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ONSOZ

Bu kitabin yazarlari olarak, Aktarim Odakli Psikoterapi
kitaplarimizin Tirkce’ye cevrilmesini bir kez daha organize
eden Dr. Tahir Ozakkas’a tesekkiir ederiz. Dr. Tahir Ozak-
kas’in cabalari, danisanlariyla Tiirkge iletisim kuran terapistle-
rin kisilik bozukluklarina Aktarim Odakli Psikoterapi’nin arag
ve yontemleriyle yardimci olmalarini saglamakta ve boylece
psikodinamik psikoterapinin kapsamini daha dnce psikanalitik
yaklasimlarla tedavi edilemez olarak goriilen bir grup hastayi
icine alacak sekilde genigletmektedir.

Egitim verdigimiz bir¢ok iilkedeki klinisyenler, narsisistik
patolojisi olan hasta sayisinin arttigini bildirmektedir. Narsi-
sistik kisilik bozuklugu sayisindaki artig, kitabin yayimlanma-
sindan sonraki bir yil icinde yedi dile (italyanca, Lehge, Rusca,
Tiirkce, Ispanyolca, Cince ve Fars¢a) cevrilmis veya yakinda
cevrilecek olmasi gerceginde goriilmektedir.

Psikoterapi, geleneksel olarak, narsisistik patolojisi olan
hastalarin, iste ve yakin iliskilerinde daha derin ve kalic1 do-
yuma ulagsmak ve hayatlarini iyilestirmelerine yardimci olmak
icin sadece sinirl psikoterapotik arag ve teknik sunmustur. Bu
kitapta bu zorlugu agsmaya calistik. Narsisistik patolojisi olan
hastalar, degisen derecelerde borderline kisilik organizasyo-
nunun Ozelliklerini paylasabilirken, patolojik narsisizmi olan
hastalar, bu patolojinin altinda yatan yapinin ve nasil ele ali-
nacaginin anlagilmasini gerektiren belirli 6zelliklere sahiptir.

Bu kitabin Tiirk okurlarinin, kitabi bu zorlu hasta popiilas-
yonu i¢in hemen uygulanabilir bulacagini i¢tenlikle umuyoruz.

Diana Diamond, PhD
Frank Yeomans, MD, PhD
Barry Stern, PhD

Otto Kernberg, MD

New York, Temmuz 27, 2022
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PREFACE

As authors of this book, we would like to thank Dr. Tahir
Ozakkas for once again organizing the translation of our books
on Transference-Focused Psychotherapy into Turkish. His ef-
forts make it possible for therapists in the Turkish-speaking
world to help their personality disorder patients with the tools
and methods of TFP, thereby extending the reach of psychody-
namic psychotherapy to a group of patients who had previous-
ly been deemed untreatable with psychoanalytic approaches.

Clinicians in the many countries where we teach report in-
creasing numbers of patients with narcissistic pathology. This
is reflected in the fact that, within a year of this book’s publica-
tion, it has been translated or will soon be translated into seven
languages (Italian, Polish, Russian, Turkish, Spanish, Chinese,
and Persian).

Psychotherapy has traditionally offered only very limited
resources for helping patients with narcissistic pathology to
improve their lives including investing in and achieving deep-
er and more lasting satisfaction in intimate relationships and
work . We have tried to meet that challenge in this book. While
patients with narcissistic pathology may share, to varying de-
grees, features of borderline personality, patients with patho-
logical narcissism have particular characteristics that require
an understanding of the structure underlying that pathology
and how to address it.

We sincerely hope that Turkish readers of this book will find
it immediately applicable to this challenging patient popula-
tion.

Diana Diamond, PhD
Frank Yeomans, MD, PhD
Barry Stern, PhD

Otto Kernberg, MD

New York, July 27, 2022
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SUNUS

Sevgili kitap dostlart,

Elinizin altinda muhtesem bir eser okunmay1 bekliyor. Ca-
gimizin salgini olarak da adlandirilan Narsisizm hakkinda ¢ok
sey sOyleniyor ve her ortamda sik¢a Narsisistik Kisilik Bo-
zuklugundan (NKB) bahsediyoruz. Ancak narsisizm hakkinda
gercekten bildiklerimiz ¢ok az. Narsisizm ile ilgili yazilan bi-
limsel kiilliyata baktigimizda heniiz Narsisizm ve Narsisistik
kisilik bozuklugunun net bir taniminin, etyopatogenezinin ve
tedavisinin ne oldugu hakkinda bir fikir birligi yoktur. Her ku-
ramcinin tanimladigi bir narsisizm anlayisi var gibi duruyor.
Hatta bir kuramcinin tanimladigi Narsisistik yapilarla ilgili
metinleri karistirdigimizda birbiri ile ¢elisen cokcga ifade ve ta-
nima rastlamak da miimkiindiir.

Yaklagik 20 yildir Psikoterapi Enstitiisii biinyesinde diger
egitmenlerimiz ile psikoterapi egitimi ve agirlikli olarak da ki-
silik bozukluklarinin tedavisine yonelik egitimler vermekteyiz.
4 yillik uzun bir siireci iceren bu e8itimlerde en ¢ok zorlandigi-
miz ve ortak bir payda da bulugamadigimiz konu; Narsisistik
Kisilik Bozuklugu *dur. NKB’nun ne taniminda, ne goriiniim-
lerinde, ne klinik tablolarinda ve ne de terapisinde ortak anla-
silan bir ¢erceve yoktur. Tanimlanamayan, etyopatogenezi ve
siirecleri tam bilinmeyen bir yapinin terapisinin hangi tanimla-
ra ve gerekcelere dayali olarak yapildigi da her zaman su gotii-
riir bir durumdadir. Tanimlayici yaklasimlardan DSM ve ICD
Narsisistik kisilik bozuklugunu betimlerken biiyiiklenmeci bir
Narsisistik yapiy1 ele almaktadir. Ancak klinik tablolar1 yaki-
nen takip ettiginizde bu betimleyici tanimlamalarin o kadar
da saglikli olmadigini ve tiim klinik tablolari ihata etmedigini
gorebiliyoruz. NKB ‘nun etiyolojisine yonelik ac¢iklamalara
baktigimiz konunun iizerine en ¢ok egilen calismalarin psika-



nalitik nesne iliskileri kurami ile kendilik psikolojisi kuramlari
oldugunu gorebiliriz. Bu kuramlarin NKB yaklagimlarini ince-
lemeye calistigimizda Cagdas Nesne Iliskileri ve Cagdas Ken-
dilik Psikolojisi kuramlarinin narsisistik klinik tablolari izah
etmek icin cok gayret gosterdiklerini goriiyoruz. Bu cabalar
her tiirlti takdirin 6tesindedir.

Klinik saha da bu konunun 6nciisii olmus bir ka¢ bilim in-
saninin 6nemli katkilarini goriiyoruz. Bunlarin basinda Otto
Kernberg ve ekibi, Heinz Kohut ve cagdas takipcileri ve Ja-
mes Masterson’1 sOyleyebiliriz. Bu aragtirmaci ve klinisyen-
lerin narsisizm ile ilgili klinik isimlendirmelerine baktigimiz-
da belirli tanimlamalar yaptigini goriiyoruz. Kernberg’e gore
narsisizm islevsellik diizeyine gore psikozdan nevroza kadar
uzanabildigi gibi ana hat itibariyle Biiyiiklenmeci (kalin derili)
ve Kirilgan (ince derili) Narsisistik Kisilik Bozuklugu olarak
tanimlamaktadir. Kohut narsisizmi bir siire¢ olarak ele alip
ilkel narsisizmden olgun narsisizme dogru evirilen ve hayat
boyu siiren bir siire¢ olarak tanimlamaktadir. Masterson ise bii-
yiiklenmeci, gizli ve degersizlestirici olarak narsisistik tiirleri-
ni tanimlamigtir. Her kuramcinin dayandigi temel dayanak da
sanki farkl gibidir. Kernberg agirlikli olarak tiim giiclii kontrol
sistemine odaklanan bir yaklasim tarzi ile narsisizmi aragtirir-
ken, Kohut parcalanma kaygisi karsisindaki klinik tablolara
odaklanmaktadir. Masterson ise tek zihinliligin getirmis oldu-
gu flizyon kavrami lizerinden narsisizmi anlamaya caligmistir.
Farkli farkli anlayislara binaen de terapi teknikleri ve hedefleri
her birinin farkli olmusgtur.

Her ne kadar tanimladiklar1 birkac narsisistik klinik tablo
olmasina ragmen, her kuramci yazilarinin satir aralarinda bir
birinden farkli narsisistik kisilik goriintimlerini de ifade et-
mistir. Kitabin yazarlari bu durumu kitapta su sekilde tanimla-
maktadir. «Patolojik narsisizme sahip bireyler, cesitli ve bazen
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uyumsuz semptomlarla ortaya c¢ikabilir ve biiyiiklenmeciden
kirilganliga; kendini yiiceltmekten alcakgoniilliige, sosyal ola-
rak baskindan sosyal icine kapanikliga; histriyonik veya ken-
dini dramatize etmekten mazosist veya kendi kendini engelle-
meye; ve depresif ve asir1 derecede 0z elestirelden duygusuz,
sahtekar ve hatta antisosyale kadar bir dizi farkli karakteristik
ozellik gosterebilir. Ayrica patolojik narsisizm, cesitli kisilik
organizasyonu diizeyinde (0rnegin, asagida da aciklandig1 gibi
nevrotik, borderline ve psikotik) islev goren hastalari kapsar.*

Aktarim odakli Terapi egitimimizde egitmenimiz ve ayni za-
manda sahsimin sinav jiirisinde bulunan Prof. Dr. Diana Dia-
mond ve Kuzey Amerika Kisilik Bozukluklar1 Enstitiisti ekibi
bu kitap icin yaklasik 30 yildir calismaktadir. Bu ¢alismala-
rin nihayetinde meyvesini verdigini ve elinizdeki bu muhte-
sem eserle taclandigini goriiyoruz. Bu eser NKB ile ilgili sisli
olan bir¢ok alani acia ¢ikarmak iddiasindadir. Eser gercekten
klinisyenler ve arastiricilar i¢in ¢i1gir agici bir kavramsal bii-
tilnlesmeyi saglamay1 amaclamaktadir. Biz de yillardir bu ki-
tabin yayinlamasini bekledik ve nihayet yayinlandi. NKB ile
ilgili sis perdesinin kismen aralanmasi ve konunun bilimsel
incelemeler ile acikliga kavusturulmasi tek beklentimizdi. Bu
beklentimizin biiyiik oranda giderildigini ve oniimiize rehber
niteliginde bir eser birakildigini gorilyoruz.

