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OZET

Travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB) gelismesine yol
acan etkenlerden biri de trafik kazalandir ve Turkiye'de
oldukga yaygindir. Goz hareketleri ile duyarsizlastirma ve
yeniden isleme (EMDR) son yillarda 6zellikle travma son-
rasi stres bozuklugunda (TSSB) etkili oldugu gésterilmis
bir yaklasimdir. Sinav kaygisi; 6grenciler icin siklikla
akademik alanda performans duisukligiu ve psikolojik
problemlerle birlikte olan 6nemli bir sorundur. Sinav
kaygisi olanlar; degerlendirilecedi zaman gerilim, endise
ve santral sinir sisteminin asir uyarilmasini iceren isten-
meyen bir durum yasarlar. Endise iceren tekrarlayici
distnceler, kendini elestiren felaketlestirici dustinceler,
fizyolojik uyariimishk ve belirgin duygusal sikinti sinav
kaygisina eslik eder. Sinavlarla ilgili olumsuz deneyimler
sinav kaygisinin olusmasina neden olabilmektedir. Sinav
kaygisinin tedavisi icin cesitli psikoterapi yontemlerinin
yararli oldugu bildirilmistir. Sinav kaygisi tedavisinde
EMDR denedigini bildiren az sayida yayin vardir. Bu calis-
mada trafik kazasi sonrasi TSSB gelisen ve EMDR uygu-
lanmasi sonucunda iyilesen 17 yasinda bir olgu sunul-
mustur. TSSB belirtilerinin diizelmesinin ardindan univer-
site giris sinavi ile ilgili yogun korku ve kaygi bildiren has-
tada, bu kayginin 6nceki olumsuz sinav yasantilan ile
iliskili oldugu belirlenmis, bu yasantilarina yénelik EMDR
tedavisi sonunda sinav kaygisi belirtilerinde belirgin
dizelme goriimustar.

Anahtar Sozclkler: EMDR, sinav kaygisi, travma sonrasi
stres bozuklugu, ergen.

(Klinik Psikiyatri 2010, 13:42-47)

SUMMARY

Prevalence of traffic accidents is very high in Turkey and
traffic accidents are one of the underlying reasons of
Posttraumatic Stress Disorder (PTSD). Eye Movement
Desensitization and Reprocessing (EMDR) is a new ther-
apeutic method which is effective for PTSD. Test anxiety
is a significant problem for students which leads to a
decline in academic performance and cause severe psy-
chological problems. People with test anxiety experience
undesirable symptoms like tension, worry and overstim-
ulation of the central nervous system when they are
under evaluation. Recurrent worried, self-critical and cat-
astrophic thoughts and physiologic arousal accompany
test anxiety. Negative experiences about examinations
can lead to test anxiety. Various psychoterapeutic
approaches have been reported that are beneficial in the
treatment of test anxiety. Few publications have report-
ed trial of EMDR in the treatment of test anxiety. We
describe a 17 year-old girl who had PTSD following a
traffic accident and who was treated by EMDR. After
treatment of PTSD, the girl reported intense fear and
anxiety about the university entrance examination. This
anxiety was associated with negative experiences about
previous examinations. EMDR treatment focused on
these negative experiences and significant improvement
was obtained.

Key Words: EMDR, test anxiety, post traumatic stres dis-
order, adolescent.

Bu calisma VI. Uluslararasi Travma Toplantilari'nda (11-13 Kasim Istanbul Armada Otel) poster bildiri olarak sunulmustur

