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Anksiyete nedir?

Anksiyete, evrensel olarak yasanan normal bir
uyarilma tepkisidir ve hosa gitmeyen bir duygudur.

Herkes yasaminda mutlaka anksiyete yasar---

Anksiyete bir belirti veya bir durumun tehdit ya da
stres olarak algilanmasi ve buna karsi gelistirilen
verilen savunma tepkisidir.

Korku ve endise duygusuyla birlikte ortaya
cikmakta, bedensel belirtiler de eslik etmektedir.



Anksilyetenin islevi

> Normal anksiyete islevseldir, gereklidir, bireyi
yasamak Iicin harekete gecirir.

> Zihnimiz tehlikelere karsi erken uyari sistemi
icerir.

> Anksiyete gercek tehlikeyle bas etme ve
yapabilecegimizin en lyisini yapmamiza
katkida bulunan bir sistemdir.



Anksiyetenin kaynagi

Anksiyete ogrenme, benlik yapilari arasindaki catismalar,
biyolojik ve kalitimsal kaynakli ortaya cikabilir

Ankslyete,gecmiste animsadiklarimiz, gelecek veya kendimizle
lgili konularla ilgili ortaya cikabilmektedir.

tehlikeler her yas ve sosyal grupta
bireyde anksiyete yaratabilir.

Anksiyete gercekci olmayan dusuncelerden kaynaklandiginda
normal yasami bozar.



Yaratiimis/algilanan tehlike

> Gergek bir tehlikenin olmadigi durumda
anksiyete tepkisi veriliyorsa , anksiyete
problem haline gelmis demekitir.

> Anksiyete algisi, subjektif tepkiler ve
yorumlardan kaynaklanir.



ABC Modeli ve anksiyete

A ——— B
uyaran davranig

yorum

(Ellis-1973)



YASAM ICIN GEREKLI OLAN

INANCLAR

> Dlnya guvenli bir yerdir.

> Evim en guvenli yerdir. (¢ocuklarda)
> Dunya adildir.

> Benimle ilgilenecekler. (¢cocuklarda)
> Bana bakan yeftiskinler beni

koruyacak
> Ben deger

ar. (cocuklarda)
lyim.

> Kot olaylar benim basima gelmez.



Gunluk yasamda anksiyeteye
neden olabilecek durumiar

> Yasam biciminin degismesi

> Sevdigi birini kaybetme,

> Is kaybi

> Bosanma, sevdiginden ayrilma,

> Ekonomik problemler,

> Kisllerarasi iliskilerde cok buyuk degisiklikler
> Hastalanma,hastanede yatma

> Belirsizlikler



Anksiyete ne zaman problem
haline gelir?

> Anksiyete, bireyin onu yonetememesi
durumunda problem haline gelir.



Anksiyete tipleri

> Akut, kronik,
> Normal, patolojik

> Patolojik anksiyete,belli bir uyarana
karsi,suresi ve siddeti bakimindan uygun
olmayan bir yanittir.

> Uzun sureli ve patolojik anksiyetede birey.
fobl, obsesyon, kompulsiyon gibi bas etme
davranislari gelistirebilir



Anksiyete,stres, kriz iliskisi-1

Streslidurum . Organizma

|

Denge

Dengenin bozulmasi

Yeniden denge bulma



Anksiyete,stres, kriz iliskisi-2

Denge bulma gereksinimi

Dengeleyici faktorler l Yetersiz dengeleyici faktorler

'

Durumun gercgekei algilanmasi

Y eterli destek

'

Yeterli bas etme

Problem ¢ozumu

'

Dengenin saglanmasi

y
KRIZ YOK



Anksiyete,stres, kriz iliskisi-3

Akut baslatici olay

Bireyin algisi

}

«—  Problem var

Ba§ etme becerileri

Hemsirelik girisimi
(konu hakkinda konusma)

Problem yok

Yeterll Yeter3|z > KRIZ \

\
\\ / Egoya tehdit

Yeni bas etme becerileri <

pra— Anksiyete artigi

oS

Orta Ciddi Panik

Somatizasyon

! !