Bu olaganiistii ¢calismay1 bitiren basta Aktarim Odakli Tera-
pinin kuramcist Otto Kernberg ve ekibi Frank Yeomans, Bar-
ry L. Stern, Diana Diamond’a Psikoterapi Enstitiisii ailesi ve
Tirkiye TFP grubu olarak tesekkiirlerimiz arz etmek isteriz.

Tahir Ozakkas MD., PhD.
TFP Terapist
Bayramoglu /Kocaeli
23.07.2022
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Psikanaliz ve Psikolojik Bilim
Elliot Jurist, Serinin Editorii

Bu serideki kitaplar, aragtirmacilarin ¢aligmalarii ve klinis-
yenlerin ¢aligmalari arasinda bir koprityii olusturmay1 amacla-
maktadir. Psikanaliz ve psikodinamik tedavideki mevcut ampi-
rik bulgulari ve son gelismeleri yansitmaktadir. Klinisyenlere
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narsisizmin etiyolojisi, patolojisi ve tedavisi; baglanma teorisi
ve arastirmalarinin klinik uygulamalaridir.

Cok sayida makalenin ve birka¢ kitabin yazar veya ortak
yazari, American Psychological Association adli dernegin Di-
vision 39’dan (Psikanaliz) Arastirma Odiilii ve Weill Cornell
Medicine tarafindan narsisizm anlayisini gelistirmeye olan
katkilarindan dolay1r Stern Distinguished Visiting Professor-
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Psychoanalytic Inquiry dergilerinin editoryal kurullarinda go-
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SERININ EDITOR NOTU

Giinlimiizde toplumun, narsisistik patolojiyi anlamak ve te-
davi etmek icin yeni yollar kesfetme zorluguyla karsi karsiya
oldugu asikardir. Yayginligi géz oniine alindiginda, ruh sagli-
&1 uzmanlarinin bu kategoriye giren cesitli bozukluklarla baga
cikmak icin kendilerini donanimli hissetmeleri kaginilmazdir.

Aktarim odakli psikoterapi (AOP) ilk olarak Otto Kern-
berg’in grubu tarafindan New York Presbyterian Hastanesi
- Weill Cornell Medicine College Kisilik Bozukluklar: Ens-
titiisii’nde borderline kisilik bozuklugu icin bir tedavi olarak
gelistirilmigtir. Bu kitap ile Diana Diamond ve meslektagslari
liderligindeki AOP grubu, narsistik patolojinin tani ve tedavi-
sine AOP’yi uygulamaktadir. Diamond ve meslektagslari, yak-
lagimlarini; sosyal bilig, baglanma teorisi ve zihinsellestirme
kuramindaki son c¢aligsmalardan etkilenen nesne iligkileri kura-
minin ¢cagdas bir versiyonuna dayandirdilar. Bu agamada, odak
noktalarinin narsistik kisilik bozuklugunun dar, DSM tanimini
icerdigini, ancak sadece bu tanimla sinirli o/lmadigin: vurgula-
mak Onemlidir. Narsistik patoloji, narsisizmin degisen klinik
belirtilerini, yiiksek islevsellik gosteren bireylerden, sinirda
islevsellik gosterenleri ve kotiiciil narsisizme sahip bireyleri
ifade eder. Cesitli yonelimlerden gelen tiim klinisyenlerin, nar-
sistik patolojiyi tanimlayabilmeleri ve bu hasta yelpazesi ile
nasil etkili bir sekilde calisabileceklerini 68renmeleri gerek-
mektedir.

Diamond ve meslektasglarinin kitabinin en ciiretkar yonii;
klinisyenlerin egitimine ve Ozdesimlerine bakilmaksizin nar-
sisistik hastalarla calisirken AOP’yi degistirerek ilkelerini uy-
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gulamanm miimkiin oldugunu savunmalaridir. Ozellikle de
narsisizmin, bir halk sagligi krizi olarak temsil ettigi tehlikeyi
kabullendigimizden beri AOP’yi genisletmek oldukca kiymet-
lidir. Kanita dayali yaklagimlara tereddiitle bakan klinisyenler
bu kitaptan faydalanabilirler. Psikanalitik kokenden gelmeyen
klinisyenler, burada sunulan koklii, derin kisilik bozuklukla-
r1 anlayisindan yararlanacaktir. Psikanalitik klinisyenler ise,
narsistik bozukluklar1 olan hastalarla calismalarinda atilacak
somut adimlar1 6grenmekten yararlanacaktir. Cesitli gecmis-
lerden gelen klinik aragtirmacilar, arastirmay1 pragmatik bir
yone cevirmek icin dengeli ve incelikli bir cabay1 hemen fark
edecektir.

AOQOP, zihinsellestirme temelli terapinin yani sira psikanali-
zi geleneksel konfor alaninin otesine iterek, gercek arastirma
bulgular1 kuramla temas ettigi zaman ortaya cikacak gergin-
likle yiizlesebildigi i¢in takdir edilmeyi hak etmektedir. Diger
bilgi alanlarma aciklik ve ruhsal saglik spektrumunda ortaya
cikan tartigmalara katilma ve katkida bulunma istekliligine
dayanan bir psikanalitik arastirma giindemiyle karsilagsmak
ozellikle cesaret vericidir. Bu kitap, psikanalitik diisiincenin
siiregen degerini gostermektedir; ancak nihai degeri, tiim ruh
sagligi profesyonelleri i¢in bir fener olmasidir.

ELLIOT JURIST, PhD

XVi



ONSOZ

Narsisistik Kisilik Bozukluguna yonelik
Bir Nesne Iliskileri Yaklasimi

Patolojik narsisizmle ilgili ilk sunumumu (D.D.) 2007 yilin-
da “Narsisizmin Acist ve Psikoterapotik Tedavisi” baslikli bir
konferansta yaptim. Bu sunumdan sonra patolojik narsisizm
tizerine bir kavramsallastirma ve tedavi yaklasimi gelistirme-
ye kararliydim; ¢iinkii giderek yayginlagan bu hasta grubunun
ruhsal acisi, onlart tedavi eden klinisyenler de dahil olmak
tizere bagkalart icin genellikle belirgin degildir. Narsisistik
pataloji, ¢ift tarafli bir ayna gibidir. Aynanin baskin olan yii-
ziinde narsisistik hastalarin son derecede kendi kendine yeten,
bencil, kendini fazlasiyla yiicelten, (sadece fantezide bile olsa)
kendiyle fazlasiyla 6viinen baskin kendilik imaji; onlari daya-
nilmaz bir kirllganlik duygusuna, utan¢ ve kendinden siiphe
duymanin yaralayici hallerine, duygusal izolasyon ve yalniz-
l1ga kars1 korumaktadir. Patolojik narsisizmin ve olasi sarsici
sonuclarinin ilk bilmecesi, tarihteki ilk kayith patolojik narsi-
sizm vakasi olan “Echo ve Narcissus” efsanesinde ele alinmis-
tir. i1k 6nce Ovid tarafindan Metamorphoses i¢inde yazilan bu
mit, Freud’dan (1914/1957) itibaren psikanalitik kuramcilar
icin narsisizmin ve patolojik olusumlarinin bi¢imini anlamada
bir ilham kaynagi olmustur. Cogu efsanede oldugu gibi, “Echo
ve Narcissus”, evrensel bilingdigi fantezileri ve catigmalari
tasvir eder (1). Bunlar, siirekli yinelemeler ve apacik formlari
aracilifiyla karakter tiirlerini damitip asil 6ziinii gdzler Oniine
serer ve bireyi temel insani ve iligkisel cabalar, kaygilar ve iki-
lemler ile bir araya getirir. Kitaba bu efsaneyle bagliyoruz ¢iin-
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kii narsisizm ve narsisistik bozuklugun karmagik ve cok yonlii
dogasini ortaya koyuyor. Narsisistik yanilsamalar, bireyi, ken-
dini dGnemseme ve fazlasiyla yiiceltme ile birlikte goklere ¢ika-
rabilir; ancak paramparca oldugu zamanlarda fel¢ eden utanc,
umutsuzluk ve 6fke ile yerin dibine de sokabilir ve kendilige
ve ideal Otekilere yapilan asir1 sevgi yatirirmina genellikle sid-
detli 6zelestiri ve kendine iskence etme durumlari eslik eder.

