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Onsoz

Benlik bozukluklarinin (eski adiyla kisilik bozukluklari) incelenmesi ve tedavisine yonelik
Masterson Yaklasimi, son on yilda benim tarafimdan ve 6énce 6grencilerim, ardindan
meslektaslarim olarak birlikte calistigim ikinci nesil klinisyenlerin strekli cabalariyla
surduruldd. Bu is birliginin ilk meyvesi, Benlik Bozukluklarinin Psikoterapisi (1989) adl
kitapta sunuldu.

Benim kendi ¢alismalarim son yillarda benlige daha keskin bir sekilde odaklanmaya ve
benligin gizli narsistik bozuklugunun agiklida kavusturulmasina yéneldi (The Emerging Self,
1993).

Canhhgini korumasi ve varligini stirdirmesi icin, herhangi bir teorinin onu 6grenenler
tarafindan dylesine butunlestiriimesi gerekir ki, onu kesfedip ufuklarini genisletebilsinler.
Meslektaslarim , Benlik Bozukluklarinin Psikoterapisi kitabinda , teoriye ve klinik
uygulamasina ne kadar hakim olduklarini gosterdiler. Bu kitapta ise, teorinin ufuklarini
kesfedip genigletiyorlar.

ilk olarak, sizoid benlik bozuklugunun klinik 6nemine énceki calismalarimda yalnizca
deginmistim. Bozuklugun gelisimsel, benlik ve nesne iliskileri perspektifinden anlasiimasi
ve tedavisi, Masterson Enstitusu Klinik Direktoru Ralph Klein'in ¢cabalariyla hizla ilerledi. Bu
kitabin yayinlanmasiyla birlikte, sizoid benlik bozuklugu, narsisistik ve borderline benlik
bozukluklarinin yaninda psikopatolojinin t¢uncu buyuk boyutu olarak yerini aldi.

Ikinci olarak, erken dénem fiziksel ve cinsel istismarin gelismekte olan benlik ve benlik
bozukluklari Gzerindeki etkisine gdsterilen yogun ilgi, klinisyenleri tani ve tedavinin ikili
terapotik bakis acilarina bir kez daha odaklanmaya zorladi. Erken dénem fiziksel ve cinsel
travma, benligin gelisimini, psikopatolojiye bakis agcimizi ve terap6tik mudahaleleri bu yeni
bilgiyle eslestirme cabalarimizi nasil etkiliyor? Bu konular Masterson'da ilk kez ele aliniyor
ve ele aliniyor.
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Masterson Enstitiisii Ogretim Uyesi Candace Orcutt'un calismalariyla yaklasim.

Uclinciist, "The Emerging Self" in yayinlanmasi, gizli ve degersizlestirici narsistik benlik bozukluklarina
sahip zor narsistik hastalara yonelik tedavi stratejilerinin gelistirilmesine blyuk ilgi uyandirdi. Bu cildin III.
Bolumd, narsistik patolojinin teshis ve tedavisi Uzerine dnceki yazilarimda sundugum fikirleri genisletiyor ve

daha da gelistiriyor.

Dérduncusu, Masterson Yaklasimi benlik bozukluklarina buytik 6lcide bireysel ve yogun psikoterapiye
odaklanirken, bu temel calismadan baska tedavi stratejileri de gelistirilmistir; 6rnegin, Ken Seider ve Candace
Orcutt ¢ift terapisi alanindaki calismalarini, Richard Fischer ise grup terapisi alanindaki ¢calismalarini
sunmaktadir. Bunlar yavas yavas gelismekte ve terapétik cephaneligimize paha bicilmez bir katki saglamaktadir.
Ilac tedavisi ve komorbiditenin karmasikliklari ve psikodinamik giclerle etkilesimleri David Grubb tarafindan

sunulmaktadir.

Bu ciltte, tim klinisyenler hastalari gelisimsel, benlik ve nesne iliskileri kuramlari cercevesinden dinlemeye
devam ediyor. Bu bakis acisiyla, klinik agidan buyik 6nem tasiyan yeni alanlari kesfedip Masterson Yaklasimi'na
o6nemli boyutlar kattilar. Kuskusuz ufuklar genislemeye devam edecek ve anlayisimizin mevcut durumu,
benligin dogasi ve benlik bozukluklarina dair karmasik ve blyuleyici bir kesif yolculugunda sadece bir durak

daha olacak.

JEM
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KENDILIGIN BOZUKLUKLARI

Yeni Terapotik Ufuklar

Masterson Yaklasimi
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Bolum I

Surgundeki Benlik: Bir
Gelisimsel, Kendini ve

Sizoid Bozukluga Nesne Iliskileri Yaklasimi

Kendi

Sizoid benlik bozukluklari Gzerine olan 1'den 7'ye kadar olan bélumlerde Ralph Klein,
Fairbaim ve Guntrip'in calismalarini Masterson Yaklasimi ile benzersiz bir sekilde birlestirerek
bu bozukluklara dair guncellenmis, daha genis, 6zgun ve kullanish bir kavram gelistirmistir.

Once kavramin tarihgesini inceliyor, ardindan klinik tabloyu tanimliyor. Bunu, hem Mahler
hem de Stem'i inceleyen gelisimsel teorinin katkilari ele aliyor. Intrapsisik yapi ve prototipik
ebeveyn iligskileri tanimlaniyor. Psikoterapiyle ilgili son ¢ bolim, terapétik ittifakin nasil
kurulacagini, kisa sureli terapiyi ve yogun analitik terapiyi anlatiyor.

Yaklasiminin gucd, kitabin tamaminda sizoid ikilem ve sizoid uzlagsmaya odaklaniimasiyla
ortaya cikiyor. Bu kavramlar teorik olarak agikca ifade edilmis ve daha da énemlisi, klinik
olarak da guzel bir sekilde érneklendirilmis.

Bu bélimun son iki bélumunde Dr. Silberstein ve Dr. Short, bu yaklasimin sizoid
bozukluga yonelik diger klinik uygulamalarini agiklamaktadir.
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Bolum 1

Evrim

Ralph Klein, MD

Dinamik sizoid kavraminin evrimi ve sizoid kisilik bozuklugunun (bundan sonra sizoid
benlik bozuklugu olarak anilacaktir) daha spesifik tanisi akla birkag soru getiriyor:

1. Sizoid bozukluk kavrami gercekten gecerli, ayri ve klinik agidan faydali bir yapi midir,
yoksa psikopatolojinin diger genis boyutlari icinde de ayni dl¢ude iyi bir sekilde ele
alinamaz mi? Bu goérugse gore, sizoid hasta mesafeli bir borderline veya temastan

kacinan bir narsisistik bozukluga sahip olarak distnlebilir. Oyleyse, sizoid bozukluk
kavramina gercekten ihtiyac var midir?

2. Sizoid sifati ile sizoid ismi arasinda klinik agidan faydali bir ayrim yapilabilir mi? Sizoid

olgular ve savunmalar bircok kiside mevcut olsa da, "sizoid" kavramini isim olarak
kullanmak ve bir patoloji boyutu olusturmak icin yeterli gerekce var midir?

Karakterolojik bir savunma ne zaman bir 6zellik olmaktan ¢ikip benlik bozukluguna
dénusur?

3. Sizoid bozukluk kavrami, Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Istatistiksel El Kitabi'nda
(DSM) bulunan gibi nispeten sinirli bir kategorik siniflandirmayla sinirlandiriimal
midir, yoksa aslinda kavram, gelisimsel, benlik ve nesne iliskileri teorilerinden gelen
katkilari icerecek sekilde genisletildiginde klinik olarak daha kullanisli hale mi gelir?

4. Ayrica, sizoid kavramina iligkin herhangi bir inceleme, kavramin sizofrenik spektrum
bozukluklari, fobik karakter ve 6zellikle sosyal fobi olmak Uzere anksiyete
bozukluklariyla olan tarihsel iliskisine bakmalidir.
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Temel soru, sizoid bozuklugun bu yapilara dahil edilip edilmemesi gerektigidir.

Bunlar, sizoid bozuklugun ayri bir klinik durum oldugu yénundeki argimanlar
sunuldugunda klinisyenlerin en sik sordugu sorulardir. Sonraki bélumler, sizoid bozukluk
tanisinin hakli ¢cikarilmasi ve sizoid kavraminin, genel kabul gérmus diger benlik
bozukluklarina -narsisistik ve borderline bozukluklar- esit klinik 6neme sahip bir kavram
olarak katilmasi i¢in bu sorulari yanitlayacaktir.

Psikiyatri tarihi sizoid kavrami hakkinda bize ne 6gretiyor?
Sizoid kisilik bozuklugu hakkinda bir¢cok olumlu inceleme yapilmistir (Akhtar, 1987; Guntrip,
1969; Nannarello, 1953; Seinfeld, 1991). Genel olarak, bu kavramin izledigi iki ayri yol vardir.

Bunlardan biri betimsel psikiyatridir. Odak noktasi 6ncelikle davranissal, tanimlanabilir,
g6zlemlenebilir semptomlardir ve en guncel ve en acik anlatimi DSM'nin dérdincu baskisinda
(DSM-IV) bulunmaktadir.

ikinci yol, dinamik psikiyatridir ve klasik psikanaliz ve nesne iliskileri teorisinin katkilarini
icerir. Bu yol ayni zamanda bilin¢disi motivasyon ve karakter yapisinin incelenmesini de icerir.

Betimleyici psikiyatrinin ilk yolunda, sizoid kavraminin temelde ve kaginilmaz olarak sizofrenik
bozuklukla baglantili oldugu gorulur. Sizofreni grubuna dogrudan ait olmasa da, sizoid
bozukluk en azindan yakin bir akraba olarak gorulur. Aslinda bu yol, yizyilin basinda Emil
Kraepelin'in (1907) dementia praecox hastalarinin akrabalarinda psikotik olmayan
patolojilerin yiksek oranda goruldugune dair gézlemleriyle baslar. Kraepelin, hastalarin
hastalik 6ncesi kisilikleri ile akrabalarinin kisilikleri arasindaki benzerlige ilk dikkat ceken
kisidir.

Bu yol, sizoid hastayl her zaman asosyal, sessiz, mizah duygusundan yoksun, eksantrik
veya tuhaf olarak tanimlar; bu 6zellikler, "sizoid karakter yapisinin tamaminda kirmizi bir
iplik gibi" ilerler (Kretschmer, 1925). Betimsel psikiyatrinin yolu, pratikte bu iplikle es
anlamhidir.

Bu konu, sizoid hastanin éykudsunun bir kismini anlatsa da, dykunin tamamindan ¢ok
uzaktir. Ancak, bu kisim cogu zaman batunle karistiriimis ve sizoidin anlasiimasini
engellemisgtir.
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Benlik bozuklugu. Sizoid hastayl tanimlamada, 1. yol, DSM'nin sizoid kisilik bozuklugu
kriterlerindeki merkezi konumuyla da gosterildigi gibi, psikiyatride tartismasiz bir etkiye
sahiptir.

ikinci yol, dinamik psikiyatri, Kraepelin'in tanimladigi hastalari tanimlamak icin "sizoid" terimini
kullanmasina ragmen, bu terimin "insanin dikkatini dis diinyadan uzaklastirip kendi i¢ yasamina yonelten
dogal bir kisilik bilesenini" belirttigi 5nemli gézlemini ekleyen Eugen Bleuler (1924) ile basladi. Bu 6nemli
bir g6zlemdi. Dikkati alisiimadik veya garip 6zelliklere odaklamak yerine, evrensel olan karakter yonlerine
odaklandi. Bu gortise gore sizoid hasta ve patoloji artik birbirinden ayri biri ve bir sey degildi. Klinik olarak
kisiligin evrensel bilesenlerine, garip ve sira disi olana gdsterilmesi gerekenden ¢ok daha fazla dikkat
edilmelidir. Sizoid kavraminin gelisimi a¢isindan talihsiz bir sekilde, Bleuler'in gdzlemleri bayuk élglide

kabul gérmemis ve kullanilmamistir.

Sizoid kavraminin evrimine katkida bulunan bir sonraki 6nemli isim Emile Kretschmer'di
(1925). Sizoid kisilik g6zlemlerini tg 6zellik grubuna ayirdi. Bir grup 6zellik olarak asosyal,
sessiz, icine kapanik, ciddi ve eksantrikti. Bu grup, Kraepelin tarafindan tanimlanan grupla
esasen aynidir.

ikinci grupta cekingen, duygusal olarak utangac, hassas, gergin, heyecanli ve dogaya ve
kitaplara duskun ozellikler yer aliyordu. Kretschmer, bu 6zellikleri tanimlamak icin
"hiperaesthetic" (asiri hassas) terimini kullanmisti. Uclincii grup ézellikler arasinda ise esnek,
nazik, durust, kayitsiz ve sessiz 6zellikler yer aliyordu. Kretschmer, bu grubu soguk veya
hissiz duygusal tutumlara sahip olarak nitelendirdi.

ilk bakista bu tic 6zellik grubu, birbirinden cok farkl ve farkli (i¢ klinik durumu tanimhyor
gibi gérunebilir. Ancak Kretschmer, sizoid kisiligi U¢ ayri gruba ayirmayi d6nermemistir. Baska
bir deyisle, tum bu 6zelliklerin tUm sizoid bireylerde ayni anda farkli derecelerde mevcut
oldugunu dusunmustur. Kretschmer'in yapmayi reddettigi sey, DSM'nin Gguncu baskisi
(DSM-III), sizoid taniyr kacinmaci, sizoid ve sizotipal olarak ikiye ayirarak devam etmistir.

Kretschmer'in cok farkli bir gértsu vardi: "Sizoidlerin cogu ne asiri hassas ne de soguktur,
ancak ayni zamanda asir1 hassas ve sogukturlar."



Machine Translated by Google

“zamanin goreceli oranlari oldukca farkhdir” (1925, s. 156).

Livesley, West ve Tanney (1985), Kretschmer'in ¢calismalarini incelerken su sonuca
varmislardir: "Farkh sizoid hastalarin bu iki 6zelligi farkli derecelerde gdsterdigi ve
boylece surekli bir seri olusturduklari dustinulmastar.

Ek olarak, sizoid hastalarin bu boyutlar arasinda birinden digerine gecerken dengesiz
olduklari dusunultyordu. Duyarsizlik ve soguklugun en ug¢ noktasinda olanlar bile derin
bir duyarliliga sahiptir. Sizoid patolojinin temelinde, karsit boyutlar arasindaki gerilim
yatar. Kretschmer, ayri gruplara ayrilmayi 6nermemistir; bunu yapmak, sizoidligin temel
dzelliklerini g6z ardi etmek anlamina gelir" (italikler eklenmistir).

Sizoid kavraminin evriminin gézden gecirilmesinde bu noktada, kavramin geleneksel
betimleyici psikiyatrinin kizil ipliginin édnerdigi dar araligin étesine gegerek kisiligin
dogal bir bilesenini (Bleuler) ve sizoid patolojinin merkezinde yatan karsit boyutlar
arasindaki gerilimi (Kretschmer) kapsadigi goérulebilir.

