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SUNUS

sikoterapi Enstitiisii olarak, 6ncelikle ruh sagligi profesyonel-
lerinin ya da ruh saglig: ile ilgilenen kisilerin ihtiya¢ duyacag:
teorik bilgileri ve pratik/uygulamaya yonelik deneyimleri
paylasan 6zgiin ve ¢eviri yayinlar ile literatiire katkida bu-
lunmay1 hedefliyoruz. Psikoterapi Enstitiisii Egitim Yayinlari, Psiko-
terapi Enstitlisi'nlin ¢alismalar1 kapsaminda gerceklestirilen atdlye
calismalari, uluslararas: konferanslar ve diinya literatiirtinden secki-

leri icermektedir.

Gozle gorlinen davramigin arkasinda yatan zihinsel durumlara
dair ¢ikarsamalarla kendini ve bagkalarini anlayabilmek seklinde
Ozetleyebilecegimiz zihinsellestirme, ¢ocuklukta giivenli baglanma
iligkileri baglaminda gelisir. Borderline kisilik bozuklugunun tedavi-
sinde klinik olarak etkisi kanitlanmig bir tedavi olan zihinsellestir-
meye dayali tedaviye pragmatik ve yapisal bir yaklasim sunan bu pra-
tik rehber, gercek yasamdan orneklerle birebir klinik uygulamaya
odaklanmaktadir.

Konuya ilgi duyan okuyucularin yami sira klinisyenler, psikote-
rapistler ve aragtirmacilar i¢in bagvuru kitabi niteligi tasiyan bu yayi-

i sizlerle bulusturmaktan kivang duyariz.

Tahir OZAKKAS
Psikoterapi Enstitiisii Bagkani
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GIRIiS

Zihinsellestirmeye dayali tedavi (ZDT) tizerine ilk kitabimiz olan
Psychotherapy for Borderline Personality Disorder (Borderline Kisilik
Bozuklugunda Psikoterapi) (Bateman ve Fonagy, 2004), borderline
hastalara yonelik tedavimizi kuramsal ve uygulama agisindan genel
olarak anlatiyordu. Fakat ¢cok ge¢gmeden anladik ki kitabin uzunlugu,
derinligi ve genisligine ragmen uygulayicilarin klinik ortamda giinbe-
giin ne yapip ettigimize dair daha belirgin ve net bilgilere ihtiyac1 var.
O yiizden ilk kitaba eslik edecek daha kisa ve pratik bir rehber yaz-
maya giristik. Elinizde tuttugunuz kitap bu ¢abamizin iirtintdir. Bu
ek pratik rehber giinliik klinik uygulamada ne yaptigimizi, ne dedigi-
mizi anlagilir ve kapsamli bir sekilde agiklayacagini umuyoruz ki ilgili
okurlar kitabi1 okuduktan, dersten ¢iktiktan sonra kliniklerinde ve
terapi seanslarinda yaptiklar seyin en azindan ZDT’ye benzedigine
dair giiven iginde hareket edebilsinler.

Peki bu kitaptan fayda gormesini umdugumuz ilgili okurlar kim-
dir? Bizim servislerimizde ZDT’yi uygulayanlar hemsireler ve diger
ruh sagligi uzmanlaridir; aralarinda formel egitim almis psikoterapist
sayist ¢ok azdir. Bu kitap onlar i¢indir. Sorunlu psikiyatrik krizleri
yonetme deneyimi bulunan naif, hevesli uygulayicilarin strateji ve
tekniklerimizi taniyip borderline kisilik bozukluguna nasil uygulaya-
caklarin1 anlamalarini saglayacak bir sekilde yazmaya calistik. Ote
yandan, deneyimli terapistlerin de Onerilerimizi kendi yaptiklariyla
karsilastirdiklarinda bu kitaptan ayni sekilde fayda goreceklerini
umuyoruz.

Kisisel 0zelliklerimiz de hesaba katilinca, kaginilmaz olarak, ince
bir cep kitab1 olmasina niyet ettigimiz sey asil ¢ikis noktasinin ¢ok



Otesine tasti; ipin ucunu kacirdigimizda sabirla yazdiklarimiza geki
diizen veren Liz Allison’a minnettariz. Onun ¢abalar sayesinde kita-
bin uzunlugu g6z korkutucu olmaktan uzak, sagduyu ve pratik bilgi-
lerle dolu bir noktaya ulagabildi. Bu amagla pek c¢ok klinik 6rnek ve
gercek diyalog alintiladik. Bu karar ikimizi (belki daha ¢ok PFyi) de
epey huzursuz etti ama nihayetinde bu pratik bir rehber; yaklagimi-
mizin referanslarini bir 6nceki kitabimizda ve pek ¢ok makalemizde
fazlasiyla vermistik. Yine de okurlarin gigliik cekebilecegi birtakim
alanlar icin ek referanslar ekledik (bkz. ileri Okumalar).

Kitab1 yazarken bir yandan da ZDT izerine klinik dersler, atélye
caligmalar ve pratik alisirmalar veriyorduk. Bunlarin da bize ¢ok
faydas1 oldu. Bizimle yorumlarini, 6nerilerini, elestirilerini ve gergek
deneyimlerini paylasan biitiin katilimcilara minnettariz. Bulanik
kalmis yerleri netlestirmemizi ve kavramlarimizi daha ayrintili bir
sekilde ortaya koymamizi saglayan bu katkilar ayn1 zamanda yaklasi-
mimizdaki tutarsizliklar1 da gozler 6niine serdi. Elimizden geldigince
celigkileri gidermeye caligtik ama bu arada kaginilmaz olarak yenileri-
ni de yaratmus olduk.

Bagka terapi modellerinin kidemli uygulayicilarindan da ¢ok yar-
dim gordik. Borderline hastalarin tedavisinde son derece deneyimli
olan bu kisiler, zihinsellestirmeyi bagka modellerle karsilastirirken
kendi yontemlerini tam olarak anlayamadigimiz noktalara isaret
ettiler. Yaptigimiz tartismalarda gordiik ki yaklagimimiz psikodina-
mik kisilerarasi terapi, biligsel analitik terapi ve aktarim odakli terapi
ile hatir1 sayilir diizeyde ortiigiiyor. Dolayisiyla bu modellerde egitim
almis uygulayicilarin bizim yontemimizi yadirgamasi pek olasi degil.
Benzer sekilde, hastalarla terapi ittifaki kurma ve kirilmalar tizerine
fikir aligverisinde bulunma konusunda deneyimli uygulayicilara da
miidahalelerimizin pek ¢ogu tanidik gelecektir. Gériinen o ki border-
line hastalara tedavi plani gelistiren biitiin klinisyenler kuramsal
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safliktan ziyade pragmatizme yénelmek zorunda kaliyor ve hepimiz
icerikten ziyade terapi slirecine odaklanmanin 6nemini ayr1 ayr kes-
fetmisiz. Ozellikle Jon Allen, Dawn Bales, John Clarkin, Glen Gab-
bard, John Gunderson, Sigmund Karterud, Morten Kjolbe, Otto Kern-
berg, Russell Meares, Anthony Ryle, Frank Yeomans ve Roel Verheul’
tesekkiir etmek istiyoruz. Zihinsellestirme stratejilerini ve tekniklerini
sorgulayan, bunlarin yaygin psikoterapi midahaleleriyle iligkilerini
irdeleyen katkilarindan ¢ok yararlandik.