Narcissus’un ozellikle olagandisi bir 6zelligi vardi—ola-
ganiistii derecede giizel bir ¢cocuktu—nemf Liriope ve nehir
tanrist Cepheus’un birlikteliginin bir riintiydii. Oglunun “bu
kadar miikemmel bir giizellikle / uzun yasayip yasamayaca-
&1” konusunda endiselenen Liriope, kahin Tiresias’a danigti ve
o da esrarengiz bir sekilde oglunun “kendini tanimay1 6gren-
medigi stirece” iyi olacagini cevapladi (Hughes, 1997, s. 69).
16 yasina geldiginde, Narcissus’un “giizelligi ¢icek acmusti, /
Ama camdan bir gey, bir kibir / Tim hayranlarini uzaklarda
tutuyordu” (s. 69 -70), ancak bircok erkek ve kadin akrani ona
asikt1. Ozellikle de giizel bir viicuda sahip bir peri, Echo, ona
vurulmustu ancak baskalarinin sozlerini tekrarlamak disinda
konusamiyordu. Narcissus’u “a¢ bir kurt gibi” takip ediyor-
du (s. 71), ancak birgiin onu ormanda dolagirken gordiigiin-
de ve kucaklamaya calistiginda, Narcissus ona dokunmasina
izin vermektense 6lmeyi tercih edecegini sdyleyerek korkuyla
dokunusundan geri ¢ekildi. Echo ormana kacti, viicudu sola-
na kadar reddedilmeyi digiindii ve geriye sadece bagkalari-
nin sozlerini durmadan tekrarlayan sesi kaldi. Narcissus’un
Echo’ya yaptigi muamele karsisinda 6fkelenen pek cok alay
ve reddedilen talibinden biri, “Bize ac1 ¢ektirdigi gibi / Nar-
cissus sevsin ve acl ¢eksin. Birak bizim gibi o da sevsin ve
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umutsuz oldugunu bilsin. Ve Echo gibi, acisindan 6lsiin,” diye
yalvardi (s. 73)—ilahi cezanin ruhu Nemesis tarafindan bu dua
duyuldu ve kabul edildi.

Bir giin, susuzlugunu dere kenarinda gideren Narcissus,
camsi yiizeydeki yansimanin biiyiisiine kapildi. Deredeki go-
riintisiinii bir yabancinin goriintiisii zannederek biiyiilendi.
Sonra bu goriintilye bakmak ve sudan i¢mek icin 6ne dogru
egilirken, “Tuhaf, yeni bir susuzluk, / yabanci bir 6zlem /Su ile
viicuduna girdi / Ve gozlerinden iceri girdi / Lekeli aynadaki
yansimayla” (Hughes, 1997, s. 74). Arzu duydugu kisi diye
aldand1g1, kendi goriintiisityle biiyiilenmisti.

Uzaniyordu, tipkr diigmiis bir heykel gibi.

Sudaki yansimasina sabitlenmis bakiglar,

Kendisini Bakiis ya da Apollo ile karsilastirtyordu.
Git gide daha da asik oluyordu

Bircogunun umutsuzca sevdigine.

Kendini tanimayarak Sadece kendini istiyordu. Gordiigii
tiim yiizlerden birini se¢cmisti

Sadece kendinin yiizii. O kendisiydi
Iskencesine baslayan iskenceci. (Hughes, 1997, s. 74)

En sonunda Narcissus, kendi haraketlerini ve ifadelerini
milkemmel bir sekilde aynalayan, giildiigiinde giilen ve ku-
caklamak icin kollarini uzatirken ona uzanan bir sevgili ile bir
araya gelerek tatmin olmustu. Ama sevgilisini kucaklayip do-
kunmaya calisirken tek gorebildigi “titresen dalgalar haline”
(s.74) goriintiisiiniin dagilmasiydi. Ideal askinin, kendi beden-
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sel gercekligi olan ayri bir varliktan ziyade kendi hayal gii-
ciiniin kirillgan iriinii, gecici bir yansimadan ibaret oldugunu
fark etti. Narcissus hayiflandi, “Kendimi, yansimamdan gorii-
yorum./ Ama artik cok gec./ Kendime asik oldum./ Kendime
iskence ediyorum. / Ne yapiyorum ben / Seviyor muyum yok-
sa seviliyor mu?” (s. 76). Kargilikl1 bir taninma durumu gibi
goriinen, kendini 6tekiyle aldatma durumuna doniigmiistii. Da-
hasi, ideal nesnesinin ve ideal kendiliginin bir ve ayni oldugu
kabulii, benlik ve oteki arasindaki sinirlar hakkinda uzlagsmaz
bir kafa karigikligina sebep olmustu (s. 77).

Bu mitolojiden alinti yapma sebebimiz; cagdas nesne iliski-
leri perspektifinin, patolojik narsisizm ve narsisistik bozukluga
iligkin birden fazla yoniinii nasil da somutlastirdigini goster-
mekti. Narcissus baglangicta kendi yansimasina asikti; ancak
imgenin kendisinden ayr1 bir varlig1 olmadigini fark ettiginde
umutsuzluga kapilmig ve ideal nesnesinden ayrilmak yerine
olimi se¢cmisti. Bu nedenle Narcissus efsanesi, narsistik pa-
tolojinin kacinilmaz olarak hem kendilik hem de kisilerarasi
iliskideki bozukluklari nasil icerdigini anlatan bir Oykiidiir.
Ozellikle de bu mit, asir1 bir 6z sevgi veya kendilige yapilan li-
bidinal yatirimin nasil olustugunu gostermektedir. Bu olugum,
kisinin biiyiiklenmeci kendiligin yaniltict diinyasindan ziyade
kendi deneyimini ve gerceklikte biitiiniiyle yasama kapasite-
sini bozan c¢arpik bir prizma iglevi gorebilir. Baglangicta Nar-
cissus; bityiiklenmeci narsistin kibirine, kendini yiiceltmesine,
duygusuzluguna ve sOmiiriiciiliigiine sahiptir, ancak benliginin
sadece bir yansimasi olan ideal nesnesine asla sahip olamaya-
cagini veya onun tarafindan gercekten sevilemeyecegini fark
ettiginde bu yiiceltme, kendine iskence ve hatta kendi kendini
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yok etmeye doniisiir. “Benim sevgim ne kazanabilir?” diye fer-
yat eder, “Istedigim, benim./ Ancak arzu ettigim her seyin ben
olmasi—/ Iste bu benim yoksunlugum” (Hughes, 1997, s. 76).

Efsanenin Ovid tarafindan kaleme alinan versiyonunda,
Narcissus kuvvetten diiger ve—artik essiz olmayan bir duru-
ma doniisiimii hatirlatan— yumurta sarisi gibi sar1t merkezli bir
cicege doniisiir. Ancak diger versiyonlarda, gogsiine bir han-
cer saplar (Canon, Narrations, 24). Narcissus’un artan 6fkesi
ve hayal kirikli81, kendini kirbaclamasi (g6g8siinii dovmesi) ve
ideal imgesine sahip olamadiginda veya bu imgeyi kendisinden
ayiramadiginda 6liim dilemesi, patolojik narsizmin ¢ok yonlii
dogasini gostermektedir: Ideal, yanilsamali kendilik duygusu-
na agir1 yatirim, ideal bir otekiyle birlestiginde kirilgan kalir ve
parcalanmaya egilimlidir, bu da “neredeyse yok olma noktasi-
na kadar kendini yoksunlastirmaya” yol acar (Green, 2002, s.
635; Kernberg, 1975, 2007, 2010; Ronningstam, 2011).

Mit ayrica patolojik narsisizmi olanlarin, gelisimin erken
asamalarina ait kendilik ve otekilerin son derece idealize edil-
mig goriintiilerinin kaybi1 da dahil olmak iizere; ayrilik, kayip,
keder ve mateme tahammiil edemediklerini de vurgulamakta-
dir. Mitte bu nedenle, bagkalarinin duyusal bedensel gercek-
ligine regresif bir sekilde arkasini donerek (mesela Echo’nun
kucaklamalarini reddederek) idealize edilen bir figiirle sarhog
edici bir birlige yonelir. Bu figiir, gerceklik sinirlarina duyarsiz
kalan erken idealize edilmis bir bagi animsatan bir yansimadir
(Tutter, 2012).

Ozet olarak mit, patolojik narsisizme dair nesne iliskileri
goriisiintin birka¢ 6nemli yonii hakkinda fikir verir; (1) Bas-
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kalarinin hayranlik ve onayini almak icin caresiz ve kompulsif
bir arayiga ragmen bireyi trajik bir sekilde yalniz birakabilecek
derinden bir agk iligkisini siirdirememek; (2) Kendilikteki sa-
kincali 6zelliklerin deposu olarak hor goriilen veya kendilik
icin miikemmel aynalar olarak kullanigl ve idealize edilen ote-
kilere karg1 somiiriicii, her seyi kendine hak goren tutumlar; (3)
patolojik narsisizme sahip bireyler icin biiyiiklenmeci kendilik
durumlarinin kirillgan kendilik durumlariyla bir arada nasil var
oldugu veya gelistigi; ve (4) Kendinden ve otekilerden gergek-
¢i olmayan beklentiler hayal kirikligina ugradiginda kendine
ve bagkalarina kars1 saldirganligin artisi, kendine ve bagkalari-
na kars1 6fkeli saldirilara veya kendini yok etmeye yonelik ka-
demeli bir diisiise yol acmasi (Kernberg, 1997; Ronningstam,
Weinberg, ve Maltsberger, 2008).

Bizim narsisistik ¢agimizda oldukc¢a dikkat ¢ceken Narcis-
sus mitinin, Ovid’in yazdig1 donemlerde onemsiz bir mit olma-
st ilginctir. Patolojik narsisizm ve tam tanisal narsistik kisilik
bozukluguna (NKB) sahip bireylerin sayisinin artmasinin yani
sira toplumumuzda narsisistik 6zellikler—NKB’nin diger bo-
zukluklarla yaygin komorbiditesi; yasam dongiisiindeki gecis
noktalarinda, ozellikle geng yetigkinlik ve orta yasta, goriilen
patolojik narsisizmin farkli tezahiirleri; narsisistik patolojiye
sahip hastalarin heterojenligi ve tedaviyi yiikksek birakma oran-
lart da dahil olmak iizere olusturduklari tedavi komplikasyon-
lari—goz Oniine alindiginda kisilik islevselligi spektrumunda
narsisistik bozukluk icin tedavi yaklagimlarinin gelistirilmesi
ve iyilestirilmesi gerekli ve ¢cagimiz icin elzemdir.

