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nksiyete rahatsizhklan®, giinimozde giderek en sik

karsilagilan ruh sagligi sorunu haline gelmektedir. Ame-
rikan Ulusal rub Saghd Enstitdsi (NIMH) tarafimdan A.B.D.'de
ruh hastalklannin yayginligini belirlemeyl amaglayan genis
bir aragtirmamin ilk sonuglanina gore, anksiyete rahatsizlik-
lan kadinlarda bir numaral ruh saghgi sorunudur. Erkekler-
de ise llag ve alkol aligkanh@indan sonra ikincl siradadir, an-
cak ¢codu arastinci bu aligkanh@in arkasinda da bunaltinin
olduguna inantyortar.

Su dg¢ gergek olayr inceleyelim:

Her zaman Gok gergin ve kolayca sinirlenebilen bir kigi
0lan32 yagindaki bir avukat delirmeye basladigindan kusku
duymaktadir. Sorunlarla basa ¢ikma yetenedini yitirdiginden
ve ailesi igin yeterince para kazanamayacagindan korkmak-
tadir, Isindeki basansinin birgin birden sona erip, kendisine
sahtekér denilecedini ddsindigi igin sGrekli bir kayg! Igin-
dedir, *

27 yagindaki bir cerrahi uzman, sevilen, sayilan ve ba-
sanill birisidir. Bir giin ameliyal sirasinda terlemeye ve de-
netleyemedifi bir gekilde titremeye baslar. Solugunun kesil-
didiini, dlmek tzere oldugunu hisseder. Birkag ay icinde, ame-
liyat sirasinda benzer bir panik yasayacad korkusuyla mes-
leginden tamamiyle uzaklagmigtir,

Evienmemis ve yalniz yasayan 48 yagindaki bir Fransiz-
ca odretmeni, bir gin ders sirasinda bagimin dondgana, ser-
semledigini hisseder. Bu durum onu sasirtir ve korkutur, Cok
gegmeden kendisinde gerginlik ve endise yaratan alisveris
merkezleri, anayollar ve asansorlerden uzak durmaya bag-
lar.

Nikleer savas tehlikesi, artan sug orani, terbrizm ve eko-
nomik glvensizlik ortamina dikkat geken baz g0zlemciler,
insanlann gittikge daha endiseli olduklanini dng sirmektedirler.
Oysa her gln gok sayida endise icindeki kigiyle kargilagan
salik merkezlerindeki psikoterapistler, gercek bir degisiklik
olduguna inanmuyorlar. Onlar, endisenin insan dogasinin bir
pargasi oldugunu, ashinda endisenin ieriginin degistidini be-
lirtiyorlar. (Gig ginlerde yeterince elde etme, bolluk ginle-
rindeyse daha fazlasina sahip olma ve eldekini koruma).

* Anksiyete, yani bunalti, endise, korku, huzursuziuk gibi her-
kesin zamanzamanyasadifr duygulan kapsar; bir i catigmanin be-
lirtisidir. Anksiyete rahatsizliklarinda ise anksivete, panik dere-
cesine ve bireyin yasanum kisitlayan boyutlara erigir. (Cevirenin
notu)
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Endise, algilanan bir tehlikeye kars: bedeni harekete geg-
meye hazir tutan bir merkez sinir sistemi yanitidir. Anksiye-
te rahatsizliklarinda ise bu alarm mekanizmasi gerektiginden
daha sik galismaktadir. Normal bir insandaki kaygilanmanin
tersine, anksiyete rahatsizii, bireyin yasamini degistirebi-
lecek, igini yapmasini engelleyecek kadar siddetli olabilmek-
tedir.

Olay: biyolojik yonden inceleyen arastinicilar, anksiyete
rahatsizliklan igin genetik agiklamalar bulmaya galisiyorlar.
Hemen her yil bu *‘biyokimyasal bozukluklan'' diizeltecedi
sdylenen mucize tGriinden ilaglar dneriyorlar. Ancak kogni-
if (tanimact) ve davraniggi yaklagimi temel alan diger aras-
tincilar anksiyete rahatsiziklarinin blyik 6lgiide kisilerin ya-
santilanni nasil yorumladiklarina ve bu konuda ne yaptikla-
rina bagl oldugunu éne siryorlar. Onlara gore, anksiyete
rahatsizliklan bir kisir donginin sonucu olarak ortaya giki-
yor. Akli, bedeni, mantiksiz diiginceleri, terleme gibi bedensel
belirtileri, dyygulari ve sosyal davranislan kapsiyor,