Son olarak, terapi yaklasimimizin daha 6nce duyulmamis, yepyeni
bir sey ortaya koymadigini tekrar vurgulamak istiyoruz; temel bir
insan kapasitesi olan zihinsellestirmeden faydalanma amacindan
hareketle, yaygin olarak kullanilan terapi tekniklerini bir dl¢iide yeni-
den ambalajlamis olduk. Sadece “kargimizdakinin zihnini akilda tut-
may!” arastirmalarimizda ve klinik uygulamamizda inceleme konusu
haline getirdik; borderline hastanin ¢ok aci verici deneyimlerini an-
lamaya calisirken sizin de aynisini yapacaginizi iimit ediyoruz. BKB
tedavisinde hicbir sey kesin degil; etkili tedavi i¢in terapistin kisisel
esneklik ve tutarsizliklar1 kaldirabilme yetisi gibi pek c¢ok ozelligi
barindirmasi gerekiyor. Hem bu kitabi1 okurken hem de fikirlerimizi
ve yontemimizi kliniginizde uygularken bu 6zellikleri beraberinizde
getirmenizi diliyoruz. Bunu yaptiginizda zihinlerin degismesine yar-
dimcar olmakla kalmayacak, kendi zihninizin de degistigini zevkle
goreceksiniz. Yeni 6grendiklerimiz yoluyla yaklasimimizi degistirmeyi
surdiriiyoruz; sizin de aynisin1 yaparak zihinsellestirmeyi daha etkili
stratejilere ulasma yolunda bir sicrama tahtasi olarak kullanacaginizi
umuyoruz.

Anthony Bateman, Peter Fonagy

Londra, Mart 2006
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ONSOZ

Yaklasik 20 yil 6nce sehir disinda borderline kisilik bozuklugu
lizerine bir atolye ¢alismasina davet edilmistim. Atélye ¢alismasini
diizenleyenler “Geng Yetiskin Kronik Hasta” ismini 6nermiglerdi.
Biraz afallamis ve bu bashgin yersiz bir terapétik nihilizm gagristira-
cagini soylemistim. Ancak geriye doniip baktigimda atélye calismasi
icin boyle bir baglik diisiinmekte hakli sebepleri oldugunu goérebili-
yorum. Roy Grinker'in Chicago ekibinin 1960’larda gergeklestirdigi
ilk ampirik arastirmalardan bu yana, borderline hastalarin takip sii-
recinde asag1 yukar1 ayni seyrettikleri tespit edilmistir. Ne iyilesiyor-
lar ne de kotiilegiyorlardi.

Sonradan gelen geriye dontik takip ¢alismalar: biraz daha umut
vericiydi ama bu hastalarin tedavi seyrinde aylar veya yillar degil on
yillardan séz ediliyordu. Ustelik analitik yénelimli terapistler genel-
likle bu hastalarla 10-15 yil ugrasiyor, pek de bir iyilesme saglanami-
yordu. Bu hastalarin bir alt grubunda mevcut olan intihar riski nede-
niyle, uzun sireli psikanalitik yonelimli hastane tedavisi de genellikle

gerekli goriliyordu.

Yirmi y1l sonra bugiin borderline hastalarin tedavisine ve iyilesme
siireclerine bakigimizda biiytik doniigim yaganmustir. Sistematik psi-
koterapi programlar: gelistirilmis ve randomize kontrollii ¢aligmalar
bu programlarin ige yaradigini gostermistir. Hastaneye yatirilma bii-
yiik dlgiide gerekli olmaktan ¢ikmis, on yillar yerine aylar veya yillar
icinde sonug alinabilir hale gelmistir. Bu tedavilerden biri de zihin-
sellegtirmeye dayal terapidir (ZDT); 6nciiligiinii bu birinci simif yeni
kitabin yazarlar1 Anthony Bateman ve Peter Fonagy yapmaktadir.
Tedavilerinin kuramini ve uygulamasini anlattiklari 2004 tarihli ki-
taplarinin ardindan yeni hazirladiklar1 bu kitapta, tekniklerini dik-



katli ve sistematik sekilde uygulamak isteyen uygulayicilar icin isin
asil glindelik ayrintilarint da kaleme almig bulunuyorlar.

Bu yazarlarin borderline hastalara yaklasimi pek ¢ok dinamik te-
rapistin BKB hastalarina yaklagim big¢imini ciddi bigimde degistirmis
olsa da kendileri son derece miitevazi bir yerde duruyorlar. Yepyeni
bir sey sunmadiklarini, uzun zamandir kullanilmakta olan teknikleri
odiing aldiklarini vurguluyorlar. Zihinsellegtirmenin, psikodinamik
terapinin ilk ortaya ¢iktig1 zamandan beri temel tasi olan anlamlan-
dirma ile benzer oldugunu belirtiyorlar. Ancak travma gecirmis bor-
derline hastalara ickin baglanma ve zihinsellestirme sorunlarina ge-
tirdikleri kuramsal anlayis sayesinde, tekniklerini daha 6nce hi¢ ol-
madig1 kadar agik ve net bir sekilde bilemis olduklarini goriiyoruz.