Bu kitapta, New York Presbiteryen Hastanesi - Weill Cor-
nell Tip Koleji Kisilik Bozukluklar1 Enstitiisii’ndeki meslek-
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taglarimizin son 30 yildaki calismalarini yansitan bir yaklagim
olan psikanalitik teoriyi; norobilis, sosyal psikoloji, betimleyi-
ci psikiyatri ve gelisimsel baglanma teorisindeki son gelisme-
lerle biitiinlestiren narsisizm ve bozukluklarinin ¢cagdas nesne
iligkileri tizerinden kavramsallastirmasini sunuyoruz. Narsi-
sistik patolojiye psikanalitik yaklasimlari ve onlar1 karakteri-
ze eden yiiksek iglevli ve ilkel zihinsel durumlarin benzersiz
kombinasyonunu tanimlayan cagdas Kleinyenler (Britton,
2004a, 2004b; Feldman, 2009; Joseph, 1959; Steiner, 2011)
dahil olmak iizere her birimizi sekillendiren cesitli kuramsal
ve teknik tesirleri de entegre ettik. Ayrica, patolojik narsisiz-
mi karakterize eden giivensiz ve diizensiz baglanma goriiniim-
lerini tanimlayan baglanma teorisyenleri (Ainsworth, Blehar,
Waters ve Wall, 1978; Bowlby, 1977, 1988; Main, Kaplan ve
Cassidy, 1985; Main, 1991) ile birlikte kendinin ve otekile-
rin amagh zihinsel durumlarini hayal etmede ve anlamadaki
eksiklikleri ve kisilik bozukluklar1 olan hastalar1 karakterize
eden epistemik asir1 tetikte olma durumunu tanimlayan kav-
ramsal zihinsellestirme cercevesinde calisanlari entegre ettik
(Bateman ve Fonagy, 2016; Fonagy, Gergely, Jurist, ve Tar-
get, 2002; Fonagy ve Target, 1997; Fonagy ve Allison, 2014).
Buna ek olarak, her bir hasta-terapist ¢iftinin benzersiz nite-
ligini ve aktarim ve karsit aktarimin birlikte yapilandirilmis
dogasini vurgulayan iligkisel yaklasimin (Aron, 2006; Bass,
2006; Bromberg, 1983; Harris, 2011; Greenberg, 2001) kat-
kilarini dahil ettik. Bu calisma, ego psikolojisinin yonlerini ve
cagdas Freudyen diirtii temelli bakis acilarini, kisilik isleyisi-
ne ve gelisimine katkida bulunan temel giidiilenme sistemle-
rin anlayigint genisleten baglanma aragtirmasi ve norobiyoloji
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ile biitiinlestirir. Bu nedenle bu kitap, farkli sekillerde kendi-
ni gosteren zorlu bir bozukluga sahip bir hasta popiilasyonun,
yogun bir psikodinamik terapisini iyilestirmek ve uygulamak
icin ortak cabamizi temsil etmektedir. Genel olarak, narsisistik
patolojiye sahip bireyleri tedavi etmek i¢in tekniklerin gelisi-
mi; etiyolojisi hakkindaki kuramlarin ¢ogalmasina, bouklugu
tesvik edebilecek sosyal faktorlere, tanimlayacak tanimlayici
kriterlere, karakterize eden sosyal-biligsel eksikliklere ve bo-
zuklugun cesitli goriiniimlerine ayak uyduramamustir. Daha da
onemlisi, hem normal hem de patolojik olan bir dizi karmagik
ve zengin narsisizm kurami olsa da, bu tiir kuramlarin tedavi
yontemlerine nasil doniistiiriildiigii her zaman belli degildir.
Bu klinik kilavuzun, narsisistik patolojiye sahip bireylerin te-
davisinde, narsistik 6zelliklerden, tamamen gelismis NKB’ye
kadar tim spektrumda daha fazla diigiinmeyi ve aragtirmayi
ilerletmek i¢in kullanilacagini umuyoruz.

! Ovid’in Metamorphoses adli kitabinda yer alan Narcissus
efsanesi birden fazla ceviriye ilham vermigtir. Aralarinda en
yakin tarihli ve bu kitaptaki alintilarin kaynagi olan Sair Ted
Hughes’in (1997) cevirisi efsaneye daha cagdas bir bicim ver-
misgtir.
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TESEKKURLER

Bu kitap, Weill Cornell Tip Koleji Kisilik Bozukluklari
Enstitiisii’'nde (PDI) yiiriitiilen genis bir narsistik hasta spekt-
rumuyla 25 yil1 agkin klinik ¢aligma ve arastirmanin sonucunu
temsil etmektedir. Oncelikle, liderlikleriyle iiyelerinin yarati-
ciligini siirekli olarak tesvik eden PDI’nin iki yoneticisine, Dr.
John Clarkin ve Otto Kernberg’e derin siikranlarimizi sunmak
istiyoruz. Ayrica, Dr. Jordan Bate, Eve Caligor, Nicole Cain,
Monica Carsky, Jill Delaney, Karen Ensink, Eric Fertuck, Ken-
neth Levy, Catherine Haran, merhum Paulina Kernberg, Lina
Normandin, Mark Lenzenweger, Kevin Meehan, Robert Mic-
hels, Michael Stone ve Alan Weiner da dahil olmak iizere pa-
tolojik narsisizm ve NKB hastalarini anlamak ve tedavi etmek
icin paha bicilmez ampirik, klinik ve teorik katkilarda bulunan
Weill Cornell’deki meslektaglarimizi da minnetle takdir edi-
yoruz. Ayrica, patolojik narsisizm arastirmasinin ilerlemesi-
ne 6nemli ol¢iide katkida bulunan Dr. Anna Buchheim, Peter
Buchheim, Sergio Dazzi, merhum Gerhard Dammann, Chiara
De Panfilis, Rosella Di Pierro, Stephan Doering, Nel Draijer,
Miguel Angel Gonzalez - Torres, Mathias Lohmer, Fabio Mad-
dedu, Emanuele Preti, Susanne Horz - Sagstetter, [rene Sarno,
Agnes Schneider - Heine, Julia Sowislo ve Luis Valenciano da
dahil olmak iizere Uluslararasi Aktarim - Odakli Psikoterapi
Dernegi’ndeki (ISTFP) meslektaslarimiza tesekkiir ediyoruz.
PDI ve ISTFP’deki meslektaslarimizla yogun igbirligi icerisin-
de yiriitmiis oldugumuz caligmalari, bu kitabin hayata geciril-
mesine yardimci oldu.

The Guilford Press’teki birincil editdriimiiz Jim Nageotte
ve dizi editoriimiiz Elliot Jurist’e de en derin takdirlerimizi su-
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nuyoruz. Her ikisi de taslak metin hakkinda 6zgiin ve degerli
geri bildirimler verdi ve bu cildi var etme konusunda olaga-
niistil sabir ve azim gosterdi. Ayrica Dr. Jack Keefe ve Andrea
Fortunato’nun editoryal yardimlari icin ve Vesna Bosic’e, MS
minnettariz.

Ayrica, Psikiyatri Departmanindaki ge¢cmis ve simdiki bas-
kanlarimiz Dr. Jack Barchas ve Francis Lee’nin ¢calismalarimi-
za gosterdikleri ilgi ve destek icin desteklerini takdir ediyoruz.

Ogrencilerimize, onlara 6gretmenin fikirlerimizi zenginles-
tirdigi ve genislettigi tiim yollar i¢in tesekkiir ederiz.

I¢ yasamlariyla yiizlesme ve onu paylasma konusundaki ce-
saretleriyle bize bu kitab1 yaratma cesaretini veren hastalarimi-
za tesekkiir ediyoruz.

Son olarak, bize askta ve iste ilham veren ve bu projeye yo-
gunlasmamiz karsisinda sefkat ve sabir gosteren ortaklara sa-
hip olma sansina sahip olduk. Bu kitabi John Alschuler, Carlos
Garay, Deborah Shapira ve Kay Haran’a ithaf ediyoruz.
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Aktarim Odakh Terapi ile
Patolojik Narsisizmi Tedavi Etmek

Giris

Yiiksek diizeyde islev gOsteren narsisist bir hasta, tedavi-
ye sunlar1 sdyleyerek basladi: “Onceki dort yillik terapimde
kendim hakkinda zaten bilmedigim yeni bir sey 6grenmedim
ve bu tedavide de ayni olacagini diisiiniiyorum... Ben sadece
iligkimi bitirip bitirmemem gerektigine karar verirken birinin
elimi tutmasini istiyorum.” Birkag yil siiren ayakta tedavisin-
den sonra intihara egilimli bir bagka hasta ise sunu demisti:
“Daha iylyim ama itiraf edemiyorum; c¢iinkii sizin bagariniz,
benim maglubiyetimdir.” Yogun ve nihayetinde verimli te-
davilerden alinan bu tiir ifadeler; narsisistik insanlarin yiik-
sek diizeyde iglevsellikten daha siddetli bir rahatsizliga kadar
isleyis yelpazesinde ortaya koydugu zorlu klinik zorluklari
vurgulamaktadir. Yiiksek islev gOsteren narsisistik hastalar;
siyaset, sanat, finans veya diger alanlarda sosyal olarak ilgi ce-
kici, etkileyici ve basarili olarak goriinebilirler. Ancak bu bii-
yiiklenmeci kendilik goriiniimiinii, 6z saygisina yonelik tehdit
karsisinda korku, 6fke, umutsuzluk gibi diizensiz durumlara
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karsi altta yatan kirillganligi genellikle maskelemektedir. Aksi-
ne, daha rahatsiz narsisistik bireyler yiizeyde endiseli, itaatkar,
utangac ve kendini yenilgiye ugratan kisiler olarak goriinse de
genellikle kirllgan ve gizli egsiz olma veya benzersizlik duy-
gularmi korumak i¢in hem samimi iligkilerden hem de mesleki
zorluklardan cekilebilirler. Bu kendilik patolojisinin dogrudan
kendini yiicelten davraniglarda veya bireyin ortaya cikarama-
yacagi kadar kendisini utandiran ortiik inan¢ ve fantezilerde
ortaya cikmasi; hastanin terapiste saglikli bir bagimlilik ve
baglanmaya izin vermesinin zorluklarinin yani sira kati savun-
malara meydan okuyan ve genellikle gizlenen ve goriilmeyen
ic kargasa ve sikinti iizerine diigiinmeye davet eden yorumla-
yici calismalari tolere etmedeki zorluklar1 gibi hepsi 6nemli
teknik zorluklar ortaya ¢ikarmaktadir (Behary ve Davis, 2015;
Stone, 1989; Kernberg, 2007, 2018; Clemence, Perry, ve Pla-
kun, 2009; Diamond, Yeomans, ve Levy, 2011; Gabbard ve
Crisp, 2018; Ronningstam, 2018). Terapide, patolojik narsi-
sizme sahip bir¢ok birey; kendini begenmis, kibirli, kendine
her seyi hak gbren, sOmiiriicii, empatisiz, baskalarini ve hatta
terapisti bile acimasizca alasagi eden agsagilanmig baskalarinin
hayranligin1 arzulayan bireyler olarak kargimiza ¢ikmaktadir.
Paradoksal olarak, bu rahatsizliga sahip olan bir diger grup;
ozellikle idealize etme egiliminde olduklari terapist tarafindan
reddedilmeye veya elestirilmeye karsi ice doniik ve asir1 dere-
cede savunmasiz olarak goriinmektedir.