Peki bu yapilar gercekte ne anlama geliyor? Sizoid bozuklugun gercekten kapsamh
bir resmine nasil entegre edilebilirler? Cevaplar icin Melanie Klein ve Ingiliz nesne
iliskileri teorisyenlerinin katkilarina basvurmak gerekiyor. Bu kaynaklar, sizoid patolojinin
anlasilmasina bircok faydali katki sagliyor. Ayni zamanda, bazi ¢ok zararli ve engelleyici
etkiler de mevcut. Belki de bu ikisinden, yakin zamana kadar daha engelleyici olani
baskindi.

Melanie Klein

ingiliz okulunun katkilari, ézellikle de Melanie Klein'in calismalari hakkinda bircok sey
yanhs anlasiimistir. Calismalari, karakter patolojisi ve erken dénem intrapsisik yapilarin
anlasilmasina parlak bir katki saglarken, sizoid patolojinin ve normatif sizoid deneyimin
dogasinin anlasiimasi alaninda olumsuz bir etkiye sahipti. Klein'in sizoid kavraminin,
genel olarak sizoid olgularin ve 6zel olarak sizoid benlik bozuklugunun anlasiimasina
cok az uygulanabilirligi vardir veya hi¢ uygulanabilirligi yoktur. Klein'a (1946) gore sizoid
kavrami bélme anlamina geliyordu. Bebek ve klc¢uk ¢ocugun intrapsisik dunyasini
-preoedipal dinyayi- tanimlarken, bolmeyi, bebegin veya cocugun tum bir algi ve
icsellestirmeler buttininu duzenlemeye calistigi bir mekanizmayi tanimlamak igin
kullandi. Bélme, su sekilde tanimlanir:
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Iyi ve kétl algilari ve icsellestirmeleri birbirinden ayirmak, yansitmali ve ice
yansitmali tekniklerle birlikte, cocugun kaotik i¢ dinyasina dizen getirmenin
6nemli bir araciyd..

Melanie Klein, sizoid mekanizmalar hakkinda sik sik yazmis olmasina ragmen,
sizoid kisilik bozuklugunun temel 6zelliklerini anlatmiyordu. Bunun yerine, bélinme
mekanizmasini (sizoid manevra) da iceren cocugun preoedipal dinyasini
haritaliyordu.

Baska bir deyisle, Klein'in katkisi genel olarak karakter patolojisinin incelenmesine
yonelikti ve 6zel olarak sizoid benlik bozuklugunun anlasilmasina yénelik degildi
(Klein, 1932).

Kraepelin, Bleuler ve Kretschmer tarafindan daha énce yapilmis gézlemlerin
aciklanmasi ve batunlestirilmesi yonunde bir sonraki buytk adimi atan, esas olarak
ingiliz okulunun iki nde gelen klinisyeni olan Fairbairn ve Guntrip'in calismalariydi.

WRD Fairbairn

W. Ronald D. Fairbairn'in (1984) sizoid durumun anlasiimasina katkisi, Melanie
Klein gibi yazarlarin karakter patolojisini tanimlama ¢abalariyla yakindan
baglantiliydi. Fairbairn, dar anlamda sizoid kisilik bozuklugunu tanimlamay;
amaclamiyordu; karakter patolojisinin 6zu olarak gérdigu seyi tanimlamaya
cahisiyordu. Fairbairn'e gore kisilik 6rgutlenmesinin esasen Ug seviyesi vardi:
nevrotik, sizoid ve psikotik. Fairbairn'in sizoid tanimi bu nedenle olduk¢a genistir.
Bu patoloji ayrimini, Kemberg'in (1975) patolojiyi nevrotik, borderline kisilik
orgutlenmesi ve psikotik olarak siniflandirmasina makul bir sekilde benzetebiliriz.

Aciklamalar 6zellikle genis tutulmustur ¢inku Fairbairn'in de Kemberg'in de ¢abasi,
nevrotikten psikoza kadar uzanan bir patoloji yelpazesini, karakter patolojisini
tanimlamaktir.

Ancak Fairbairn, Klein ve Kemberg'in tarif ettigi hastalari tarif etmiyordu. Klein,
karakter patolojisini erken dénem intrapsisik yapi olusumu acisindan anlama
cabalarinda, bélme ve yansitmali-igsellestirme mekanizmalarini kullanan hastalara
odaklandi. Dolayisiyla Klein'in calismasi, psikiyatri gelistikce nihayetinde borderline
teshisi konulacak hastalara odaklanmayi amacliyordu . Fairbairn, kisiligin belirli
yonlerine odaklandi .
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Bir kisinin dikkatini dig dinyadan ziyade i¢ dUnyaya yoneltmek. Bu nedenle, Fairbairn'in
preoedipal dunyaya ve karaktere odaklanmasi, daha sonra klinik psikiyatride sizoid olarak
tanimlanacak olan hasta turlerini tanimlama yoénunde ilerledi. Bu, dikkatin bir olgudan,
yansitmali ve bélme tekniklerinden, baska bir olguya, dis dinyanin aksine i¢ dinyaya
odaklanma egilimine kaymasiydi. Sonug olarak farkli klinik populasyonlar hedefleniyor.
Sorun, klinisyenlerin yaptigi gézlemlerin dogrulugunda degil, bir parcay buttne, her
birinin tanimladigi olguyu karakter patolojisinin dogasina dénustirmeye calismalarinda
yatmaktadir.

Fairbairn'e gore psikopatoloji G¢ dizeyde 6rgutlenebilir: nevrotik, sizoid ve psikotik.
Fairbairn, tipki kendisinden énce Bleuler gibi, insan durumuna ickin olan ve hem normal
hem de patolojik formlarin genis bir yelpazesinde kendini gésteren sizoid bir faktoru
tanimlamistir.

Patolojik belirtiler, bir ucta sizofreni ve psikopatiden, diger ucta daha sessiz ice donuk
bireye kadar uzaniyordu. Bu faktor, duygusal kopukluk ve i¢sel gerceklikle mesguliyet
tutumuydu ve ayni zamanda her seye gucu yetme tutumuyla da iliskilendiriliyordu.
Fairbairn, sizoid bireyin kisilerarasi mesafesini dizenleme ve 6z guven ve kendini koruma
(her seye gulicu yeten) savunmalarini harekete gecirme kapasitesini, kisinin i¢ dinyasini
duzenlemenin ve benligi tehdit edebilecek kaygi, catisma ve diger travmatik durumlara
karsi savunmanin temel yollari olarak vurguluyordu.

Fairbairn'e gore endopsisik yapinin (i¢sellestirilmis nesne iliskileri) dogasi, kaygi yuklu
sosyal temas ihtiyaci ile gérunuste kayitsizlik ve dis diinya pahasina i¢ dinyanin genel
olarak asiri degerlendirilmesiyle iliskili savunmaci uzaklasma ihtiyaci etrafinda dénmektedir.

Fairbairn burada dért kritik ve merkezi sizoid temayi dzetlemistir. Ilk olarak, kisilerarasi
mesafeyi diizenleme ihtiyaci birincil ilgi odagidir. ikinci olarak, sizoid hasta, kendine
guvenen ve kendini koruyan savunma mekanizmalarini harekete gecirme becerisi sergiler.
Uclincii olarak, kaygi yiikli baglanma ihtiyaci ile gériinirdeki kayitsizlikla kendini gésteren
savunmaci mesafe ihtiyaci arasinda dinamik ve yaygin bir gerilim vardir .

Dorduncusu, dis dinya pahasina ic dinyanin genel olarak asiri degerlendirilmesi s6z
konusudur.
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Fairbairn bu dort temel temanin ¢ok 6tesine gecti. Sizoid mekanizmalara dair kesin
tanimi, genel olarak intrapsisik yapinin kapsamli bir tanimi ve 6zinde karakter patolojisinin
eksiksiz bir nesne iligkileri teorisi olarak sunuldu. Fairbairn'in yanilgisina dustugu nokta da
burasiydi; psikopatolojinin sinirli bir boyutu olan sizoid boyutu tanimlamaktan uzaklasarak,
parcanin buttne esit oldugunu ve kavramlarinin nevrozlar ve psikozlar arasinda kalan tim
karakter patolojisi yelpazesini daha genis bir sekilde tanimladigini 6ne strdu.

Asagidaki alinti bunu daha acik hale getiriyor. Bu, Fairbairn'in (1984) en bilinen ve en sik
alintilanan gézlemlerinden biridir.

Sizoid bireyin en buyuk sorunu, ¢atismanin yikici dogasini sevgiyle yok etmeden
nasil sevecegidir... surada yatar: Bir bireyin nesnesini nefretle yok etmesi
korkung bir sey gibi gérintyorsa, nesnesini sevgiyle yok etmesi daha da
korkung bir sey gibi géranur. Sizoid bireyin en blyuk trajedisi, sevgisinin onu
yok ediyor gibi gérunmesidir ve sevgisi o kadar yikici gérandugu icin libidoyu
nesneye ve dis gerceklige yonlendirmede bu kadar zorluk ¢eker.

Sevmekten korkar ve bu ylzden nesneleriyle kendisi arasina bariyerler orer.

Bu, catisma ve calkanti icindeki bir kisinin dokunakl bir tasviri olsa da, sizoid bir birey
icin, diger benlik bozukluklarina sahip bireyler icin oldugundan daha fazla gecerli degildir.
Her benlik bozuklugu icin, baglanmanin dogasi o kadar kosullu, disforik ve potansiyel
olarak yikicidir ve o kadar yuksek, tehlikeli ve cogu zaman yikici bir bedelle sardaralur ki,
bu bireyler herhangi bir tirdeki baglanmanin gercekten tatmin edici ve surdurulebilir
olduguna inanmakta zorlanirlar.

Tum benlik bozukluklari, baglanmalarin (iliskilerin) beraberinde disfori ve gercek veya
potansiyel yikicihk deneyimini getirdigini fark eder. Bu ger¢ek, benlik patolojisinin dogasinin
6zlunde yer alir ve tum benlik bozukluklarini tanimlamaya yardimci olur. Tum benlik
bozukluklarinda, iliskisellik kosullari, gercek benligin gelisiminden vazgecilerek, yerine
savunmaci bir sekilde bozuk, sahte bir benligin ikame edilmesini gerektirir. Dolayisiyla,
tum benlik bozukluklarinda sevqi (iliskisellik 6zlemi) (hem gercek benligi hem de yansitma
yoluyla digerini) yok ediyor gibi gérinur. Tum benlik bozukluklari, aralarindaki engelleri
deneyimler.
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Sahte benligin dayattigi carpitmalarla iliski kurmak zorunda kalmanin bir sonucu
olarak benlik ve baskalari arasinda bir catisma yasanir. Tam benlik bozukluklarinda,
gercekten samimi ve icten baglar kurmak mumkdn degildir. Tim benlik
bozukluklarinda, en yikici olan 6fke veya nefret degil, benlik icin en yikici olan, iliski
kosullari etrafinda yapilan fedakarhklar ve uzlasmalardir.

Dolayisiyla, benzersiz sizoid catisma, sevgiyle yok etmeden nasil sevilecegi
degildir. Bu, tim benlik bozukluklarina 6zgu bir catismadir. Aksine, benzersiz sizoid
catisma, ancak sizoid hastanin benlik yasami ve sizoitin kisilerarasi dinyasi icin son
derece yikici olan belirli baglanma kosullarinin tanimlanmasiyla tanimlanabilir. Bu
belirli kosullar, yukarida alintilanan daha Unlu gézlemden ziyade, Fairbairn'in dort
temel temasi tarafindan daha acik bir sekilde hedeflenmistir.

Fairbairn'in bir diger 6nemli katkisindan da bahsetmek gerekir. Sizoid
bozuklugun olugsumuna énemli bir gelisimsel anlayis katmistir: "Erken yaslarda
[sizoid hastalar], annelerinin gérundrdeki kayitsizhgr veya géranurdeki sahiplenici
tutumu nedeniyle, annelerinin onlari kendi baslarina bir birey olarak gercekten
sevmedigine dair bir kanaat edinmislerdir" (Fairbairn, 1984, s. 113).

Bu gbzlem, borderline benlik bozuklugunun (Masterson, 1976) ve narsisistik
benlik bozuklugunun (Kohut, 1971; Masterson, 1981) anlasilmasinda merkezi bir
tema haline gelen anne duygusal ulasilabilirligine odaklanmanin habercisiydi.
Ancak, daha spesifik olarak, Fairbairn'in sizoid hastanin bir inan¢ kazandigina dair
g06zlemi, sizoid hastanin bilin¢li olarak kendi sevilemezligine ve annenin sevememe
yetenegdine dair bir inan¢ edindigi anlamina gelecek sekilde tam olarak anlasilabilir.
Sizoid hasta ile diger benlik bozukluklari olan hastalar arasindaki gelisimsel olarak
kritik fark, anne duygusal ulasilmazliginin farkindahginin gercek ve acik bir deneyim
olmasi ve potansiyel, 6rtuk bir olasilik olmamasidir. Bu iki pozisyon arasinda
gelisimsel olarak bir diinya fark vardir. Ilki, umuda cok az yer birakir ve baglanma
ézlemini gidermek icin dis gerceklige dénmek icin cok az neden birakir. ikincisi,
umut icin sonsuz bir alan birakir ve baglanma, onay, teyit ve tasdik elde etmek icin
dis gerceklige donmeye devam etmek i¢in sayisiz neden sunar.

Ozetle, Fairbairn, sizoid benlik bozukluguna dair kapsamli, gelisimsel ve nesne
iliskileri odakli bir bakis acisinin temellerini agik¢a atmistir. Gozlemleri, sizoid
patoloji hakkindaki 6nceki tartismalarin cok 6tesine gecmistir.
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ve kesfedilecek 6nemli alanlarin cogunu ana hatlariyla belirtti: betimleyici, dinamik
ve gelisimsel.

Harry Guntrip

Harry Guntrip (1969), Fairbairn'in gézlemlerini sizoid hastanin daha kesin ve titiz
bir tanimina dénusturerek sizoid kavramini (faktor, patoloji ve olgular) asir
kapsayiciliktan (ve potansiyel unutulmadan) kurtarmayi basardi. Fairbairn gibi
Guntrip de psikopatolojinin genis bir klinik alanini tanimlamakla ve genis bir hasta
yelpazesine odaklanmakla ilgilense de, klinik yazilarinda sizoid kavramina cesitli
sekillerde belirli bir duzeyde 6zgulluk kazandirmayi basardi.

ilk olarak, ayirt edici buldugu dokuz ézellikten olusan cok net bir set gelistirdi ve
bu hasta grubunu tanimladi (Guntrip, 1969, s. 41-44). Bu kriterler, daha dnce eksik
olan bir 6zgulluk dizeyi olusturdu.

ikinci olarak, Guntrip klinik dikkatini sizoid hastalarin sevgisinin yikiciligi
kavramina degil, Fairbairn tarafindan tanimlanan dért temel temaya odakladi.
Aslinda, sizoid hastalarin guvenlik saglamak icin iliski kurma cabasi ve ardindan
nesneden 6zgurligu ve bagimsizhigi korumak icin kopma veya mesafe koyma
ihtiyaci duyma o6runtusu, Guntrip'e gore sizoid hastalarin i¢sel ruhsal dinyasinin
merkezindeydi ve temel sizoid ikilemi (veya dinamigini) tanimliyordu. Yine,
Guntrip'in gézlemlerinin Fairbairn'den 6dung alindigi ve benzersiz olmadigi, ancak
kavramlari olasi unutulustan kurtardigi ve Fairbairn'in yapmadigi bir sekilde klinik
olarak uyguladigi vurgulanmalidir.