Terapi s6zlesmesi kavramindan kaginiyorlar, ¢linkii biliyorlar ki
hasta ¢alkantili zihinsellegtirme kapasitesi sebebiyle belli bir zihinsel
durumda s6zlesmeyi kabul ederken bir bagka zihinsel duruma gecip
sozlesmeyi goz ardi edebilmektedir. Ayrica dinamik terapide gérme-
ye alisik olmadigimiz bir seffafligi da savunuyorlar. Hasta i¢in yazil-
masinit 6nerdikleri formiilasyon sayesinde patolojinin dogasini ve bu
konuda ne yapilmasi gerektigini anlama yoniinde sahici bir igbirligi-
ne dayali cabanin dogmasini sagliyorlar. Tekniklerinin bazi bilesenle-
ri gergekten psikanalitik egitimli terapistlerin biitiin sezgilerine ayki-
1 geliyor. Ornegin, gegmis ile simdiyi bagintilandiran nedensel mii-
dahaleler yapmaktan kaginiyorlar. Ayrica terapi iligskisinde canlandi-
rilan kendilik-nesne ikilisini yorumlamaktan ziyade aktarim ¢aligma-
sinin ertelenmesini savunuyorlar. Terapistin bilingdig1 kaygilar irde-
lemek yerine bilin¢li igerikte kalmasi gerektigini vurguluyorlar ve
terapist ile hasta arasindaki sdylemde siireci icerige tercih ediyorlar.
Miidahalelerin kisa ve nokta atig1 olmasi gerekiyor. Yorumlarda bag-
lanma sistemini etkinlestirmekten kacinmak gerekiyor. Odak nokta-
s1, mevcut baglamdaki duygulanim tzerine olmali. Kendine zarar

verme ve intihar konusunda yargilayici tutum takinmaktan kagina-
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rak, davranisi yiizlestirmekten ziyade hastanin zihninde ne olup bit-
tigi izerine odaklaniliyor. Deneyimli terapistlerin bazi kutsallarindan
vazgecmesi gerekecek. Ornegin, hedef icgorii saglamak degil!

Bateman ve Fonagy bu son kitaplarinda borderline psikopatoloji-
nin kaosunu ayiklamakla cebellesen floundering terapiste epey yar-
dimda bulunuyor. Terapistler terapistin zihninde hastanin imgesini
insa etmek ve yeniden insa etmek i¢in ellerinden geleni yapmalidir-
lar. Terapistler ayrica kendilerini de anlamali ve terapiye belli bir
tevazu ile yaklagmalidirlar. “Bilmeme” durusu aslidir. Hasta ve tera-
pist kim hakli kim haksiz iddiasina girmeden kendi goriis agilarini
paylasirlar. Terapistlerin zihinsellestirme karsiti bir konuma diisme
egilimlerine karsi temkinli olmalar1 gerekmektedir. Canlandirma
isaretlerine dikkat ederek karsi aktarimlarini takip etmeli, gerekti-
ginde “durdurma, geri sarma ve irdelemeye” istekli olmalidirlar. Tip-
ki Kohut'un 1970’lerin basinda 6nerdigi gibi, Bateman ve Fonagy de
terapistlerin terapi iliskisindeki kirilmalarda kendi rollerini 6zgiirce
kabul edebilmeleri gerektigini 6ne siirmektedirler. Hasta ve terapist
kirilmanin 6ncesinde ne oldugunu dikkatlice gozden gecirip hasar

onarmak i¢in ellerinden geleni yaparlar.

Zihinsellestirmenin degerlendirilmesi {izerine enfes bir boliim
var. Zihinsellestirme baglama bagl oldugu ve borderline hastalarin
tedavisinde seanstan seansa gayet farkli goriiniimler sergileyebildi-
ginden otiird, bu siire¢ hi¢ de kolay is degildir. Yine de terapist ayrin-
tili bir soru listesinin rehberliginde hastanin kendi zihnini ve baska-
larinin zihnini hayal edebilme kapasitesini makul bicimde degerlen-
direbilecektir. Yazarlar ayrica kitabi daha okuyucu dostu hale getir-
mek i¢in bir dizi sekil ve tablo ekleyebilirler.

Son boliimdeki sik sorulan sorular 6zellikle hogsuma gitti, ¢inki
kitabin sonuna geldigimde bu sorulardan bir kismi benim de kafami
kurcaliyordu. Destekleyici terapi ile ZDT nerelerde ortiigiiyor? ZDT
anneyi mi suc¢luyor? Zihinsellegtirme bitiin terapilerde ortak bir et-
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ken midir? Yazarlar daha pek ¢ok soruyu dikkatlice ele almis ve kita-
bin sonuna dogru giderken okurlarinin ig¢sel durumlarini etkileyici
bigimde zihinsellestirmisler.

Hepimiz psikoterapinin tek basina kitaptan 6grenilemeyecegini
zor yoldan 6grendik. Yine de bunun gibi “nasil yapmali” kitaplarinin
sagladig1 zemin Uzerine silipervizorlerimizden ve en faydali 6gret-
menlerimiz olan hastalarimizdan edindigimiz bilgileri insa edebiliyo-
ruz. Bu kitap, borderline hastalarla ¢iktigimiz cetrefilli yolculukta
hem yeni hem deneyimli terapistlere ilham verici bir yol haritas1 ola-
caktir. Yazarlarin haritacilik becerilerine ve bilgeliklerine saygilarimi

sunuyorum.
Glen O. Gabbard, M.D.
Brown Vakfi Psikanaliz Kiirsti Bagkani
Baylor Tip Fakiiltesi Psikiyatri Profeséri

Temmuz 2006
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Zihinsellestirmeye Giris

u bolimde zihinsellegtirme kavrami tanimlanarak bu kav-

ramin empati ve psikolojik farkindalik gibi klinisyenlere

daha tanidik gelebilecek kavramlar ile baglantisi kurula-
caktir. Kavrami tanimladiktan sonra bir dizi klinik uygulamay:
inceleyecek ve bu kavrami psikolojik terapinin dogasi ile iliski-
lendirecegiz.

Zihinsellestirme nedir?

Zihinsellestirme, basitce, 6zellikle davraniglarin agiklanmasin-
da, kisinin kendisinin ve baskalarinin zihinsel durumlarina odak-
lanilmas: anlamina gelmektedir. Zihinsel durumlarin davranisi
etkiledigi kuskusuzdur. Inanglar, istekler, duygular ve diisiinceler,
farkinda olsak da olmasak da, yaptiklarimizi belirler.

Davraniglarin bagkalarinin zihinsel durumlarina gore agiklan-
masi, fiziksel kosullara gore agiklanmasina kiyasla daha zayif
kalmaktadir. Fiziksel ¢evrenin kosullarina gondermede bulunan
agiklamalarin muglakligi daha azdir, ¢iinki fiziksel diinya daha



zor degisir. Zihinsellestirme acisindan bakildiginda, yalnizca al-
ternatif olasiliklarin distiniilmesi bile inan¢larin degismesine yol
acabilir. Zihne odaklanildiginda ortaya ¢ikan sonuglar fiziksel ko-
sullara odaklanildiginda c¢ikan sonuclardan ¢ok daha belirsizdir,
cliinkii gercekligin kendisi yerine salt bir temsili s6z konusudur.
Belli bir durumda bagkalarinin zihinsel durumlarina dair yanls
inanclara gore hareket edebiliriz; bu da bazen trajik sonuglar do-
gurabilmektedir. Ortagaglarda insanlarin bir kisinin seytan tara-
findan ele gecirildigine inanmasi o kisinin diri diri yakilmasi i¢in
yeterli gerekc¢e olustururdu; bugiin ise, birinin terorist olduguna
inanmak yeri gelip o insanin canim almak igin yeterli gerekce
olusturabilmektedir.

