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Hipnoterapi ile Trikotilomani Tedavisi: Bir Olgu Sunumu

Trichotillomania Treatment with Hypnotherapy: A case report
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Amag  Sag yolma hastalig: trikotilomani (TTM) olarak adlandirilan ve 6zellikle geng yaslarda goriilen bir durumdur. Hastaligin etyolojisinin ne oldugu konusunda tam bir agikla-
ma heniiz mevcut olmamakla birlikte stresin 6nemli bir tetikleyici olabilecegi diistiniilmektedir. Hastalik tedavisinde davranis terapileri, ilaglar kullanilabildigi gibi hipno-
terapiden de yararlanilabilmektedir. Sunulan vakada 12 yasinda erkek hasta 10 giin 6nce bagin orta parietal bolgesinde sag yolmaya baglamasi nedeni ile bagvurdu. Dikkat
eksikligi nedeni ile Concerta® 54 mg/giin kullanan hastaya yediser giin ara ile ii¢ kez géz goze direk hipnoz teknigi ile hipnoterapi uygulandu. Ilk seanstan itibaren hastanin
saglarini yolmay1 biraktig1 ve saglarin yolundugu bélgede tekrar killanmanin basladigi goriildii. Sonug olarak hipnoterapinin TTM tedavisinde etkin olabilecegi diistiniildii.

Anahtar  Hipnoterapi, trikotilomani, sag yolma
kelimeler

Abstract

Aim  The hair-pulling disease is a condition called trichotillomania and is seen especially at young ages. Although a complete explanation of the etiology of the disease is not yet available, stress is
decided to be an essential trigger. Behavioral therapies and drugs can be used in the treatment of the illness, as well as hypnotherapy. In the presented case, a 12-year-old male patient applied
with the complaint of hair pulling in the middle parietal region of the head. This behavior had started 10 days ago before he applied. The patient, who was using Concerta® 54 mg/day due to
attention-deficit disorder, was given hypnotherapy with direct hypnosis technique three times with an interval of seven days. From the first session, it was observed that the patient relinquished
pulling out his hair, and hair growth started again in the same area. As a result, it was recognized that hypnotherapy could be effective in trichotillomania treatment.
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GIRiS
Trikotilomani (TTM) veya kil yolma hastalig1 sag, kas, kir-
pik gibi viicutta bulunan killarin yolunmasi veya koparil-
mast ile seyretmektedir.! Hastaliga neden olan etkenin ne
oldugu konusunda giincel tibbi literatiirde bilgiler kisitl
olsa da, en sik 4-17 yas arasindaki bireylerde gozlemlendi-
&i, stres ile tetiklendigi ve en fazla sa¢ yolma seklinde or-
taya ¢iktig1 bildirilmistir.>* Hastaligin tedavisinde davra-
nigsal terapiler ile olanzapin, N-asetil sistein, klomipramin

gibi medikal ilaglar kullanilabilmektedir.*

Klinik hipnoz, 6nemi zamanla daha fazla anlagilmaya bas-
lanan biligsel ve nérobiyolojik temele ve etkinlik kaniti
olan dikkat gekici bir terap6tik aractir.’ Giintimuzde etki
mekanizmasi tam olarak izah edilmemekle birlikte migren
agrilary, irritabl barsak sendromu, anksiyete gibi durum-
larin tedavisinde hipnoterapi bagvurulabilen bir yontem
olarak dikkat cekmektedir.®

Hipnoterapinin TTM tedavisinde basarili sonuglar1 oldu-
guna dair literatiirde vaka sunumlar1 bulunmaktadir.7,8
Bu olgu sunumunda sa¢ yolma ile bagvuran bir hastaya
uygulanan hipnoterapi uygulamasinin sonuglar tartisila-

caktir.

OLGU SUNUMU
12 yasinda erkek hasta, yaklasik 10 giin 6nce baslayan sa¢
yolma sikayeti ile bagvurdu. Bilinen dikkat eksikligi tanis
ile cocuk psikiyatri béliimiinden takip ediliyor ve Concer-
ta® 54 mg 1x1 olacak sekilde son bir yildir medikal tedavi
goriiyor. Bagka bir hastalik 6ykiisii veya ilag kullanma 6y-
kiisti yok. Derslerinde isteksiz ve vasat bir basar1 profiline
sahipken, giiniiniin ¢cogunu evde akilli telefon ve bilgisayar
oyunlar1 oynayarak geciriyormus. Arkadaslari ile digarida
sosyal faaliyetleri ok nadiren oluyormus. Tki gocuklu aile-
nin ikinci gocugu, kendisinden bityiik bir ablasi var. Anne
ve babasi ile birlikte ayn1 evde kaliyor, anne ve baba ¢ali-

siyormus.

