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[4 arabasma” ter-
mini genis ya-
yilmigdir vo

miixtalif madaniyyatlorda
forqli adlarla taninir - mase-
lan ”sleep paralysis” (yuxu
paralizi) kimi. Yuxuda oyan-
ma va ya oyanmaga yaxin
marhalade insanin harakat
eda bilmamasi, bazan qor-
xulu vizual ve ya akustik
tacriibaler yagsamasi ile mii-
sahida olunur.

Qarabasma va
psixoloji
pozgunluq
arasinda
alaga varmi?

Bu suala cavab "ha” va “yox”
vahid sokilda deyil - daha ¢ox "bali,
bazi hallarda” seklinda verilmalidir.

Psixoloji vo
nevroloji faktorlar

Yuxu-paralizi (sleep paralysis)
zamani beynin "harakat mexaniz-
mi” oyanma marhalasine kegarkan
hale tam aktivlesmaya biler ve bu-
na gbre insan heraksiz qalir, lakin
stur aktifdir. Bu, qisamuiddatli ol-
magla, ciddi psixiatriya xastaliyi

sayllmaya bilar.

illuziya ve hallusinasiya

Bu zaman mutleq psixiatrin
konsultasiyasi lazim gelir. Bu da
gbstarir ki, eager "garabasma” halla-
r davamli, six va diger simptomlar-
la baraberdirse - masalan, qorxu,
hallsinasiyalar, real objektsiz gor-
ma - bu, sadaca "yuxu paralizi” de-
yil, daha ciddi psixi pozuntuya isa-
ro ola biler.

Psixi pozgunlugqlar

Dulstnce, emosional tenzimle-
ma va ya davranis pozgunluglariyla
musaiat olunur. Bu ¢arcivads, qara-
basma kimi simptomlar diger psi-
xoloji problemlearin bir hissesi ola
biler.

Bu simptomlar psixi pozuntusu
olan saxslerds da, normal insanlar-
da da musahida edilir. Yani, yuxu
soraitinds, yordunluqg, stress altin-
da, yuxu rejiminin pozulmasi nati-
casinde garabasma hallar saglam
insanlarda da ola biler.

Oger garabasma tek-tek, qisa-
muddatli ve bas veranden sonra
6z-6zlne kegirse, va insanin gln-
dalik funksiyasina ciddi tesir etmir-
so - bu, mitleq psixoloji pozuntu
sayllmaya biler. Lakin, ager bu hal-
lar tez-tez tokrarlanir, gindalik he-
yati pozur, qorxu, haliisinasiyalar,

arabasma psixoloji
pozgunluqgdur, yoxsa...

naya biler.

Psixi pozuntuya meyllik varsa -
yuxu pozuntularl ile yanagi diger
simptomlar varsa - risk artir.

Qarabasma
mualicasi vo
tovsiyalar

Yuxu rejimini tenzimlemak -
muntezem yatmag-oglanmag, yu-
xuya hazirhg rejimini yaxsilasdir-
maq (massalen ekranlardan uzaq
durmagq;, sakit muhit yaratmag).

Stressin idara olunmasi - medi-
tasiya, rahatlama texnikalari, giin-
dalik garginliyi azaltmag.

Fiziki saglamliq faktorlarini yox-
lamagq - masalen gan askikliyi var-
sa, ona gars! tadbir almag.

Psixologla maslehastlosmak -
ager bu hallar sixlagirsa, pesekar
yardim faydali olar.

Daha ciddi
hallarda isa...

Oger garabasma hallan halusi-
nasiyalar, siddatli gorxu, gundelik
hayatda funksionalhgin pozulmasi
il mlsahida olunursa psixiatrik
muayina disunilmalidir. Megalede
tipik hal -nimunasi verilmisdir:
"onunla da psixoloji is apardiq ve
udurlu natice alds etdik”.

Terapiya: kognitiv-davranisgi
terapiya, travma sonrasi stressin
mualicesi, yuxu terapiyalari-ve bas-
ga muvafiq metodiar.

Lazim oldugda nevroloq ve ya
yuxu miutexassisi ilo maslahatlas-
mak - bazi hallarda yuxu xastelikle-

yuxu pozuntulari, ya da “herekat-
sizlik + slur” hal ciddi daraceds
bag verirse - bu zaman psixoloji ve
ya nevroloji miayina dusinmak la-
zimdir.

Yuxu rejiminin pozulmasi, uzun
muddat yuxusuz galmag, yorgunlug
- bu, qarabasma hallarinin yaran-
masina sabab ola biler. Masalan,
maqalada geyd olunur ki, "evds o
gedar galdim ki, géziima qarabas-
ma gorunir”. Stress, travma, psixo-
loji gerginlik - misal Gglin, "qorxular
naticesinda yaranmigdi” deyan pa-
siyentler olmusdur.

Qan doévraninin zsiflamasi, gan
azlig1 kimi fiziki faktorlar da rol oy-

ri (maselen narcolepsy, yuxu para-
lizi) sebab ola biler.

"Qarabasma” - tamamile xaric
edile bilmayan, ham normal feno-
men, ham de bazi hallarda ciddi
psixoloji va ya nevroloji pozuntunun
simptomu ola bilen bir tecriibadir.
Bu sebabden ager nadir ve yungul
haldadirsa - sade tadbirler kifayet
eda biler.

Lakin, ager hal-hallari ¢oxalib,
gundelik hayati pozubsa - psixoloji
pozuntu (ve ya nevroloji pozuntu)
ehtimalini gdézden kecgirmak vacib-
dir.
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