42

Makalenin gelis tarihi: 13.05.2010, Yayma kabul tarihi: 02.09.2010



Travma Sonrasi Stres Bozuklugu ve Sinav Kaygisi icin EMDR: Olgu Sunumu

GIRIS

Diinyada goriilen o6liim nedenleri arasinda trafik
kazalar1 2002 yilinda 11. siradadir, en fazla adole-
san ve geng erigkinlerin yaralanmasina ya da 6lme-
sine neden olmaktadir. Trafik kazalarmma bagh
Olimler, biitin O0lim nedenleri icinde 5-29 yas
grubunda ikinci, 30-44 yas grubunda ise iiglincii
sirada yer almaktadir (The World Report on Traffic
Injury Prevention 2004). Tiirkiye'de 2007 yilinda
825583 trafik kazasinda 5004 kisi 6lmiis, 188383 kisi
yaralanmigtir (Trafik Kazalari Ozeti 2007). Trafik
kazalar1 sonrasinda Travma sonrast Stres
Bozuklugu (TSSB) oldukga yaygindir, Olofsson ve
ark.’nin  (2009) yakinlarda yayinlanan gbézden
gecirmesine gore ¢ocuk ve ergenlerde trafik kazasi
sonrast ilk bir ayda TSS semptomlarinin yayginligi
%30 ve 3-6 aylik donemde %13 olarak bulunmus-
tur. Ozaltin ve ark. (2004) motorlu arac kazasi
nedeniyle hastaneye yatan 40 hastanin takibinde
birinci ayda %?20'sinde akut stres bozuklugu,
iclincli ayda %30'unda TSSB gelistiini sap-
tamiglardir. Altinci ayda TSSB orant %17 oraninda
bulunmustur.

Tirkiye'de 6grenci ve aileleri i¢in 6nemli stres kay-
naklarindan biri de, tiim genclik yagsamini etkileyen
sinav stresidir. Tiirkiye'de 6grenciler, tiim 6grenim
hayatlar1 boyunca ve meslek edinme asamasinda
ulusal boyutta yapilan bir¢ok sinava girmek zorun-
dadirlar. Yaymlarda eger bireyin kariyer secimini
ve gelecek firsatlarini etkiliyorsa sinavlarin, 6zellik-
le stresli olabilecegi belirtilmistir (Peleg-Popko
2004). Sinanma asamasinda sinav kaygili bireylerin
kayg1 esikleri daha dusiiktiir. Bu 6grenciler boyle
deneyimleri tehdit edici olarak algilarlar ve sinav
s0z konusu oldugunda kendilik degerleri daha
disiik olur. Literatiirde, sinav kaygisi; kisinin
degerlendirilecegi zaman gerilim, endise ve santral
sinir sisteminin asir1 uyarilmasini igeren istenmeyen
bir durum olarak tanimlanir (Ergene 2003). Smav
kaygisinin olusumuna cesitli faktorler katkida
bulunabilir. Kisinin performansinin deger-
lendirilmesini iceren herhangi bir durum her
zaman bir miktar stres yaratir, bireyin Onceki
deneyimleri ve durum hakkindaki algi ve
distincelerini etkileyebilen faktorler, sinav deneyi-
mi icin tepkilerini belirleyebilir (McDonald 2001).
Endise iceren tekrarlayici diisiinceler, kendini
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elestiren felaketlestirici diisiinceler, fizyolojik
uyarilmishk ve belirgin duygusal sikinti sinav
kaygisina eslik eder (Sarason 1980a). Bir ¢aligma-
da ogrencilerin %10'unda tedavi gerektirecek
diizeyde sinav kaygisi bulunmustur (Schaefer
2009).

Neuderth ve ark. (2009) bir gdzden gecirmelerinde
sinav kaygisini gidermek icin sistematik duyarsi-
zlagtirma, beceri egitimi, relaksasyon teknikleri,
biligsel yeniden yapilandirma, imgeleme teknikleri,
dikkat egitimi, kendini olumlu yénlendirme, calis-
ma becerileri egitimi, hipnoz, goz hareketleri ile
duyarsizlastirma ve yeniden isleme (EMDR) gibi
yontemler Onerildigini bildirmektedir. Bu gézden
gecirmeye gore randomize kontrollii calismalarda
Biligsel Davraniggt Terapiler (BDT) etkinlik acisin-
dan 6ne ¢cikmaktadir.