Bu celigkili hasta profilleri, en deneyimli klinisyenlerin bile
becerilerini sorgulatabilir, hastanin degersizlestirmesi karsi-
sinda yetersizlik, sikilmis hissetme ya da hor goriilme veya bir
diger ucta, fazlasiyla ve sinir bozucu bir gekilde idealize edil-
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me deneyimiyle cezbedilme ya da bilyiilenme gibi giiclii kar-
sit aktarimsal tepkileri ortaya ¢ikarabilir. (Betan, Heim, Zittel
Conklin, ve Westen, 2005; Gabbard, 2009; Kernberg, 1975,
2007; Kohut, 1971, 1977). Iste boylelikle, patolojik narsisiz-
me sahip bireylerin tedavilerinde sebep olabilecekleri karsiak-
tarim baskilari; ¢cikmazlara, canlandirmalara, tedaviyi erken
veya aceleci birakmala veya tedavilerin ¢ok az iyilesme ile
sonsuzca uzamasina neden olur.

Belki de ortaya koyduklar1 bu goz korkutucu tedavi zor-
luklar1 nedeniyle, neredeyse her biiyiikk psikodinamik yakla-
simdan teorisyenler patolojik narsisizmin ve/veya narsisistik
kisilik bozuklugunun (NKB) dogasi iizerine yazmistirlardir.
Bu yaklasimlar arasinda klasik ve cagdas Freudyen (Akhtar
ve Thompson, 1982; Cooper, 1998; Ellman, 2014; Gabbard ve
Crisp, 2018; Ronningstam, 2000, 2005, 2012, 2016), Klein-
ven ve ¢cagdas Kleinyen (Britton, 1989, 2004a; Feldman, 1997,
2007, 2009; Joseph, 1959, 1989), kendilik psikolojisi (Kohut,
1971, 1977; Lachmann, 2007; Lichtenberg, 1988), kisilera-
rast (Fiscalini, 1994), Kuzey Amerika nesne iliskileri (Bach,
1985; Kernberg, 1975, 1984, 2010, 2018) ve iliskisel yaklalim
(Bromberg, 1983; Cooper, 1998; Mitchell, 1986; Shaw, 2013)
bulunmaktadir. Narsisizme ilgi artik bilissel-davranisci klinis-
yenlerle (Behary ve Davis, 2015; Behary ve Dieckmann, 2011;
Cukrowicz, Poindexter ve Joiner, 2011) birlikte baglanma ve
zihinsellestirme temelli tedaviler cercevesinde calisanlar da
(Unruh ve Drozek, 2020; Bateman ve Fonagy, 2016) yer al-
maktadir. Narsisizm ve narsisistik patolojiyi anlamaya yone-
lik bu farkli yaklagimlar, Freud’dan giintimiize psikodinamik
disiincedeki en biiyiik tartigmalar arasinda yer almigstir. Ancak
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teorik ve tedavi yaklagimlarinda farklilik gosterseler bile, kli-
nisyenlerin ve klinik aragtirmacilarin ¢cogu, biiyiiklenmeci dav-
raniglari ve tutumlart vurgulayan mevcut DSM NKB kategorik
formiilasyonunun, patolojik narsisizmden muzdarip genis has-
ta yelpazesinin karmasik dinamiklerini ve islerinde ve iligkisel
yasamlarinda siklikla yikict sonuglarini anlamak i¢in yetersiz
oldugu konusunda hemfikirdir. (Paris, 2014; Pincus, Cain, ve
Wright, 2014; Ronningstam, 2009, 2011, 2012, 2014, 2016;
Wright, 2016). Bununla birlikte, nispeten az sayida kisi teo-
rilerini veya aragtirma bulgularini, patolojik narsisizme sahip
bireylerin ortaya koydugu belirli zorluklar1 ele alan degerlen-
dirme ve terapi icin sistematik, ampirik olarak bilgilendirilmis
yaklagimlara dontistiirmistir.

Bu kitapta, narsisizmin hem normal hem de patolojik olarak
cagdas nesne iligkileri teorisine dayanan bir kavramsallastirma-
sint sunuyoruz. Bu modeli destekleyen sosyal bilis, baglanma
ve norobiyoloji aragtirma bulgularinin yani sira klinik érnekler
saglayarak patolojik narsisizmin ve altta yatan yapisinin ayrin-
til1 bir aciklamasi ile bagliyoruz. Patolojik narsisizmi, nevrotik
u¢ noktasindan siir durumlara ve hastalarin tedavi edilebilir-
ligin sinirida oldugu bozuklugun en siddetli formuna, kotiictil
narsisizme kadar, bir isleyis yelpazesindeki bireylerde mevcut
olabilecek bir kisilik bozuklugu bi¢imi olarak goriiyoruz.

Patolojik narsisizm ve NKB kavramlari genellikle narsisis-
tik patolojiye atifta bulunmak i¢in birbirinin yerine kullanilir
ve bir dereceye kadar ortiisiir. Patolojik narsisizm, daha spe-
sifik NKB’yi iceren genis bir durum yelpazesini ifade eder.
NKB’yi kategorik bir tani olarak kavramsallagtirmak yeri-
ne, farkli siddet seviyelerinde var olan ve cesitli goriiniimle-
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ri kapsayabilen patolojik narsisizmin gelisimsel boyutsal bir
modelini sunuyoruz (Aslinger, Manuck, Pilkonis, Simms, ve
Wright, 2018). Bu yaklasim, psikopatolojinin tanilararasi ve
boyutsal modelleri ile tutarlidir (Haslam, Holland, ve Kup-
pens, 2012; Sharp ve Wall, 2021). Patolojik narsisizme sahip
bireyler, cesitli ve bazen uyumsuz semptomlarla ortaya ¢ika-
bilir ve biiyiiklenmeciden kirilganliga; kendini yiiceltmekten
alcakgoniilliige; sosyal olarak baskindan sosyal icine kapanik-
liga; histriyonik veya kendini dramatize etmekten mazosist
veya kendi kendini engellemeye; ve depresif ve asir1 derecede
0z elestirelden duygusuz, sahtekar ve hatta antisosyale kadar
bir dizi farkli karakteristik 6zellik gosterebilir. Ayrica patolo-
jik narsisizm, ¢esitli kisilik organizasyonu diizeyinde (6rnegin,
asagida da aciklandigi gibi nevrotik, borderline ve psikotik)
islev goren hastalari kapsar. Bizim goriigtimiize gore patolojik
narsisizm ve narsisistik kisilik bozuklugu terimleri, biiytiklen-
mecilikle (6rnegin, abartilmis benlik 6nemi duygusu, somiiren
davraniglar, empati eksikligi; American Psychiatric Associati-
on, 2013) iliskili belirgin tutum ve davraniglar ayricalikli ki-
lan dar DSM-5 tanimlayici kriterlerinin Otesine ge¢cmektedir.
Bu kriterler, arastirma amaciyla standartlastirilmis degerlen-
dirmelere izin vermistir ve bu kitaptaki arastirma caligmalari-
nin bazilart DSM NKB tani kriterlerine sahip klinik ve klinik
olmayan gruplara, digerleri ise narsistik 6zelliklere sahip olan
bireylere dayanmaktadir. Patolojik narsisizmin, nesne iligkileri
kavramsallagtirmamiz, ¢ok yonlii veya pleomorfik (Gabbard
ve Crisp, 2018) bir bozuklugun sadece bir goriiniimii olarak
DSM tanimlayici kriterlerini kapsamaktadir. Bu kosullari bir-
lestiren temel yapisal 6zellikler, en 6nemlisi patolojik bir bii-
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yiiklenmeci kendilik yapisidir: bu yapi, bozuklugu karakterize
eden ancak yiizeyde kalan farkli tanimlayici kriterlerin i¢sel-
lestirilmis, idealize edilmis kendilik ve 6teki temsillerinin spe-
sifik bir konfigiirasyonudur (asagida aciklanmistir).

