BUTUNCUL PSIKOTERAPI

7. DONEM
SUBAT DERS NOTLAR]

Editor
Dr. Tahir OZAKKAS



Psikoterapi EnstitisU Egitim Yayinlari: 93

Biitiincdl Psikoterapi Egitimi 7. Dénem
Subat 2009 Ders Notlari

ISBN 978-605-5241-52-0
Copyright© Psikoterapi Enstitlist

Tdm haklari sakhdir. Yayincinin izni olmaksizin timuyle veya kis-
men yayimlanamaz, kismen de olsa ¢ogaltilamaz ve
elektronik ortamlarda yayimlanamaz.

Birinci baski: Subat 2013

Editér: Tahir Ozakkas
Yayima hazirlayan: Sevgi Corabatur
Katkida bulunanlar: Emin Komsal, Menekse Arik

Baski: iklim Ofset

Nisanca Mah. Arpaci Hayrettin Sok. No:21 Eyiip/istanbul
Tel: 0212 577 77 45
www.iklimmatbaa.com

PSiKOTERAP_i ENSTITUSU EGITIM ARASTIRMA S_AGLIK
ORGANIZASYON VE DANISMANLIK LTD. STI.

Egitim ve Kongre Merkezi: Fatih Sultan Mehmet Caddesi No285
Darica-izZMIT
Tel : 0262 653 6699 Fax : 0262 653 6698

Merkez: Bagdat Caddesi No: 540/8 Bostanci-ISTANBUL / TURKIYE
Tel : 0216 464 3119 Fax : 0216 464 3102
www.psikoterapi.com - www.psikoterapi.org - www.hipnoz.com



SUNUS

® nsanlik tarihi boyunca, her toplumda psikolojik rahatsizliklar
tedavi etmeye yonelik girisimler olmustur. Bu alanda yapilan
girisimler sonucu ortaya ¢ikan pek ¢ok farkli ekoliin savunu-
culari, kendi ekollerini ytliceltme ve diger ekolleri kii¢timseyerek
otekilestirme yoluna gitmistir. Ancak buna ragmen farkli yakla-
simlardan bilgiler edinerek kuramini zenginlestirmeye ve bu
alanda ¢aligmalar yapmaya baglayan oncii terapistler, psikotera-
pide biitlinlesmeyi saglayarak alandaki boliinmeleri biiyiik oran-
da azaltmigtir.

Biitlinciil psikoterapi, hastanin biliglerinin, davraniglarinin,
kisiliginin ve duygusal siireclerinin yeniden diizenlemesine yar-
dima olmak i¢in pek cok farkli ekolden faydalanarak daha ger-
cekei, uyumlu ve esnek bir ¢alisma alani sunar. Egitimini verdi-
gimiz bitiincil psikoterapi, zamanzaman eklektik ve asimilatif,
genellikle de entegratif ve ortak faktorler tizerine kurulmus bii-
tincil bir yaklasimi icerir. Bireye, teori odakli degil danisan
odakli bakmaya calisan biitiinciil psikoterapiler, farkli yaklagim-
larin bilesenlerini bir araya getirerek terapisti genis bir vizyona
ulastirir.

Bu amactan yola ¢ikarak, gesitli bilimsel etkinlik, arastirma,
egitim ve yayin ¢aligmalariyla, tilkemizde biitiinciil psikoterapi
uygulamalarinin gelisimine 6nctiliik etmekten gurur duyuyoruz.
Elinizdeki bu ders notlari, ruhsal bozukluklarin tedavisinde tek
bir psikoterapi yaklagimina bagli kalmaktansa elindeki veriyi



kullanarak uygulanabilecek en iyi teknigi ve teoriyi arayan bii-
tincil yaklasimli terapistler yetistirme adina verilen Biitlinciil
Psikoterapi Teorik Egitimi 7. Grubunun subat ay1 desifrelerini
sunmaktadir. Bu ders notlari, egitim desifresinin derlemesi olma
ozelligiyle diinyada esi benzeri goriilmemis bir yayin niteligi de
tagimaktadir.

Bu ders notlarinda, ego durumu terapisine giris, biling ve bi-
lingsizlik, 6zne ve nesne kateksi kavramlari, ego ve benlik kav-
ramlari, benlik tirevleri, ego durumunun gelisimi, amnezinin
tedavi prensipleri, bilingsiz siirecler ve psikodinamik anlayis ko-
nulari ele alinmaktadir.