EMDR, psikodinamik, bilissel, davranis¢t ve
danisan merkezli yaklasimlar gibi ¢ok iyi bilinen
farkli yaklagimlarin 6gelerini bir araya getiren bir
yontemdir (Shapiro 2001). Pek cok calisma,
EMDR'nin TSSB'de etkili oldugunu gostermistir
(Lazrove ve ark. 1998, Scheck ve ark. 1998).
TSSBnin tedavisinde, Travma Odakli BDT ve
EMDR'nin diger terapilerden {istiin oldugunu
bildirilmistir (Bisson ve Andrew 2007). Sinav
kaygisinda EMDR'nin etkisini degerlendiren gesitli
calismalarda tutarsiz sonuclar oldugu gibi
(Gosselin ve Matthews 1995, Baumann ve Melnyk
1994), tek seanslik uygulama ile olumlu sonuglar
bildiren calisma da vardir (Maxfield ve Melnyk
2000a).

Bu makalede trafik kazasi sonras1 TSSB belirtileri
ile gelen bir olguda 6nce bu travmatik yasanti ile
ilgili gelisen bozukluguna yonelik EMDR caligmasi
yapilmistir. Ardindan da yasaminda yine Orseleyici
bir yasanti ile iliskili oldugu anlasilan sinav
anksiyetesine yonelik EMDR uygulanmustir. Tedavi
kazanimlar1 ve bir yillik sonuclari
tartisilmistir.

izlem

OLGU

CK 16 yasinda kadin, lise 3. simif 6grencisi, anne,
baba ve agabeyi ile yagtyor. Ug ay once arag igi
trafik kazasi gecirmis, dort giin yogun bakimda
kalmus, teyze kadar deger verdigi bir aile dostlar1 da
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yaralanmis, uzun siire yogun bakimda kalmis ve
kurtarilamamis. CK olaydan {i¢ ay sonra; kazadan
hemen sonra baglayan ¢abuk ofkelenme, sinirlilik,
kaza ile ilgili goriintiileri yeniden yasama, olay
hakkinda konugmama ve cevresindekiler konus-
tugunda odadan kagma, yalniz kalma, aglama, ders
bagarisinda diisme, her an koti seyler olacag,
yakinlarini kaybedecegi seklindeki TSSB belirtileri
ile bagvurdu. Kazadan sonra araci kullanan yakin-
lar1 ile goriismemis, hastanede yattig1 siirece
"teyzesinin" ziyaretine, 6liimii sonrast da mezarma
gidememis. Herhangi bir tibbi dykiisii ve ilag kul-
lanim Oykiisii bildirilmedi.

Ik seansta, travma oykiisii alindi, EMDR ile ilgili
bilgi verildi, uygulama icin onay1 alindi. Trafik kaza-
s1, kaza sirasindaki goriintiiler; aractan ¢ikarilmasi,
yakininin kaza sirasindaki goriintiileri, yogun
bakim goriintiilleri ve bunlarla beraber gelen
"tehlikedeyim, su¢luyum, yalnizim" seklindeki bilig-
leri EMDR yontemiyle calisildi. Yolculuk kendi
fikri oldugu icin, "ben istemeseydim, belki boyle bir
kaza hi¢ olmazdi" seklinde diisiincesi ve kendini
suclayan biligleri vardi. Iki seansin sonunda trafik
kazasiyla ilgili sikintilar1 oldukga azaldi, kaza ile
ilgili dalic1 goriintiiler, kaginma davraniglari, yakin-
larma ve kendisine bir sey olacak seklindeki
kaygilar1 kayboldu, olumsuz biligleri yerini "artik
gecti, geride kaldi, benim hatam degildi" seklindeki
biliglere birakti. Tkinci seans sirasinda artik kaza ile
ilgili sikintilarmin fazla olmadigi, ancak tiniversi-
teye giris sinavi ile ilgili sikintilarinin su anda ken-
disini daha fazla rahatsiz ettigini belirtmesi iizerine
bu konuda calisilmaya karar verildi.