Uctinciist, Guntrip, temel 6zelliklerin tanimina ve sizoid ikilemi acikca dile
getirmesine ek olarak, sizoid hastanin sizoid ikilemle basa ¢ikma cabasi olan sizoid
uzlagma kavramini tanimladi. Bu, sizoid hasta icin duzenleyici bir savunma islevidir
ve amaci sizoid hastayi yakinlik ve mesafe tehlikelerinden korumak olan tim bu 6z
islevler olarak tanimlanabilir.

Dorduncusu, Guntrip sizoid birey icin fantezi yasaminin 6nemini acikca dile
getirmisti. Ancak, savunmaci,
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fantezinin gerici kullanimi, fantezinin sizoid uzlagmanin mukemmel bir
ornedi olmasini saglayan yonunu genel olarak ihmal ederken.

Guntrip'in sizoid hastanin anlasiilmasina yaptigi muazzam katkiya
ragmen, daha fazla anlasiimayi ve ayrintilandiriimayi gerektiren birkag
buyuk alan birakti.

1. Sizoid bozuklugun olusumuyla ilgili gelisimsel sorunlarin daha
kapsamli ve ayrintili bir sekilde anlasiimasi.

2. Sizoid bireyin i¢sellestirilmis nesne iligkileri birimlerinin kapsamh bir
tanimi. Fairbairn (1984, Bolum 4) tarafindan énerilen endopsisik yap,
borderline hastalarin intrapsisik yapisinin bircok klinik taniminin
baslangi¢ noktasi olarak kullanilmasindan da anlasilacagi Uzere,
fazlasiyla genel ve genis bir sekilde uygulanabilirdir (Kemberg, 1975;
Masterson, 1976; Runsley, 1982). Asiri kapsayicilik sorunuyla karsi
karstyadir. Guntrip, Fairbairn'in intrapsisik yapi hakkindaki
go6zlemlerinin 6tesine gecememistir ve bu nedenle fikirleri bu alanda
belirsiz ve kesin dedgildir.

3. Guntrip'in tedavi 6nerileri tutarh bir odak ve 6zgullikten yoksundur
ve bu belirsizlikten muzdariptir. Terapotik mtdahaleler, Guntrip'in
dinamik anlayisi ve gézlemleriyle tutarli bir sekilde butinlesmemistir.
Klinik tanimlarinin netligine ragmen, terapistin aklinda su soru kalir:
"Peki tam olarak ne yapmaliyim?"

Guntrip'in sizoid hasta Uzerine ¢alismasinin 1969'da yayinlandigi
donemde, bircok klinisyen, borderline ve narsisistik patoloji ve bozukluklar
hakkindaki gézlemlerini sunmaya ve pekistirmeye odaklaniyordu. Guntrip'in
cahsmalari cok daha az ilgi gérdu ve sizoid tanisi, ihmal edilmis Gvey evlat
roline mahkdm gibi géruntyordu.

Sizoid bozukluga olan ilgi yeniden canlanmis olsa da, psikopatolojinin
bu dnemli boyutunun varhgi belirsizligini korumaktadir. Sizoid bozukluga
uygun klinik ilgi gésterilebilmesi icin kapsamli, gelisimsel, nesne iliskileri
perspektifinin acikca tanimlanmasi gerekir. Fenomenoloji, gelisimsel
sorunlar, intrapsisik yapilarin dogasi ve spesifik tedavi yaklasimlarini iceren
bdylesine kapsamli bir tablo, daha kesin ayirici tanilara olanak saglayacaktir.
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Sizoid benlik bozuklugunun tanisi da dahil olmak Uzere tani koymak ve klinik
alanda tedavi hipotezlerinin test edilmesi icin kullanilir.
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Bolum 2

Tanim

Ralph Klein, MD

Sizoid kisilik bozuklugu, yuzyilin basindan kisa bir siire sonra, su veya bu sekilde ayri bir
klinik sendrom olarak kabul edilmistir.

Sizoid kisilerin tanimi baslangicta, sizofreniklerin yakin akrabalar gibi gértnen, psikotik
olmayan ancak tuhaf ve genellikle izole bireyleri ifade ediyordu. Daha sonra, nesne iliskileri
kuramcilarinin ¢alismalari sayesinde kavram gelisti ve dikkatlerini dis dinyadan uzaklastirip
kendi i¢ dunyalarina ydénlendirme egilimi gésteren, genellikle oldukca belirgin hastalari ifade
etmeye basladi. Bu hastalar genellikle asiri ice kapanma veya ice kapanma ve insan
iliskilerinden genel bir kaginma sergiliyordu. Ancak bunlar sizofrenik hastalarla
kanstirlmamaliydi; daha ziyade, tim bireylerde bulunan faktérlerin veya egilimlerin
carpitmalarini veya patolojik ayrintilandirmalarini temsil ediyorlardi.

Sizoid kisilik, en son olarak DSM-III, DSM'nin revize edilmis G¢tncu baskisi (DSM-III-R) ve
DSM-IV tarafindan, kisilerarasi iliskilerde sosyal kayitsizlik veya sosyal huzursuzlugun klinik
Ozelliklerine odaklanan, nispeten sinirli bir sendrom olarak tanimlanmistir. Sizoid kisilik
bozuklugunun tam ve tanimlayici bir tanimi, tim bu tanimlari kapsayacaktir, ancak hepsi bir
arada ele alindiginda sizoid patolojinin fenomenolojisine tam olarak uymayacaktir.

Bu odaklanmis fenomenolojik yolda daha fazla ilerlemeden 6nce, betimleyici, klinik
tablonun en iyi ihtimalle klinisyen i¢in yalnizca bir kirmizi bayrak, klinisyenin dikkatini olasi
bir taniya ¢ekebilecek bir isaret olabilecedini belirtmek gerekir. Masterson (Masterson ve
Klein, 1989), ayakta tedavi ettigi sinirda hastalarin cogunun
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Bu ortam, borderline kisilik bozuklugu icin DSM-III veya DSM-III-R kriterlerini karsilamaz.
Ayni sey, gizli narsisistlerin muhtemelen teshirci narsisistik bozuklugu olanlardan ¢ok daha
fazla oldugu narsisistik kisilik bozuklugu icin de sdylenebilir (1993). Benzer bir klinik durum,
sizoid benlik bozuklugu icin de gecerlidir. DSM-III ve DSM-III-R'de tanimlanan sizoid
bozukluk, hem klinisyenlerin hem de siradan halkin benimsedigi sizoid bozukluk
stereotiplerine kabaca karsilik gelen, genellikle daha dusuk seviyeli, siddetli bir sizoid
bozukluk turand tanimlar.

DSM-II], sizoid tanisini Ug kategoriye ayirarak (sizoid, kaginmaci ve sizotipal) sizoid bir
spektrum veya boyutun tanimlanmasi icin temel olusturmada édnemli bir rol oynamistir.
Aslinda bu, sizoid kavraminin bélinmesi degil, kavramin bir dizi patolojiyi kapsayacak
sekilde genisletilmesiydi.

DSM-III-R, sizoid taniyi daha kapsayici hale getirme egilimini tersine cevirdi ve esasen
hem daha siddetli sizoid patoloji formlarini hem de daha hafif formlarini ortadan kaldirarak
bir kez daha diglayicilia dogru tasidi. Peki bu nasil basarildi? Sizotipal hasta, tuhaf,
eksantrik veya sira disi davranis kriterlerinin eklenmesiyle sizofrenik hastaya yaklastirilarak,
siddetli sizoid patoloji tanisi olasiligr azaltildi. Nitekim, bu 6zellikler geleneksel olarak basit
sizofreni tanisiyla iliskilendirilir. Kagingan kisilik tanisi da DSM-III-R'de degisiklige ugradi.

DSM-III'teki kaginmaci kisilik bozuklugu kavrami, esasen kisilerarasi
reddedilmeye karsi asiri duyarhliktan kaynaklanan sosyal geri ¢cekilmeyi ifade
ediyordu. Sizoid kisilik bozuklugundan, sefkat ve kabul gérme arzusunun
varligiyla ayirt ediliyordu.

DSM-III-R kacinmaci ve sizoid bozukluklar arasindaki yakin iliskiye dikkat cekiyordu ve
ayrimi esas olarak nesne iliskileri arzusunun 6znel olarak bildirilen yogunluguna dayanarak
yaplyordu.

Ancak DSM-III-R su sonuca varmistir:

DSM-III-R'deki kaginmaci kisilik bozuklugu kavrami, artik klinik kavramla
drtusmesi bakimindan belirgin sekilde farkhdir.
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fobik karakter ve artik sizoid kisilik bozuklugu ile birbirini dislayan bir durum
degildir.

DSM-III-R, hafif sizoid bozukluk tanisini neredeyse imkansiz hale getirmisti. Kagingan
kisilik bozuklugu artik sizoid bozuklukla birbirini dislayan bir durum degildi. Ayrica, kagingan
kisilik tanimi sosyal fobi tanisiyla neredeyse tamamen belirsizlesmisti. Dolayisiyla, cesitli
sizoid patolojilere yer yoktu.

DSM-1V bazi degisiklikleri iyiye, bazi degisiklikleri ise kotuye dogru yapiyor.
Belki de en 6nemlisi, kaginmaci kisilik bozuklugunun tani kriterlerinde bir kez daha dedgisiklik
yapmasidir; ancak sizoid veya sizotipal bozukluklar icin ayni sey gecerli degildir. Yine,
yalnizca betimleyici él¢utler kullanmanin yarattigi sorun, bu bozukluklarin tanimlarini
(olmasi gereken) sizoid spektrum boyunca surekli olarak iyilestirme ¢abalarinda acgik¢a
goérulmektedir.
DSM-1V, sosyal fobi ile iligkili kriterleri kaginmaci kisilik bozuklugu tanisindan ¢ikararak
sosyal fobi ve kacinmaci kisilik bozuklugunu es anlamli hale getirme egilimini tersine
cevirmektedir. Ayni zamanda, kaginmaci kisilik yine sizoid kisilik bozukluguyla iliskili olarak
gorulmekte ve bu nedenle olasi tedavi stratejilerinden mahrum birakilmaktadir.

Betimsel psikiyatri daha iyisini yapabilir mi? DSM-III'Un yayinlanmasiyla birlikte 6lctt
cagina girdik ve iyi ya da kotu, dlcutlerin 6nemi her zamankinden daha fazla. Siddetliden
hafife kadar cesitli sizoid bozukluklar icin ortak dlgltler belirleyebilir miyiz? Belki de bu zaten
yapiimistir.

Harry Guntrip, 1969'da sizoid kisiligin dokuz temel 6zelligini tanimladi. Bu dokuz 6zellik
hem nesnel 6zellikleri hem de 6znel izlenimleri birlestirdiginden, DSM-III, DSM-III-R ve DSM-
IV igin uygun degildi. Sizoid kisilik ve sizoid psikopatoloji yelpazesine dair kapsaml ve
tanimlayici bir genel bakis sunmada mevcut siniflandirma sistemlerimizden ¢ok daha ileri
gidiyorlar.

Dolayisiyla bu dokuz 6zellik, sizoid bireyin i¢sel ruhsal dunyasini derinlemesine anlamak igin
tanimlayici bir baslangi¢ noktasi olarak kullanilabilir.

Guntrip'in Ozellikleri
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Guntrip'in (1969, s. 41-44) tanimladigi dokuz 6zellik su sekildedir:

1. ice dénuklik 2. ice
kapanikhk 3. Narsisizm 4.
0Oz yeterlilik 5.

Ustiinlik duygusu 6.

Duygu kaybi 7. Yalnizlik 8.
Kisiliksizlesme 9.

Gerileme

Asagida, yazarlarin klinik deneyimlerden yola cikarak olgulara iliskin kendi aciklamalari
da dahil olmak uzere, bu 6zellikler daha ayrintil olarak tartigiimaktadir.

ice dénuklik

Guntrip'e gore, "Terimin tam anlamiyla sizoid, duygusal anlamda dis gergeklik
dunyasindan kopuk olarak tanimlanmaktadir.
TUm bu sehvetli arzu ve ¢aba, i¢sel nesnelere dogru yonlendirilir ve yogun bir icsel yasam
yasar; bu yasam, gézlemlenebildigi her yerde, sasirtici bir fantezi ve hayal glcu zenginligiyle
ortaya cikar. Ancak, onun degisken fantezi yasami cogunlukla gizlice, sakli bir sekilde
surdaralar."

Sizoid kisi, dis gerceklikten o kadar kopuktur ki, dis gercekligi tehlikeli olarak deneyimler.
Tehlike kaynaklarindan uzaklasip guvenlik kaynaklarina yonelmek dogal bir insan tepkisidir.
Bu nedenle sizoid birey, dncelikle tehlikeden kaginmak ve guvenligi saglamakla ilgilenir.

Bu nedenle bu kisiler, dis gerceklikle ilgili deneyimlerini temkin, ihtiyat, korku ve riskin
yani sira guvenlik ve tehlike gibi terimlerle tanimlarlar. Deneyimin bu yonleri, sizoidle en
sik iliskilendirilen kayitsizlik, sogukluk veya umursamazlik gibi yonlerden ¢ok daha fazla,
ust dizeyden alt dizeye kadar, her dizeyde sizoidin dinyasinin bir par¢asidir. Bunlar
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Sizoid deneyimin daha yaygin tanimlari genellikle hicbir zaman hasta olmamis sizoid bireyler
icin gecerlidir.

Guntrip'in anlattigi ice donukluk, kisinin ic dinyasinin bir pargasi olan muazzam, zengin
ve karmasik fantezi yasamina odaklanir. Fanteziye dalarak gecirilen zaman miktari, her gun
dakikalardan saatlere kadar degiserek olaganustu olabilir. Sizoid bir gen¢ adam,
cocuklugunun buyuk bir kismini evindeki bos bir buzdolabi kutusunda, saatlerce fanteziler
kurarak gecirdigini anlatti. Bu, onun rahat hissetmesinin ve dis gerceklikle iliskili kaygilardan
(tehlikelerden) kagmasinin temel yoluydu. Kutu onun guvenli yeri, yuvasi, siginagiydi.

Cekingenlik

Guntrip'e gore ice kapanma, dis dinyadan kopma anlamina gelir
Dulnya, ice donukligun diger yazu.