Biitlinciil psikoterapiler de insanin ruhsal yapisinin gelisimin-
de oldugu gibi zamanla 6zerklesecek, bireysellesecek ve ayrigsarak
psikoterapi ruhunu ayakta tutacaktir.

Psikoterapi uygulayicilan icin 6nemli oldugunu diistindiigii-
miiz bu egitim ders notlarini, sizlerin ilgisine sunmaktan kivang

duymaktayiz. Keyifli okumalar dileriz...

Tahir OZAKKAS
Psikoterapi Enstitiisii Baskani
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1

GECMIS AYLARIN OZETi

ahir Ozakkas: Arkadaslar hos geldiniz. Yoklama yapili-
yor. Sorusu olan arkadas var mi1?

Kursiyer: Hocam kuramlar bittikten sonra iki ay ara vere-
cek miyiz?

Tahir Ozakkas: Yok.
Kursiyer: Herkes boyle bir sey soylediler de.

Tahir Ozakkas: Genellikle 6grenciler arasinda bu tiir dedikodu-
lar ¢cikar. Tarih bunu hep kaydetmistir.

Swinifta giiliismeler.

Af cikmustir, sinav gecis notu diismiistiir. Istenmeyen 6gret-
menlerin slirglind ve tayini ¢ikmistir. Arada da olur. Bakan ¢ocu-
gu olursa sinifta...

Swinifta giiltismeler.

Gegen aylardan kafaniza takilan sorular var mi1? Ben gecen ay-
larin toplu bir 6zetini yapacagim 6gleye kadar. Pekistirmis olu-

ruz. Orada kafaniza takilan soru olursa aliriz.



Kursiyer: Hocam 6zetlemeniz stiper oluyor.

Tahir Ozakkas: lyi oluyor degil mi? Biitiinlesiyor ve benimde
kafamda oturuyor.

Kursiyer: Ben bizim i¢in yaptiginizi zannediyordum?
Sinifta gtiliismeler.

Tahir Ozakkas: Sizler icin yaptigimi zannediyorsamz aldaniyor-

sunuz.
Kursiyer: Hocam benziniz san gibi goziikiiyor hasta misimiz?

Tahir Ozakkas: Sart m1? Yok iyiyim. (Hoca tahtaya yazi yazi-
yor)“Bitiinciil Psikoterapi Ders Programi” diye ders programina
basladik. Bitiinciil Psikoterapi derken neyi kastediyoruz? Bu
nereden ¢ikt1 ve ne menem bir sey? Aslinda entegratif psikotera-
pi veya eklektik psikoterapinin bir ¢esidi. Direk olarak entegratif
psikoterapi demiyoruz. Entegratif psikoterapi son yillarda psiko-
terapi ekollerinin egilim icerisinde bulundugu yoneldigi bir alan.
Tabi biitlinciil, entegratif ya da eklektik psikoterapi derken sura-
ya o kelimeleri yazayim ben. (tahtaya yaziyor) Entegratif, eklek-
tik...

Kursiyer: Pragmatik.

Tahir Ozakkas: Pragmatik bunun igerisinde bir yaklagim tarz
diyebilirsin. Pragmatik eklektik bir yap1 degil. Daha ¢ok faydaci-
l1g1 6ne alan bir bakis tarzi.

Kursiyer: Hastaya hangisi faydali oluyorsa onu hangi ekolti kul-
lanabiliyorsak onu séyledim.

Tahir Ozakkas: O dursun bir kenarda.

Kursiyer: Dinamik oldugunu soylemistiniz.
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Kursiyer: Holistik var.