Universiteye girig smavi i¢in 1.5 yili olmasina rag-
men bu sinava girme konusunda yogun endiseleri
vardi. Ogrencilik hayati boyunca sinav konusunda
yasadig1 ciddi bir sikint1 olup olmadig: soruldugun-
da, ortaokul son smifta Orta Ogretim Kurumlari
Sinav1 sirasinda asir1 heyecani nedeniyle burnunun
kanadigini, smavi tamamlayamadifini dolayisiyla
da sinavda bagarili olamadigini bildirdi. Sinavdan
haftalar 6nce burun kanamalar1 baglamis, yogun
endise yasiyormus. Bu sinavla ilgili sahneler hede-
flendi ve calismada altinci sinifta yasadigi bir
anisin1 animsadi. Altinci sinifta ¢aligkan bir 6grenci
olmasina ragmen, bir sayisal dersten ortalama bir
not almig ve dersin Ogretmeni "Sen nasil boyle
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disiik bir not alirsin, hic yakistiramadim" diye
cikismig ve babasini goriismek igin gagirmig. Baba
ve hala ile goriisen 6gretmeninin yaninda zor anlar
yasamig, gOriisme sonrast babasinin yiiziindeki
ifadeyi "senden utaniyorum" der gibi bakiyordu
diye tanimliyor. Bu sahneyi hatirladigi zaman ken-
disi i¢in "Ben utang veren biriyim, utan¢ kay-
nagiyim" seklinde biligler tanimliyordu. Ertesi giin
miizik dersinde miizik 6gretmeni siifta enstriitman
calabilen olup olmadigimi1 sordugunda arkadaglari
CK'y1 gostermis ve keman caldigini sdylemisler.
Enstriiman1 yaninda olmadif1 i¢in istek iizerine
smifta bir sarki soylemis. Miizik 6gretmeni cok
begenmis ve ¢ok yetenekli oldugunu, mutlaka miiz-
ige yonelmesi gerektigini sdylemis. Hastamiz bu
ogiit karsisinda yogun sikint1 yagamis, diisiik not
aldig1 dersin 6gretmeni ile miizik 6gretmeninin
konustugunu, CK'nin sayisal alanda bir geleceginin
olamayacagimi diisiindiiklerini, bu nedenle de miiz-
ige yonelirse en azindan kendisini kurtarabilecegini
dusiindiikleri seklinde bir inanci olugsmus. Bu aniy1
hatirladig: siradaki kendisiyle ilgili bilisi "yetersiz-
im" seklindeydi. Bu dersten sonraki her miizik der-
sinde 6gretmeni miizik yetenegini dvmiis, miizige
yonelmesini 6giitlemis ve CK her defasinda sikinti
yasamis.

Bu bilgilerden sonra CK ile altinc sinifta diistik not
almasi, Ogretmeni, babasi ve halasiyla yasadig
anlar, miizik dersinde yasadiklar1 ve bunlarla ilgili
gelistirdigi bilisleri EMDR yo6ntemiyle calisildi.
Besinci EMDR seansi sonrasinda "herkes bazen
diisiik not alabilir, bu onun yetersiz oldugu anlami-
na gelmez, ben utan¢ kaynagi degilim, aksine
yetenekli, iyi biriyim, Ogretmenim abartili
davrandi" seklinde biligleri olustu. Miizik 6gret-
meni ve sayisal dersinin d6gretmeninin belki de hig
konusmamis olabileceklerini, miizik 6gretmeninin
kendisini ger¢ekten begendigi icin Ovdigiini
diisinmeye basladi. Bu anilarla ilgili sikintisi belir-
gin olarak azalmisti.

Bu calismanin ardindan OKS'de basarili olarak
Anadolu lisesini kazanan agabeyi ile ilgili kendisini
yetersiz hissettiren bir dizi anist ¢alisildi, bu alanda
da sikintilar1 azaldi. Tedavinin tamamlanmasindan
1 yil sonra yapilan izleme goriismesinde, yine
zaman zaman kaygilari olmasina ra§men hem
trafik kazast hem de sinav anilar ile ilgili belirgin
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bir sikintisinin olmadigini bildirdi. OSS'ye hazirlik
icin (lise son smifa ge¢mis) dershaneye gittigini,
seviye belirleme smavina rahat girdigini, ancak
siavdan istedigi kadar iyi bir puan alamadig icin
iizglin oldugunu bildirdi. Smav Oncesi ve simav
sirasinda herhangi bir sorun yasamamisti.
Sinavlarin kendisinde herhangi bir sikint1 yasatma-
masina ragmen, seviye tespit sinavinda iyi puan ala-
mamasi, hem de okuldaki 6gretmenlerinin sinifa
kars1 (belki de daha ¢ok caligmalar igin) "bu hali-
nizle kazanamazsimiz" yoniindeki konusmalari
nedeniyle son giinlerde motivasyonunun diismeye
bagladigini bildirdi. Bu seansta sinava calisma
teknikleri ve motivasyonunu nasil koruyabilecegi
konusunda biligsel yontemler onerildi. EMDR
caligmasi yapilmadi.

