éncelikle kagit




tzerinde saptayin, bu nedenle ginlik tutmaniz ya-
rarh olacaktir. Bu sekilde duygulannmizin farkina
varmaniz, olumlu yva da olumsuz yanlarimzi gor-
meyi ve duygulannizi ifade edebilmeyi kolaytagtira-
caktir. Kendinizi gergeklestirme konusunda gerek-
sindiginiz geyleri kazanmak igin girisimlerde
bulunun.

* Sinrlaniniz beiirleyin: Sorununuzun ya da
sorumiulujunuzun ne oldugunu ve ne olmadigini
iyi belideyin. Omegin; ig arkadaginzin evilik so-
runlarini gdzmeye yardim etmek zorunda degilsi-
niz... Sinirlart belireme baskalanmin duygulannin
sizin hataniz olmadigim kabul etmeyi de icermeli-
dir. Bir hekimin kizginhidi sizin karanmzin bagar-
sizkgindan dedil kendi Sfkesine kontrol koyama-
maktan kaynaklaniyor olabilir.  Sinir  koyma,
yapiimasini istemediklerinizi uygun sekilde reddet-
meyi gerektirir. Bu da ancak bireyin assertif ilo-
tigim becerilerini kazanmig olmasiyta gergekle-
gir. Sugluluk hissetmeden bagkalarna yapmak
istemedilderiniz igin “hayi” diyebilme deneyimleri
yapin,

* Kendinize fiziksel ve duygusal olarak
bakmn: Yeterli sirede uyuyun, yeterli ve dengeli
beslenin, uygun aktivitede bulunun. Zevk aldigimz
seyleri yapmak ya da tam olarak rahattamak icin
kendinize zaman ayinn. Qlumlu bir degdigim sonu-
cunda kendinizi ddallendirin. Bu dddllendirme ben-
lik saygimzi artirmaya yardim edecek ve kendinizi
daha iyi ve rahat hissedeceksiniz.

* Sabirh olun: Kendinize ve bagkalarina sabirh
iseniz; elegtirme, glphelenme ve yargilamada bu-
lunmaz, gereksiz yere kizmaz ve engellenmig his-
setmezsiniz. Unutmayin her insan gibi siz de hata
yapabilirsiniz.

* Kendinizi onaylayin: Her ginin baglangicin-
da “sayginim, &énemliyim, kendimden eminim” gibi
sozler styleyin ve bunlan tekrarlayin. Bunlar kendi-
nizi kabul etmenize ve degerli hissetmenize yar-
cimci olacaktr.

* Duygu ve dugﬁncelerinizi bagkalanyla pay-
lagin, konugun: Oncelikle ilgilerinizi ve duygu-
lannizi paylagabilecegiz gulvenilir bir arkadag
bulun. Duygulanimz agikga ifade edebilmeye ¢ali-
S,
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* Daha gok okuyun: Ruh saghd alaninda son
akimlardan biri olan baglagiklik kenusunda kendine
yardim kitaplarinin glindeme gelmesi insanlan bu
konuda yardim aramaya gétlirmogtir. Bu konuda
yazilmig kitaplar kendinizi tanimaniza, anlamamza
ve sorunlarla bagetmenize yardime: olacaktir {Her-
rick 1992, Myer ve ark. 1931, Yates and Mcdaniel
1994, Zerwokh ve Michaels 1992).

Sonug olarak badtasikhiktan iyilegsme sireci, bu
durumdan rahatsiz olmayla baglar. Bunu sinidan
koymayl dgrenme, utang ve suglulugun kabuky,
kendini ifade etme becerileri kazanma ve kendini
onaylama izler.........

SONUC

Baglagiklik, kisa strede olugan bir bozukluk of-
maktan ¢ok sireklilidi olan bir durumdur. Bu segim
bireyin i¢ dinamiklerine bagh olmakla birikte iginde
bulundugu toplumun kaltirel 6zellikierinden de etki-
lenmektedir. Baglagsiklk, bir akiskanhk {addiction)
mi, yoksa bir hastalik mt haien fartigilimaktadir,
Peele (1989) baglagikhk igin aligkanlik ya da hasta-
Ik oclarak kabul edilmesinin uygun olmadiginm
¢Unkd, davraniglann anfarmimin kGlttrel dzellikii ol-
dugunu ileri sOrer. Bu nedente, bir davramgin bir
kaltirde hastalik ya da aligkanhk olarak kabul edil-
mesi dediskenlik gostermekiedir. Bu tartismalara
kargin kabul edilen gercek, badlagikifin pek gok
insan) dgilendiren bir sorun oldugudur. Bu nedenle
son yiliarda yurt diginda ruh sadlidi galisanlan tara-
findan bu konuda yapilmig ¢alismaiar ve yaziimig
kendine yardim kitaplan oldukga gindemdedir.
Oysa, toplum ruh saghdr agisindan sonugta madde
bagimbiliklan, yeme bozukluklan, depresyon, stres
bozukiukian ve kempulsit bozukluKlar icin yiksek
derecede risk olan bu bireylerin ele alinmasi ve
yardim edilmesi dnem tagimaktadwr. Bu kenuda
risk grubu olan hemsgirelerin kendilerini tanimalan
ayrica, bu dzellikleri gbsteren hastalara bakim ve-
rirken yapmalan gereken uygulamalan birey, aile
ve sistemler dizeyinde planlayabilmeleri olduk¢a
dnemiidir. Konunun ruh saghdinda koruyucu ve te-
davi edici hizmetler agisindan galigiimasinin dne-
mine inanimaktadir. Bu makalede, baglagiklik
Hzellikleri, hemsirelije ve saglk bakim sistemine
yansiyan yonleri ve iyilesme stratejileri tartigilmaya
cahgilmigtir. Ancak, bu konuda yapilacak sistemik,
uzunlamasina ve retrospektif ¢aligmalar Glkemiz
igin de oldukga Snemlidir.
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