Tahir Ozakkas: Biitiinciiliin kastettigi biraz daha holistik diye-
lim oldu mu? Bunun nedenini simdi tartisacagim. 400’e yakin
psikoterapi ekolii veya yaklagim tarzi var. Literatiire ge¢mis. Bun-
larin hepsini bilmek, hepsini yorumlamak, hepsini anlamak
mimkiin degildir. Fakat bunlar kategorize edildiginde 4 ana
kategarizasyon da incelemek miimkiin. Bunlarda bildiginiz gibi:

1. Davranisct
2. Kognitif
3. Dinamik

4. Varolus¢u veya hiimanisttik (Danisan odakli diyebilir-

siniz)

Entegrasyon dedigimiz zaman bir¢ok bu psikoterapi ekolle-
rinden birli veya ikili, ikili veya {i¢lii. Uglii veya dortlii bir hasta-
nin, vakayr formiile ederken veya tedavi ederken kullanilmasi
anlaminda kullaniliyor. Peki, farkli terapi ekolleri, yaklasimlar
bir biriyle entegre edilebilir mi? Eklektik bir yapi i¢erisinde ince-
lenebilir mi? Bu soruya kuramlarin kurucular asla bdyle bir sey
olamaz diyorlar. Bizim kuramimiz budur, teknigimiz budur di-
yor. Fakat kurami1 kuran kuramecilarin iddiasina ragmen iddiasina
ters yonde yeni kuramcilar hayir biz sizleri evlendirecegiz diyor-
lar. Farkli kaynaklardan gelen, farkli nedensellikten olusturulan,
kendi icerisinde tutarli bir biitiinliigii olan yapilar bir birleriyle
evlendirilebilir mi? Soru bu? Biz kisim kuramcilar hayir diyor, bir
kismi kismen evlendirilebilir diyor, bir kismi yedi kocali Hiir-
miiz’e doner diyor. Bu ise soyunanlar ne tiir bir entegrasyon isti-
yorlar. Acaba diyorlar;
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1-Teorik entegrasyon miimkiin mii? Teorik entegrasyon
mimkiin degilse hi¢ olmazsa uyguladiklar1 teknik agisindan,
tedavi teknikleri agisindan bu yontemleri ele alip bir entegrasyon
yapabilir miyiz?

2-Teknik entegrasyondan bahsediyorlar. Eger teknik enteg-
rasyonda mimkiin degil. Teorik entegrasyonda miimkiin degilse
baz1 kiime rahatsizliklar1 kiime baglig1 altinda entegrasyon yapa-
bilir miyiz? Mesela;

3-Anksiyete bozukluklarini entegratif bir psikoterapi ile bir-
lestirebilir miyiz? Anksiyeteyi amacimiz anksiyeteyi tedavi et-
mek; anksiyete i¢in burada bahsetmis oldugumuz kuramsal yapi-
larin hepsini kullanabilir miyiz? Amacimiz kiginin anksiyetesini
yok etmek. Burada bdyle bir entegrasyon miimkiin olabilir mi?

4-Yani semptom veya sikintinin nedeni entegrasyon.
Diinyada bu giin bu manada bir literatiir taramasi yaptigimizda
Avrupa’da Entegratif psikoterapi adi altinda bir cemiyet kurul-
mus. Bu cemiyette davranisgi, kognitif ve dinamik psikoterapiyi
iceren hatta varolusculugu da igeren bir egitim metodolojisi ge-
listirilmis. Bununla ilgilide 2001-2002’den bu tarafa da periyodik
olarak yayimnlanan bir psikoterapi dergisi ve her yil diizenlenen
“Entegratif Psikoterapi” kongresi yapilmakta. Egitim siirecleri 7
yil siirmekte. Entegratif psikoterapist olabilmeniz i¢in 3600 saat
egitim almamz gerekiyor. Bu egitimde 7 yilda tamamlaniyor.
Boyle bir egitimde gelistirilmis durumda. Biz hastalarimiza pratik
uygulamada psikoterapi olarak basladigimiz yolculugumuzda
daha c¢ok teoriden ¢ok pratik uygulama baglaminda 20 yila yakin
bir ¢alisma siirdiirtiyoruz. Bu calismada ilk bagta daha ¢ok dav-
ranigc1 davranisqi 6gelerin, davranis¢i 6grenme yontemlerinin ve

bunu da hipnoz ile birlestirerek hipnotik trans altinda davranise1
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6grenme yontemlerinin uygulandigi bir tedavi teknigi ile biitiin
hastalar tedavi ediyor idik. Bize semptom olarak gelen, davranig
olarak gelen, korku olarak gelen yapilarin tedavisinde davranigci
teknikleri uyguluyorduk. Teknik olarak ta hipnoz, ikna, telkin,

model olma, sosyal 6grenme ilkeleri vs.