Olumsuz bas etme becerileri

Kontrolsuzluk Kagcma-kaginma



Anksiyete oldugunu nasil bilebiliriz?

> Fiziksel degisiklikler
> Psikolojik degisiklikler

> Davranissal degisiklikler



Fiziksel degisiklikler

Subjektif belirtiler:

YV V V V V V V V V V V V

Kas gerginligi

Carpinti hissi

Nefes almada zorluk

Sik idrar, gaita hissi
Sersemlik, bayilma hissi
Huzursuzluk

Uyusma, karincalanma hissi
Bulanti ve karin agrisi hissi
Yutma guclugu

Ani sicaklik, sogukluk hissi
Uyusma hissi

Yorgunluk, rahatsizlik hissi

Objektif belirtiler:

YV V V VYV V V VY

Pupillada genislenme
Soluk cilt

Tremor

YUz Kizarmasi
Terleme

Kan basinci artisi
Kalp hizinda artis



Fiziksel degisiklikler

Fizyolojik olcumde tespit edilenler:

> Kas gerginligi artar

> Sempatik(terleme,KB ve solunum
artisi,uzuvlarda titreme,kas gerginligi)

parasempatik(Kalbin duracagi hissi,bayginlik
hissi,kramplar,karin agrisi) aktivite artar

> Stres hormonlari,epinefrin, norepinefrin duzeyi
yukselir

> Kortizol, buyume hormonu, prolaktin artar
> lestesteron salinimi azalir



Fiziksel degisiklikler

> Fiziksel semptomun anlamini bilmezseniz bedeninizde
ne oldugunu dogru olarak yorumlayamazsiniz.

> Beynimde tumor mu var?,Kalp krizi geciriyorum galiba?
Bu dusunceler sizi daha fazla anksiyeteli yapar ve bu
olumsuz dongu devam eder.

> Bazen anksiyete yaratici dusunce ve duygulari
.. Ornegin: Sinava girerken, “ya
panik olup hichbirseyi hatirlayamazsam” dusuncesi sizi
olumsuz donguye sokabilir



Psikolojik degisiklikler

> Korku, panik, rahatsizlik duygusu

> Bas edemeyecegim duygusu

> AKlini yitiriyor olma duygusu

> Kalp krizi geciriyor olma dusuncesi

> Hastalanmaktan korkma, endiselenme

> Beyinde tumor gibi bir anormallik oldugu nu
dustnme

> Caresizlik, karamsarlik hissi




Psikolojik degisiklikler

> Insanlarin sana baktigi ve acayip davrandigin
dusuncesi

> Aptalca davrandigin ve konustugunu dusunme
> Kacma, uzaklasma, guvenli bir yere gitme istegi
> Kontrolunu kaybetme ve delirme endisesi

> Huzursuzluk, kotu bir sey olacagi duygusu,
gerginlik,

> Bu degisikliklerden hepsi yasanmayabllir,
sadece biri cok yogun yasanabilir



Davranissal, kognitif(bilissel)
degisiklikler
> Konsantrasyon guclugu
> Dikkatte azalma/artma/daginiklik
> Problem cozme becerisinde azalma
> Ortamdan uzaklasma

> Yaptigin seyler icin mazeret bulma

> Rahatsizlik verici duygulardan uzaklasmak icin
surekli konusma,

> Insanlardan uzaklasma, kalabaliga girmeme,
goz Illetisiminden kacinma




Davranissal, kognitif degisiklikler

> Bellek sorunlari,

> Dusunce surecinde ve hizinda degisim, blok
olmasi,

> Anksiyete duzeylerine gore ogrenmede
artis,yavaslama veya ogrenme zorlugu

> Cevre ve olaylari degerlendirmede degisim
> Ani tepki verme,urkme, kolay ofkelenme,

> Kendini ve baskalarini elestirme,

> Aglama.