Guntrip'in ice donukluk surecinin kopukluk ve ice kapaniklik gérindmune yol acacagi
yénundeki basit gézlemi g6z ardi edilemez.
Ancak burada, isaret ve semptom, nesnel gézlem ve 6znel raporlama ve dis dunya ile i¢sel
gerceklik arasinda temel bir ayrim yapilmalidir. Acikca icine kapaniklik (dis dunyaya ve
kisilerarasi iliskilere karsi belirgin ve goézlemlenebilir bir cekingenlik, isteksizlik veya kaginma)
gOsteren bircok sizoid birey bulunsa da, bu durum bu bireylerin yalnizca bir kismini tanimlar.

Etkileyici ve etkilesimli bir kisilik tarzi sergileyen, 6zunde sizoid olan bir¢ok kisi vardir. Bu
hastalar, gizli sizoidler olarak tanimladigim kategoriye girerler .

Gorunurdeki celiski nasil ¢ozulur? Bilmeceyi ¢cozmek icin gizli sizoide 6znel deneyiminin
ne oldugunu sormak yeterlidir. Hasta, gézlemcinin gézinde nasil ulasilabilir, ilgili, ilgili ve
etkilesime dahil olabilecegini, ayni zamanda ayri, duygusal olarak geri ¢ekilmis ve kendi i¢
dinyasinda guvenli bir yerde tecrit edilmis olabilecegini anlatacaktir. Dis dinyadan ¢ekilme
veya kopukluk, sizoid patolojinin karakteristik bir 6zelligi olsa da, bazen acik, bazen de
ortuktur.

Acikca goruldugunde sizoid kisiligin genel tanimina uymaktadir.
GCogu zaman hastanin gizli, sakli bir i¢csel halidir.
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Bu noktada birka¢ noktayr gézden gecirmek dnemlidir. Birincisi, nesnel gozle
gérilen sey, hastanin dznel, i¢sel diinyasinda mevcut olmayabilir. Ikincisi, ice
donukluk kayitsizlikla karistinimamalhdir.

Uclinciist, sizoid hastayi tespit etmeyi ihmal etmemeliyiz clinki hastanin dis
gerceklikle savunmaci, telafi edici, etkilesimli etkilesiminin agaclari arasinda
hastanin icine kapanikhdinin ormanini géremeyiz.

Narsisizm

Guntrip'e gore: "Narsizm, sizoid bireyin agirlikli olarak i¢sel yasamindan
kaynaklanan bir 6zelliktir. Ask nesnelerinin hepsi kendi icindedir ve dahasi, onlarla
yogun bir sekilde 6zdeslesmistir; bu nedenle libidinal baglari kendi icindeymis gibi
gorunur... Ancak asil soru, sizoid bireyin yogun i¢sel yasaminin, dissal nesneleri
acgozlu bir sekilde i¢sellestirme arzusundan mi, yoksa digsal dinyadan, varsayilan
daha guvenli bir i¢ dinyaya cekilmekten mi kaynaklandigidir."

Baglanma ihtiyaci, sizoid kiside de diger tum insanlarda oldugu kadar gucludur.
Peki, sizoid baglanma nesnesini nerede bulur? Sizoid, ask nesnesini disarida (dissal)
m1 arayacaktir, yoksa savunmaci bir sekilde ask nesnesinin burada (i¢sel) olmasina
mi razi olacaktir? Sizoidin narsisizmi, yani agsk nesnelerinin kisinin icinde olmasi,
sizoidin gercek dunyadaki nesnelere baglanma ve baglanma ile ilgili kaygilardan
ancak bu ask nesnelerinin iceride oldugunu tespit ederek kurtulabilecegi gerceginin
bir sonucudur.

Sizoidin narsisizmi ayni zamanda temel 6z-kontrol kapasitesiyle de iliskilidir. Oz-kontrol, kisinin i¢sel
duygu durumlarini, 6zellikle de kaygi ve depresyonu yonetilebilir sinirlar icinde tutabilme becerisidir.
Disforik duygu durumlarini 6z-kontrol etme kapasitesi, 6zellikle borderline ve narsisistik 6z-kontrol
bozukluklarinda bulunan gelismemis kapasitenin aksine, sizoid benlik bozuklugunda 6zellikle carpicidir
ve gelismistir. Muhtemelen hig kimse, sizoid bireylerden daha fazla kendiyle bas basa kalma kapasitesine
sahip degildir. Sizoid, baska secenegi olmadigi icin bu temel duygu durumlarini 6z-kontrol etmeyi

6grenmek zorunda kalmistir.

Guntrip'in yogun i¢sel yasamin kaynaginin ag bir sekilde dahil olma arzusunda
mi yoksa geri ¢cekilmede mi bulunduguna iliskin sorusu
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Dis dunya artik cevaplanabilir. Sizoidin narsisizminin kiskanclik veya deger verilen nesneye

sahip olma arzusuyla higbir ilgisi yoktur. Erken yagamin normal ¢ocuksu, yaygin narsisizmiyle
veya patolojik narsisistik bozuklugun buylklenmeci benliginin sergiledigi patolojik
narsisizmle karistirlmamalidir. Sizoidin narsisizmi, dis dinyadan, varsayilan daha guvenli

bir ic dinyaya cekilmeyi yansitir.

Kendi Kendine Yeterlilik

Guntrip'e gore, "Gercek dis iliskilerden uzak duran, tim duygusal iliskileri ic dinyada
surduren bu ice donuk narsistik 6z yeterlilik, gercek insanlarla ugrasirken ortaya ¢ikan
kaygiya karsi bir givencedir."

Sizoidler kendilerine ne kadar ¢ok guvenebilirlerse, bagkalarina o kadar az givenmek
zorunda kalirlar ve boylece kendilerini bu givenin veya daha da kétisu bagimhhgin
beraberinde getirdigi potansiyel tehlikelere ve kaygilara maruz birakirlar. Sizoid bireylerin
blyuk ¢cogunlugu, dinyalarini yonetirken tek basina, bagimsiz ve 6zerk bir sekilde hareket
edebilme becerisine sahip, muazzam bir 6z yeterlilik kapasitesi gosterir. Bu 6z diizenleme,
0z-sinirlama ve 6z-yeterlilik kapasitesinin bilingli farkindahgi, genellikle sizoidin yasaminin
erken dénemlerinde oldukca gelismistir. Diger bir¢ok benlik bozuklugundan farkh olarak,
sizoidde bir tur yetiskine dontusme goralar. Yetiskin kapasitelerinin ve sorumluluklarinin bu
erken Ustlenilmesi, sizoidi diger benlik bozukluklarindan énemli élctde ayirir. Bu durum
erken ¢ocukluk déneminde belirginlesebilir. Anahtarl ¢ocuk ve ebeveynlestirilmis ¢ocuk gibi
ifadelerle sosyal olarak taninmistir. Bunlar ¢ogu zaman, cocugun dis kaynaklara
guvenememesi veya var oldugu algilanmamasi nedeniyle i¢ kaynaklarini erken harekete
gecirme kapasitesinin Uzucu ifadeleridir.

Ustunlik Duygusu

Guntrip soyle diyor: "Ustiinliik duygusu, 6z yeterlilikle birlikte gelir. Kisinin baskalarina
ihtiyaci yoktur, onlar olmadan da yapilabilir."
"Bu durum ¢ogu zaman diger insanlardan farkli olma hissini de beraberinde getirir."
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Sizoidin ustunlik duygusunun, narsisistik bozuklugun buyudklenmeci benligiyle hi¢bir
ilgisi yoktur. Sizoidde, kendisini rahatsiz eden, elestiren, utandiran veya asagilayan
olarak algilanan baskalarini degersizlestirme veya yok etme ihtiyaci yoluyla ifade
bulmaz. Ustiinliik duygusunun anlami ve islevi, genc bir sizoid adam tarafindan su
sekilde tanimlanmistir: "Baskalarindan tstiinsem, baskalarinin tGstiindeysem, o zaman
baskalarina ihtiyacim yoktur. Baskalarinin dstiinde oldugumu séyledigimde, bu
onlardan daha iyi hissettigim anlamina gelmez, onlardan uzakta, guvenli bir mesafede
oldugum anlamina gelir. Yatay bir mesafede olmaktan ziyade dikey olarak yer
degistirmis olma hissidir." Son cumleyle hasta, ister Ustun (dikey olarak yer degistirmis)
isterse icine kapanik ve ice donuk (yatay olarak uzakta) hissetsin, temel sorunun
baskalariyla guvenli bir mesafeyi korumak oldugunu aktariyordu.

Ustiinliik, narsisizm ve 6z yeterlilik duygularinin dogru bir teshis koyabilmek icin
islevleri acisindan anlasilmasi gerekir. Eger bu duygularin islevi narsistik hedeflere
ulasmak ve buyuklenmeci benligi gu¢lendirmekse, kisi muhtemelen narsistik bir
bozuklukla karsi karsiyadir.

Eger bireyi dayanilmaz tehlikelerden ve kaygilardan korumak, hastanin guvenligini
saglamasini ve surddrmesini saglamak icin bir yolsa, buyukluk taslama degil, o zaman
buyuk olasilikla sizoid bozuklukla karsi karsiyayiz demektir.

Duygu Kaybi

Guntrip'e gore, "Dissal durumlardaki duygu kaybi, genel tablonun kaginilmaz bir
parcasidir.” Kisinin kendine yaptigi muazzam yatirim -kendi kendine yetme, kendi
kendine yetme ve kendine glivenme ihtiyaci- nedeniyle, baska bir kisinin deneyimini
hissetme, empati kurma ve duyarli olma arzusu ve yetenegi kacinilmaz olarak engellenir.
Cogu zaman bunlar ikincil, kisinin kendi savunmaci ve guvenli konumunu guvence
altina almayi bekleyen bir liiks gibi gériinir. Oznel deneyim ise duygu kaybidir.

Bazi hastalarda duygulanim kaybi o kadar belirgindir ki, bu duyarsizlik asiri derecede
alaycilik, duyarsizlik, hatta zalimlik olarak kendini gosterir. Hasta, yorumlarinin veya
eylemlerinin baskalarini nasil etkilediginin ve incittiginin farkinda dedgildir.

Duygu kaybi, daha siklikla hastanin icinde gergek bir kafa karisikligi, duygusal
yasaminda bir seylerin eksik oldugu hissi olarak kendini gdsterir. Hasta genellikle "Ne
hissettigimi bilmiyorum" veya "Ne hissettigimi bilmiyorum" diye yakinir.
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"Hissedip hissetmedigimi bilmiyorum." Duygu kaybinin tum bu tezahurleri, sizoidin
kendisine yogun bir sekilde, koruyucu ve savunmaci bir sekilde yatirrm yapma
ihntiyaci nedeniyle baskalarina duygusal olarak yatirim yapma kapasitesinde yaptigi
fedakarligi yansitir.

Guntrip'in tanimladigi duygulanim kaybini, bir¢ok hasta tarafindan ifade edilen
ve dissosiyatif bir olgu olan farkli duygusal uyusma sureclerinden ayirmak gerekir.
Sizoid deneyim, uyusukluk degil, belirsizlik ve kafa karisikhgidir. Sizoidler hissetme
yeteneginden yoksun degildir. Duygularinin ne anlama geldigi, ne anlama geldigi
ve neyi temsil ettigi konusunda emin degillerdir ve bu nedenle siklikla deneyimlerini
baskalariyla paylasilabilecek ve anlasilabilecek kelimelere dokemediklerini
hissederler. Duygusal uyusma, yani kisinin kelimenin tam anlamiyla uyusmus
veya hissiz oldugu deneyimi, travma sonrasi durumlarla iliskilidir. Sizoid
bozukluklar ve travma sonrasi bozukluklar birbirini diglayan durumlar degildir ve
aslinda ayni kiside ayni anda ortaya ¢ikmalari, tani koymayi zorlastiran bir sorun
yaratabilir.

Yalnizlik

Guntrip'e gore, "Yalnizlik, sizoid ice dénuklagun ve dis iliskilerin ortadan
kalkmasinin kaginilmaz bir sonucudur. Kendini, strekli olarak ortaya ¢ikan yogun
dostluk ve ask 6zleminde gdésterir."

Kalabaliklar icinde yalnizlik, duygusal bagdan kopmus sizoidin deneyimidir.”

Bu, gézlemcinin sikhkla gézden kacirdigi sizoidin temel deneyimlerinden biridir.
Sizoidin umursamaz ve soguk olarak bilinen karikatirunun aksine, hasta olan
sizoid bireylerin buytk cogunlugu tedavilerinin bir noktasinda arkadaslik ve sevgi
Ozlemlerini dile getirirler. Bu, DSM'lerde tanimlanan sizoid hasta degildir.
Arkadaslik ve sevgi 6zlemleri tekrar tekrar ortaya cikar ve bu sekilde sizoidin
kayitsiz tasvirine bir son verir. Ancak bdyle bir 6zlem, terapistin tedavi boyunca
uzun bir sure erisemeyecegi sizoidin fantezi dunyasi disinda ortaya ¢ikmayabilir.

fliski kurma umudunun neredeyse yok denecek kadar az oldugu, DSM
tarafindan tanimlanan klasik sizoidler gibi ¢ok dar bir sizoid birey yelpazesi vardir;
bu nedenle, yakinlik ve baglanma 6zlemi kisilerin kendileri tarafindan neredeyse
tanimlanamaz. Bu bireyler hasta olmayacaktir. Hasta olan sizoid birey ise genellikle
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Yalnizlik ve 6zlemin ikiz motivasyonlari nedeniyle. Sizoid hasta hala bir tir bag ve baglihigin
mumkuin olduguna inanir ve psikoterapiye ¢ok uygundur. Ancak DSM'lerin ironisi,
psikoterapistin sizoid hastaya terapotik bir karamsarlikla, hatta nihilizmle yaklagsmasina yol
acmasidir; cinku psikoterapist, hastanin temkinliligini kayitsizlik, temkinliligini ise sogukluk
olarak degerlendirerek hastayi yanlis anlar.

Tedavi ettigim sizoid hastalarda en sik gorulen sorun, bag kurma ve iliski kurma
istegidir. Bu istek ozellikle bir iliski kurmak veya bir aile ve cocuk sahibi olmaktir. Sizoid
bireylerin 30'lu ve 40'li yaslarinda, iliski kurma olasiliginin giderek azaldigi ve arkadaslik
kurma olasihginin giderek uzaklastigi bir dénemde tedaviye basvurmalari oldukga
yaygindir. Yakinlik ve Uretkenlik arzusu ve umudu, kisinin hayatindaki son sans dénemine
yaklasiyor gibi gérinmektedir.

Kisiliksizlesme

Guntrip, duyarsizlasmayi kimlik ve bireysellik duygusunun kaybi olarak tanimliyor.

Kisiliksizlesme, disosiyatif bir savunmadir. Kisiliksizlesme, sizoid hasta tarafindan
genellikle bir uzaklasma veya uzaklasma, ya da gozlemleyen ve katilimci ego arasinda bir
ayrilik deneyimi olarak tanimlanir.