Pennsylvania Universitesi Tip Okulu Kognitif Tedavi Mer-
kezi yoneticisi olan Aaron Beck, kognitif tedavi yGnteminin
kuruculanndandir. Kognitif tedavi, algi bozukluklannin, olum-
suz duygulara saplantinin ve insanin kendi kedisini bagan-
sizhiga ugratan aligkaniiklann dizeltiimesine agirlik veren bir
tedavi yaklagimidir. Beck'in eski bir ddrencisi olan David Bums
ve Judy Eidelson tarafindan kurulmus olan Pennsylvania Uni-
versitesi'ne bagl Davranis Bilimleri Aragtirma Kurumu da bir
diger kognitif tedavi enstitdsddiir.

Endigenin her zaman bir incinebilirlik duygusu sekfinde
kendini belli ettigini sbyleyen Beck, “‘Tehlike onurun kinimasi,
bedenilmeme, geri cevrilme, terk edilme veya giigsiz yanla-
ninin ortaya gikmas ve psikolojik olabildigi gibl, fiziksel de
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olabilir, Fizksel bir korkusu olan birey, hissettigi duygularin
kendisinde bir ruh hastalidi veya korkung bir bedensel has-
talf oldudu anlamina geldigini ddstinmektedir, Bazen bir kalp
krizi gegirdigini bile sanmaktadir. Ender olarak endise, ger-
gek bir tehlikenin sezilmesinin sonucu olabilir. Yine de gin-
lik yasamda gogu zaman bu mekanizmanin normal galigma-
masi ile goralimektedir."

Anksiyete rahatsiziikianndaki akil-beden lliskisini daha iyl
anlamak igin agaratabi'nin (meydan korkusu, topluluk korkusu)
gelisimini inceleyelim. Olgularin gogunun baslangicinda, se-
vilen birinin kaybedilmesi veya o kigiden ayrilma ya da bi-
reyde gerginlik yaratan benzeri bir deneyim sdz konusudur.
Bu gerginlik bireyin hem bedensel gicOnd, hem de duygu-
sal dayanaklarini zayiffatrmistir. Bu durum goklukla igki igile-
rek, flaglar alinarak veya uykusuziuk yakmmalanyla daha da
abartilir. Gerginlige yol agan deneyimden bir siire sonra, ilk
kez bir panik yasamir: Kalp hizla garpar, nabiz hizlanir, bu-
lanti ve sersemleme hissedilir. Atak birdenbire ortaya ¢iktigi
igin, genellikle iginde bulunulan gerginfikie iliskill olabilecegi
diigandimez ve kisi korkuya kapilir. Baz kigller bu panigi be-
denlerinin gerginlije bir yanth olarak kabul etmeyi 6grenir-
ler. Digerleri ise bu bedensel belirtileri yanhs yorumlayarak,
soluksuz kaldiklanini, delirdiklerini ya da bir kalp krizi gegir-
diklerini sanirfar. Panigin tekrarlayacagindan oylesine korkarlar
ki, bunu dnlemek icin her gareye basvururlar. Eger llk panik
kalabalik bir yerde yagandiysa bir daha hi¢ topluluga ka-
rigmaziar. lyice gelismis agorafobide hastalar, panige neden
olacagindan korktukian ve kagacak bir yer bulamayacaklan her
t0rl0 durumdan uzak kalmaya dikkat ederler; toplu yemekle-
re katilmaziar, aligveris merkezleri, gevre yolu ve tinellere
gitmek istemezler.

Oyleyse, bir panik deneyiminin agorafobiye yol agip ag-
mayacafi, birayin endise beiirtilerini nasil yorumladigina bafj-
lidir. Eidelson *'Roosevelt, tek korkmamiz gereken seyin kor-
kunun kendisi oldugunu soylediginde yaniliyordu." demek-
tedir. *'Korku ashnda saglikli, uyuma yardimer olan normal
bir yamittir. Ancak birey korkmaktan korkmaya baslarsa za-
rarli olur, Ornedin, endige insamin kendisini denetlemesine
yardimes olmaktadir. Bir konusma yapacaginiz zaman endi-
seli olursunuz, ama yine de konugmay: yaparsiniz. Belki de
gelecek kez, o kadar endige duymazsiniz. Ancak eger konus-
mayl yapmazsaniz, o zaman endige 6ne geger, bu duygu-
nun tutsadr olursunuz. Ruh sagiif ile udrasan kigiler korku-
dan korkmay tedavi etmeye basladiklannda, gergekten bi-
yik bir atim yaprmslards. ™

Bunalti, Burns'un duygusal yetkiniik dedigji, bireyin hig-
bir zaman endigell, (zg(in veya kizgin olmamasi gerektigine
inanmasiyla da aleviendirilmektedir, Burns **Insanlar kendi-
lerine yeterince gliven duymadiklanndan kugkuya kapiliyor-
lar. Oysa gergekte cogu insan yeni bir gey yaptiklannda ken-
dilerine giivenmezler." demektedir.