TARTISMA

Bu calismada sunulan olguda da trafik kazasi son-
rast TSSB gelismis ve iki seans EMDR uygulanmis
ve kazaya ait dalic1 anilar, kacinma davranislari, bu
anilarla beraber gelen yogun sikintisi, ofkesi ve
kendini suclayan diisiinceleri kaybolmus, TSSB
tanist karsilanmaz olmustur. EMDR'nin 6zellikle
TSSB'de etkinligi bircok calisma ile gOsterilmistir
(Lazrove ve ark. 1998, Scheck ve ark. 1998) ve
belirtilerde bircok tedaviden daha hizli azalma yap-
makta (Ironsonve ark. 2002) ve daha az tedavi
seansi gerektirmektedir (van Etten ve Taylor 1998).

EMDR yaklasimina gore travmatik yasant ile ilgili
anilar bellekte uygun olmayan sekilde depolanir.
Bu sekilde depolanan anilar iglevsel olmayan tepki-
lerin verilmesine yol acar. EMDR; degismeden/-
islenmeden goriintii, disiince, duyum gibi ilk hali
ile depolanmis travmatik anilarin yeniden islen-
mesini saglar. Bu donmus haldeki verilerin bilgi
isleme stireclerinde yeniden harekete gecirilmesi ve
islenmesi ile travmatik ani uyum saglayict bir
¢oziime dogru hareket eder. Stres yaratan uyarana
kars1 bir duyarsizlastirma ortaya cikar ve gelecekte
daha iyi islevsellik gosterilebilmesi i¢in uygun
tutum ve becerilerin yerlestirilmesi saglanir
(Shapiro ve Maxfield 2002) . Bu olguda da EMDR
uygulamasi ile travmatik yagsantilara ait anilar ve
onlarla beraber depolanmis olumsuz duyum,
goriintil ve biligler yeniden iglenmis, dnce duyarsi-
zlastirma saglanmis, ardindan da daha iyi islevsellik
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gosterebilecegi yeni biliglerin yeni ve olumlu kendi-
lik inanclariin yerlesmesi saglanmstir.

Ulkemizde 6grencilik yasaminin bircok agamasinda
eleme sinavlar1 uygulanmaktadir. Ogrenciler,
ilkokul seviyesinde seviye belirleme sinavlari, lise
diizeyinde OSS, iiniversiteden sonra KPSS ve bun-
lara hazirlik kurslari, kurs sinavlari gibi onlarca
smavla kars1 karstyadir. Bu sinavlarin yol actif
anksiyete bir¢ok Ogrencinin yagsamini kabusa
cevirebilmektedir. Ogrencilik yasaminin bir done-
minde bir veya bircok sinavla ilgili 6rseleyici yagan-
t1 genclerin kendileriyle ilgili olumsuz bilisler
gelistirmelerine ve bu stresleri daha yogun yasa-
malarina yol agabilir, islevselliklerini ileri derecede
bozabilir. DSM sisteminin tanimladig: dlciide trav-
matik olmadigi halde kiside incinme yaratan bu
stres verici yasantilar, travmatik yasantilarda
oldugu gibi kisinin kendisi ile ilgili inanclarini etk-
ileyebilir ve kendileri ile ilgili olumsuz biligler
gelistirmesine yol acabilir. Bu olguda, stres verici
bir yasanti hastanin kendisi ile ilgili bilislerini
degistirmis, yetersiz oldugu, bu nedenle de basaril
olamayacag seklinde inanclara yol agmstir. Bu agi-
dan hastanin ele alinigi travmatik yasantilarin
EMDR ile tedavisine benzerdir. Olguda olumsuz
anilara ve onlardan kaynaklanan olumsuz biliglere
yonelik EMDR uygulamasi hizli ve etkili bir tedavi
olanagi vermistir.