Bu kitabin odak noktasi, bozuklugun belirli temel yapisal
ozelliklerini 6ne siiren nesne iligkileri modelinin, genis bir nar-
sistik hasta yelpazesine uygulanabilir terapotik bir yaklagima
nasil doniistiirildiigudiir. Bu tiir tedavi yaklagimlarinin gelisti-
rilmesi cok 6nemlidir, ¢ciinkiit NKB 'nin “bagli bagina engelleyici
ve Oonemli bir halk saglig1 sorununu” temsil ettigi giderek daha
fazla kabul edilmektedir (Pulay, Goldstein, ve Grant, 2011, p.
167). NKB, tiim kisilik bozukluklar1 gibi, mesleki performans
ve kisilerarasi iligkiler, 6zellikle yakin veya cift iligkileri alan-
larinda klinik olarak énemli sikinti ve fonksiyonel bozukluklar
ile iligkilidir (Grant ve ark.,2004). NKB’li bireyler artik klinik
gruplarin %1,3-17,0’sini (Clarkin, Levy, Lenzenweger ve Ker-
nberg, 2007; Ronningstam, 2009) ve ayakta tedavi uygulama-
larinda goriilen hastalarin %8,5-20,0’sini (Zimmerman, Roth-
schild ve Chelminski, 2005; Bodlund, Ekselius ve Lindstrém,
1993) olusturmaktadir. Ozellikle NKB prevalansi, 6zel mua-
yenehanelerde yiiksek olabilir. Birka¢ bagimsiz arastirmada
ise, klinisyenlerin %30,0-76,0’s1 narsisistik hastalari tedavi et-
tigini bildirmistir (Westen ve Arkowitz - Westen, 1998; Doidge
ve digerleri, 2002; DiGiuseppe, Robin, Szeszko ve Primavera,
1995).

Narsisistik ozellikler, hatta belki de bir NKB tanisi, genel
klinik olmayan popiilasyonda 6zellikle ergenler ve genc¢ ye-
tiskinler arasinda artiyor gibi goriinmektedir. Bir aragtirmaya
gore, Amerikali tiniversite 6grencileri arasindaki narsisizm se-
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viyesi (anket olciitii ile degerlendirildigi gibi, Narsistik Kisilik
Envanteri [NPI]; Raskin ve Hall, 1981) 1980°den beri yiikselen
bir essiz olma ve her seyi kendine hak gérme ile iinliilerinkine
benzer bir sekilde artmaktadir (Foster, Campbell ve Twenge,
2003; Twenge, Konrath, Foster, Campbell ve Bushman, 2008b;
Twenge, Miller ve Campbell, 2014). Bir toplum calismasinda,
20’11 yaslardaki geng yetiskinlerin, 65 yasin ustiindeki bireyler-
den ii¢ kat daha fazla NKB oranina sahip oldugu bulunmusgtur
(Stinson ve ark., 2008). Narsisizm, danigsma odasinin otesinde
anlami olan bir yap1 olarak, sosyal teorisyen Christopher Las-
ch’in (1979) toplumumuzu ilk kez bir “narsisizm kiiltiirii” ola-
rak tanimladigr 1979°dan beri goriilmemis seviyelerde sosyal
ve politik soylemimize girmistir. Sosyal psikologlar tarafindan
yapilan daha yakin tarihli arastirmalar, son 30 yilda tiniversite
ogrencileri arasinda narsisistik 6zelliklerde sistematik bir arti-
sa dayanan bir “narsisizm salgini” tanimlamigtir. Bu 6zellikler
arasinda gercekci olmayan bir sekilde abartili bir benlik say-
ais1, kariyerlerle ilgili beklentiler, bagkalariyla baglantiya gore
kendini gelistirmeye yatirim ve baskalarinin refahina kayitsiz-
lik yer almaktadir (Foster ve digerleri, 2003; Twenge, Konrath,
Foster, Campbell ve Bushman, 2008a, 2008b). Aaron Stern
(1979) gibi psikanalistler, genc¢ yetiskin hastalarda, narsisistik
bir kiiltiiriin sundugu abartil1 bir kendini yiiceltme ve kendini
ovme imkani ve narsisistik ihtiyaclarin tatmin edilmesi arayi-
sina kisitlamalar getiren kargilikli bagimlilik ve kargilikli olma
ithtiyaci arasindaki catismanin yogunlastigini belirtmistir. Bu
bulgular, sosyal teorisyenler ve pratisyen klinisyenler arasin-
da daha fazla diyalogu tesvik etmektedir.Bireyciligin rekabetci
kiiltiirti de dahil olmak iizere sosyokiiltiirel e8ilimler, bireyi
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derin ve kalic1 akrabalik aglar1 olmadan terk eden genis aile
yapilarinin bozulmasi ve sosyal medyanin hem kendini yiicelt-
me hem de bagkalariyla gecici, yiizeysel baglantilar i¢in bir
arac olarak cazip hale gelmesi, genel popiilasyonda narsisistik
ozellikleri tegvik edebilir. Tweet atma, mesajlagsma, Instagram,
Facebook ve realite TV’nin yaygin kullanimi, kendini tanit-
ma ve kendini yiliceltmenin yani sira, uzak da olsa baskalari-
na aninda erigim saglayarak yiizeysel, genellikle gecici ve s18
karsilagmalara yol acgar. Daha derin ve daha kalic1 samimiyet
seviyelerini tegvik edebilecek yiiz yiize iletigsim kisitlanir; hem
benlik hem de iligkiler sosyal medyanin perde onii iizerine inga
edilir ve yiriitiilir. Bu sosyal egilimler, kendini yiiceltmek;
abartilmig, goklere ¢ikarilmis veya carpitilmis kendiik imajla-
rinin tegvik edilmesi; ve bir yandan bagkalariyla gecici baglar
saglanirken (Twenge ve Campbell, 2009), ayn1 zamanda diger
yandan da kendini tanitma ve kendini ifade etmedeki firsatla-
rin ¢coklugu (Blatt, 1983; Diamond, 2006) gibi esi goriilmemis
olanaklar sunan yeni bir kiiltiirel kendilik deneyimine zemin
hazirlamistir. Baskin kisilik ozellikleri ile belirli bir donemin
psikopatoloji bi¢cimleri arasinda bir siireklilik olsa da, bireysel
ve kolektif narsisizm arasinda klinik olmayan popiilasyondaki
narsistik ozelliklerin artis1 ile klinik olarak anlamli patolojik
narsisizm veya kigiligin belirli bir yapilanmasini iceren NKB
gelisimi arasindaki hassas iligki hala daha tartismaya aciktir.
Bununla uyumlu olarak klinik gruplar arasinda narsistik pato-
loji oranlarr artiyor gibi goriinse de (giinimiizde ayakta teda-
vi goren hastalarin % 1.3’ten % 17.0’si; Clarkin ve digerleri,
2007; Zimmerman ve digerleri, 2005; Ronningstam, 2018)
yakin zamanda yapilan bir calisma, iiniversite O0grencileri
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arasinda kibir, hak gorme ve liderlik 6zelliklerinde bir azalma
oldugunu gostermistir (Wetzel ve digerleri, 2017). Bu neden-
le, patolojik narsisizmin bi¢cimlerini klinik bir tani olarak ta-
nimlamak; genel, klinik olmayan popiilasyonda narsistik 6zel-
liklerle siirekliligini ve siireksizligini tanimlamak (Diamond,
2006; Paris, 2014; Perry, 2014; Kealy ve Ogrodniczuk, 2014);
kisiligin belirli bir uyumsuz yapilanmasini iceren narsistik pa-
tolojiyi degerlendirmek ve tedavi etmek icin yaklagimlar gelis-
tirmek giderek daha énemli hale gelmistir.

NARSISiZM: NORMAL (ADAPTIF) VE PATOLOJIK

Narsisizm temel bir psikolojik yapidir ve hem normal hem
de patolojik geleneksel psikanalitik sekiller alabildiginden bel-
ki de en yaygin ve sasirtict olanlardan biridir. Geleneksel bir
psikanalitik perspektiften narsisizm, kendilikteki hem olumlu,
sevgi dolu duygulara ya da libidoya (Freud, 1914/1953) hem
de olumsuz, diigmanca duygulara ya da saldirganliga yapilan
yatirimi icerir ve bu nedenle saglikli bir kendini oratay koyma-
dan kendini reddetecek derecede fedakarliga kadar degisebi-
lir(Green, 2002). Nesne iliskileri perspektifinden bakildiginda,
normal narsisizm sadece kendilik temsiline yatirim yapmayi
degil, aym1 zamanda otekilerin degerli temsillerini iceren bir
kendiligi de icerir (bunlar nesne olarak adlandirilir). Psikodi-
namik diisiincede nesne gercek otekiyi kapsayan, ancak ayni
zamanda duygulanim, diirtii, dilek ve fantezi yoluyla da de-
gistirilebilen i¢sel bir zihinsel temsili ifade eder. Normal veya
adaptif narsisizm, gercekci 6z degerlendirmeye dayali pozitif
bir benlik saygisini icerir. Bireyin olumlu, onaylandig1 dene-
yimlerin birikimini i¢sellestirmesi yoluyla kurulan ve siirdii-
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riillen ve yasamin ve iliskilerin zorluklarindan bagimsiz olarak
istikrarl1 ve saglam bir benlik saygisini tegvik eden memnun
edici bir kendilik onayini icerir. Adaptif narsisizmde, kendini
gerceklestirme ve otekilerden onay alma ihtiyaclarini karsi-
lamak icin bir yeterlilik ve eylem duygusu vardir (Pincus ve
Roche, 2011; Kernberg, 2018; Ronningstam, 2016). Cok ba-
sarilt olma, gercekci hedefler ve tutkularla benligi gelistirme,
bagkalari tarafindan takdir edilme, saygi gérme, ideallerine
ve degerlerine uygun yasama arzusu, evrensel olarak adaptif
narsisistik cabalar olarak kabul edilir (Kohut, 1977; Kernberg,
1975); ancak nesne iligkileri perspektifinden bakildiginda,
saglikli adaptif narsisizmin spesifik bir anlami vardir. Adaptif
narsisizm, kendilik ve oteki temsillerinin belirgin bir sekilde
ayirt edildigi, olumlu ve olumsuz duygulanimlarin iyi entegre
edildigi ve modiile edildigi entegre bir kendilik deneyiminin
bir iligkisidir; ve kisinin sahip oldugu hedefleri ve 6zlemleri
iceren ideal benlik, bireyin gercek kapasiteleri ve yetenekle-
riyle orantilidir. Bu nedenle, adaptif narsisizm, tekileriyle de-
rinlemesine iligkilere duygusal katilim ve yatirima izin veren
tutarli ve istikrarli bir kimlik duygusuna zemin hazirlayan, za-
man icinde kendilik deneyimin sayisiz yoniiniin stirekliligi ve
entegrasyonunu igerir.