Anksiyete rahatsiziiklannin baz tirlen erkeklerden ok ka-
dinlarda goriimekle birlikte, bunalt “*kadinlara 6zgi"* bir so-
run dedildir. Kadinlar korkulanni tartismaya daha agik ve is-
teklidirler. Oysa erkeklerin ¢ogu kendilerini, onlarda giddetli
(izlintd) ve korku yaratan durumiara dayanmak igin zorlamakla
veya bu duygulanni igki icerek unutmaya caligmaktadirlar.
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ANKSIYETE RAHATSIZLIKLARI TORLERI

Yaygin Kastarda uzun sirell gerginiik (titreme, hu-

anksiyete zursuziuk, gevseyememe, kas afjrilan)

rahatsizh§i  Otonom sinir sisteminin asin etkinligi (agi-
n terleme, kalp carpintist, hizlanmig nabiz ve so-
lunum, sersemleme hissl, mide rahatsiziy, so-
Juk veya sicak basmalan).

Kuruntu (kitd seyler olacadi hissi, olim kor-
kusu, endige, sinirlilik)

Uyamiklik, tetikte oima (dikkatini foplama-
da giglik, uykusuzluk, sabirsizik, gabuk kizma)

Panik Dakikalar siren ani panik ve korku atakla-

rahatsizlif 1 Siddetil bunalt belirtileri (arada ataksiz ge-
gen aylar veya yillar olabilir). Ban kigiler panik
ile yasandil) yerler arasinda ligi kurariar ve bu
yerlers gitmekien kaginarak agorafobi gelistinr-
ler.

Agorafobi

“"Meydan korkusu'' dedil, meydaniann tem-
sil ettigi givensiziik ve denetimsizlikten korku-
dur. Korkudan korkmak olarak tanimlanabilir. Ki-
giler, panige yol agacagindan korktuklan her du-
rumdan uzak kalmaya ¢ahsirlar. Bazlan evden
gikamaz, bazlanmin ise normal davrandiklan bir
"'glivenlik balgeleri’* ve '‘glvenli insanlan’’ var-
dir.

Gegmiste panik atakian yasanmistir,
Toplantilara gitmek, insanlarla gbragmek.

konusma yapmak gibl sosyal davraniglara 6z-
gl korku veya bunaltidir,

Sosyal fobi

Fobi Belirli durum veya nesnelerden, agikiana-
mayacak $ekilde korku duymak (bdcekler, mer-
divenler, hayvanlar),

Travma Kistyl derinden etkileyen, yaralayici bir olayin

sonras1  (savag, tecaviiz, gegitl suglar, dogal felaketler)

gerilim  bellekte, kabuslarda tekrar tekrar yaganmasi,
(zontdlo anlarda hatirdanmast.
Obsessil- Obsesyonlar (tekrarlanan digince veya ha-

Kompilsif valler) veya kompdisiyonlar (sireki el yikama
nevroz  0ibitekrarlanan davraniglar) yoluyla, bunaitinin
uzaklastinimaya galgimasi,

Toplumdaki erkekllk anlayigina gbre, duygulann dene-
tim altinda tutulmasimin onemi ortadadir. Washington'daki
Amerikan Universitesi'nin agorafobi ve bunalli programinin
yoneticisi Dianne Chambless, “‘Toplumdaki erkekllk anlayi-
ginin gereklerine uymak ve korkusuz olmak, erkekler icin gok
zordur, Gogu erkek igin bdyle bir ‘kadinsi sorunu'nun olugu,
erkekliklerine golge distodu anlamina gelmektedir'* demek-
tedir. Chambless aynca, erkeklerin denetimlerini kaybetip pa-
nik Iginde giddete bagvurmaktan, kadinlara gére daha ¢ok-
korktuklanini da eklemektedir. Beck ise gozlemlerine daya-
narak gunlan sdylemektedir: "'Erkeklerin ¢oju korkulan ol-
dugunu kabul etmek istemiyorlar, bu ylzden kendilerine yar-
dim edilmesi igin bagvurdukiannda da, genellikleri bunaltla-
n ok daha siddetli oluyor. Ikinci olarak, endigelerini bastir-
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mak igin alkol almaya kadinlardan daha fazia egilim gosteri-
yoriar. Ugtincisd Ise huzursuziuklaninin nedenini agiklamak
igin goklukla dikkatlerini bedensel bir belirtinin dzerinde top-
luyorlar. Gerginlik, huzursuziuk veya korku nedeniyle bir psi-
kiyatriste gitmek yerine, bag veya kanin agnsi yakinmalany-
la bir bagka hekime gitmeyi yegliyorlar.'