Hemen onun yani baginda da biligsel tedavi tekniklerine gec-
tigimizi savunma diizenekleri farkindaligini gérdigtimiizi
Afonksiyonel semalar yerinde fonksiyonel semalar olusturdugu-
muzu gordiik ki biligsel terapi sistemin icerisine girmis oldu. O
zaman davranig+bilis+hipnoz ti¢lii bir kategarizasyon ile gitti. Bir
teoriyi ya da entegrasyonu model alalim onlar nasil tedavi edi-
yormus, teknikleri nelermis seklindeki bir yaklasimdan ziyade
pratik uygulama sonucunda bagimiza gelen hadise buydu bunu
yaptik.

Daha sonra baktik ki, hipnotik trans altinda ilerledikge biling-
dis1 katmanlar1 ve savunma diizeneklerinin detayl yapilan ile
karsilastik ve savunma diizeneklerinin gecerliligini gordiik. Yavas
yavas ego psikolojisine kaydik. Ego psikolojisini kavradik, sa-
vunma diizeneklerini kavradik. Kuramsal olarak dinamik yapiya
yavas yavas girmeye bagladik. Pratik uygulamalarimizin igerisin-
de girmeye bagladi. Ego psikolojisine gelince bilin¢disi ¢atigsmalar
girdi. Bize semptom bazinda tedavi amacl gelen ve bizde gore-
vimizi hastanin semptomunu ortadan kaldirmak anlamindaki
yaklasim tarzimiza semptomun bir nedene bagl oldugu, arka-
sinda etiyolojik bir neden oldugunu kavradiktan sonra dinamik
yaptya gectik. Oral, ana, fallik, donemdeki, preddipal ve 6dipal
donemdeki catigmalar bizim géziimuziin oniine geldi, ¢lnki
semptomu kasityinca ve kurcalayinca onun arkasinda bir semp-
tomu baslatan nedensellik zincirini gordiik. O nedensellik zinci-
rini ortadan kaldirmadigimiz miiddetge bir bagska neden olarak
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hastanin bize geri dondiigiinti gordiik ve dinamik psikoterapiye
girdik bu sefer.

Catigsmalar1 fark ettik. Bu c¢atismalar fark edip dinamik
psikoterapiye girince 6niimize Freud'un bize sunmus oldugu
biiylik bir diinya agildi. Orada 6zellikle 6dipal catigmalarla ilgi-
lenmeye basladik. Baktigimiz zaman, hipnoz teknigi, biligsel
teknikler, davranisq1 teknikler, ego psikolojisinin bize getirmis
oldugu yararlar ve savunma diizeneklerinin aydinlatilmasi ve
icgoOriisiiniin saglanmasi hem elektra hem 6dipal kompleksinin
cok net bir sekilde sosyal hayat1 etkiledigini gordiik. Odipal ca-
tismanin tedavisi ile ilgilenmeye basladik. Bu stirecte aktarim ve
karsiaktarim siireglerini yasadik ve bunlar i¢sellestirdik.

Fakat giinitin birinde baktik ki problemlerin arka planinda da-
ha ¢ok kisilik orglitlenmelerinin ve kendilik bozukluklarinin sis-
teme egemen oldugunu gortince karsimiza nesne iligkileri ve
kendilik psikolojisi ¢ikti. Mecburen onlarla da ilgilenmek duru-
munda kaldik. Son on yil igerisinde nesne iliskilerine girince
karsimizda borderlinen1 bulduk. Daha o6nce ¢alistigimiz bazi
vakalarimizin borderline kisilik ve kendilik bozuklugu oldugunu
fark ettik.