Zihinsellegtirme ¢ogunlukla biling 6ncesi, hayal Grini bir zi-
hinsel etkinliktir. Hayal iirtintdiir, ¢tinkii baska insanlarin ne di-
siiniiyor ya da hissediyor olabileceklerini hayal etmek zorunda-
yizdir. Bagdagik [homojen] olmaktan uzaktir, ¢iinkii her insanin
gecmisi ve hayal etme kapasitesi onlar1 bagkalarinin zihinsel du-
rumlarina iliskin baska sonuglara gotiiriir. Zaman zaman kendi
deneyimlerimizi anlamak i¢in de ayni sekilde hayali bir sigramaya
ihtiya¢ duyabiliriz, 6zellikle duygusal yiikii olan meseleler veya
farkinda olmadan verilen mantiksiz tepkiler s6z konusu oldugun-
da.

Zihinsellegtirme bakis a¢isini kabul etmek, kendini ve bagkala-
rin1 zihin sahibi olarak tasavvur etmek, zihinsel durumlar i¢in bir
temsil sistemi olmasini gerektirir. Zihinsellegtirme biiyiik olasilik-
la ¢ok sayida kortikal sistemi kapsasa da, beynin orta prefrontal
bolgelerindeki, muhtemelen parasingulat bolgedeki aktivasyonla
baglantili oldugu kesindir (Gallagher ve Frith, 2003). Zihinselleg-
tirmenin farkl boyutlarinda, dikkat siireglerini ve duygusal tepki-
leri destekleyen sistemler de dahil olmak tizere cesitli beyin sis-
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temlerinin yer aliyor olmasi muhtemeldir (bkz. Fonagy ve Bate-
man, baskida).

Zihinsel durumlara odaklanmak, zihinsel bozuklugu bulunan
bireylerin tedavisiyle ugrasanlara asikdr gortiniir. Ancak glinliik
klinik ¢aligmayla mesgul olanlarimiz bile hastalarimizin zihinleri
oldugunu kolayca unutabilmekteyiz. Ornegin, pek ¢ok biyolojik
psikiyatrist, carpitilmis beklentiler veya kendilik temsilindense
norotransmitter dengesizligi tizerinden diisiinmeyi tercih eder.
Psikolojik sorunlart olan ¢ocuklarin ebeveynleri, bu sorunlari ya
genetik yatkinlik ya da ¢ocugun sosyal ¢evresinin dogrudan sonu-
cu olarak anlama egilimindedir. Psikoterapistler bile, hastalarin
kendi hastaliklarina ve hastaligin tedavisine dair teorilerinin ne
olabilecegi yoniinde mesnetsiz varsayimlarda bulunabilmektedir
ve yaptiklari miidahaleler hastalarinin asil 6znel deneyimiyle bag-
lantiy1 yitirmis olabileceklerini gostermektedir. Dennett’in (1987)
yerinde ortaya koydugu gibi, ‘Bir zihinden daha tanidik ve aym
zamanda daha tuhaf ne olabilir?’

Allen (baskida) zihinsellestirme kavrami i¢in isimlestirilmis
‘mentalization’ yerine eylem anlatan ‘mentalizing’ s6zciigiint kul-
lanmamiz gerektigini salik verir; bu sozciik, zihinsellestirmenin
yaptigimiz ya da yapamadigimiz bir sey oldugunu gosterir.

Allen, zihinsellestirmeyi ‘davraniglarin zihinsel durumlarin ni-
yetiyle birlesik olarak algilanmasi ve yorumlanmasi’ seklinde ta-
nimlar. Bu, derinlemesine sosyal bir kurgudur, zira fiziksel veya
psikolojik olarak birlikte oldugumuz kisilerin zihinsel durumlari-
na dikkat ve 6zen gosteririz. Ayni sekilde, onlart ‘zihin’ olarak
gorme farkindaligini gecici olarak yitirebilir, onlara bir an i¢in bile
olsa fiziksel nesnelermis gibi davranabiliriz. Bagka bir yerde gelis-
tirdigimiz distinceye gore, fiziksel siddetin miimkiin olabilmesi
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icin saldirdigimiz bireyin bir zihni olmasi olasiligini kasten red-
detmek zorundayizdir (Fonagy, 2004), bunun i¢in de kisiyi belli
kayg1 ve inanglara sahip bir birey olarak degil de, fiziksel bir nes-
ne veya yabanci biiytiik bir sosyal grubun iiyesi olarak diistiniiriiz.

Kutu 1.1 Zihinsellestirme nedir?

= Zihinsellestirme, davraniglarin zihinsel durumlarin niyetiyle
birlesik olarak algilanmasi ve yorumlanmasi seklinde tanim-
lanabilir.

= Zihinsellestirme, zihinsel durumlarin insan davranigini etki-
ledigi varsayimlarina dayahdir.

= Zihinsellestirme, eylemlerin gergeklestirildigi kosullarin dik-
katli bir analizini gerektirir.

= Zihinsellestirme, 6nceki davranig kaliplarinin dikkatli bir ana-
lizini gerektirir.

= Zihinsellestirme, bireyin maruz kaldig1 deneyimlerin analizini
gerektirir.

= Zihinsellestirme, karmagik bilissel siireclere gereksinim duy-
makla beraber ¢ogunlukla biling 6ncesi niteliktedir.

» Zihinsel durumlar (6rnegin inanglar) fiziksel diinyanin aksine
kolayca degisebilir.

= Zihinsellestirme {riinlerine odaklanmak, fiziksel kosullara
odaklanmaya kiyasla daha hataya acik bir siirectir, ¢tinki ger-
cekligin kendisi yerine salt bir temsiliyle iligkilidir.

= Zihinsellestirme, hayali bir zihinsel etkinliktir.

