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Bipolar Bozuklukta Psikoegitim El Kitabi

Bipolar terapinin temeli ilag tedavisi olmasina ragmen, psikoegitim ilag te-
davisine eklendiginde ¢ok etkili olan, tiim bipolar tiplerinde yinelemeleri ve
hastaneye yats sayisini azaltugy kanitlanmug bir tekniktir. Amag, hastanin bi-
polar bozuklugu anlamasi ve boylece tedaviye uyumunun saglanmasidir. Bu
kitap, bipolar hastalara psikoegitimin nasil yapilacagini anlatan terapistin ki-
lavuzu niteliginde ve oldukea basarili bir program olan kanita dayal: Barselona
Program: temelinde olusturulmustur. Bu kilavuz, Barselona Psikoegitim
Programindan esinlenilmis olgu 6rnekleri ve oturumlar kullanilarak bir psi-
koegitim grubunun nasil yiiriitillecegine dair pratik bir rehberdir. Dahasi bu
program okuyucuya bipolar psikoegitiminden en iist diizeyde faydalanmasini
saglayacak ¢ok sayida ozgiin teknik, pratik ipuglari ve beceriler sunmaktadir.

Yazarlar, idame tedavisi olarak psikoegitimin etkinligini gosteren ilk
gruptur ve bipolar bozuklukta psikoegitim yaklasimini uzun siireden beri
uygulamaktadirlar.

Francesc Colom Barselona Hospital Clinic Bipolar Bozukluklar Programinda (IDIBAPS)
kidemli aragtirmaci ve Londra Psikiyatri Enstitiisiinde onursal 6gretim gorevlisi olarak go-

rev yapmakradir.

Eduard Vieta Barselona Hospital Clinic Bipolar Bozukluklar Programinin (IDIBAPS) y6-

neticisi ve Barselona Universitesinde Psikiyatri Profesortidiir
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Sunus

Bipolar bozuklugun y6netilmesinde iyilestirilmesinde, diger tiim ruhsal bo-
zuklardan daha fazla ayrinuli ve biitiincil bir yaklagima gereksinim vardr.
Bipolar bozukluklarin tedavisinde sadece “dogru” farmakoterapiyi bulmay:
iceren sinirli bakis acist bityiik 6lciide terkedilmistir. Giintimiiz pratiginde kul-
landigimiz arastirmalarda yararliligi kanitlanmig biri dizi ilag bipolar bozuk-
lugun seyrini degistirmemistir. Kanitlar etkililik- etkinlik arasindaki bu farkin
bir yandan bipolar hastalarin regete edilen ilag tedavisine uymakta zorlanma-
stnin, diger yandan arastirma kapsamina alinmayan klinik ortamlarda yer alan
heterojen popiilasyonlarda bipolar bozuklugun seyrini etkileyen yaygin olarak
goriilen sosyal ve psikolojik faktdrlerin tiriinii oldugunu gostermektedir.
Bipolar bozuklukta kotii prognoz ve relapslarin bireysel risklerinin anlagil-
masinda stres-yatkinlik hipotezinin 6nemi giderek artan bigimde kabul gor-
mektedir. Hastalarin hastalik ve tedavisi ile ilgili tutumlari ve inanglarinin,
uyum siireglerini ve hastaligin sonlanimini etkiledigi bilinmektedir. Ayrica
bireyin zararli davraniglarini (alkol veya madde kullanim: gibi) tanimasi ve
degistirmesinde yardimci olmanin ya da sosyal etkinliklerini daha diizenli ve
dengeli bir oriintiide siirdiirmesini cesaretlendirmenin (ki bu daha sonra sir-
kadiyen ritimleri dengeleyecektir) relaps riskinin azaltilmasinda ek yontemler
olarak uygulanabilecegi diisiiniilmektedir. Tim c¢alisma bulgulari, bozuklu-
gun sonlanimini olumsuz y6nde etkileyen psikososyal stresorleri hedefleyen ve
hastalar1 uzun bir siire devam edecek bir ruh sagligi sorunu oldugu gercegiyle
yiizlestiren,onlart bu durumla nasil bas etmeleri gerektigi ile ilgili secenekler
konusunda bilgilendiren miidahalelerin 6nemli bir rolii oldugunu géstermek-
tedir. Bununla beraber alanda ¢alisan aragurmacilarin kargi kargtya kaldiklart
agmaz ne tip bir psikolojik yaklasimin tiim bu gereksinimleri karsilayabile-
cegidir; bu yaklasimin mevcut tedavi modeli ile ¢elismeyen onu tamamlayict
bir nitelikte omasi gerekliligidir. Psikolojik tedavilerden elde edilecek olast
kazanimlarin hastalarin duygudurum diizenleyicileri ve diger ilaglarin teda-
videki kesin roliine yonelik diisiincelerini etkileyerek bu yondeki kabullerini
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azaltma riski bulundugundan, bu yaklasimlarin ila¢ tedavisini baltalamasina
izin verilmemelidir.