Burns erkeklerdeki endisenin tipik-ve neredeyse ayni ol-
dugunu sdylemektedir: *“Mesleklerindeki basanlan ya da ilig-
kilert konusunda endige duyuyorlar. |s adami veya avukat
‘eder bu masterlyl ya da davay) kaybedersem ne olur? Her-
kes benim aptal biri oldugumu, beceriksizce hareket ettiimi
diginir.” kaygilariyla bize geliyoriar. Coklukla, bu sekildeki
akil yaritme daha da kotiye yonelir ve kisi basansiz olaca-
g1, igini ve ailesini yitirecedi, yalmiz kalacadi korkusuyla ya-
samaya baslar, Dig gordnOmleriyle bu erkeklerin ¢ogu glc-
10, basarih ve otoriter kigilerdir; ancak begenilmemekten, geri
cevrilmekten ve baganlannin sirmeyeceginden korkmakta-
dirfar. Digerlen ise iligkilerini sdrdGrmekte zorluklarla karsi-
lagmaktadirlar."

Anksiyete rahatsizliklar ve depresyondaki disiince se-
killeri birbirlerinden agikga ayirdedilebilmektedir. Eidelson ve
Burns'e gdre, depresyon her seyin korkung ve umutsuz ol-
dugundan emin olmak, bunalt: ise her an her seyin korkung
ve umutsuz hale gelecedi inancidir. Depresyonda gegmis Is-
rarla vurgulanmakia (Baganl olamadim, igimi kaybettim) ve
gelecek daha imdiden yaganmis gibi yorumlanmaktadir, (Ben
bagansiz biriyim, lleride de basansiz olacagim. Bunu biliyo-
rum ve eminim.) Bunaltida ise gelecekteki bir felakel bekle-
nir. (Meslegimde basansiz olacadim. Herkes beni beceriksiz
ve budala bin olarak tamiyacak.) Bu farkllidar gdz dnine
alindifinda, depresyon gegiren kisilerin gogunda bunaltinin
da olmast ligi gekicidir. Bir kadin, higbir zaman kendisini se-
vecek bir insan bulamayacadini ‘bildigi’ igin depresyonda ola-
bilir; ama aym zamanda yaslanirken tek bagina kalma olasi-
Iid1 yiziinden endise de duyabilir. Baz kimseler igin, bunalti
depresyondan gok daha kotOdar; ‘olabllecek’ bir seyin hu-
zurlufunu duymaya katlanamaziar.

Bunaltinin biyokimyasina ve genetidine edilen ve sayi-
lan gittikce artan bazi aragtincilar ise kendilering tomiyle
farkh bir yon secmislerdir. Onlanin aragtirmalan baslica ¢
ana konuda odaklanmaktadir: Bunaltinin yapay olarak orta-
ya cikanilmasi, cesitli ilagiann bunall) (zerindeki etkileri ve
bunalt tdrlerinin soyadaglannda incelenmest.

Baa aragtincilar kafein, alkaloid, yohimbin veya sodyum
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laktat gibi fiziksel uyanikiiga neden olan maddeler verilmesi-
nin panik rahatsizhds olan kisilerde saglikli insanlara gére daha
Kolay panik baglattgini ortaya gikarmislardir.

Gintimizde ankslyete rahatsiziklannin tedavisi igin en
ok kullanilan ilaglar benzodiazepinler, trisiklik antidepressifier
ve monoamin oksidaz (MAQ) inhibitdrieridir.

Bunaltimin biyokimyasina yonelik tdm galigmalar, bunalti
ve anksiyete rahatsiziiklannda rol oynayan sinir hicreleri agi-
nin ortaya gikanimasina yardimer olmaktadir. Ancak bu ko-
nudaki bilgimiz simdilik oldukga yetersizdir ve biyik ola-
silikla 6zel biyokimyasal bozukluklann anlasiimast igin bir stire
daha gecmesi gerekecektir.