Hastanin bagin parietal bolgesinde orta hatta saglarini
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yolmasina bagli olarak parietal bolgede derideki saglarin

azaldig izlendi (Bkz Resim 1).

Resim 1. Hipnoterapi oncesi

Hastaya hipnoza yatkinlik agisindan ailesinin yaninda tug-
la-balon testi yapildi. Normalde sol elini kullanan hastaya
gozlerini kapatmasi, her iki kolunu 6ne ve ileri uzatmasi,
sol bileginde ugan balonlar, sag elinin icinde ise metal bir
dambil oldugunu hayal etmesi sdylendi. U dakika bu ge-
kilde hayal etmesi beklenen hastanin sol elinin sag eline
gore bes cm kadar algalmasi ve sag kolunda agri tarif etme-

si tizerine hasta hipnoza yatkin kabul edildi.

flk giin hastaya ve ailesine 30 dakika hipnoz ve hipnozun
etki mekanizmasi anlatilarak mayalama yapildiktan sonra
devaminda Goz goze bakas teknigi ile hipnotik indiiksiyon
sagland1. Hipnoz esnasinda hastaya ego gii¢lendirmesi ve
ardindan direk telkin ile saglarini artik yolmamasi yoniin-
de telkin verildi. Posthipnotik telkinlere gozlerini agtiktan
sonra devam edildi. Hasta yedi giin sonra ikinci seansa

cagirildi

[lk seanstan itibaren saglarini yolmay1 birakan hastaya tek-
rar Goz goze bakis teknigi ile hipnotik indiiksiyon yapildi.
Ayni telkinler tekrarlandi. Hipnoz etkinligini degerlendir-
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mek i¢in son kez yedi giin sonra kontrole ¢agirildi.

Uslincii ve son seansta artik saglarmi yolmadigi gozle-
nen hastaya ayni teknik ile tekrar hipnotik indiiksiyon
uygulandi. Ego gii¢lendirmesi ve ayni direk telkinlerden
sonra hastanin hipnoterapisi sonlandirildi. Hipnoterapi-
nin iigiincli haftasinda hastanin yolmay1 biraktigi baginin
parietal bolgesinde orta hatta tekrar sa¢ killarinin ¢iktig,

acilmig alanin kapanmaya basladig1 goriildii (Resim 2).

Resim 2. Hipnoterapinin 3. haftasi

TARTISMA ve SONUC
Giincel tibbi literatiirde TTM tedavisinde hipnoterapinin
yerini arastiran c¢alismalarin sayis1 kisithdir. Zalsman ve
arkadaslar1 adolasan donemdeki 12 yasinda kiz, 18 ve 17
yasinda erkek olmak tizere {i¢ sa¢ yolma vakasinda hipno-
terapi ile olumlu sonuglar aldiklarini bildirmistir.* Cohen
ve arkadaglar1 da 8-11 yas arasinda ti¢ TTM vakasinda
hipnoterapi ile iyilesme saglandigini belirtmistir.” Daha
onceki bir vaka sunumunda kagslarmi yolan 19 yasinda-
ki bir TTM vakasinda hipnoterapi ile iyilesme saglandig:
gosterilmistir.” Bu vakada da adolasan yas gurubunda ol-
mast sebebiyle mevcut literatiirde bildirilen diger olgular

ile paralellik gostermektedir.
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Thomas Galski 18 yildir TTM hastalig1 olan bir vakada
mevcut tedavisine ek olarak hipnoterapinin faydali ola-
bilecegini, ara ara hastanin hipnoz ile iyilesme gosterebil-
digini gostermistir.'* Bizim olgumuzda, heniiz erken do-
nemde hipnoterapi uygulanmasi ve ilk seanstan itibaren
sa¢ yolmanin terk edilmis olmasi, 6zellikle erken donemde
hipnoterapinin TTM vakalarinda daha kisa siirede, daha
etkin sonug verebilecegini diistindiirmektedir. Bunun ya-
ninda hipnoterapinin TTMdeki etkinliginin ileride do-
nemlerde siiriip siirmedigi konusu ise bir kisitlayic1 du-

rumdur.

TTM tedavisinde hipnoterapinin yararli olabilecegi diisii-
niilmektedir. Ozellikle erken dénemde miidahale edildigi
takdirde geng yas grubunda hipnoterapi ile olumlu sonug-
lar aliabilecegi goriilmektedir. Bununla birlikte hipnote-
rapinin TTM tedavisinde kullanilmasi ile alakali mevcut
literatiirdeki ¢aligmalarin kisith olmasi, bu konuda daha

ileri galismalarin yapilmasi gerektigini diistindiirmektedir.
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