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Ruhsal açıdan deprem, sel gibi doğal felaketler, savaşlar, cinsel ya da fiziksel 
saldırıya uğrama, işkence, cinsel taciz, çocuklukta yaşanan istismar, trafik 
kazaları, iş kazaları, yaşamı tehdit eden bir hastalığın tanısının konması, tehlikeli 
bir olaya tanık olmak gibi zorlayıcı ve kişinin başa çıkma yeteneği üzerinde 
olumsuz etkileri olan olaylar travmatik olaylar olarak adlandırılmaktadır (Öztürk, 
2017).1 Bu bağlamda, travmatik sürecin, kişinin çaresizlik ve güçsüzlüğü ile yüz 
yüze gelmesi durumu olduğu belirtilmektedir. Travmatik olayların bireylerin 
bağ kurma, anlamlandırma ve denetleme duyumlarını, var olan başa çıkma 
mekanizmalarını olumsuz yönde etkilediği ve kişinin uç noktada çaresizlik ve 
dehşet yaşamasına yol açtığı bilinmektedir (APA,1994; Spiegel, 1997; Öztürk, 
2003, Herman, 1992).2,3,4,5 Bunlara ek olarak Türksoy (2003), kişinin hayatına 
veya bedensel bütünlüğüne ilişkin bir tehdit, şiddet veya ölüm tehlikesiyle 
karşılaşmasının travmatik yaşantının sıradan olumsuz deneyimlerden ayrılması 
açısından önemli olduğunu belirtmektedir.6 Herman (1992) ise, psikolojik 
travmanın güçsüzlük ile ilişkili olduğunu belirtmekte ve travma anında mağdurun 
ezici bir güç tarafından çaresiz hale getirildiğini savunmaktadır.5

Travmanın aslında durumun hem öznel hem de nesnel bileşenleri ile ilişkili 
bir deneyim olduğu belirtilmektedir (Şar ve Öztürk, 2005).7 Benzer şekilde, 
Fischer ve Riedesser (1999) de travmayı, meydana gelen olaydaki tehdit edici 
faktörlerle bireysel başa çıkma yetenekleri arasındaki hayati bir uyumsuzluk 
deneyimi olarak tanımlamaktadırlar.8 Ayrıca, travmanın sadece durumsal bir 
olgu olmadığı, zaman içinde gelişen uzun süreli sosyo-psikolojik bir süreç 
olduğu görülmektedir.

Her travmatik olayın tüm bireylerde aynı etki ve sonuca neden olmadığı 
bilinmektedir. Akut Stres Bozukluğu (ASB), Travma Sonrası Stres Bozukluğu 
(TSSB) ve Uyum Bozuklukları gibi travma sonrası ortaya çıkan birden çok 
psikiyatrik hastalık tanımlanmaktadır (İzci ve Ünveren, 2017).9 Yıldırımlı ve 
Tosun (2012) travma sonrası ortaya çıkan psikolojik bozukluklulardan biri 
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görülmektedir. Travma neticesinde ortaya çıkan duygulanımda kısıtlılığın ve 
sosyal izolasyonun ise alkol ve diğer madde kötüye kullanımına ve intihar 
davranışına neden olduğu dikkat çekmektedir (Breslau ve Davis, 1992).26 
Ayrıca, travma sırasında bireylerin korku, çaresizlik ve dehşet duygularını 
yoğun bir şekilde yaşadıkları belirtilmektedir (APA, 1994).2

Travmatik olaylar neticesinde bireylerde, anksiyete bozuklukları, alkol ve 
uyuşturucu madde kullanımı ya da bağımlılığı, travma sonrası stres bozukluğu 
ve dissosiyatif bozukluklar, vb. pek çok ruhsal bozukluğun ortaya çıkabildiği 
gözlemlenmektedir. Travmanın emosyonel etkileri arasında, travmatik olaylar 
sırasında ve sonrasında meydana gelen korku, çaresizlik, anguaz (angoisse), 
depresif duygulanım, öfke, suçluluk duygusu, utanç, benlik saygısında düşüş ve 
kimlik sorunları yer almaktadır (Öztürk, 2003).4 Travmanın yol açtığı bilişsel 
tepkiler ise genellikle algı bozuklukları ve zorlayıcı zihinsel aktivitelerden 
oluşmaktadır. Bunların yanı sıra düzenlenen çalışmalarda, travmatik olayın 
bireyin gözünde canlanmasının (flashback) ve kabusların kurbanların travmayı 
tekrar yaşadığı hissine kapılmasına yol açtığı görülmektedir (Ross, 2007).27 
Ayrıca, travmatize olan bireylerin hem yakın iletişim dinamiklerinde mesafe 
sorunları yaşadığı, hem de sınırda kişilik bozukluğundan kaynaklanan 
istismarcıya bağlanma, istismarcıyla özdeşim kurma ve başkalarını istismar 
etme şeklinde psikopatolojik durumlar deneyimledikleri savunulmaktadır 
(Ross ve Halpern, 2009).28

Bu bağlamda, psikolojik iyi oluş üzerinde olumsuz etkileri bulunan 
travmatik olayların ruhsal yapı üzerinde oluşturdukları ve bireyin uyum ve 
kontrolü üzerinde yetersiz hissetmesine sebep olan bu süreçlerin, travmanın 
hem objektif hem subjektif hem de kültürel yönlerinin ayrıntılı ve sistematik 
olarak değerlendirilmesiyle ele alınması gerektiği savunulmaktadır (Şar ve 
Öztürk, 2005; Öztürk, 2017).7,1
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