Sizoid kisi, kaygilar dayanilmaz gérundigunde bu durumu deneyimler. Daha énce
anlatilandan daha asiri bir duygulanim kaybi bicimidir. Duygulanim kaybi sizoid kiside
daha kronik bir durumken, duyarsizlagsma deneyimi, daha acil ve dayanilmaz kaygi veya
tehlike deneyimlerine karsi daha keskin bir savunmadir.

Kendini siklikla hayatin disindan bakan biri olarak tanimlayan, son derece sizoid bir
geng kadin, isinin bir geregi olarak grup etkinliklerine katilmaya zorlandiginda kisiliksizlesme
yasiyordu. Kisiliksizlesme -kendini bedeninin disinda, grubu goézlemlerken ve gruba
katilirken deneyimleme- onun, kaginilmaz bir durumda asiri yakinligin yarattigi dayaniimaz
kaygiyla basa ¢ikma yoluydu.

Gerileme
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Guntrip, regresyonu "sizoid kisinin temelde dis diinya tarafindan bunalmis
hissetmesi ve hem ice dogru hem de geriye dogru rahmin guvenligine dogru
kacmasi" olarak tanimlamistir.

Boyle bir gerileme sureci iki farkli mekanizmayi kapsar: ice dogru ve geriye
dogru. ice dogru gerileme, genellikle otoerotik veya hatta nesnesiz nitelikteki ilkel
fantezi ve 6z-sinirlama bicimlerine bagimhligin buydkluguna gésterir. Ozellikle, bu
tur gerileme fenomenleri vicut parcalariyla (fetisler ve sapkinliklar) mesgul olmayi,
hipokondriyak mesguliyetleri ve bedensel kaygilari icerir. Orta yasli bir adamin
fahiselerle mesguliyeti, yash bir adamin arkadaslarinin ayaklarina odaklanmasi,
geng bir kadinin strekli ama belirsiz bedensel rahatsizligi ve sayisiz doktor ziyareti,
yasli bir kadinin nefesiyle mesguliyeti bunlara 6rnektir. Sadomazosist fantezilerin
varhgi ve bunlarin ara sira gerceklikte canlandirilmasi, bu gerileme fenomeninin
bir baska yonudur. Bunlarin 6rnekleri bircok erotomani ve es istismari vakasinda
ve sinirl sadomazosist cinsel karsilasmalarda/iliskilerde bulunabilir.

Rahimin guvenligine dogru geriye dogru gerileme, benzersiz bir sizoid
fenomendir ve guvenlik bulma ve dis gercekligin yikimindan kaginma cabasiyla
ortaya ¢ikan en yogun sizoid savunmaci geri ¢ekilme bi¢imini temsil eder. Rahime
gerileme fantezisi, nihai gtvenli bir yere gerileme fantezisidir. Bir rnek, cok kucuk
yasta iyi ve dogru, hassas ve duygu dolu olan her seyi kendi derinliklerine, asiimaz
bir kabuga gémmus sizoid bir adamin deneyimidir. Dinyaya sundugu benlik bos
bir kabukken, gercek benligi guvenli bir sekilde gomala kalmis, saldiridan, gasptan
veya yok edilmekten korunmus, gizli, sakli ve zarardan gtuvende kalmak yerine
gercek dinyada yeniden dogabilecegi bir zamani beklemistir.

Guntrip tarafindan ilk kez dile getirilen dokuz 6zelligin tanimi, sizoid bozuklugun
geleneksel, betimleyici (1. bdlim, DSM) portresi ile geleneksel, psikodinamik temelli
(2. bolum, nesne iliskileri) gorus arasindaki temel farklardan bazilarini daha net bir
sekilde ortaya koymalidir. Dokuz dzelligin tamami kendi icinde tutarhdir.

Sizoid bozuklugun tanisi i¢in hepsinin, hatta cogunun mevcut olmasi gerekir.
Ancak bazi ek tani degiskenlerinin de dikkate alinmasi gerekir.

Bunlardan biri, daha 6nce de belirtildigi gibi, nesnel élcutler aracihgiyla
tanimlanan hastalarin muhtemelen kacginan veya kacinan kisiye karsilik gelecegidir.
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DSM'lerin sizoid kisilik bozukluklari. Sadece hastanin 6znel bildirimi yoluyla sizoid olarak
tanimlanan hastalara gizli sizoidler denir .

Ayrica, bircok hasta bazi 6zelliklerini digerlerinden daha belirgin sekilde gésterecektir. Klinik deneyimler,
bu dokuz 6zelligin ayirici tani igin yararli olacak sekilde tg 6zellik kimesine gruplanabilecegini gdstermektedir.
Ilk kiime saf sizoid kiimedir. Bu kiimeyle iliskilendirilen belirli 6zellikler icine kapaniklik, ice déniikliik ve
duygulanim eksikligidir. Saf sizoid kiime, esasen kavramin gelisim tarihinde yer alan kizil iplikle eg anlamlidir.
Sizoid bozukluk tanisi koymak icin bu g 6zelligin mevcut olmasi gerekir. Bu kiime, sizoid hastalarin baskalariyla
guvenli ve istikrarll bir kisilerarasi mesafeyi koruma ihtiyacinin en dogrudan ve acik ifadesidir. Asagida, belirgin

bir saf sizoid kiime gésteren iki hastaya 6rnek verilmistir. ilk érnekte kiime belirgindir; ikincisinde ise "gizlidir".

BELIRGIN SAF SizOID KUME BOZUKLUGU. Bay I. hayatinin cogunu yalniz gecirmisti.
Kendini yalniz biri olarak tanimlamisti ve en yakin cahstigi kisilerin de kendisini bu sekilde
tanimladigini belirtmisti. Meslektaslari, yalniz kalma istegini ve belirgin ihtiyacini kabul
edip saygi gostermis ve mesafelerini korumuslardi. Hayati boyunca hi¢bir zaman 6zellikle
yakin iliskileri olmamisti. Simdi 40'li yaslarinin ortasinda olan Bay L., yetiskin hayatinin
cogunu bir matematikgi olarak calisarak gecirmisti. Yaptigi iste son derece yetenekli ve
becerikliydi. Ailesiyle minimum duzeyde iletisim kuruyordu. Ailesi Bay I.'dan ¢ok uzakta
yaslyordu ve ziyarete geldiklerinde, 6zellikle de gece kalmaya karar verdiklerinde,
evindeyken dayanilmaz bir rahatsizlik hissettigini bildiriyordu. Bu rahatsizlik o kadar
belirgin hale gelmisti ki, nadiren yatiya kaliyorlardi.

Bay L., kendisini neredeyse tamamen kaptirdigi isinden buyuk bir zevk aliyor.
is disinda, bos zamanlarinin cogunu borsayla ilgili bir hobiye ayiriyor. Bu ugrasinin
detaylariyla sistemli ve takintili bir sekilde ilgileniyor, her giin saatlerce detaylara dalip
gidiyor. Insanlarla iletisim kurma ihtiyaci hissetmiyor.

Bay 1. neden géruyordum? Bu sorunun cevabi, en derinlerde bile var olan ¢ok derin,
gizli 6zlemi bir kez daha ele aliyor.
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Sizoid bireyler. Bay 1., yalnizhginin ve izolasyonunun daha az arzu edilir

ve daha rahatsiz edici oldugu hissini yasamaya baslamisti. Gelecek
hakkinda daha fazla dustunuyor ve iliski kurmanin getirdigi haz firsatlarinin
hizla kayboldugu bir hayat goruyordu. Hig cinsel iliski yasamamisti ve
cinsellige karsi bir miktar ilgi ve hafif bir merak ifade etse de, cinsel yakinhk
eksikliginden kaynaklanan guglu bir kayip duygusu hissetmiyordu. Bununla
birlikte, baskalariyla baglanti ve iletisim kurma yolunda daha fazlasini
istedigine dair belirsiz bir hissi vardi. Bu belirsiz hissin ve o ddnemde
tedavi aramasinin tek sebebi, yasi ve hayatin onu gecip gittiginin farkinda
olmasi gibi gérundyordu.

Bay L.'nin tedavisi sirasinda bagkalariyla bag kurma cabalari, hem
iliskilerle ilgili arzu ve korkularin hem de sizoid hastanin bu arzu ve
korkulari dengelemek icin yaptigi adaptasyonlarin dokunakli ifadeleriydi.
Bir erkek tanidikla tipik bir etkilesim soyle ilerlerdi: Bu arkadas yaklasik her
hafta Bay 1.'yi ziyaret eder ve ya film izlemeyi ya da muazik dinlemeyi kabul
ederlerdi. Aksam, ikisi de oturma odasinda oturup film izleyerek ya da
muzik dinleyerek gecerdi. Hicbiri birbiriyle sohbet baslatmazdi. Birkag saat
sonra aksam sona ererdi.

Her iki adam da bir sekilde tatmin olmus hissederdi (ve hi¢biri digerinden
kisilerarasi bir talepte bulunmazdi).

Bu o6rnekte yalnizca her iki tarafin kisilerarasi olarak korudugu mesafeyi
gormek kolay olurdu. Daha az belirgin, ancak ayni derecede 6nemli olan
sey ise korunan baglantidir. Bazi agilardan, Bay L.'nin bu davranisi,
Mahler'in tanimladigi, annesinin ayaklarinin dibinde veya annesinin belirli
bir yaricapinda, ara sira duygusal enerji depolamak i¢cin annesine donmesi
disinda, etkilesime girmeden guvenli ve rahat bir sekilde oynayabilen
pratik yapan cocugu animsatiyordu. Bay L.'nin ayrisma-bireylesmenin
pratik yapma alt evresinde durduguna dair hicbir ima yoktur. Amacg, Bay
I.'nin, guavenli bir sekilde ve dikkatlice tasarlanmis parametreler dahilinde
oynanabildiginde zaman zaman yararlandigi oyun kalitesini aktarmaktir.
Her zaman bu kadar guvenli oynayabilen sizoid hasta belki cok daha fazla
oynardi, ancak bu tur dikkatlice ayarlanmis etkilesim kosullari kolayca
bulunmaz veya dayatiimaz.

Bay . ayrica tedavi sirasinda ortaya ¢ikan heteroseksuel bir ilgiyi de
anlatti. Bu, surekli, ancak seyrek bir temas seklinde gerceklesti.
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Bay ., yaklasik 1.600 kilometre uzakta yasayan ¢ok uzak bir kuzeniyle birlikteydi. Bay I., bu kadinla bir
aile sosyal etkinliginde kisa bir sire gérustikten sonra bile yazismaya devam etti. Bay I.'nin bu kadina
yazdi§ mektuplar, kadinin cevaplari gibi romantik ve samimiydi. Ara sira kisa telefon gérismeleri olurdu.
Gergek gorusmeler yilda bir kez olurdu. Bay L., bu kadinla daha yakin bir iliski, hatta evlilik hakkinda,
terapistiyle ve hatta kadinla ¢ok sik paylastigi fanteziler kurardi. Ancak alti yillik tedavi boyunca, iliskiden
daha 6nce anlatilan etkilesimin 6tesinde bir sey cikmadi. Fantezileri dogrultusunda harekete gegme
olasihgi, béyle bir iliskinin "zamanima ve alanima tahamm{l edilemez derecede midahaleci" olacagi ve
"Su anda ¢ok iyi bir sey varken, neden iliskiyi mahvedebilecek bir sey yapayim?" endisesiyle sekteye

ugradi.

O asla yapmad..

GIZLI SAF SizOID KUME BOZUKLUGU. 30'lu yaslarinda bir adam olan Bay R., cana yakin, arkadas canlisi
ve disa donuk bir tavir sergiliyordu; ancak biraz ¢ekingenlik ve utangaglik da vardi. Sevilen ve oldukga
yuksek dizeyde kisilerarasi etkilesim gerektiren bir iste calisan Bay R., genel olarak ilgi ¢ekici bir hayat
yasiyordu.

Isten sonra meslektaslariyla sosyal etkinliklere katilirdi. Bu sosyal baglari siirdirmenin isinin bir
parcasi olduguna inanirdi. Bog zamanlarini genellikle cesitli sporlar yaparak gecirirdi ve bir¢ok spor

takiminda yer alirdi. Akranlari arasinda oldukca populerdi.

Ozel hayatinda ise uzun stiredir bir kadinla iliskisi vardi ve tedaviye baslamadan énce birkac yil birlikte
yasamislardi.
Bu kadinla bazi yakinhk duygulari yasadigini bildirmesine ragmen, kendisini ondan ve diger herkesten
ayiran bir bariyer hissettigini sdyledi. Kendi deyimiyle, "yakinligin her zaman bir siniri" vardi. "Ancak belli
bir yere kadar yaklasabiliyorum ve sonra diger kisiyle paralel bir rayda ylurtyormusum gibi hissediyorum,
tipki bir tren yolundaki raylar gibi ve daha fazla yaklasamiyorum. Nasil yaklasacagimi bilmiyorum ve
yakinlagsmak isteyip istemedigimi de bilmiyorum." dedi. Oznel duygusal deneyimi, kadinla ¢ok fazla sey
paylastidi icin onun hakkinda ¢ok fazla sey bildigini hissettiginde yasadigi kaygiydi. Bu kaygilar, uzun

sureli iliskisine ragmen evliligi dusinmemesinden kaynaklaniyordu. Kadin bunu onun agisindan bir
yakinlk sorunu olarak gérdu ve tartismal bir ayrim yapti.



Machine Translated by Google

Sorunun yakinlik kurma kapasitesinde degil, evlilige baglilikta yattigini dustndyordu.
Arkadaslari da durumu bdyle géruyor, evlenme konusundaki isteksizligiyle sik sik
dalga geciyorlardi. Aslinda yakinlasma konusunda asiri bir kaygi ve hatta tehlike hissi,
sorumluluk ve baghlik korkusu olarak gerekcelendiriliyordu.

Bay R., hem iste hem de kisisel iliskilerinde 6znel olarak giderek artan bir hayal
kirikligr yasadigi icin tedaviye basvurmustu. Daha fazla yakinhk kurma istegi artiyordu.
Ancak, bunu basarma c¢abalariyla iliskili giderek artan bir hosnutsuzlugun da
farkindaydi. Disaridan bakildiginda, hi¢ kimse Bay R.'yi sizoid olarak tanimlamazdi.
YUzunde her zaman bir gulimseme ve dudaklarinda dostca bir s6zle, Bay R. kimsenin
sizoid bozukluk icin nesnel kriterlerini karsilamazdi.

Ancak Bay R., son derece sizoiddi. Oznel deneyiminin incelenmesi, sizoidligin ézin(
ortaya cikard. Ice dénukliik, ice doniiklik ve duygu eksikligi, Bay R.'nin hayatinin da
Bay R.'nin hayatinin bir parcasiydi; ancak bunlar i¢ dunyasinda yaygin bir sekilde
kendini gosteriyordu ve dis gerceklikte neredeyse hi¢ yoktu. Bay R., zamanla
baskalarindan kopukluk hissini ve genellikle tercih ettigi yer olan fantezi dinyasinda
gecirdigi zamanin miktarini ortaya ¢ikardi. Bu sosyal ve arkadas canlisi adam, gercek
duygulari deneyimleyip deneyimleyemedigi ve duygusal yasaminda temelde bir
eksiklik olup olmadigi konusunda buyuk bir aci (ve bilingsiz bir ironi) ile konustu.