Son on yilda bipolar bozuklukta dért temel psikolojik yaklasim gelistiril-
mistir. Ucii (biligsel-davranisci terapi, kisilerarast sosyal ritim terapisi ve aile
odakli terapi) daha 6nce depresyon ve sizofrenide basari ile uygulanmis kanita
dayali yontemlerin uyarlanmis halleridir. Dordiincii model Barselona grubu
tarafindan yeni bagtan gelistirilmis bir modeldir. Bu yaklagimlari olusturur-
ken ti¢ anahtar ilke benimsenmistir: (1) bipolar bozuklugun biyopsikososyal
modeli vurgulanmalidir; bu yolla farmakolojik ya da psikososyal tiim tedavi
miidahaleleri hastaya manukli gelmelidir; (2) program ¢ekirdek psikososyal
konulart hedef almali ve miidahaleler kanita dayali olmalidir (bu nedenle di-
ger yaklagimlara benzer bigimde ¢ekirdek bilesenleri uyumu hedeflemelidir:
tedavi uyumu ve madde kotiiye kullaniminin azaltlmasi, sosyal ritmin diizen-
lenmesi ve yinelemeyi 6nleme stratejileri); ve (3) program bireylere hastalik-
lariyla ilgili 6zgiil ve se¢ilmis bilgileri kullanici dostu bir bi¢imde verebilmeli
ve etkili bas etme becerilerini 6gretmeli ve uygulayabilmelerini saglamalidur.

Barselona yaklagiminin psikoegitim felsefesi temelinde olusturulmus ol-
mast, fakat hedeflerine ulagmak icin yetiskin 6grenme modeli kullanmas: ve
hastalara bir grup yaklagimi saglayip birbirlerine destek olma imkani tani-
masinin yanusira hastalarin birbirlerinden 6grenmesine izin vermesi benzeri
olmayan bir yaklagim oldugunu ortaya koymaktadir. Bu unsurlar ¢ok 6nem-
lidir. Bilginin tek basina gerekli fakat davranist degistirmek icin yeterli ol-
mayan bir yontem oldugu ¢ok iyi bilinmektedir. Gergekten bazi klinisyenler
psikoegitime olumsuz yaklasirlar ¢linkii bircogu hastalara bu yaklagimi zaten
uyguladiklarini ileri siirerler. Fakat ¢ok az klinisyen bireylerin yeni bas etme ve
problem ¢6zme becerilerini 6grenmelerine ve hareketlerini gergekten degistir-
melerine yardim edebilecek sistematik ve kapsamli ¢ok boyutlu bir program
uygular. Bu el kitabinda ¢ergevesi sunulan psikoegitim programi, bilgi verme,
yonlendirilmis kendi kendine 6grenme ve denetim altinda kendini y6netme
becerilerinin gelistirilip uygulanmas: firsatlarinin dikkatlice secilmis bir bi-
lesiminden olusmustur. Oturumlar ruh saglig: sorunlariyla iliskili konulara
nasil yaklasacaklarini grup tiyelerine 6rneklerle sergileyen acik bir yapiya sahip
olmalidir. Ruh saglig1 calisanlari tarafindan ortaya konan yapi ve icerik grup
olarak 6grenme ve es desteginin avantajlarinin en yitksek diizeyde uygulana-
bilmesini saglamalidir.

Bu programda yer alan konularin terapistlerce ciddiyetle ele alinmas: ge-
rektigi agik olmakla birlikte,terapistlerin grup tiyeleri ile olan etkilesimlerinde
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mizahtan kaginmalari gerekmez, aslinda 6grenmenin ayni zamanda zevkli
bir siire¢ olabilecegi bu programda gosterilmektedir.

Bilindigi tizere Francesc Colom ve Eduard Vieta bipolar bozuklugun tiim
alanlarindaki arasturmalara yaptiklari katkilarla uluslararas: diizeyde bir saygin-
liga sahiptirler. Bu el kitab1, onlarin daha 6nce psikoegitimle ilgili yayinlanmis
calismalarinda kullandiklari yaklagimin detayli ag¢iklamalarini icermektedir.
Bu yolla, baska yerlerde yapilacak arastirmalarda programlarinin tekrarlan-
mast ve arastirmalarin klinik uygulamaya dontstiiriilmesi miimkiin olacakuur.
Diger merkezlerde ¢alisan klinisyenler Barselonada gelistirilmis bu grup prog-
ramini artik uygulayabilirler. El kitabinda yer alan bilgiler ve oturum yapila-
rinin agikligy, klinisyene kendi hasta gruplarinin ihtiyaglarini kargilamak icin
gerekli olan her tiirlti degisikligi yapmalarina verilen gergeve igerisinde olanak
saglar. Ornegin kiiltiirel farkliliklardan dolay1 ya da bulgular: diger tedavilerle
biitiinlestirebilmek i¢in oturum igeriginde bazi degisiklikler yapmak olasidir.

Bipolar bozuklukta bireysel gereksinimler ¢ok fazla ve ¢esitlidir. Katalan
grubu tarafindan gelistirilmis bu program hastalar tarafindan ¢ok yiiksek
oranda kabul gorebilecek ve kolayca anlagilir 6zelliktedir. Program hastalarin
farmakolojik tedavilerinin tiim tedavi paketlerinin ¢ekirdek bileseni oldugu
gercegini goz ardi etmeksizin kendi kendilerini izleyebilecekleri ve yonetebi-
lecekleri bilgisini onlara verir. Bipolar bozuklukta farmakolojik ve psikolojik
yaklagimlari sorunsuz bicimde biitiinlestiren yaklagimlar nadirdir, oysa has-
talarimizda daha iyi bir sonu¢ bekliyorsak bu tiir stratejilere acilen ihtiyaci-
miz oldugu agiktr. Barselona grubu, klinik bilim ve uygulamaya 6nemli bir
katkida bulunmuglardir. Bipolar bozuklugu olan bireylerin ve onlarin yakin-
larinin yasam kalitelerini gelistirmeye kendini adamis diger meslektaglar: ile
programlarini paylastyor olmaya hevesli olmalari kendilerine 6nemli bir itibar
kazandiracakuir.

Prof. Jan Scott

Psikolojik Tedaviler Arastirma Profesorii
Psikiyatri Arastirma Enstitiisii, Londra Ingiltere
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