Nesne iligkileri perspektifinden bakildiginda, hem entegre
bir kendilik hem de iligski kapasitesi; bosluk, tiikkenmislik ve
anlamsizlik duygusundan ve/veya patolojik narsisizme sahip
kigiler tarafindan siklikla deneyimlenen amansiz 6vgii bek-
leme cabasindan koruyan otekilerle tatmin edici iligkilerin
zengin bir i¢sel zihinsel temsiller diinyasi iizerine insa edilir.
Ozetle, saglikli narsisizm, uyumlu bir kendilik ve kisilerarasi
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isleyis icin gereklidir. Bu, gercekci hirslara ve basarilara duyu-
lan memnuniyet ve yapilan yatirimda; benligin ihtiyaclarindan
ayr1, benzersiz ve degerli Otekilerle kendini yiiceltmeyi sev-
giyle harmanlayan hayati iligkilerde; hem bireysel degerleri
hem de kiiltiirel olarak onaylanmis standartlari kapsayan ve
ikisi arasinda bagimsiz diisiince ve eylem icin grup normla-
rindan ayri bir alan birakan bir gerilimi koruyan entegre bir
etik ilkeler sisteminde; ve ise, yaratici ve/veya entelektiiel ug-
raglara rehberlik eden hedeflere ve ideallere adanmislik i¢inde
olma halinde belirgindir. Dolayisiyla narsisizm kavrami, mii-
kemmellik, yeterlilik ve biitiinliik icin normatif ¢abalarin yan
sira bu cabalarin patolojik, savunma carpitmalarini da kapsar.

Aksine patolojik narsisizm; kendilik degerini yiiceltme ve
otekilerin onayina dayali 6zsaygida dalgalanmalar ve duygu-
sal diizensizlik seklinde 6fke patlamalarina neden olan asiri,
kati ihtiyaclari, duygusal geri cekilme veya bu tiir ihtiyaclar
karsilanmadiginda bagkalarindan kopmay: icgerir. Narsistik
bireylerin ¢ogu, yasantilarinin olumlu/idealize edilmis veya
olumsuz/degersizlestirilmis yonlerinin entegrasyon eksikligi
nedeniyle zayif bir benlik saygisina sahip olsalar da, narsistik
patoloji farkli siddet seviyelerinde mevcuttur. Daha yiiksek se-
viyelerde, is ve sosyal yasamda uygun islevselligin yiizeysel
bir goriiniimiinii ve istikrarli, ancak yiizeysel agk iliskilerini
siirdiirebilen nevrozun esiginde spesifik olmayan benmerkez-
cilige sahip bireyler vardir. Daha siddetli seviyelerde ise, is
veya meslek kabiliyetinde yaygin kusurlar ve gecici cinsel ilis-
kilerin otesinde agk iliskilerine yatirim yapamayanlar vardir.
Bu bireyler ayn1 zamanda benlik saygilarina yonelik tehditlere
kars1 daha agresif bir tepkisellik gosterirler. Saglikli narsisizm,
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entegre bir kendilik deneyiminin ve onemli 6tekiler kavrami-
nin entegre bir bileseni iken, patolojik narsisizm, degisimli
olarak yiiksek idealize edilmis ve degersizlestirilmis kendilik
temsillerini ve siirekli olarak otekilerine yansitilan kendiligin
degersizlestirilmis yonlerini birlestiren bir i¢ Diinyaya yatirim
yapmay1 icerir. Sonug olarak, dtekiler gercekci bir sekilde ¢cok
yonlii ve benzersiz olarak degil, yansitilan de8ersizlegtirilmis
veya idealize edilmis kendilik yonleri agisindan goriliir. Birey,
pozitif, yiice bir kendilik duygusuyla iistiinliik ve benzersizlik,
negatif, degersiz bir kendilik duygusu ile de yetersiz ve de-
gersizlik arasinda salinim yaptigindan bu tiir bir catallanmig
kendilik ve oteki deneyimi kendilikte dalgalanmalar yaratir ve
duygusal diizenlemeyi etkiler. Yasamdaki ve iliskilerdeki kaci-
nilmaz deg8isimler karsisinda kendiligi kuvvetlendiren entegre
ve farklilagmis zihinsel temsiller yoktur. Kendilik ve onemli
otekiler deneyimindeki bu siireksizlikler, kimlik duygusunda
ve iligkileri siirdirme kapasitesinde aksamalara yol agar. Pato-
lojik narsisizm bdylece—bazi yonleri bireyden bireye veya za-
manla birey i¢cinde degisebilen karmasik, dinamik bir kendilik
ve iligkisel siirecler sarmalindan gelisir. Ornegin, narsistik pa-
tolojiye sahip bir¢ok birey, kendini iistiin ve 6tekilerini deger-
siz goren bir goriise sahip olsa da de8ersiz gordigii otekilerden
arzu ettigi hayranlig1 ve 6vgiiyii ortaya ¢ikarmada oldukca et-
kileyici ve becerikli olabilir veya otekileri asir1 derecede idea-
lize edebilir ve kendini miitevazi, geri planda tutan, giivensiz,
utangac ve itaatkar olarak sunabilir. Ancak her iki durumda da,
kendiligin ve otekilerin olumlu ve olumsuz yonlerinin karma-
sikl181 ortadan kaldirilir ve kendini {izerine diisiinme veya ken-
dini gdzlemleme kapasitesi sinirlidir.
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Narsistik patolojiye sahip bir¢ok kisi, 6zlem duyduklari hay-
ranlik ve 6vgiiyii kazanmak icin islerini ve kisisel yasamlarini
diizenlemistir; ancak zamanla psisik dengelerinin bagli oldugu
otekilerden saygi goremediklerinde olumsuz duygularini dii-
zenlemekte zorlanirlar. Bu durum, 6tekilerin artan diismanligi
sonucunda olumlu duygularini geri ¢cekerek narsisistik bireyin
soyutlanmasinin ve izolasyonunun artmasina yol acabilir. Bu
yiizden, narsisistik bityiiklenmecilik dogasi geregi istikrarsiz-
dir ve bireyi 6fke, haset ve korkunun olumsuz etkileri karsi-
sinda saskina donme riski altinda birakan narsistik kirilganlik
durumlarina gecirmeye hazirdir. Daha rahatsiz bireylerde, sid-
detli kendinden nefret ve utang olarak ortaya c¢ikarak artan ve
son derece oOliimciil yikici ve kendine zarar verici eylemlere
yol acabilir (Ansell ve ark., 2015; Blasco-Fontecilla ve ark.,
2009). Narsistik patolojiye sahip olanlar i¢in biiyiiklenmecilik
ve oOtekilerin degersizlestirilmesi, bir “bogluk ve anlamsizlik”
duygusunu veya en kotii anlamda, “bastan sona iktidarsiz bir
ofke ile ac, dfkeli, bog bir kendilik,” duygusunu maskeleyebilir
(Kernberg, 1975, . 633).

Patolojik narsisizmden muzdarip bireyler, belirgin giiclii
yonleriyle (sozel akicilik, sosyal yetkinlik, 6zgiiven) genel-
likle ortaya koymakta zorlandiklar1 veya bazen bilingli olarak
yasadiklari i¢ sikintilarini ve acilarim gizleyerek celiskili se-
killerde ortaya g¢ikarlar. Oznel sikintili duygular; degersizlik,
bosluk, yalmzlik ve beceriksizlik gibi durumsal duygulardan
yikici utang, izolasyon, fel¢ edici kiskanclik ve kendine veya
oteki yonelimli ¢ok kuvvetli diismanlik duygularina kadar de-
gisebilir. Bunlar, ozellikle benlik saygisina, statiisiine veya
kontroliine yonelik tehditler karsisinda, bu bireylerin yatkin
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oldugu kirillgan kendilik durumlarinin yonleridir. Daha siddetli
uc noktalarda, birey antisosyal veya psikopatik ozelliklere sa-
hip oldugunda, narsistik patolojiye sahip hastalar, kotii huylu
narsisizm sendromuna sahip olanlarda oldugu gibi, asir1 dii-
zeyde diigmanlik ve intikamcilikla da ortaya ¢ikabilir.

Bu nedenle, patolojik narsisizm, odagi dar olan DSM-5 kri-
terlerinin 6tesinde ¢esitli goriintimlere sahip olabilir ve bireyin
altta yatan kisilik organizasyonuna bagli olarak farkli siddet
seviyelerinde var olabilir. En az seviyede patolojik narsisizm
belirli bir siddet diizeyinde; biiyiiklenmecilik, abartilmis ken-
dilik 6nemi, utan¢ egilimi, diismanlik, hak gérme ve/veya so-
miirdi gibi kisilik 6zelliklerinde gibi belirgin olabilir (Miller,
Lynam, ve Campbell, 2016; Miller, Lynam, Hyatt, ve Cam-
pbell, 2017). Bu diizeyde, bu 6zellikler gecici olabilir ve ya-
sam dongiisii boyunca belirli durumlarda, sosyal baglamlar-
da veya gelisim donemlerinde katalize edilebilir ve NKB’ nin
patolojik kendilik yapisi 6zelligini icermez. Spektrumun daha
siddetli ucunda patolojik narsisizm, bireylerin kati, uyumsuz
ve sorunlu patolojik bir biiyiiklenmeci kendilik yapisindan
kaynaklanan kendilik ve oOtekileri deneyimleme kaliplar ile
karakterize edildigi kalici bir kigilik bozuklugu olarak ortaya
cikabilir. Ozetle, narsistik patoloji, coklu ve siklikla celiskili
goriinimlerde ortaya c¢ikabilir ve hem bireyin icinde hem de
farkli zamanlarda, farkli psikolojik organizasyon seviyelerine
sahip bireyler arasinda farkli siddet seviyelerinde var olabilir.
Bu karmagiklik, narsisist kigileri teshis etme ve tedavi etmede-
ki zorlugun iistiine eklenir.