Kendisinin bir tur android oldugundan, hayatta deneyimliyormus ve hissediyormus
gibi davranip aslinda bunu yapmayan bir varlik oldugundan korkuyordu. Dissal
kisiliginin, 6zinde gercek anlamda hissetme yeteneginden yoksun bir insan
kabugunun uzerine giyilen bir maske olup olmadigini merak ediyordu.

Duygusal yasamiyla ilgili kaygilarini anlatirken hissettigi aci, duygusal bozukluk
yorumunu yalanhyordu. Bu, duygulanim deneyimiyle ilgili sizoid catismanin ve
dolayisiyla bu duygulanim deneyimine karsi gelistirilen ¢ok sayida savunma
mekanizmasinin ¢arpici bir 6rnegidir; hatta bu hasta, bu temel kapasiteden yoksun
olduguna veya en azindan bu kapasitede bozukluk olduguna kendini ikna edecek
kadar ileri gitmistir.

Bay R., gizli sizoidin mUkemmel bir 6rnegiydi. Gercek i¢sel durum, bu hastayla
yapilan tartisma ve etkilesimde, i¢ dinyasini yavas yavas aciga ¢ikarma istegi
sayesinde ortaya ¢ikiyor. Hasta i¢sel deneyimlerini paylagsmaya istekliyse, temel kime
Ozellikleri ortaya cikiyor ve sizoid benlik bozuklugu teshisini mumkun kiliyor.
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Sizoid hastanin bu iki sunumu -acik ve gizli saf sizoid kiime hastasi- ayirici tani
surecinde iki farkl noktayi temsil eder. Acik sizoid bozukluk kolayca tespit
edilebilirken, gizli sizoid bozuklugun teshisi cok daha zordur. Guntrip'in dokuz
6zelliginden turetilen diger iki 6zellik kimesi, ayirici tani surecinde iki ek ilgi noktasi
ve tani karmasasi yaratir. Ikinci kiime, sézde narsisistik kiimedir ve narsisizm,
ustunlik ve 6z guven ézelliklerini icerir. Uctincii kime ise , 6ncelikli olarak yalnizlik,
gerileme ve duyarsizlasma 6zelliklerini iceren s6zde sinirda kiimedir .

Guntrip tarafindan tanimlanan dokuz 6zelligin tamaminin genellikle tim sizoid
hastalarda bulunabilecegini unutmamak énemlidir. Ancak, belirgin, gizli, s6zde
narsistik ve sézde sinirda hastalar arasinda bu ayrimlarin yapilmasinin nedeni, bu
Ozelliklerin farkh hastalarda farkh oranlarda bulunabilmesidir.

Pseudonarsisistik ve pseudoborderline sunumlar nispeten yaygindir. Bunlari
tespit etmek 6nemlidir cinku 6zunde gizli sizoidin varyasyonlari olsalar da, belirgin
tani sorunlari sunarlar.

Pseudonarsisistik kime, narsisizm, 6z gliven ve ustunluk gibi belirgin ozellikleri,
kisilerarasi mesafe etrafindaki catismalar karsisinda 6zerklik ve bagimsizhgi koruma
ihtiyacina odaklanan bir hasta grubunu tanimlar. Hasta narsisistik bir bozukluga
sahip gibi goérunecektir. Ancak bu sizoid hastanin narsisizmi, narsisistik benlik
bozuklugu olan kisininkinden farklidir ve buyuklenmeci bir benligin gelistirilmesi
veya Ozel olma ya da hak sahibi olma duygularinin canlandiriimasi gibi bir amaci
veya islevi yoktur. Sizoid hasta icin yasam hedefleri, gug, zenginlik, guzellik veya
hatta kusursuz sefalet veya sehitlik gibi tipik narsisistik hedeflerle iliskili degildir.
Aksine, sizoid hastanin narsisizmi, hastanin kendisini baskalarindan rahat bir
mesafede tutmasina yardimci olmak igin tasarlanmistir. Sizoid hastanin narsisizminin
amaci, kendisini digerlerinden Ustun hissetmesini saglamaktir; bu, onlardan daha
iyi olma hedefiyle degil, baska birine givenmek veya bagimh olmak zorunda
kalmamak amaciyla yapilir. Bu dnemli bir tanisal ayrimdir, ciinkd birgok sizoid
hastaya ilk 6nce yanlislikla narsisistik kisilik bozuklugu teshisi konur.
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Hastanin sundugu tablonun anlaminin yanhs yorumlanmasindan kaynaklanan
bozukluklar.

PSEUDONARSISTIK KUME BOZUKLUGU. Bay B., 35 yasinda, is yerinde takdir edilmeme ve bekledigi

énemli ikramiyeyi alamamasi nedeniyle Ustleriyle tartisma sikayetiyle tedaviye basvurdu. Ilk seanslari,
patronlari ve ézel hayatinda tanistigi kadinlar tarafindan yanlis anlasilma sikayetlerinden olusuyordu. Is
gecmisi istikrarhydi ve mevcut isini 10 yildir yaritliyordu, ancak kisisel ge¢misi ¢cok daha istikrarsizdi.
Kadinlarla iliskileri, onlari gérmeyi birakmak icin bir sebep bulmadan 6nce yalnizca kisa sireler striyordu.
22 yasindayken yasadigi en uzun iliskisi bir yil sirmustu. Cinsel olarak yakinlastigi tek iliskiydi. O
zamandan beri cinsel ihtiyaglarini cogunlukla narsisistik mastirbasyonla, yani aynanin karsisinda anal

uyarimla mastirbasyon yaparak giderebildigini aciklad.

Ik seanslarda, kimsenin onu takdir etmedigi hissini can sikintisi ve buruklukla anlatti. Yeteneklerinin
fark edilmedigini ve onaylanmadigini belirtti. Gercekten de, birlikte ¢alistigi kisilerden ve ¢iktig1 kadinlardan
Ustln oldugunu savundu. Baskalari Gstunligunu fark etmediginde, kendini tuhaf bir sekilde gérinmez
hissediyordu. Bazen bu hisler hizla kisa sureli korku ndbetlerine déntsuyordu ve bunlarin "bir tir panik
atak" oldugunu tahmin ediyordu. Ihtiyaclarini, is yerinde hak ettigini disiindigu ofis tiiriinden hayatinin
her alanindaki diger insanlarin tepkilerine kadar, yaygin bir hak sahibi olma duygusuyla ifade ediyordu.
Benim varsayimim (hasta tarafindan belirtiimedi), hayatindaki herkesin kendisi gibi hissetmesi, kendisi

gibi dustinmesi gerektigini hissediyor olmasi gerektigiydi.

Bu ilk sunum tablosu, narsistik benlik bozuklugu teshisini akla getiriyordu;
ashnda, bayuklenme, hak sahibi olma, 6zel olma hissi ve tek fikirlilik (fizyon veya
birlesme) talebi gibi tim kriterleri karsilayan, oldukga tipik bir teshirci narsistik
bozukluktu. Yine de Bay B.'nin 6zellikleri ve bircok sdyleminde, beni birincil
paranoyak bir durum veya sizoid bir bozukluk disunmeye iten bir nitelik vardi.

Calisma geg¢misi istikrarhydi ve yetkin ve becerikli bir performans sergiliyordu,
ancak en iyi yalniz basina ¢alistyordu ve ikramiye seklinde dvguye en acikti. S6zIu
iltifatlar veya 6vguler, neredeyse hi¢ 6nemli gérianmuyordu.
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Tipki daha somut édiiller gibi. Iyi calistigini bildigini ve bunu kendisine sdyleyecek birine ihtiyaci

olmadigini séyledi. Somut 6dullerini (maas ve ikramiyeler) gosteriscilikten uzak bir sekilde kullaniyordu.

Evini kendi zevkine ve ihtiyaclarina gére dekore ederdi ve baskalarina gdsteris yapmaya pek gerek
duymazdi. Ciktig1 kadinlari nadiren eve getirirdi ¢linki evini "karistiracaklarindan veya belirsiz bir sekilde

rahatsiz edeceklerinden korkardi.

Kisilerarasi yasamini ne kadar ¢ok anlatirsa, o kadar rahatsiz edici geliyordu. Guvenlik eksikligi veya
tedirginlikle iligkili bir nesnel mesafelilik niteligi vardi. Insanlardan kaginmasinin, onlardan (stin hissettigi
icin degil, onlardan kaginmak i¢in insanlardan Gstin hissettigi ve manipule edilip kontrol edilme
korkusuyla birlikte yasadigi ortaya ciktl. Bay B.'nin tstinlik veya narsisizm duygusu, narsisistik hedeflere
ulasmak i¢in kullanilmiyor, guvenlik arayisindaydi. Baskalarinin Gstiinde olmak, o konumun dogasinda
bulunan bir sey (buyuklik veya ayricalik) nedeniyle arzu edilmiyordu, sadece ayri olmanin bir yoluydu.
Hayatinin daha genel olarak incelenmesi, gtivenli bir mesafeyi korumak icin geri cekilmeyi (gérinmez
hissetmeyi) veya hatta baskalarindan asagida hissetmeyi ("Bazen kendimi insanlik disi hissediyorum")

kullanma olasiliginin esit oldugunu ortaya koydu.

Hastanin narsisistik masturbasyonu, kisinin kendi kendini kontrol etme kapasitesinin carpici bir
ornegiydi. Bu eyleme eslik eden zihinsel imge (fantezi), en son birlikte oldugu kadin tarafindan
izlendigiydi. Bu fantaziyle iliskilendirilen duygu tonu, kadin tarafindan begenilmek degil, ona bagl
hissetmekti. Benzer sekilde, kadinlarla telefonda konusmayi, onlarla yiz yize gérismeye tercih ediyordu.
Baslangicta panik ataklari i¢in ilag istemis olsa da, bunlarin kendiliginden gelisen, ilaca yanit veren panik
ataklar olmadigi kisa sirede anlasildi. Tetikleyici etken, her zaman baskalari tarafindan gériinmez olma
hissiydi; bu, kozmik yalnizlik hissinin tetikleyicisiydi ve bunu yasayan bir 610, "bir korku filmindeki gibi"
bir zombi gibi hissetmek olarak tanimladi. Kisaltilmis tedavi siiresi boyunca hicbir anksiyete atagi
yasamadi ¢unku bildirdigine gore, "bu dliinyaya bagh hissediyorum ¢unku seninle baghyim... yalniz

degilim..."

Bu hasta narsisistik olmaktan ziyade, sizoid hastanin temel 6zelliklerini sergiliyordu ve nispeten

siddetli bir sizoid bozuklugu vardi. I¢ diinyasinda, kendine 6zgii bir sekilde hareket ediyordu.
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Sizoidin nesne iligkileri birimleri ve onun temel, islevsel dinamik paradigmasi sizoid ikilemdi.

Sahte sinirda kiime -yalnizlik, gerileme ve duyarsizlagsma- daha aktif bir geri cekilme icinde
olan ve nesne iliskileri dinyasindan kopukluktan dolayi daha fazla tehdit hisseden sizoid
hastalarin belirli bir kesimini vurgular. Sinirda bozuklugu olan bircok kisi tarafindan tipik
olarak tanimlanan bu 6zellikler, sizoid hasta i¢in ¢ok farkl bir isleve sahiptir. Sinirda hasta
icin, ister yalnizligin yarattigi 6zlem yoluyla, ister ¢aresizlik ve gerilemenin yarattigi kaygi
yoluyla, isterse duyarsizlasmayla iliskili kopuk (guvenli olsa da) duygularin yarattigi ¢ilginca
temas kurma ihtiyaci yoluyla olsun, nesneye yakinligi sirdurme nihai islevini gorurler.

Sizoid benlik bozuklugu olan kisiler icin bu 6zellikler, digerlerinden (6zellikle asagida) ayri
olmanin baska bir yolunu yansitir. Sizoid hasta, baskalariyla katilimda bulunma isteksizliginin,
kendi kendine dayattigi izolasyon (yalnizlk), islev bozuklugu (gerileme) veya yabancilagsma
(kisiliksizlegsme) nedeniyle onlarin arkadaghgina katilma hakkinin olmamasindan
kaynaklandigini anlar. Sahte borderline sizoid hasta, bir canavar ve ucube gibi hissettigine
dair bir benlik temsiline sahiptir. Bu "kotu" bir benlik temsili olmasina ragmen, borderline
hastalarin kotulik deneyiminden farkhdir. Sizoid hastalar kéttdur ¢inka farkl, tuhaf,
baskalarindan ayridir ve sevgiyi deneyimleyememektedirler. Borderline hastalar kétuduar
cunka suclu, yetersiz, basarisiz, kotu veya 6nemsizdirler ve sevgiyi hak etmemektedirler.

Bu tanimlar, 6zellikle sizoid bozuklugu, mesafeli savunma mekanizmalarina sahip bir
borderline bozukluktan ayirmaya calisirken klinik olarak bulaniklasabilir. Bu ayrimi yapmaya
yardimci olan birkag¢ kavram vardir. Borderline hastanin koétu benligi, gercek benlik
aktivasyonu cabalari i¢in terk edilme ve reddedilme deneyimiyle iliskilidir. Sizoid hastanin
kota benligi ise, sosyal ve kisilerarasi talep ve beklentilere uyum saglama ihtiyacina eslik
eden korku ve dehsetle iliskili, farkh hissetmeyle iliskilidir.

YALANCI SINIRSIZ BOZUKLUK. Bayan S. 40'h yaslarinin basindaydi ve son bir yilda ortaya
cikan giderek artan kaygi nedeniyle sevk edildiginde kocasindan ayrilmisti; bu durum
goérunuse gore
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Kocasindan giderek uzaklasan bir kadinla birlikte. Tek cocugu, oglu, ergenlige
yaklasiyordu ve bu da ayrilik kaygisini tetikliyor gibiydi. Hasta, baskalarina duydugu
muazzam ihtiyaci, 6zellikle de en ufak bir kaygi belirtisi veya beklentisi oldugunda,
baskalarina umutsuzca tutunma ihtiyacini dramatik bir sekilde anlatti. Bu konuda
kendini asirt bagimli olarak nitelendirdi. Surekli givence ihtiyacindan ve
olabileceklerden korktugu icin yalniz kalmaya tahammulstzligunden bahsetti.
Ayrica, kendisini korkutan ve guvende hissetmek icin ogluna veya bir arkadasina
kosmasina neden olan acgik bir duyarsizlasma deneyiminden bahsetti.

Erken dénem &ykusu, asiri terk edilme korkularinin rahatsizliginin temelinde
yattigi hipotezini destekliyor gibiydi. Son derece narsistik (muhtemelen psikotik)
bir anne ve pasif, icine kapanik bir babayla ciddi ve sorunlu bir iliskisi olmustu.
Anne, hastayi kontrol etme yontemi olarak, surekli terk edilme ve evden atilma
tehditleri ve uyum saglamasi icin évguler kullanmisti.