Aragtirmalarin bir bolim{ de yaygin anksiyete rahatsiz-
ligi ve panik rahatsizhdimin, aile agaglannda daha sik gori-
lip gorulmedigi sorusuna yoneltiimigtir, Aragtirmalar, ger-
gekten, eder bir kiginin ailesindeki yakinlanndan birinde, dzel-
likle de ikiz kardeginde panik rahatsizhgi varsa, o kiside pa-
nik rahatsiziig gbrilmesi olasiligimin belirgin bigimde fazla
oldufunu gostermektedir. Ancak aragtirmacilar heniz agik-
liga kavusturulamayan yaygin anksiyete rahatsizlifindaki ge-
netik ilginin anlasiimasinin, erken taniya variimasina ve boy-
lece daha etkill tedaviye ybnelinmesine olanak saflayacag-
m belitmektedirler,

Gogu kisi bu araghrmalara gdre bunalti igin psikolojik bir
model kurmak yerine ubbi bir agiklamamin daha uygun ola-
cafjini diistinmektedir. Stanford Universitesi davramis bilim-
leri yoneticisi Steward Agras beyin hiicrelerinde odrenme-
nin ve biyolojik islemlerin birlikte ylritGldGging gozlemis-
tir. Biyoloji davramigi etkilemekte, davranig da biyolojiyi de-
Gistirmektedir. Deniz salyangozu gibi basit bir canli da bile
bu dogrudur. Agras *'Ofjrenme merkez sinir sistemindeki hic-
relerde genetik yapiy degistiriyor.”" demektedir.

Anksiyete rahatsizliklannin gergek ornekleri ele alindi-
{inda, laboratuvar yerine bireylerin yagamlarinda nasil ve ne
zaman endise ve panigin ortaya giktig) incelendiginde, ne bi-
yolojik ne de psikolojik agiklamalarin tek baslarina yeterli ol-
madiklan anlagiimaktadir. Bir kigl gerilim igindeyken kalitsal
olarak fazla oranda adrenalin salgilanmas: nedeniyle strekli
bigimde endige duyabilir. Ayni zamanda bir baskas! ge¢mi-
sinde 6nemli iz birakan bir saldin veya savas gibi bir yaganti
ylziinden sirekli bir huzursuziuk iginde olabilir. Oysa biyo-
lojik yaklasim insanin niye bunalt i¢inde olduGuna dnem ver-
memektedir.

Bunaltimin nedeni Ister fizyolojik, Ister psikolojik ya da
sosyolojik olsun, tedavinin bagansini etkilememektedir. Bi-
yolojik model sadece tibbi veya biyokimyasal ¢oziimler su-
narken, bunaltinin nedenlerini de birlikte ele alan gorils, te-
daviyl yapana akil-beden iligkisinin bedensel belirtiler, dav-
ranislar, diisiinceler gibi noktalarinda araya girip, etkill olma
olanadini saglamaktadir,

Burns, “Bazl anksiyete rahatsizi§i tdrlerinin tedavisin-
de llaglarla umut verici basanlar elde ediimesine kargin, bu-
gon sadece ilag tedavisinin yeterll oldugu gosterilememigtir.
Bir gok olguda ise ilaglann hig yaran olmamaktadir. Baz ki-
siler llag kullanmaktan gekinirken kimileri de ilaglan yanla-
ninda olmadan higbir yere gidemeyecek hale gelerek sorun-
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i
lan daha da buyimektedir, Hastalanin yariya yakini ilaglann
gerektigi gibi kullanmamakta, bazilan sadece gdven duyduklan
igin yanlarinda tagimaktadiriar. Bazi hastalar, tedaviden ya-
rarlanmalanini salayacak kadar sakinlesmek igin kisa bir siire
lag kullamirlar, digerleriyse ilag kullanmaksizin tedaviye ali-
nabilirler.

axi 1l

Davranis tedavisi yontemleri: Mantiksiz korkulan yen-
mekte en onemli davranig tedavisi yontemi, kigiyi yavag ya-
vag denetim altinda, agamali olarak korktudu duruma sok-
maktir. Bu yontemin basit fobilerde oldugu kadar, agorafobi
gibi, karmagtk korku tirlerinde de oldukga etkili oldugu gos-
terilmistir, Bu yntemi uygulayanlarin bazilan basitce hasta-
lanmi korktuklan duruma girmeye inandinirlarken, bazlan da
iyi planlanmis bir yaklagimia en az korkulandan baslayarak,
en ok korkulan duruma dogru ilerlemektedirler. Tedaviyi uy-
gulayanlann gofu, artik korkulan durumun iginde hastala-

riyla birlikte oimakta ve onlara given vererek, ayni zamanda \

endigelerini nasil agacaklanni gdstermektedirler.