4  ZIHINSELLESTIRMEYE DAYALI TEDAVi



Zihinsellestirme ve duygusal yasam

Psikanalitik meslektaglarimiz, zihinsellestirme tiizerine yapti-
gimiz vurguyu, fazlaca bilis odakli olmakla elegtirmiglerdir. Bu bir
yanlis anlamadir. Zihinsellestirme yontemseldir, ¢cogunlukla da
bilingli degildir. Yani, etrafimizda gelisen sayisiz sosyal olaylara
kargilik ¢cogunlukla bilingli denetimimiz disinda, otomatik olarak
gelisir. Salt biligsel olmayip biligsel yonleri elbette duygulanim
yonleri ile yakindan baglantilidir. Zihinsellestirme esas itibariyle
sezgisel, hizli bir duygusal tepkidir. Kendi icimizde hissettikleri-
miz ve bagkalarinin hissettiklerine dair izlenimlerimiz bize dav-
ranisin altinda yatan zihinsel durumlar hakkinda 6nemli bilgiler
verir (Damasio, 2003). Bir etkilesimin duygulanim tonunu nasil
deneyimledigimize bagli olarak muhtemelen birtakim inanglar
arasinda nispeten karmasik segimler yapariz. Ornegin, bir bireyi
tehditkar olarak deneyimlersek, bu bizi onlarin diigmanca niyetle-
rine dair nispeten karmasgik teoriler olusturmaya gotiirebilir.

Zihinsellestirme, duygularimizi diizenlememize de yardimc
olur. Duygular, belli istek veya arzularimizi gergeklestirmemiz
veya gerceklestiremememizle dogrudan iligkilidir. Bu nedenle,
amaglarin veya isteklerin gerceklestirilmis olduguna dair inanglar
kacinilmaz olarak duygusal bir tepki yaratacaktir. Cocuklar, bilgi
veya inanglart anlamadan 6nce duygusal durumlari anlayabilmek-
tedirler. Bebekler diinyay1 giivenilen bir yetiskinden 6grenmeye
meyillidir (Gergely ve Csibra, 2003). Yetigkinin belli bir deneyime
iliskin duygusal tonu, bebege onun giivenli olup olmadigina dair
ipucu verebilir; daha genel olarak, cocuk, diinyaya iligkin her tiir-
li bilgiyi glivenilen bir bagkasinin zihni yoluyla almay1 beklemek-
tedir.

Zihinsellestirmenin bilin¢li olmayan yoniinii gozardi etmek
kolaydir. Bir diyalogu siirdiirmek gibi basit bir sey i¢in bile kargi-
mizdakinin zihin durumunu izlememiz gerekir. Kargimizdakilerin
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duygularini akic1 bicimde algilayip yanitladigimizda konugsmanin
sorunsuz ilerleyisi saglanir. Steimer-Krause ve arkadaslarinin
(1990) yaptiklart ustalikli bir aragtirma; bu siire¢te durusumuzu,
yuiz ifadelerimizi ve sesimizin tonunu ayarlayarak muhatabimizin
duygusal durumlarini otomatik olarak yansittigimizi gostermistir.
Boylece, sizofren olmayan bir kisinin sizofreni teshisi konmus bir
birey ile yaptig1 siradan bir konusma esnasindaki yiiz ifadelerin-
den, kronik sizofrenideki karakteristik duygulanim diizlesmesinin
teshis edilmesi miimkiin olur, hatta sizofren olmayan kisi bu tes-
hisin farkina bile varmayabilir.

Kisinin kendi eylemlerini ortiillii bigcimde zihinsellestirmesi
duygusal bir durumdur (Damasio, 2003), bu durumda kisi kendi-
sini eyleyen olarak duyumsar (Marcel, 2003). Genel olarak, davra-
nisimizin zihinsel durumlarla yonlendirildigine dair farkindalik,
bize, kimlik duygusunun 6ziinde yer alan eyleyen olma veya ‘Ben
olma’ 6znel deneyimini yaratan siireklilik ve kontrol hissi verir.
Duygunun deneyimlenirken es zamanli olarak bilinmesini, zihin-
sellestirilmis duygulanim olarak tanimladik. Pek ¢ok dinamik te-
rapinin amagladigy, kisi belli bir duygusal durumda kalip o duru-
mu anlamli olarak kavrarken, kisinin duygulanimlarina dair bi-
lingliligini saglamaktir. Zihinsellestirilmis duygulanimin duygula-
rin diizenlenmesinde biiyitk 6nemi olduguna inaniyoruz; bu ol-
madan, kiginin duygulanimlarini tanimlama, ayarlama ve ifade
etme kapasitesi kesinlikle azalmaktadir (Fonagy ve dig., 2002).
Allen’a gore (2006), zihinsellestirme, Ortiilii olarak, eyleyen ken-
dilikle baglantili olma hissinin duyumsanmasin saglar ve bu du-
yumsama, lizerine diistinmeden gerceklesir: ‘kisi kendisini duygu-
sal, katiliml bir eyleyen olarak duyumsar’.
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Ilgili kavramlar
Empati

Kendilik psikolojisi veya danisan merkezli terapi gegmisi olan-
lar basta olmak tizere pek coklari, empatinin zihinsellestirme kav-
ramiyla Ortlstigiind hatta es anlamli oldugunu disiiniirler. Em-
pati kavraminin tam tanimi, ‘bir bagkasinin hislerini ve gtidiilerini
anlama ve onlarla 6zdegim kurma veya kisinin kendi hislerini bir
nesneye atfetme’ seklindedir (American Heritage SozIGgii). Fakat
terim yaygin olarak dar anlamiyla kullanilarak bir baskasinin si-
kintili duygusal durumuna dair farkindalik ve anlayis ifade eder.

Gallese ve arkadaslar (2004), bagkalarinin eylemlerini ve duy-
gularini i¢sel olarak tekrarlayarak bunlarin anlamini dogrudan
anlamamizi saglayan 6zel bir sinirsel ayna mekanizmasinin empa-
tiye aracilik ettigini one siiren giiclii kanitlar toplamiglardir. Hem
eylemler hem de duygular igin, bir kiginin hem belli bir eylemde
bulunmasi hem de bir bagkasinin benzer bir eylemde bulundugu-
nu gozlemlemesi durumunda ayn sinir hiicrelerinin etkinlestigi
oOzel sinir sistemlerinin var oldugunu 6ne siirerler. Gallese ve ar-
kadaslarina gore bu kesiften yapilacak ¢ikarim, bagkalarinin zih-
nini dogrudan deneyim yoluyla kavrayabildigimiz ve kendilik du-
rumlarini kavramsal akil yiirtitme {izerinden ¢ikarsamak zorunda
olmadigimizdir.