YV V V VY

Anksiyete duzeyleri

Hafif
Orta
Siddetli
Panik

Hafif ve orta duzey anksiyete cogu insanda degisik
durum veya olayla karsilastiginda normal olarak ortaya
cikar

Anksiyete, bireyi fiziksel, kognitif,algisal, duygusal ve
davranissal olarak etkiler



Ankslyete tepkileri
Her bireyin tepkisi kendine ozgudur
» Adaptif/uyumlu tepkiler

« Adaptif olmayan tepkiler



Beslenme

Gecmis deneyim Genetik ,
ve ogrenmeler kalitim, yas

Uyum
kapasitesi

faktorler kaynaklar

Psikososyal ’ Psikolojik

Uyku-uyaniklik
dongusu

Uyumu etkileyen faktorler

Uyum hizi '




Uyu m I U/Ad ap“f te p k| I e r(Fortinash&Worret, 2007)

Anksiyeteden kacinmanin normal bir tepki oldugunu bilme
Anksiyete belirtilerinin farkinda olma

Anksiyetenin i¢ tepkiler sureci oldugunu ogrenme:Zihin,
problem durumuna ¢ozum arar,dusunur, durumdan kurtulmak
Icin gercekel yollar arar,bunlar ise yaramazsa veya
yapllamazsa,savunma mekanizmalari uyarilmis olur.

Anksiyetenin yapicl olarak kontrol edilebilecegini ogrenme

Durum ve ortama uyum saglama



Uyumlu/Adaptif tepkiler

> Bireye zarar verici olmamasi
> Sosyal olarak kabul edilebilir olmasi

> Genel olarak yararli olmasi



Ornek 1

> Dusuk not alan ve bitirme odevini bitirmemis bir
ogrenci

> Ogretmen, 6grenciyi uyariyor, sinifta
kalabilecegini soyluyor

> Ogrenci bursunu kaybedebilecegi ve sinifta
kalabilecegini dusunuince anksiyete hissediyor

> Bu uyari ogrenci icin harekete gegirici
motivasyon kaynagi oluyor ve ogrenci odevini
pbitiriyor, yapicl onerileri kabul ediyor



Ornek 2

> Kocasl Alzheimer tanisi almis kadin:

> hastaligin tedavisini bilmedigi,
> Hic kimseden yardim ve destek alamadigi

> esine bakarken kendi sosyal iliskilerini
kaybedebilecegi dusuncesiyle anksiyete

yaslyor



Ornek 2

> Hastallk tedavisi ve prognozu ogrenmek
iIcin kaynaklar okuyor ve seminerlere
katiliyor

> Alzheimer hastalarinin ailelerinin yuruttugu
destek gruplarina katiliyor ,onlarla iliski
kurup yeni sosyal iliskiler gelistiriyor,
empatik olabilyorlar



Anksiyeteyle bas etmede kullanilan
uyum saglayici tepkiler

> Anksiyete yerine “uyariima’,
“heyecanlanma” sozcuklerini kullanma

> Arkadas, aileden birini arama

> Spor, egzersiz yapma

> Kitap okuma

> Kisa bir sure aglama

> Kisa bir sure uyuma



Anksiyeteyle bas etmede kullanilan
uyum saglayici tepkiler

> Oyun oynama

> Hobilerinizle ilgilenme

> Disari cilkma, yemege gitme,sinemaya
gitme

> Arkadaslarla bulusma

> Yazma

> Gevseme tekniklerini uygulama



Uyum saglamayan(Maladaptive)
tepkiler

> Kendine, baskalarina zarar verici eylemler

> Bu eylemlerin surekliligi nedeniyle gelisen
hastaliklar



Uyum saglamayan(Maladaptive)
tepkiler

> Alkol, ilac ve seksin kotuye kullanimi

> AsIri yeme, asiri egzersiz yapma, asiri oyun
oynama, TV, oyun izleme, para harcama

> Kendine, baskalarina siddet uygulama
> Hafif bir uyarmayla asiri aglama

> Kontrolu kaybetme

> Kendini uyarma, asiri masturbasyon