Kognitif (tamma) tedavisi yontemleri: Kognitif-davranig
tedavisi yGntemini benimseyenler, bunaltiyi arttiran gergek-
Gi oimayan tutumlarin dazeltiimesi (zerine egilmislerdir,

Kognitif tedavi yontemleri sik olarak davranig tedaisiyle
birfikte uygulanmaktadir. Burns, kostuktan sonra bir kalp krizi
gecirdigini sanarak, mithis bir korkuya kapilan bir hastasin-
dan soyle soz etmektedir: *‘bu hastada baz kompilsiyonlar
(kiginin iradesi diginda ortaya ¢ikan inatg1, tekrarlayici ve ra-
hatsiz hareketler) da vardy; Gmedin, eger bir kriz geirip di-
serse, gorenlerin ona hemen yardim edecegini dlistinerek svi-
nin yakinindaki bir sadlik merkezinin yaninda bekfiyordu. Bayle
durumlarda endige igindeki kigiye, higbir seyiniz yok, sakin-
legin demenin yaran yoktur.”” Bums '‘Bu hasta, bir kalp kri-
7i gegirdidi inancinin dogrulugunu deneyecek bir yonteme ge-
rek duyuyordu. Tarbigirken, eder gergekten bir kriz gegiriyor
olsaydi kogamayacagini anladi, Ona, gelecek kez panigje kapt-

lip kriz gegirdigini distindiginde, bunu uzun bir yolu kogarak
denemesini nerdim. Boylece korkularinin yersiz oldugunu an-
ladi"" demektedir,

Kognitif-davranis tedavisi, bazen belirtileri cabuk dii-
zeltebilir. Ancak, ilag tedavisinde oldugu gibi, yagamdaki en-
digelerimizden *'kurtulmamizda'" psikoterapinin hizla sonug
verecedi saniimamalidir. Bireyi derinden etkileyen bir yasan-
timin izlerinin kolayca ve gabukga silinmesi beklenemez. Ba-
zen bunalti, baska bir sorunun habercisi de olabilir. Baz has-
talar ise bu yolla bagkalarinin ilgisini topladiklari iin bunalti-
lanindan kurtulmak istemeyebilirler. Tedavi baglangicta bazi
belirtileri diizeltse bile, asil neden olan sorunlara ulagip ¢6-
zebilmek uzun zaman alabilir.

Kognitif-davranig tedavisinin belki de en kikten degigik-
lik getiren yani, belirtileri yok etmesi degil, insanlara bu be-
lirtilerle birlikte yagamalarinda yardimei olmasidir. Batinin tip
ve psikoloji bilimi, rahatsizlik veren duygulan hemen diizel-
tilmesi gereken seyler gibi goriirken, dodulu yaklasim onlar
yagsamin gerceklerinden saymaktadir.

Hosgoriyi bir tedavi felsefesi olarak ilk savunanlar-
dan olan Avusturyali psikiyatrist Claire Weekes, yillar dnce
bunalti igin su dort dneride bulunmustu. Endigenizle yizle-
sin, onu kabul edin, onunla birlikte olun ve zamana birakin.
Bu yaklagimin gegerliligi hala tartisimaktadir. Daha 6nce
Beck'le birfikte bir kitap yazmig olan Gary Emery, bati ve dogu
yaklagimlarini birlestirerek, hastalanna bes dneride bulunmak-
tadir: Endisenizi kabul edin, onu izleyin ve degerlendirin, en-
digeli degilmissiniz gibi davranin, normal soluk alin; bu adim-
lan tekrarlayin; endiselerinizi yasamin bir pargasi olarak ka-
bul edin ve baga gikmak icin hazir olun,

Bugin bunattiya karsi koyarak onu bastirmaya galisma-
nin basansiz oldudu kabul edilmektedir. Beck *'Boylece kor-
kulanmizla, en ¢ok korktugumuz seyin bagimiza gelmesine
neden oluyoruz.” demektedir.

Science Digest'den dzetleyerek geviren:
Z.Toros SELCUK
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