Sinav kaygisinin olusumunu agiklayan ¢esitli mod-
eller vardir. Bunlar; 1) Biligsel Dikkat Modeli:
bireyin kendi kendine tekrarladigi olumsuz
diisiinceler ve altta yatan olumsuz bilislerini igerir
(Sarason 1980, Wine 1980), 2) Bilissel Beceri
Modeli: biligsel etkenler ve Ogrenme strateji-
lerindeki yetersizlikleri icerir (Meichenbaum ve
Butler 1980) ve 3) Sosyal Ogrenme Modeli: kendi
kendine yetebilme, sonuca yonelik beklentiler ve
motivasyonu icerir (Bandura 1977). Ayrica vege-
tatif uyaranlar ile bedensel olarak uyarilma smav
kaygis1 icin sonuca etki eden bir etken olarak
tartisgtlmistir (Neuderth ve ark. 2009). Simav kaygist
bir sinavda basarisiz olmak ile artabilir (Hembree
1988).

Biligsel-dikkat modelinde tanimlanan olumsuz
biligler olumsuz yasantilardan kaynaklanabilir.
EMDR yontemi ile bu olumsuz biliglere yol acan
anilar iglenebilir ve kiginin kendisiyle ilgili olumsuz
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inanclart degistirilebilir. Biligsel modelde tanim-
lanan olumsuz i¢ konusmalar degistirilebilir, benlik
saygisi arttirilabilir. EMDR'in kendilik {izerinde
olumsuz etkili biliglere ve bunlarla ilgili emosyonel
stkintiya neden olan travma kaynakli anilarin
coziimlenmesinde etkililigi goOsterilmistir (van
Etten ve Taylor 1998, Maxfield ve Hyer 2002b).
Ayrica vegetatif uyarimlarin azaltilmasi ve bedensel
uyarilmalarin azaltilmasina da katkist vardir. Bu
nedenlerle EMDR'nin sinav kaygist ile ilgili tanim-
lanan tiim modeller icin etkili olma olasilif1 vardir.

Sinav ve benzeri her tiir yarismada EMDR'nin per-
formanst arttirmada etkili olabilecegi ileri
stirilmiistiir. Foster ve Lendl (1995a ve 1996b),
EMDR'yi performans gelistirme amaciyla
isadamlari, oyuncular, konugmacilar, miizisyenler
ve atletler iizerinde kullanmiglardir. Performans
gelistirme amaci ile EMDR; danisanlarin en iyi
performanslarini gostermeleri {izerindeki engel-
lerin ortadan kaldirilmasina yonelik kullanilmistir.
Olumsuz ge¢mis anilarin yeniden islenmesi yerine,
olumlu deneyimler ¢alisiimig ve bellegin bu olumlu
deneyimlerle bag kurmasi saglanmistir. Olgu

bildirilerinde olumlu sonuglar alinmasina ragmen;
performans gelistirme alaninda heniiz kontrolli
calismalar bildirilmemistir. Yazarlarin ortak
goriisii, sinav kaygist iizerinde EMDR'nin perfor-
mans gelistirme uygulamasinin iyi sonuclar vere-
cegi seklindedir.

Sonug olarak EMDR hem TSSB'de, hem de sinav
kaygisi gibi 6nemli stres durumlarinda kaygi azalt-
mada etkili ve kolay uygulanabilir bir tedavi olarak
gorliinmektedir. Tirkiye'de neredeyse besikten
mezara kadar siiren smava girme zorunlulugu;
yasamin bir pargasi olan sinanma kaygisini, cogu
zaman klinik ortamlara tasimakta ve ruh saghgi
calisanlarin1 yogun danigan bagvurusu ile karsi
karstya birakmaktadir. Ozellikle sinav kaygisi iizer-
ine yapilacak kontrolli caligmalar; hem EMDR
tizerine bilgilerimizi arttiracak, hem de bir¢ok sinav
kaygis1 yasayan damiganin sorunu igin yeni bir
sagaltim araci olarak ortaya ¢ikabilecektir.

Yazigma adresi: Dr.Onder Kavakgi, Cumhuriyet Universitesi
Tip Fakiiltesi Psikiyatri Anabilim Dali, okavakci@yahoo.com
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