Hemen yani basinda narsizmi bulduk. Fobilerdi, ugak korku-
suydu, yalniz kalma korkusuydu, gece korkusuydu, anksiyeteydi,
bunaltiyds, iletisim zorluguydu degil agir splitting mekanizmasi
etrafinda dénen kendilik bozukluklar1 mekanizmasi ile calismaya
basladik. Hastalarimizi da se¢gmeye basladik. Borderline hastalar
veya narsist hastalar tizerinde uzun stireli tedaviler baglamisti.
Birkag ay seren tedavilerden birkag¢ yila siiren gelisim seyri. Bun-
lar1 yaparken de bu tedavilerimizle ilgili genellikle eslerden birisi
bize bagvuruyor idi. Onun terapisini siirdiiriirken este meydana
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gelen degisimlere bagl olarak kendisinin de terapi istedigi ortaya
¢iktr. Bunu da kucagimizda bulduk. Dedik ki psikoterapinin te-
mel ilkeleri baglaminda yakin akrabalarin terapilerini bir terapis-
tin siirdiirmemeleri gerekir. Kitaplar boyle yaziyordu. Fakat biz,
o esi gonderebilecegimiz bir terapist bulamiyorduk, ¢linkii benim
kafama uygun bir terapist yoktu. Bu ukalalik anlaminda degil
birkag¢ sefer giivendigim bir ka¢ arkadasa gonderdim. Psikiyatrist
arkadagima. “Manyak mi bu adam béyle terapi mi olur seklinde”
geri bildirimler aldik. Aylardir ve yillardir yaptigimiz seyleri de
bir kalemde silen insanlar gordiik. Kazin ayaginin 6yle olmadigi-
n1 anladik. Kimse beni anlayacak durumda degil. Bizim 10-15
yillik bir tecriibeye bagli ve 6zel yapilandirmalarimizi bu manada
bir psikoterapik siiregle biraz da etik ilkleler baglaminda bir mes-
lektagina saygi baglaminda olaya bakabilecek kimsenin olmadi-
gin1 fark edince bu terapi tekniklerini bilen, 6greten arkadaglar
yetistirmem gerekir diye diisinmeye basladim. O zaman bu
egler ne olacakt1? Terapi istiyorlardi. Literatiire ters bir sekilde
kar1 kocalarin bireysel terapilerini yiiriitmeye bagladim. Bireysel
terapilerini ayr1 ayn yiiriittiim. Ve orada buzda dans eder gibi bu
dansi yaptim ben. Bir¢ok es bireysel terapilerinde bana geldiler
kar1 koca. Ama birisinin 6zelini digerine bulastirmadan
Kontaminasyonu olabildigince minimum hale getirerek on yila
yakin bir siire bu terapileri siirdiirdiim. Oyle deneyimleri bagka
bir yerde gormedim. Literatiirde de yasaktir bunlar. Bunlardan
da ¢ok bagarili sonuglar aldim. Hem bireysel terapilerinde ki geli-
sim agisindan es terapisi olabilecek catigmalarinin bir aile ve eg
terapisi baglaminda diizelmesi ile ilgili. Bunlar1 size anlatmadim
bu konulari. Bu konuda iyi niyetli olmadigini diisiindiigiim bir
takim insanlarin bunu yaralama amagli olarak kullanacaklarini
biliyorum. Siz ne kadar vaka yaparsaniz yapin birilerinin koymus
oldugu kurallar vardir. Hi¢bir zaman higbir kurala goézii kapal
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inanmadim. Denedim, gérdiim yasadim. Size de ayni seyi soylii-
yorum, burada dinlediklerinizi, 6grendiklerinizi asla sorgulama-
dan igsellestirmeyin asla kabullenmeyin. Kafaniza yatar, ikna
olur hastaniza yarar saglarsaniz ondan sonra icsellestirin. Birileri
kitapta yazmis, boyledir kuraldir niye? Bunun cevabi yok. Psikoz-
lara hipnoz uygulanmaz kim demis? Birileri demis niye? Niye
demis, sebep yok? Uygula! Yurt disinda bu isin kompetan1 olan
insanlarla konustum. Bir sey olmaz dediler. Halbuki klasik kitap-
larda boyle bir bilgi var. Birisi sorgulayip da; “yok kardesim boyle
bir sey” demiyor. Psikozlara catir ¢atir uyguladim ben ama tstti-
ni kapattim hi¢ kimseye s6ylemedim. Bu giin sizofren hastalari-
na biligsel terapi uygulaniyor. Psikoz nere biligsel terapi nere.
Birileri dedi ki ne demek psikozlarin kafasi caligmaz. Kim demis
psikozun kafasinda akil yok diye. Beynin belli bir alan1 bozulu-
yor. Ona uygun olarak kognisyonlar1 bozuluyor. Bu kognisyonlar:
rahatlatacak yeni kognisyonlar verirseniz adama, adam gibi din-
lerseniz psikozu; psikoz adapte olur. Bu giin psikozlu hastalara
biligsel terapi uygulaniyor. Diin birileri boyle séylemiyor olsaydu.
Atin bunu gruptan atin, sarlatan derlerdi.