16 AKTARIM ODAKLI TERAPI ILE PATOLOJIK NARSISIZMi TEDAVi ETMEK



NKB TEDAVISINDE NESNE ILISKILERI
YAKLASIMI

Tedavi modelimiz, NKB’li bir¢ok birey de dahil olmak iize-
re, borderline kisilik bozuklugu (BKB) olan bireyler i¢cin ma-
niiellestirilmis kanita dayali bir terapi yaklagimi olan aktarim
odakl1 psikoterapidir (AOP) (Clarkin ve ark., 2007; Doering
ve ark., 2010). Model, Weill Cornell Tip Koleji’ndeki Kisi-
lik Bozukluklar1 Enstitiisii (PDI) iiyeleri tarafindan, narsistik
patolojiye sahip bir dizi hastay1 farkh kisilik 6rgiitlenme sevi-
yelerinde tedavi etme deneyimlerinden, yiiksek iglevden daha
ciddi sekilde rahatsizliga sahip bireylere kadar, entegre edilmis
bir nesne iligkileri kuramsal cercevesine sahiptir. NKB hasta-
lar1 da dahil olmak tizere narsistik hasta spektrumuna yonelik
tedavi yaklagimimizi gelistirirken, iki cephe iizerinde calisi-
yoruz. Ik olarak, son 10 yilda yiiriitiilen haftalik bir siiperviz-
yon grubundaki derinlemesine klinik tartisma yoluyla, AOP ile
tedavi edilen patolojik narsisizmli bir dizi vakayi takip ettik.
Siipervizyona bagladik ciinkii narsistik patolojiye sahip hasta-
larm, tedavi ¢ikmazlari ve/veya uzun siireli yararli olmayan
tedaviler veya en deneyimli terapistlerin bile 6fke, umutsuz-
luk veya idealize edilme duygular1 dahil olmak lizere karmagik
yogun kargit aktarim reaksiyonlart dahil olmak iizere benzer-
siz zorluklar ortaya koydugunu bulduk. Bu hastalar hakkinda
daha fazla bilgi edinmek i¢in, eszamanli narsistik ve borderli-
ne kisilik patolojisi olan hastalarin 6zelliklerini ve tedavi sey-
rini aragtirma firsat1 veren randomize klinik ¢aligmalarimizdan
(RKC’lerden) elde edilen verilere bagvurduk. AOP aslinda
BKB’li hastalar i¢in gelistirilmistir — ancak, aragtirmalarimiz-
da narsisistik ve borderline patolojiye (NKB/BKB) ayn1 anda
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sahip olanlar da dahil olmak iizere, narsisistik patolojisi olan
bir dizi hasta ile AOP’yi yiiriitme deneyimimiz ve bu kitabin
ilerleyen boliimlerinde aciklanan arastirma bulgulariyla bir-
likte; hepsi AOP’nin tekniginde bazi iyilestirmelerle birlikte
spesifik NKB dahil patolojik narsisizmli bireyleri tedavi etmek
icin yararli oldugunu gostermektedir.

NKB ve daha genis anlamda patolojik narsisizm, klinisyen-
ler ve klinik arastirmacilarin biiyiik ilgisine maruz kalmistir,
ancak birkag istisna diginda (Diamond ve ark., 2013; Diamond
ve Hersh, 2020; Gabbard ve Crisp, 2018; Ronningstam, 2020;
Kernberg, 1975, 1984, 2018; Kohut, 1971, 1977; Unruh ve
Drozek, 2020), organizasyon seviyeleri spektrumunda patolo-
Jik narsisizm olan hastalar i¢in sistematik tedavi yaklagimlari-
nin gelistirilmesi hiz kazanmamistir. Bunun sonucunda, ¢alisan
klinisyen, norobiyolojiden etiyolojiye ve kisilik 6zelliklerine
kadar narsistik patolojinin tiim yonleri hakkinda neredeyse bag
dondiiriicii bir dizi teori ve arastirma ile karsi karsiya kalabi-
lir. Ancak bu arastirmalarin gercek klinik yaklagimlara nasil
doniistiigii veya bu tiir yaklagimlarin narsistik spektrum semp-
tomatolojisi araligina nasil uyarlanabilecegi konusunda ¢ok az
fikri olabilir. Onemli bir sekilde, narsisistik patolojinin ilk tas-
viri, klinisyenlerin patolojik narsisizmin psikoterapi siirecinin
ve sonucunun yonlerini nasil etkiledigine dair gdzlemlerinden
tiiretilmistir. Bu gozlemleri, narsist hastalarin terapiste bir ¢a-
lisma ittifaki veya bag kurmada veya hatta tedavi siirecine dahil
olmada zorluk ¢cekmelerini; yorumlamaya karsi alerjik tepkile-
ri; ve tedavi sirasinda gelisen 6zellikle uyumsuz aktarim-karsit
aktarim Oriintiilerini iceriyordu (Ellison, Levy, Cain, Ansell,
ve Pincus, 2013; Hilsenroth, Holdwick, Castlebury, ve Blais,
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1998; Stern, 1938; Kernberg, 1975, 1984; Kohut, 1971, 1977,
Bach, 1985; Bromberg, 1996; Gabbard, 1989; Ronningstam,
2012, 2018). Daha yakin zamanlarda, BKB gibi NKB’nin son
derece komorbid oldugu kisilik bozukluklari tedavilerine da-
yanan patolojik narsisizm ve NKB i¢in 6zel olarak hedeflenen
psikoterapilerin gelistirilmesine ilgi duyulmustur (Kealy ve
Ogrodniczuk, 2011, 2014; Ronningstam, 2016, 2018; Drozek
ve Unruh, 2020; Weinberg ve Ronningstam, 2020), ancak bu
tedavilerin cok azi1 kanitlara dayanmaktadir (Paris, 2014) ve/
veya tedavi kilavuzlarinda sistematik olarak a¢iklanmistir (Ye-
omans, Clarkin ve Kernberg, 2015). AOP’nin yarar1 ve etkilili-
gi ile ilgili aragtirma bulgulari sadece BKB i¢in olsa da, siddet
ve tani spektrumunda kisilik bozuklugu olan hastalar i¢in ge-
listirilmis bir tedavidir. Narsisistik patolojiye sahip olanlar da
buraya dahil olsalar da BKB’ye sahip hastalardan biraz farkli
bir sekilde ortaya cikabilirler.

NKB'’li insanlar, di8er kisilik bozukluklarma sahip bireyler-
den, benlik saygisina yonelik tehditler kargisinda baga ¢ikma-
nin yollari—kibir veya kendini 6nemli gérme, biiyiiklenmeci-
lik, haset ve agir1 hayranlik ihtiyaci (Sharp ve ark., 2015) gibi
belirli faktorlerle ayirt edilmistir. Narsisistik patolojiye sahip
bireyler, kendilik duygularinda daha fazla istikrar gosterebi-
lirler. Bu istikrarli kendilik duygusu, iste veya yaraticilikta
yiksek diizeyde isleyise izin verebilse de bu genellikle kisi-
lerarasi ve Ozellikle yakin iligkilerdeki daha biiyiik rahatsizlik
derecesiyle goze carpan bir celiskidir. BKB’ye sahip bireyler
gibi, bolmeye dayali ve disosiyatif savunmalari kullanbabilir-
ler. Bununla birlikte bu durum, kendi deneyimlerinin olumsuz
yonlerini bagkalarina kati ve sabit bir sekilde yansitma egilimi
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nedeniyle daha az belirgindir ve benlik saygisini desteklemek
ve narsisistik dengeye meydan okumay1 6nlemek icin bagka-
larinda iyi olan her seyi hemen kendine (ice atma) atfeder. Ek
olarak patolojik narsisizme sahip bireyler, gercekligin, biiyiik-
lenmeci kendilik kavramiyla uymayan yonlerini inkar etme
veya kiiciimseme egilimindedir; bu da daha ciddi diizeyde has-
taliktan muzdarip bireyleri, biiyiiklenmeci kendilik kavrami-
na uymayan tilm gerceklik parcalarinin 6nemsenmedigi veya
hatta reddedildigi biiyiik ol¢iide hatali gerceklik testine sahip
olmasina neden olur.

Bu ozellikler, 6rgiitlenme diizeyine ve diger birlikte ortaya
cikan karakterolojik ozelliklerin veya kisilik bozukluklarinin
varligia bagli olarak az ya da cok siddetli olabilir. Belki de
AOP’nin dayandig1 nesne iligkileri perspektifinin en merkezi
noktasi, patolojik narsisizme sahip bireylerin kisilik organizas-
yonu spektrumunu daha yiiksek islevden diisiik seviyeli siir
duruma kadar genigletebilecegi vurgusudur. Bu anlayis narsis-
tik patolojiyi boyutsal olarak gormektedir. Bununla birlikte,
patolojik narsisizm nesne iligkileri modelimiz diisiincemize
kategorik bir unsur getirerek belirli bir psikolojik yapiya—pa-
tolojik biiytiklenmeci kendilige—dayanmaktadir. Bu yapiy1
kavramsallagtirmamiz, patolojik narsisizmin belirli bir tezahii-
riinii ve nasil anlasilacagini ve terapotik olarak nasil yaklasila-
cagini tanimlamaya yardimci olan sezgisel bir aractir.
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