Hasta borderline bozukluk tanisiyla sevk edilmis ve yalniz kalmaya karsi akut
tahammulsuzluk, yalnizlik hissi korkusu, asiri pasif-bagimh davranis, koruyuculara
yapisma ve duyarsizlasma gostermis olsa da, yine de borderline bozuklugu yoktu.
ilk ve en 6nemlisi, hasta agorafobili asiri panik bozuklugundan muzdaripti. Sevk
eden terapistin borderline bozukluk tanisina ulasmasina yol acan davranislarin
cogu, bu bunaltici ve yanlis anlasilan durumla basa ¢ikma girisimleriyle yakindan
baglantiliydi. Semptomsuz dénemlerde Bayan S., akut ataklar sirasinda ve
cevresindeki davranislariyla tam bir tezat olusturarak, kendini sinirlama, 6zydnetim
ve 6zguven konusunda net bir kapasite sergiledi. Belirgin semptomatolojisine ve
bu semptomatolojinin kendini ¢carpitma kapasitesine ragmen, Bayan S. temelde bir
hayatta kalandi ve kendi kontrolu disinda olarak deneyimledigi durumlar disinda
(ki 6yleydiler) kendi basa cikma kapasitesine guveniyordu. Ancak akut panik
donemlerinde, etrafindaki herkese yapisirdi.

Bayan S., oglunun ergenlik ddneminde ve kocasindan ayrilmasi sirasinda ayrilik stresine maruz
kalmaktan cok uzakti; aslinda her ikisini de zevkle ve bir 6zglrlitk duygusuyla yasadi. ironik bir sekilde,
evlilikteki en buyuk sorunlardan biri, kocanin yakinlik arzusu ile Bayan S.'nin mesafe ihtiyacinin yarattigi

catismaydi.
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CozUm

Ozetle, bu bélim sizoid benlik bozukluguna dair kapsamli ve betimleyici bir genel bakis
sunmayl amaclamistir. Narsisistik ve borderline bozukluklara yonelik Masterson Yaklasimi'na
benzer sekilde, bu genel bakis, betimleyici psikiyatrinin etkili tani ve tedavi icin yalnizca
baslangi¢ noktasi olabilecegini vurgulamistir. Sizoid kavramini, tanisal bir ¢cép sepeti haline
getirmeden, ayirici taniyi ve klinik faydayi artiracak kadar genis bir kavram olarak ele almak
amactir. Bunu akilda tutarak, burada betimleyici olarak sunulan sizoid kavrami, DSM'den

ve ozellikle Harry Guntrip olmak Gzere nesne iliskileri teorisyenlerinden en faydali olani
batunlestirmeye calismistir.

Sizoid bozuklugun makul bir tanimlayici siniflandirmasi, asagidakilere dayanan bir
baslangi¢ noktasi olarak dnerilmistir:

1. Sizoid bozukluk Klinik olarak gizli sizoid, kaginan sizoid ve klasik sizoid bozukluklar
olarak alt bélumlere ayrilmalidir.

2. Klasik sizoid tanisi (DSM-1V), sizotipal taniyi kapsamalidir. Klinik amaclar icin, sizoid
kavraminin karakter patolojisi olarak kullaniimasi ile sizofren benzeri olarak
kullanilmasi arasinda net bir ayrim yapiimalidir. Sizotipal kavrami, yeterli gerekcesi
olmayan bir tanisal kararsizhktir ve klinik agidan 6nemli olan temel ayrimlari
bulaniklastirarak faydadan cok zarar verir. Pratik ve klinik amaclar icin, sizotipal tanisi
konulacak hastalara, siddetli sizoid patolojisi de olsa, sizoid bozukluklar icin klinik bir
tedavi denemesi yapilmahdir.

3. Kaginmaci sizoid bozukluk tanisi (kaginmaci bozukluk icin DSM-IV kriterleri), daha az
ice donukluk, ice kapaniklik ve duygulanim kaybi gosteren sizoidleri tanimlamak igin
kullanilmahdir.

Yine pratik ve klinik amaclar icin, DSM'deki kaginmaci kisilik bozuklugu, sizoid
patolojinin daha hafif bir bicimi olarak ele alinacaktir.

4. "Gizli sizoid" terimi, sizoid veya kacinmaci gérinmeyen, ancak sorgulandiginda
Guntrip'in sizoid patolojinin dokuz 6zelliginin ¢cogunu, hatta tamamini 6znel olarak
bildiren tiim hastalari belirtmek icin kullaniimalidir. Ug 6zellik esastir: ice dénaklik,
ice donukluk ve duygulanim kaybi.
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5. Gizli sizoid kavrami, Usta-ogul Yaklasimi'nda gizli narsistik bozukluk kavramiyla 6nceden

haber verilmisti; yani tani, duruma bagli semptomlara degil, kalici olan yapisal 6zelliklere
dayaniyordu.

6. Tanimlayici psikiyatri yalnizca yol gdsterebilir ve klinisyeni olasiliklara karsi uyarabilir.
Ayiricitani, temelde cok boyutlu bir siirectir; tanimlamayla baslar,
ancak tanimlayici olgularin gelisimsel degerlendirmelerle, i¢sel ruhsal yapinin anlasilmasiyla
ve farkli terap6tik miidahalelere verilen yanitlarin klinik denemesiyle bitinlestirilmesiyle

tamamlanmalidir.

Referanslar

Guntrip, H. (1969). Sizoid fenomenler, nesne iliskileri ve benlik. New York: Uluslararasi.
Universiteler Yayinlari.
Masterson, JF (1993). Ortaya ¢ikan benlik. New York: Brunner/Mazel.

Masterson, JF ve Klein, R. (Ed.) (1989). Benlik bozukluklarinin psikoterapisi. New York:
Brunner/Mazel.



Machine Translated by Google

Bolum 3

Gelisim Teorisi

Ralph Klein, MD

Gelisim teorisi ve bu teorinin sizoid benlik bozuklugunun anlasilmasi ve tedavisine uygulanmasi

konusu ele alindiginda ele alinmasi gereken birkag soru vardir.

Gelisim teorisine ne kadar énem verilmeli? Gelisim teorisini anlamak, bir hastanin ger¢ek
klinik tedavisi icin ne kadar 6nemlidir? Gelisim teorisi, tedavi gibi daha acil bir konuyu ele almaya
pek ihtiyaci olmayan kisiler tarafindan mi tartisiliyor?

Oncelikli olarak ne yapilacagina ve ne zaman yapilacagina odaklanan klinisyenler, hem gelisim
teorisinin hem de klinik pratigin merkezinde yatan soruyu genellikle atlarlar. "Neden yaptigimiz
seyleri yapiyoruz?" Gelisim teorisi, insanlarin nasil var olduklarini, nasil ve ne olduklarini anlamak
icin temel olusturur. Gelisim teorisi, normal olus sureclerini tanimlayarak, klinisyenin patolojik
olani daha kolay belirlemesini saglar. Ornegin, bir klinisyen bir hastanin kélelestirilme korkusunu
dile getirdigini duyabilir. Bu ifadeye nasil bir anlam verilebilir? Bu, insan deneyiminin normal ve
dngorulebilir bir parcasi midir? Bebek, ¢cocukluk simbiyozundan ¢ikarken kaginilmaz olan bir
yutulma korkusunun pargasi midir? Asiri korumaci veya kontrolcl bir ebeveyne veya bakiciya
karsi anlasilabilir bir tepkiyi yansitan normal bir stirecin abartilmasi midir? Yoksa boéyle bir korku
veya kaygi, insan deneyiminin normal diizlemine dik bir tepki midir? Gelisim teorisi simbiyotik
bir ddnemi veya yutulma ile ayrilma arasinda kaginilmaz bir micadeleyi gerektirmiyorsa,
kolelestiriime korkusu normal gelisim yolundan agik bir sapmayi veya sapmayi temsil eder.
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Gelisim teorisinde saglam bir temel olmadan, klinik uygulamalarin cogu belirsizlik
denizinde suruklenir ve klinisyenler "dogaclama yapma" veya o anda dogru gibi gértuinen
mudahalelerde bulunma ilkesine gére hareket ederler.

Tum bu nedenlerden dolayi, gelisimsel teori olmadan klinik psikiyatri asla psikodinamik
psikiyatri olamazdi. Freud'dan gunumuze psikodinamik psikiyatri, betimleyici psikiyatri ile
gelisimsel teorinin bir evliligi olmustur. Bu, psikonevrozlar icin gegerliydi; bugin de benlik
bozukluklari icin gecerlidir. Gozlemlenebilir olgular ile teorik yapilarin bu uyumlu evliligi
olmasaydi, klinik psikiyatri ve 6zellikle karakteroloji alani, insan dogasi ve patolojisinin
-dunyayla iliskili olarak istikrarli, gérece kati, surekli davranis, disinme ve hissetme
bicimleri- anlagilmasini organize etmenin kapsayici ve kapsamli bir yolu olmayan, anlamsiz
kriter listelerinden (DSM'de oldugu gibi) ibaret olurdu.

Gelisimsel zihin modelleri, betimleyici psikiyatriyi psikodinamik psikiyatriden ayiran
seydir. Psikodinamik psikiyatri kapsaminda, terap6tik mtdahalenin secimi blayuk 6l¢tide
gelisimsel modelin sagladidi anlayisin niteligine goére belirlenir.

Devam etmeden dnce bir uyari: Gelisim psikolojisi -bebek zihninin, bebek benliginin ve
bebegdin kisilerarasi dinyasinin incelenmesi- ancak son ¢eyrek yuzyilda bir bilim olarak
kendini kanitlamistir. Incelenecek ve klinik hipotezlerin cikarilacagi bebek psikolojisi
modelleri, embriyonik bir degisim, revizyon ve genisleme asamasindadir. Bu tlr hipotezler
gecici olarak degerlendirilmeli ve bu teorinin terapdétik etkileri klinik laboratuvarlarda test
edilmeye devam edilmelidir.

Sizoid benlik bozuklugunun kendine 6zgu gelisimsel sorunlari nelerdir? Bu soruyu
cevaplamak icin, éncelikle klinisyene bireyin varolus sureci hakkinda bilgi veren en guincel
ve one cikan iki gelisimsel teoriye bakmak gerekir. Bu iki teori genellikle ayrisma-bireylesme
teorisi ve gelisen benlik algilari teorisi olarak anilir. Bu teorilerin 6énculeri ve baslica
savunuculari sirasiyla Margaret Mahler (Mahler, 1968; Mahler, Pine ve Bergman, 1975) ve
Daniel Stem'dir (1985). Her iki teori de bilgilendirici, klinik olarak uygulanabilir ve
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Farkhliklarini vurgulama ¢abalarina ragmen, ¢ok fazla értisme gosterirler ve temelde
birbirini tamamlarlar.

Her teorinin kendine 6zgu bakis acisini, karakter anlayisina genel olarak uygulandiginda
anlamak énemlidir. Daha sonra, her iki teorik cercevede de sizoid benlik bozukluguyla ilgili
gelisimsel sorunlari daha dar bir sekilde anlamaya odaklanilabilir.

Mahler'in insan bebeginin psikolojik dogumu ve ayrisma-bireylesme evresi tanimi,
1960'larin basindan beri normal cocuklari ve klinik poptlasyonlari anlamak ve onlarla
calismak icin yaygin olarak kullanilmistir. Karakter bilimi alaninda, ayrisma-bireylesme
teorisi, borderline kisilik bozuklugunun olusumunu agiklamak icin en basarili sekilde
uygulanmistir (Masterson ve Rinsley, 1975). Masterson Yaklasimi'nda, ayrisma-bireylesme
teorisini narsisistik benlik bozuklugunu da kapsayacak sekilde genisletmek, yakinlagsma
krizinden 6nceki dénemde ortaya ¢ikan gelisimsel duraklamaya odaklanmis ve ¢ocukluk
¢agi buyuklugunu bayuk él¢tide bozulmadan ve degistirilmeden birakmistir. Teorinin klinik
g6zlemle uyumu, narsisistik bozukluk icin hicbir zaman borderline benlik bozuklugu icin
oldugu kadar rahat veya iyi bir uyum olmamistir (Masterson, 1981).

Peki bu, sizoid benlik bozuklugunu nereye koyuyor? Sizoid bozukluga, ayrisma-

bireylesmenin alt evrelerinde bir yer bulmak gerekir mi? Kuskusuz bulunabilir; asil soru,
bunu yapip yapmamak gerektigidir.

Belki de narsisistik benlik bozuklugunda oldugu gibi, bu da cevapladigi kadar ¢ok soru
doguracaktir. Bu nedenle, bunu yapmaya ¢alismak yerine, klinik olarak kisitlayici degil de
gelistirici olanin ne oldugunu belirlemek icin ayrisma-bireylesmenin temel kavramlarini
yeniden incelemek daha iyi olabilir ve bu da, gelismekte olan benlik algisi teorisiyle dnemli
bir drtisme ve benzerlik alani saglayabilir.

Ayrisma-bireylesme kurami, gelisim sureci hakkinda vurgulanmasi gereken temel bir
varsayimda bulunur. Gelisimde (zamanlamasi buyuk 6lgide 6nemsiz olan veya en azindan
surecin kendisinden bagimsiz olan) cocugun, zihinsel isleyisin islevsel bir ilkesi olarak
simbiyozun 6tesine gegip, zihinsel yasamda i¢ dinyayi dis gergeklikten ve en 6nemlisi i¢sel
0z temsili ile i¢sel nesne temsilini ayirt etme kapasitesine dogru ilerlemeye basladigi bir
zamanin geldigini belirtir.
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Mahler'in yazilarinda simbiyoz kavraminin iki farkl zihinsel islevi ifade ettigini
akilda tutmak 6nemlidir. Ilk olarak, ic dinya ile dis gerceklik arasindaki ayrimin
ortadan kalkmasi kavramina uygulanir. Bu simbiyoz kavrami, ego sinirlarini
sabitlemedeki basarisizliklarla ilgilidir ve daha sonraki patolojik durumlarla, 6zellikle
de cocukluk simbiyotik psikozuyla iliskilendirilir. Daha genel olarak, i¢ dinyayi dis
gerceklikten surekli olarak ayirt edememek, gerceklik testinde strekli basarisizliklara
ve zihinsel islevlerin temelde psikotik bir sekilde duzenlenmesine yol acar.