Bu varsayimin 6zgiin kaniti makak maymunlarindan gelmistir
ama daha yeni calismalarda insanin genis bir eylem yelpazesine
kargilik ‘titresen’ ayna noron sistemlerinden kanitlar bulunmus-
tur. Veriler, birini bir eylemi gerceklestirirken seyrettigimizde
etkinlesen motor devrelerinin, kendimiz o eylemi gerceklestirir-
ken etkinlegenlerle ayni oldugunu 6ne stirmektedir. Benzer bi-
¢imde, belli duygulan (tiksinme) deneyimleme sirasinda etkinle-
sen belli beyin bolgeleri (insula), bagka birinin yliziinde ayni1 duy-
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gunun ifadesi gozlemlediginde de etkinlesmektedir (Wicker ve
dig., 2003). Bu da, sosyal bilisin temel yonlerini anlamanin, kisisel
olarak deneyimledigimiz kendi eylem ve duygularimizda normal
olarak yer alan sinir sistemi yapilarinin etkinlesmesine dayandigi-
n1 akla getirmektedir.

Empatinin bu sekilde ifade edilmesi fazlasiyla mekaniktir ve
zihinsellegtirme kavramindan biraz daha farkli fenomenlere de-
ginmektedir. Halbuki Preston ve de Waal (2002), ayna néronlari-
na iliskin bulgulara dayali empati teorisini ilerletmislerdir ki bu
bulgularin hepsi nesne ve 6znenin durumuyla 6rtiismeyi icermek-
teydi. Bu uzmanlarin tanimladig: bigimiyle biligsel empati, duygu-
sal ortiismenin Otesine gecerek ortak deneyimin temsilleriyle isle-
yen bir hayal etme kapasitesi gerektirir. Zihinsellestirme bize ay-
na noron sisteminden bagimsiz bir beyin sistemi gibi goriinmekle
beraber, Preston ve de Waal tarafindan tanimlanan daha st di-
zey empati bigimlerinin bu kitapta gelistirilen kavramla ortistigi
de acgiktir.

Her seyi hesaba kattigimizda, yaygin olarak kullanilan bi¢imiy-
le empati teriminin iki temel sinirliligi, bu terimi benimseyip kul-
lanmamiz1 engelliyor. Oncelikle, Gallese ve arkadaslarmin kul-
landig1 bigimiyle simiilasyon veya empati kavrami, kisinin kendi
durumuna dair farkindaliginin Gtekilerin durumuyla esleserek
onlarin durumunun anlasilabilecegini varsayar, yani, kendilige
dair zihinsellestirme bu siirecin énciilii olarak gériilmelidir. Ikinci
olarak, Gallese ve arkadaslarinin distindiigii bicimiyle empati,
iizerine diisiinme veya kavramlastirma evresini 6zellikle disarida
birakarak ortiismeye dair zihinde bir kavrayis olusmadan 6nce var
olan bir farkindalig1 vurgular.
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Psikolojik farkindalik [psychological mindedness]

Appelbaum (1973), psikolojik farkindaligi, eylemleri diistince
ve hislerle iliskilendirme kapasitesi olarak tanimlar. Bu tanim,
Dennett’in insanlarin eylemlerinin zihinsel durumlar bakimindan
yorumlanmasi seklindeki niyetsellik tanimina ¢ok benzerdir. An-
cak psikoterapi aragtirmacilar1 McCallum ve Piper (1996), bu te-
rimi, dinamik veya intrapsigik bilesenleri tanimlama ve bunlar
kisinin glicliikleriyle iliskilendirme yetenegini anlatmak icin kul-
lanmiglardir.

Onemli istisnalar (6r. Farber, 1985) olmakla birlikte, psikolojik
farkindalik, kendiligi zihinsellestirme kapasitesiyle sinirl1 bir kur-
gudur. Dolayisiyla, empati esas olarak bagkalarinin zihinsel du-
rumlarinin farkinda olmak ile alakaliyken, psikolojik farkindalik,
muhtemelen koklerini psikolojik terapiden almasi nedeniyle,
kendi kendini anlamaya yonelik bir zihinsellestirme yaklasimi
olarak kullanilir.

Zihinsellestirme kavramu iginde yer alan i¢goriiyt algilayabil-
me kavramu ile psikolojik farkindalik kavrami arasinda yakin bir
baglant1 olmasi sagirtici degildir. Bu baglantinin, her iki kurgunun
da psikanalitik yaklasima dayanan koklerinden kalmis olmasi
mumkindiir. Baz1 zihin felsefecileri, Freud'un ruhsal belirlenim-
cilik kavraminin, zihinsellestirme kavraminin zihnin bilingli ol-
mayan bolgesini kapsayacak sekilde genisletilmesi ile esdeger ol-
dugunu 6ne siirmuslerdir; yani, bilingdisi inanglar da eylemleri
bilingli inanglar kadar giiclii bigcimde belirlemektedir (Hopkins,
1992; Wollheim, 1995). Her haliikarda, psikolojik farkindalik, zi-
hinsellegtirmenin, davranisin 6znenin farkindaligi disinda kalan
belirleyicilere gore agiklanmasi egilimine isaret eden bir yoniidiir.
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Zihinsel farkindalik [Mind-mindedness]

Baglanma alani, zihinsellegtirmeyi bir kurgu olarak hizla be-
nimsemigtir. Baglanma giivenligini zihinsellestirmeye baglayan
iki bulgu vardir. Birincisi, ebeveyn tarafinda kendi baglanma
gecmisglerine iligkin olarak nispeten yiiksek diizeyde goriiniir bir
zihinsellestirme yeteneginin ¢ocukta baglanma giivenligini 6n-
gordiigi saptanmigtir (Fonagy ve dig., 1991; Slade ve dig., 2005).
Ikinci olarak, giivenli baglanma ge¢misi olan ¢ocuklar zihinselles-
tirmeyi daha erken edinebilmektedirler (Fonagy ve dig., 1997;
Meins ve dig., 2002)

Birtakim laboratuvarlar, zihinsellestirmeyi baglanmayla ilinti-
lendiren bulgular ortaya ¢ikarmugtir (Haifa’da David Oppenheim,
Ingiltere Durham’da Elizabeth Meins ve New York’ta Arietta Sla-
de). Elizabeth Meins'in tiretti§i ‘annenin zihinsel farkindahgr’
kavramiyla isaret ettigi gozlem; alt1 aylik bebekleriyle ‘konusmala-
rinda’ zihinsel duruma iliskin dili daha fazla kullanan annelerin,
bebeklerinin bir yasinda daha giivenli bicimde baglanmasini sag-
lamalariin daha olasi oldugu yoniindedir (Meins ve dig., 2002).
Benzer bi¢cimde, Oppenheim (Koren-Karie ve dig., 2002) annelerin
cocuklartyla etkilesimlerinin ¢ekildigi bir video kaydindan, ¢ocu-
gun gtivenli baglanma yasadig1 durumda annelerin anlatimlarinda
zihinsel duruma iligkin dilin daha fazla kullanildigini tespit etmis-
tir.