Kursiyer: Tabular var hocam.

Tahir Ozakkas: Tabular var anlatabiliyor ~muyum?
Deneyimlemeden bu tabular1 kabullenmek dogru degildir. Onun
icin bilimde de bol miktarda tabular var. Bu es terapilerini siir-
dirdiim. Tabi orada da ciftlerin patolojik dongiilerini gérdiim.

Borderline narsist iligkileri, borderline bagimh iliskileri,
borderline gekingen iligkileri, borderline 6dipal erkek iligkileri.
Orada da bakiyorsunuz belli patolojiler belli patolojilerle eglesi-
yor. O da bir deneyimimiz oluyor. O an hepsini yapinca gitini
geldi. Bir sistem gordiiniiz. Bir ergen gelmeye basladi. Ergeni
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tedavi edeyim derken ergen aile atmosferinde geliyor. Anneyi
babayi, kardesleri ¢agirdiniz bir aile geldi ki climbiir cemaat.
Seans odam almad: salona aldim. Kameray: oraya kurdum aile
terapileri yaptim. Bir sistemin igerisinde bir insanin diizelmesi
¢ok zor. Eger o sistemde bir bozukluk var ise; o sistemin tama-
mini diizeltmediginiz miiddetge sizin yapilandirdiginiz yapi hig-
bir etki yaratmiyor. Ya o ¢ocugu koruyucu olarak bir takim ted-
birlerle 6ncelikli olarak diistintip; o aile dinamigi igerisinde ¢ocu-
gun korunmasini temin edici bir takim tedbirler alacaksiniz. Ve-
ya da aileyi bu stirecin icerisine sokacaksiniz. Biz ne yapiyoruz
iste, aileyi aldik, zaman zaman bireysel zaman zaman aile terapi-
leri ile ikisini birlikte gotiirdiik. Iste 15 giinde bir aileyi cagirtyor-
duk. Hafta da bir veya iki ¢ocuklarla goriisiiyorduk. ikisini den-
gede gotiiriiyorduk. Veya da ¢ocukta bir takim degisimler olur ise
anneyi ve babaya o6zel egitimler verdiriyorduk. 6-8 saat bilgilen-

dirme, i¢gorii kazandirma anlaminda bir egitime aliyorduk.

Bu egitimde bu ¢ocuga biz ne yapiyoruz, anne-baba ne yap-
miglar en azindan yapilan hatalarin farkina vararak 6ntimiz ti-
kamalarinin 6niine ge¢mek gibi bir siireci igletiyorduk. Bunlarin
hepsinin sonucunda 6grendigimiz bilgilerin hepsinin bir hamuru
ortaya cikti. Bir uygulama yapiyorduk, ama bu uygulama ne dav-
raniga, ne biligsele ne de saf bir dinamige benziyordu. Garip bir
sey oldu. Buna biitiincill ismini verdik. Burada teoriden pratige
degil, pratikten teorige gitmesi baglaminda ne yaptigimizi yo-
rumladigimizda 1990 yillardan bu yana “Hiicum Tedavisi”ni uy-
guladik. Onunda sebebi, hastalar1 haftalik goriismelerle terapi
programina aldigimizda daha hastaya sorunun 6ziine girmeden,
ne yapacagimiza ikna etmeden hasta iki {i¢ gelisten sonra seansi
veya terapiyi birakiyordu. Biz onlar1 alip yogunlastirilmis bir se-
kilde alip onlara bir geyleri gosterebilirsek hasta kalici olur sek-
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lindeki diisiincelerle bir yogunlastirilmig terapi ki; o zaman hip-
nozla 20 seans olarak diisiindiigiim paket program seklinde yapi-
yor idim. Daha sonra bu programi biraz daha genisleterek bu
manada 1994 yilindan beri davranisqi, kognitif, dinamik ve
varolussal etmenleri bir potada eritip standardize edilmig bir
program haline getirdim.

