IKINCIL TRAVMA, herhangi bir travmayi izleyerek insanlarin
kendi baslarina gelenlerden kendi kendilerini
sorumlu tutmalari ya da baskalari tarafindan sorumlu
tutulmalandir.

Bireyin hayatinda travmatik bir yasantinin soz konusu olmasi,
yalnizca yasantiya dogrudan maruz kalan bireyi degil, bireyin
iliskide bulundugu kisileri de etkileyebilmektedir. Travmaya
birincil maruziyet ile ikincil maruziyet karsisinda verilen tepkilerin
birbiriyle oldukca benzestigi gorulmektedir. Birincil maruziyette
algilanan tehdit 6zneye yonelik iken, ikincil maruziyette tehdit
etkilesimde bulunulan bir kisinin travmatik yasantisi ile iliskilidir.

Travmaya ikincil olarak maruz kalmis birey de travmatik olayin
odak noktasi olan kisinin deneyimledigi gibi, yeniden yasama,
kacinma, artmis uyarilma belirtileri gosterebilir ve gunlik
hayatini stirdurmekte zorluk yasayabilir. Kisacasi, orseleyici olay
dolayli yoldan maruz kalan birey Uzerinde de en az birincil
maruziyeti yasamis kisi kadar etki birakabilir.

Cogu kez ilk travmanin etkileri atlatilmadan olusan bu ikincil

travma, bireyin uyuma yonelik cabalarini olumsuz etkiler ve

travma sonrasi stres bozuklugu, depresyon, alkol ve madde
bagimlligi gibi klinik tablolara neden olabilir.

ikincil Travmatik Stres Belirtileri

A. Stresor: Hemen hemen herkes tarafindan
stresli sayilabilecek, olagandisi bir olay
deneyimlemek

1. TOB’'nin* ciddi bir tehdit yasamasi

2. TOB’'nin hayatinda ani bir yikim

B. Travmatik olayin yeniden yasanmasi

1. TOB veya TOB’nin yasadigi olayin tekrar
tekrar hatirlanmasi

2. TOB veya TOB’'nin yasadigi olayin riyalarda
gorulmesi

3. TOB veya TOB’nin yasadigi olayin aniden ve
yeniden deneyimlendigi hissi

4. TOB veya TOB’nin yasadigi olayin
hatirlaticilariyla karsilasma UGzerine duyulan
psikolojik sikinti

. Hatirlaticilardan kagcinma ve uyusukluk

. Dislince ve duygulardan kagcinma cabalari
. Etkinlik ve durumlardan kaginma cabalari
. Psikojenik amnezi

. Etkinliklere ilgide azalma

. Digerlerinden yabancilagsma/uzaklasma

. Duygulanimda azalma

. Gelecedi gébrememe duygusu
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D. Uyarilmislik

1. Uykuya dalmada ve uykuyu sirdirmede
zorluk yasama

2. Sinirlilik hali ya da 6fke patlamalari

3. Dikkati yogunlastirmada zorluk

4. TOB’'ye karsi artmis uyarilma hali

5. Bir uyarana karsi asiri irkilme tepkisi
gosterme

6. Hatirlaticilara karsi fizyolojik tepki gosterme

Bir aydan az siren belirtiler normal, akut ve
kriz-iliskili belirtilerdir. Belirtilerin, olay takip
eden altli ay veya sonrasinda baslamasi, gec
baslangicli TSSB ya da ikincil Travmatik Stres
Bozuklugudur.

*TOB. Travmatize olmus birey



En az travmanin kendisi kadar onemli olan travmanin nasil
algilandigidir. Travmatik ani gerek duygusal gerekse zihinsel
duzeyde basarisiz bir bicimde islenmekte ve birey mevcut
durumdan kendini suclamaktadir. Bu nedenle travmanin
uzun donem etkilerini onlemek icin yapilacak girisimlerden
biri travmanin hemen sonrasinda kisinin basina gelenleri
birileriyle paylasmasini saglamaktir.

Bu ayni felaketi yasamis baska kisilerle ya da
profesyonellerle olabilir.

Travma sonrasinda yasanan ortamin destekleyici olup

‘ olmamasi, bireyin yardim agdi ve destek kaynaklari ve bireyin

bu destek kaynaklarindan yararlanabilmesinin kolayligi veya

zorlugu, travmanin etkilerinin ¢cabuk atlatilip atlatilmamasini
belirleyen onemli etkenlerdir.

Travma sonrasinda destekleyici bir ortamda bulunan insanlarda travmanin
etkisi daha hafif olmaktadir.

Sosyal destek;
e Kisiye sevildigini gostermenin, sevgi ve empatinin bir ifadesidir.
e Magdurun travmatik deneyimle ilgili olarak kendini ifade edebilmesini, en
azindan travmatik deneyimin paylasilmasini saglar.
e Kontrol kaybinin yol actigi caresizlik ve yetersizlik duygularini ortadan
kalkmasina ve notralize olmasina yardim eder.
e Bireyin dis dinyanin tehlikelerle dolu oldugu biciminde gelisebilecek yeni
semalarinin esneklesmesini saglar.
e Bireyin travma sirasinda yetersiz veya uygunsuz bir tepki verdigi
konusundaki distncelerini degistirmesini saglar. Boylelikle mevcut
travmadan kendini sorumlu tutmaya bagli ikincil travmanin 6nine gecilebilir.