Bu bulgular, zihinsel farkindaligin giivenli baglanma iligkileri
kurulmasinda 6nemli bir kolaylastirici olduguna isaret eder. An-
nenin zihinsel farkindaligi, ¢ok 6zel bir baglam olan baglanma
iligkisi icerisinde ¢ocugun zihinsellestirilmesi anlamina gelmek-
tedir. Birinin zihinsellestirmesinin nesnesi oldugunu hissetmek,
belli ki, kiigiik yastaki ¢ocugun zihinsellestirme kapasitelerini ar-
tirmaktadir.
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Dogru farkindalik [Mindfulness]

Dogru farkindalik, kaynagin1 Zen Budist felsefesinden alan bir
kurgudur. Yogun olarak simdiki anin deneyimine yonelmek an-
lamina gelir. Zen 6gretisine gore, her an kendi icinde biitiin ve
kusursuzdur; tedavi ise degistirmek yerine kabullenmeye, hos-
gormeye, hak vermeye odaklanmalidir (Hayes ve dig., 2004). Bu
terim asil anlamiyla zihinsel durumlara 6zgi degildir, ancak Allen
(baskida) tarafindan belirtildigi tizere, dogru farkindaligin bazi
yonleri psikolojik siireglere duyarliligi icermektedir. Temel yapi,
diisiincelerin yalnizca diisiince oldugunun kabul edilmesidir; di-
siincelerin ‘sen’ degilsindir, distincelerin ‘gerceklik’ degildir. Bu
kabul, hastayi, disiincelerin yaratabilecegi carpik gergeklikten
kurtarabilecektir.

Dogru farkindaligin 6nemli uygulama alani buldugu bilissel-
davranis¢1 yaklagimlarin i¢cinde diyalektik davranis terapisi (DDT,
Linehan, 1987) ve biligsel-davranis¢i depresyon terapisinin yine-
leme olasiligini azaltmay:r amaglayan bir bigimi yer almaktadir
(Teaddale ve dig., 2000). Dolayisiyla, dogru farkindalik, zihinsel-
lestirme ile iligkili olmakla beraber, ayn1 zamanda ondan daha
genis bir kavramdir. Zihinsellestirme kurgusunun da isaret ettigi
bir agiklik tutumunu yansitir. Ancak zihinsel diinyaya oldugu ka-
dar, su an algilanan haliyle fiziksel diinyaya da uygulanabilmek-
tedir.

Simgelestirme, gecis alani ve ‘liciincii konum’

Bir kurgu olarak zihinsellestirme, anlamlandirmaya ¢ok yakin-
dir. Aslinda klinisyenlerin simgelestirmeden kasti, (terimin dar
anlaminda) bir nesneyi temsilen bir bagka nesneyi kullanma ka-
pasitesi degil, daha ¢ok zihinsel durum dilinde bir akiciliktir. Do-
layistyla, simgesel kapasite yoklugu, bir bagka deyisle somutluk,
cogunlukla, davraniglar1 anlatirken i¢sel durumlara géndermede
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bulunmayip fiziksel kosullara agirlik veren agiklamalari tanimla-
mada kullanilir. Simgelestirme, gerceklikle oynama kapasitesi,
yani gergeklige bir temsil gibi davranma kapasitesi dedigimiz sey-
le 6rtismektedir.

Kutu 1.2 Zihinsellestirmeden 6nce gelen
6znel deneyimleme modlar:

* Ruhsal esdegerlik:

¢ Zihin dinyasi esbi¢imliligi; zihinsel gerceklik = digaridaki
gerceklik — icsel olan digsal olanin konumuna ve giiciline
sahiptir

¢ Korkutucu disiinceler gercekmis gibi hissedildiginde, zih-
nin 6znel deneyimi dehset verici olabilir (gegmise doniis-
ler)

¢ Alternatif bakis agilarina tahammiilstizliik (‘Beni kabul et-
mek istemedigin icin kapini kapali tuttugunu diisiiniiyor-
sam, o zaman beni kabul etmek istemiyorsundur.’)

+ Kendilikle iligkili negatif bilisler fazlasiyla ger¢ek gibi hisse-
dilebilir

" Yap-inan modu:

¢ Fikirler igerideki ve digsaridaki gerceklik arasinda kopri
kurmaz; zihinsel diinya dis gergeklikten ayrigmistir

¢ Travma sonucunda bosluk, anlamsizlik ve ¢6ziilme ile bag-
lantilidir

¢ Terapi sirasinda diistinceleri ve hisleri {izerine bir sonuca
varmayan, bitimsiz konugmalar

+ Celiskili inanglara eszamanli olarak sahip olunmasi goze
carpar

¢ Duygulanimlar ¢ogu kez diisiincelerin igerigini tutmaz

Bu sekilde tanimlanan simgelegtirme, gelisimsel olarak kendi-
sinden daha 6nce goriilen iki iglevsellik modunu bir araya getirir.
Bu modlar, psikanalitik metinlerde genellikle simgelestirme baga-
risizhginin gostergeleri olarak sunulur (bkz. Kutu 1.2). iki-ii¢ ya-
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sindaki cocuklarda yaygin olan ruhsal esdegerlik modu; i¢sel olan
ile dissal olan, simge ile simgelenen, i¢ gerceklik ile dig gerceklik
arasindaki ayrimin yikilmasidir. Ruhsal esdegerlik, 5. Boliimde
ayrintili olarak tartigilan, zihinsel durumlarin somut olarak anla-
silmasina yon verir. Alternatifi olan yap-inan (-mis gibi) modunda
ise, i¢ ve dis gerceklik arasinda herhangi bir baglanti1 oldugu var-
sayllmaz ve bu ikisi arasinda iliski kurmaya zorlanmasi hayalgi-
cline ket vurur. Yap-inan modundaki diigiinme baglantilar, asil
gerceklikle az baglantisi olan veya hi¢ baglantisi olmayan zihinsel
durumlarin tarif edildigi, daha sonra anlatacagimiz yalanci zihin-
sellestirmenin biiyiik bolimiine temel olusturabilmektedir.