Programi uyguladigimda tedaviyi birakma oraninin ¢ok ¢ok
distiglini yani % 3 ile 7ler arasinda seyir takip ettigini argivime
baktigimda bunu gérdiim. Hastalarin bunlardan yarar sagladigi-
n1 gordim. Bizim toplumumuzun kiltirel kodlar1 baglaminda
kisiye dogru seyi yaptiginizin, dogru yerde olduguna inandirabi-
lirseniz ve degisimlerini gosterebilirseniz, art1 zihnindeki sebebi-
ni bilmedigi bir karmasik yolu netlestirip zihinsel olarak berrak-
lastip  belirsizligi  ortadan  kaldirdiginizda  hastanin
anksiyetesinin % 70-801 ortadan kalkiyor. Ne yapryoruz ilk giin
bir Spielberg Anlik Kaygi Skalasi (SAKS)1 ve Spielberg Stirekli
Kaygi Skalasr'ni uyguluyorum, 15 giin sonraki hiicum tedavisi
bitiminde tekrar 6l¢tiiriiyorum. ilk aldigimiz siddet derecesi %
70-80 iken bu disiiyor 25-30’a diistiyor. Hasta kendisi 6l¢iiyor,
kendisi isaretliyor. Keza obsesif kompulsif bozukluk ile ilgili
Yale-Brown obsesyon kompulsiyon 6l¢egi'ni yaptiriyorum, 36-38
cikiyor. Inamilmaz derecede yiiksekler. Hiicum tedavisi bittiginde
ise obsesyon kompulsif-bozuklugun nedenselligini dinamik yapi-
sint kavrayinca belirsizlik ortadan kalkiyor, 16-17'ye distyor.
OKB'nin siddet derecesi hastanin kendisinin 6l¢iimledigi yaptig:
6lemeler. Bunun yiizlercesini yapmigsiniz simdi. Netice itibariyle
Kanita dayali tibbin da istemis oldugu bir takim psikometrik
testlerle de bunu gosterebiliyorsunuz. O zaman yogunlastirilmig
yap1 diye bir sey ortaya ¢ikti. Hep boyle ben ne yapiyorum mera-
ki, ilk giinden itibaren hatali bir sey olmasin, yanlis bir sey olma-
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sin, iftiraya kurban gitmeyelim hep kayit altinda caligiyorum.
Hep bu kayitlar incelemek ve irdelemek ve geriye doniip orada
yaptiklarimi gozlemlemek arti1 bunu hastalara vererek onlardaki
gelisimlerin farkina varmasi ve kendilerini yanilsamadan uzak bir
sekilde kendilik tasarimlarini objektif oturtabilmeleri acisindan
kayitlarinda ¢ok 6nemli oldugunu gérdim.

Oncelikle kendimi kavramak, anlamak icin almis oldugum
kayitlar. Terapi stirecindeki teknikleri, iftiraya maruz kalma (tek
galisiyorum, seans odasina kimseyi almiyorum) i¢in isin geregi
bu. Orada bir takim nedensellikten dolay1 baglamis oldugum
kayit sistemi hastanin da ¢ok yararina oldugunu gérdiim. Belirli
bir terapi asamasindan sonra hastaya bu kasetleri veya Cd’leri
verip izledigimde hastanin kendilik tasariminin ¢ok net oturdu-
gu, kendisi ile ytizlesmesinin ¢ok cabuk oldugunu kabullenmenin
¢ok ¢abuk oldugu direng sistemlerinin ¢ok rahat ¢6ziildiigi hatta
oyle ki mesela buna pek vaktim kalmiyor. Mesela hasta seanstay-
ken direng gelistiriyor. Ne soyledigini anlamiyor. Climleyi soylii-
yor hayir ben 6yle bir sey soylemedim diyor hasta. Seanst durdu-
ruyorum kaydi geri aliyorum, dinle diyorum;

—Allah Allah bunun séylemisim hocam. Nasil duymadim ben
bunu diyordu.

—Buna direng denir diyorum. Yiizlestirmeyi bire bir o anda
yapabiliyorsunuz. Simdi boyle bir yapu itibari ile de teknik olarak
bir tedavi prosediirii ortaya ¢ikt1 gordiigiiniiz gibi. Simdi diinya-
daki entegrasyonlarla ilgili baktigimizda entegrasyona yonelen
yapilar ve teorik entegrasyon her seyi bilgi isleme prosesinin bir
uzantisi olarak algilayip bunu uygulatmaya ¢alisir, davranisi da
dinamik yapilar da varolussal yapilar1 da bilgi isleme prosesine,
genellikle her seyi dinamik yapila izah ederler diger faktorleri
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