Zihinsellegtirmede bu iki temsil bigiminin biitiinlesmesi sonu-
cunda, 6znellik fiziksel gergekligi olduk¢a benzer sekilde temsil
ederken ayni1 zamanda fiziksel gerceklikten ayrigmis olarak kalir.
Benzer bir arada kalma durumu da Winnicott'un gegcis alani kav-
raminda ifade edilmektedir (Winnicott, 1971). Odgen’in (1985)
potansiyel alan tizerine yazilarinda da ¢ok benzer bir kurgu anla-
tilmaktadir. Biitiin bu kavramlarin ifade ettigi, fiziksel gerceklik-
ten o gergekligi manipiile etmeye yetecek ama gergek diinya ile
zihinsel temsil arasindaki Ortiismeyi yitirmeyecek kadar uzaklas-
ma yetenegidir. Bu kurgularda bir oyunbazlik ve mizah vardir,
zihinsellegtirmenin pek ¢ok yoniinde 6rtiilii olarak var olan ama
elbette cok daha 6teye gecen bir tutumdur bu. Mizah ve oyunbaz-
lik, bizim gortigiimtize gore, zihinsellestirmeyi artirmak, kismen
de zihinsel durumlarin dogas1 geregi degistirilebilir ve islenebilir
oldugunu géstermek i¢in gereklidir. Oznellige bu gesit bir yakla-
sim diinyaya karg1 yaratici bir durus ortaya ¢ikarir.

Zihinsellestirmeye Odaklanmanin Klinik Etkileri

Zihinsellegtirme tanimimizin genel bir tanmim olmasi dikkate
alindiginda, bir¢ok ruhsal bozuklugun zihinsellestirmeyle ilgili
birtakim zorluklar1 kapsayacak olmasi kaginilmazdir. Aslinda
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ruhsal bozukluklarin bir¢cogunu zihnin kendi deneyimini yanlig
yorumlamasi ve dolayisiyla bir zihinsellegtirme bozuklugu olarak
distnebiliriz.

Kendini olumsuz degerlendirme yoniinde bariz bir 6nyargiyla
dirtillenen cok dusiik diizeyde 6z-saygi, tedaviye direncli kronik
depresyonun bir 6zelligidir. Bu 6nyargt hakkinda diisiinmenin bir
yolu, zihnimizin kisa siireli olumsuz disiincelere yiikledigi ko-
num agisindan degerlendirme yapmak olabilir. Bu olumsuz di-
stinceleri “yalnizca fikir” olarak kabul etmek bizi onlarin olasi so-
nuc¢larindan korumaya yardima olabilir ancak aymi kisa stireli
olumsuz 6z-degerlendirmeler ruhsal esdegerlik modunda tam
anlamuyla fiziksel bir gerceklik olarak deneyimlenir. Bu nedenle,
kronik olarak depresyonlu bireyler, diger herkesinkinden daha
olumsuz kendilik temsillerine sahip olmayabilirler; daha ziyade,
siradan (hepimizde olan) olumsuz 6z-degerlendirmeleri ruhsal
esdegerlik modunda deneyimlerler ve bu fikirleri tam bir gercek-
lik gibi hissederler. Zihinsellestirmedeki ¢arpitmalar diger psiko-
lojik rahatsizlik tiirlerini agiklayabilir. Ornegin, kaygi, ruhsal es-
degerlik modunda kendilige yonelik tehlike veya riskleri deger-
lendirme olarak goriilebilir.

Burada deginmemiz gereken iki 6nemli husus var. Birinci hu-
sus, zihinsellestirme bagarisizliklarindan bahsederken kaginilmaz
olarak iki tarafli bir problemi tartigiyor olmamiz. Problemin ge-
nelde daha az dikkat ceken tarafi, zihinsellestirme islevinin bo-
zulmasi, yani 6tekini tam anlamiyla bir kisi olarak veya 6znelligi
temsile tabi olarak gorme kapasitesini bir dl¢lide kaybetmektir.
Problemin ikinci tarafi ise, ilk tarafin bir komplikasyonudur; yani,
somutluk, dirtisellik, duygulanim diizensizligi ve eyleme vurma
egilimi gibi farkl sekillerde adlandirilan, zihinsellegtirmeyen dii-
sinme modlarinin yeniden ortaya ¢ikigidir. Bunlar, yalnizca di-
zenleyici bir islevin yokluguna degil, zihinsellestirmeyen 6znellik
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modlarindan kaynakl diizensiz bir duruma da isaret eden, genel-
likle birbiriyle iligkili zihinsel goriingiilerdir. Dolayisiyla, i¢sel de-
neyimler asir1 gergek gibi hissedilirse (ge¢mise dontislerde oldugu
gibi), duygusal etkileri de kaginilmaz olarak ¢ok daha fazla ola-
caktir. Zihinsellestirme islevinin kaybedilmesi, islevsiz sistemlerin
ve bu sistemlerin halihazirdaki kirilgan zihinsel diinya igerisinde
yarattigi sorunlarin yerine gecen, gelisimsel acidan daha eski zi-
hinsel yapilarin yeniden ortaya ¢ikist olarak kendini gosterir. Zi-
hinsellegtirme yapamayan bir kisi daha fazla kirilganlasacak ve
kosullarda ufak gibi goriinen degisiklikler bile kisinin dengesi ko-
layca bozabilecektir.

ikinci husus, psikolojik perspektiften bakildiginda bir ruhsal
bozuklugun her zaman bir zihinsellestirme bozuklugunu icerme-
sine karsin, biitiin ruhsal bozukluklarin bu agidan ele alinmasinin
faydali olmayacagidir. Buradaki mesele, bir bozuklugun zihinsel-
lestirme islevselligi bakimindan yeniden tanimlanip tanimlana-
mayacag1 degildir; daha ziyade, bir bozuklugun 6ziinde zihinsel-
lestirme islevsizliginin olup olmadig: ve zihinsellestirmeye odak-
lanmanin bulgusal olarak gegerli olup olmadigi, yani terapotik
miidahale i¢in uygun bir alan saglayip saglamadigidir. Ornegin,
otizm durumunda, hastalarin neredeyse tam bir zihin korlagu
yasadiklar1 gosterilmistir (Baron-Cohen ve dig., 2000). Bunun,
miidahaleler i¢in uygun bir odak noktas: sunup sunmadig;, yanit-
lanmay1 bekleyen giincel bir sorudur.

Travma magdurlarinda genellikle zihinsellestirmenin kismen
sekteye ugradigina inaniyoruz. Allen’in (2000) ortaya koydugu
gibi, bu durumda zihinsellestirmeye odaklanmak ¢ok faydali bir
altyap1 sunabilir. Ornegin, travma anilarina duyarsizlastirma ola-
rak tanimlanan seyin, zihinsellestirilmemis imgeleri zihinsellesti-
rilmis travmatik anilara doniistiirmeye yardim ettigini diisinmek
de esit derecede, hatta daha yerinde olabilir.
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