Mahler'in "simbiyoz" terimini tanimlamak icin kullandig ikinci zihinsel islem,
tamamen i¢sel bir durumu ifade eder. Digsal gerceklikle iliskisi ikincil bir konudur.
Bu zihinsel islem, 6z temsili ile nesne temsili arasindaki ayrimin kaldirilmasini icerir.
Yalnizca bebegin temsili dunyasiyla ilgilenir. Bu tamamen i¢sel simbiyoz veya 6z ve
nesne temsilleri arasindaki ayrimin kaldirilmasi, éncelikli olarak bebegin dis
gerceklik algisiyla ilgilenmez; bunun yerine bebegin kendisi ve baskalari hakkindaki
dusuncelerini, fikirlerini ve hislerini, bir insan olarak neye benzedigini ve ne
icerdigini ve nesnenin neye benzedigini ve ne icerdigini ele alir. Buradaki vurgu, dis
gerceklik degil, 6znel deneyimdir. ise yarayan kelimeler, kisinin kendisi, 6z temsili
ve digeri, nesne temsili hakkindaki anilar, hisler, fanteziler ve fikirlerdir .

icsel simbiyoz, zihinsel isleyisin bu ikinci ilkesi, bebek veya kiiciik cocugun,
kendisi hakkindaki deneyimlerini ve kendisi hakkindaki fikirlerini, cocugun digerinin,
nesnenin nasil oldugu, hissettigi ve deneyimledigi hakkindaki fantezilerinden,
duygularindan ve deneyimlerinden (farkli bir inisiyatif merkezinden isleyen) farkl
olarak dogru bir sekilde ayirt edememesini (ayiramamasini) tanimlar.

Icsel simbiyoz, gerceklik testi ve i¢c diinyayi dis gerceklikten ayirma meseleleriyle
hicbir ilgisi yoktur. Tamamen benlik ve nesne temsillerini ayirt etme kapasitesiyle
ilgilidir. Klinik agidan bu, digsal simbiyozun (ilk tanim) psikotik durumlar icin gecerli
oldugu, i¢sel simbiyozun ise karakteroloji ve benlik bozukluklari alani icin gecerli
oldugu anlamina gelir. Mahler'in yazilarinda bu kullanim netliginin olmamasi,
simbiyoz kavraminin (i¢csel simbiyoz da olsa) kisilik bozukluklarina uygulanmasini
gereksiz yere engellemistir.
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Ayrica, Mahler ve Stem'in gelisimsel teorileri arasinda belirgin bir uyumsuzlugun ortaya
¢tkmasinin temel nedeni olmustur.

Simbiyozun ilk anlami (dis simbiyoz ve gerceklik testi islevi), benlik bozukluklarini
anlamakla ancak bircok alt duzey benlik bozuklugunun gerilemeli olarak sinirlandirilmis
mikropsikotik ve psddopsikotik ataklar sergileme egilimini anlamaya yardimci oldugu 6lctide
ilgilidir. Burada, dis simbiyoz kavraminin, i¢ dunya ile dis gerceklik arasindaki siniri ihlal eden
bir zihinsel yasam sureci olarak uygulandigi agik¢a gorulebilir.

Benlik bozukluklarina cok daha uygulanabilir olan sey, i¢sel simbiyoz kavrami ve ayrisma-
bireylesmenin yakinlasma alt evresinin merkezinde yer alan zihinsel isleyisin bu yontndeki
degisimdir. Mahler'in benlik ve nesne temsillerinin farklilasmamasi kavrami, bebek ve kiiguk
cocuk icin, cocugun iki bagimsiz inisiyatif merkezini ayirt edemedigi 6nemli bir gelisimsel
dénem oldugunu belirtir. Bu, islevsel olarak cocugun benliginin anilarini, duygularini ve
deneyimlerini, digerinde bulunan hayali anilardan, duygulardan ve deneyimlerden net bir
sekilde ayiramadigr anlamina gelir.

Mahler'in i¢csel simbiyoz kavrami, bu nedenle, cocugun diger insanlarin kendisi gibi
dustndugune ve hissettigine inanmasina olanak taniyan zihinsel isleyisteki belirli bir streci
(yasa uygun bozulma) acikca ifade ediyor gibi gérunuyor.

Simbiyozun bu iki tanimi akilda tutuldugunda, ayrisma-bireylesme alt evreleri yeniden
degerlendirilebilir. Farklilagsma ve pratik alt evreleri, cocugun i¢ dinya ile dis gergeklik
arasinda net bir ayrim ve i¢sellestirilmis benlik ile nesne temsillerinin ayristirilmasi gibi ikili
hedeflere ulagsmak icin ylruttugu zihinsel deneyleri iyi tanimliyor gibi gérinmektedir.

Yakinlasma alt evresi, benlik ve nesne temsillerinin farkhlagsma surecinin bayuk dél¢tide
tamamlanmasiyla baslar. Cocuk, zihinsel isleyisinin bu yeni ydnunu pekistirme yolunda
ilerlemektedir. Yakinlagma alt evresinin 6zU (adindan da anlasilacagi gibi), cocugun gelisim
surecinde, digerinin otomatik olarak kendisi gibi dusiinmedigini ve hissetmedigini fark ettigi
bir noktaya ulagsmis olmasidir. Dis gerceklikteki kisinin artik, cocugun uzun zamandir
hissettigi ve disundigu gibi hissettigi icsel nesneyi yansittigi varsayllmaz. Artik dis
gerceklikteki nesne, kendine 6zgu bir i¢csel nesne temsilini yansitmaktadir.
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Benzersiz dustnceler ve duygular. Cocuk, yeni ulastigi zihinsel durumu yansitan, yeni
tanimlanmis bir kisilerarasi dinyaya girmistir ve nesneye farkl bir anlayis dizeyinde ve
zihinsel isleyisin yeni isleyisiyle yaklasmalidir.

Yakinlagmanin temel unsurlarindan ¢ogu, cocugun nesneden ayrildiginin keskin bir
sekilde farkina varmasi olarak tanimlanmistir. Vurgu genellikle dis gerceklikteki nesneden
ayrilma Gzerine olmustur. Asil odak noktasi, cocugun i¢sel nesne temsilinden ve benzer
dusuncelere ve benzer duygulara sahip oldugu varsayimindan ayrilmasi olmalidir.

Ayrisma-bireylesme kurami ile borderline bozukluklarin bu kadar uyumlu olmasinin
nedeni, yakinlasmanin karakteristik zihinsel isleyis taniminin, tim benlik bozukluklarina
merkezi bir duzenleyici ilke olarak uymasidir. Bu, daha siddetli, psikotik duzeydeki
orgutlenmeyi, benlik bozukluklarinin karakteristik érgutlenme dizeyinden ayirir.

"Yaklasma" teriminin dogasi geregi, ayrilik-bireylesme teorisi, cocuk ile digeri arasinda, hem dis
gercekligin temsilcisi hem de i¢ dinyanin temsilcisi (i¢sellestirilmis nesne temsili) olarak tanimlanan aktif
bir muzakere surecinin gerceklesmesi gerektigini ima eder. Sonug, yeni kisilerarasi iliskiler ve yeni
icsellestirilmis nesne iliskileri olacaktir. Masterson (Masterson ve Rinsley, 1975), borderline bozuklugun
olusumunu ilk kez acikladiginda, cocugun intrapsisik yeniden yapilanmasinda yeni ortaya ¢ikan bu
donemde annenin duygusal erisilebilirliginin kritik basarisizhgina dikkat cekmistir. Annenin saglikh bir
anlagma veya sozlesme olusturmak icin gereken kosullari saglamadaki duygusal erisilemezligi, iki kritik
gelisimsel basarisizigin ilkiydi. ikinci basarisizlik, ebeveynin cocuga sundugu sagliksiz, gercekci olmayan,
carpitilmis iliski kosullariyla ilgiliydi. Gelecekte ortaya ¢ikacak borderline bozuklukta ise bu durumlar
klasik paradigmada soyle tanimlanmaktadir: gerilemenin 6duld, ayrisma-bireylesme ya da kendi kendini

etkinlestirme karsisinda geri cekilme.

Daha 6nce de aciklandigi gibi, Masterson ayrisma-bireylesme teorisini narsisistik
bozuklugu da kapsayacak sekilde genislettiginde, klinik g6zlemleri teoriyle eslestirmede
sorunlar ortaya cikti. Yakinlasma 6ncesi kriz déneminde gelisimsel bir duraklama kolayca
varsayilabilirken,
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Temel bir benzerlik veya i¢sel simbiyoz hali, egonun isleyis seviyelerinin gelisimsel
duraklama seviyeleriyle eslestirilmesinde sorunlar ortaya ¢ikardi. Masterson birkag
olasi ¢6zum onerdi, ancak hicbir aciklamanin tamamen yeterli olmadigi sonucuna
vardi. Ayrisma-bireylesme teorisinin 6ne surdugu ek bir aciklama, cocugun, edinilen
gelisimsel kapasitelerle aktif olarak miuzakere ederken, daha 6nce ¢ok ise yarayan
iliski kosullarini harekete gecirmeyi se¢mesidir. Boyle bir aciklama, yalnizca
gelisimsel duraklama kavramina birincil bagliliktan uzaklasip, daha 6nce mevcut
olan, ancak zihinsel isleyisin 6nceligi acisindan ikincil bir konuma itilen zihinsel
isleyis bicimlerinin yeniden etkinlestiriimesi veya yeniden harekete gecirilmesi
teorisine dogru teorik bir kaymayi gerektirir.

Ayrisma-bireylesme kurami, simbiyoz ve yakinlasma kavramlarini ele aldigimizda,
daha 6nce sorulan iki soruya cevap bulabiliriz. Ayrisma-bireylesme kurami, gelisen
benlik algilari kuramiyla uyumlu mudur? Ve hangi faydali gelisim kurami, klinisyenin
sizoid benlik bozuklugunu anlama ve tedavi etme bicimine 1sik tutabilir? Ayrisma-
bireylesme kurami tartismasi, bu sorulara zaten yanitlar 6nermistir.

Ik soruya yanit olarak, Mahler ve Stem'in calismalari dnemli 6lctide értiismektedir.
Stem, Mahler'in tanimladigi kavramlari islevsel olarak tanimlayip titiz bir incelemeye
tabi tutarak Mahler'in temel varsayimlarini desteklemede dnemli bir mesafe kat
etmistir. Sonucg olarak, Stem, Mahler'in tanimladigi gorusle neredeyse ayni gorusu
dile getirmektedir.

Benzerlikler nelerdir?

Stem baslangigta dort gelisimsel benlik duygusu tanimladi: ortaya ¢ikan, 6z,
6znel ve sozel benlik deneyimleri veya organizasyonlari. Bunlara daha sonra
anlatisal benligi ekledi. Ayrisma-bireylesme teorisiyle karsilastirma amaciyla en
onemlileri 6z ve 6znel benlik organizasyonlaridir. Oz benlik duygusu, cocugun
kisisel 6z kimlik duygusunu fiziksel olarak ayri, tutarl bir buttn olarak olusturdu.

Oz eylemlilik, 6z tutarlilik, 6z duygusallik ve 6z sureklilik kapasitelerini organize bir
inisiyatif merkezinde butunlestirdi. Bu 6z deneyim organizasyonuyla iliskili zihinsel
isleyis ilkesi, Stem tarafindan tek fikirlilik ilkesi olarak tanimlandi. Islevsel olarak
tanimlandiginda, bu, cocugun benligi ve digerini (digsal nesne ve i¢sel temsil/
uyarilmis arkadas olarak) paylasimci olarak deneyimledigi anlamina geliyordu.
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Ayni dikkat odagi, amachhk ve duygusal durum. Bu, i¢sel simbiyozun, yani benlik ve nesne
temsillerinin paylastigr benzer zihinsel icerik ve duygusal durumun islevsel bir tanimidir.

Stem, 6znel benlikle iligkili zihinsel isleyis ilkesini, ayri ama etkilesimli zihinler olarak
tanimlamistir. Bu, Mahler'in ayrisma-bireylesmenin yakinlagsma alt evresindeki zihinsel
isleyis tanimina oldukca benzemektedir. Ayri zihinler, nesneye (temsil) ait igerik ve
duygulanim durumlarini, benlige (temsil) ait olanlardan ayirt etme kapasitesi anlamina gelir.

ArayuUz, artik ayri1 olan bu inisiyatif merkezleri arasinda anlam ve anlayisi muzakere etme
kapasitesi anlamina gelir. Stem'in 6znel benlikle iliskili olarak tanimladigdi zihinsel islev,
yakinlasma ¢ocuguyla iliskili zihinsel islevle 6zdes olarak ortaya c¢ikar.

fliski, baglanma ve paylasilan karsilikli anlam kosullarinin miizakere edilmesi, arayiz olusturma gérevi,

yakinlagma alt evresinde, 6zneler arasi iliski alanindakinden farkl degildir.

Mahler ve Stem'in teorilerini karsilastirirken ve zitlastirirken birkag ek noktaya dikkat
edilmelidir.

Gelisen benlik duyulari teorisini klinik psikopatolojiye uygularsak, 6z benlikle
iliskilendirilen tek-zihinliligin zihinsel mekanizmasini, narsisistik benlik bozuklugunda
bulunan ve genellikle metaforik olarak birlesme ve kaynasma olarak adlandirilan klinik
zihinsel islev tezahurleriyle kolayca iliskilendirebilecegimizi belirtmek ilgi cekicidir. Tek-
zihinlilik, birlesme/kaynasma metaforlari icin uygun bir islevsel tanim gibi gérinmektedir.
Buyuklenmeci benlik artik islevsel olarak, bireyin baskalarinin kendisi gibi daguntp
hissettigine dair inancini, yani benligin baskalarinin farkli disuntp hissedebilecegi olasihgini
kavramakta ¢ok zorlandigi bir durumu ifade edecek sekilde tanimlanabilir. Masterson'in
daha 6nce de dne surdugu gibi, narsisistik bozuklugun erken bir zihinsel islev bigcimini
gosterdigini tekrar varsayabiliriz. Ancak, ayrisma-bireylesme teorisinin uygulanmasinda
karsilasilan ayni elestiriler, benlik duyulari teorisinin uygulanmasinda da mevcut olacaktir.

Ayrica, Stem, ortaya ¢ikan 6z drgutlenmeden 6znel 6z 6rgutlenmeye dogru ilerlemenin
buyuk olctde bir
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ancak buyuk bir zararla (agir zihinsel gerilik veya cocukluk sizofrenisi gibi) engellenebilecek
biyolojik/olgunlagsma basarisi.

Mahler ve Stem'in teorilerinin agik¢a ayristigi iki nokta daha var. Her ikisi de ikincil 5Gneme sahip konular
gibi géruintyor. Ilki, gelisim psikolojisinin basariyla ctrittiigi Mahlerci bir kavram olan normal otizm
kavramiyla ilgili. Ikincisi ise gelisimsel olaylarin zamanlamasiyla ilgili. iki teoride de zihinsel siireclerin
tanmimlari dikkat ¢ekici derecede ayni olsa da, bu olaylarin zamanlamasi dikkat cekici derecede farkli.
Mahler icin yakinlagsma stiresinin 15 ila 22 ay arasinda oldugu belirtilirken, Stem icin 6znelerarasi iligki
alani ve 6znel benlik organizasyonunun dnceligi 7 ila 15 ay arasinda tanimlaniyor. Gézlemsel ve deneysel

veriler arasindaki bu tutarsizligi agiklamanin bir yolu yok gibi géranuyor.

Artik gelisimsel gozlemleri uygulamaya koymaya calisilabilir.
Sizoid benlik bozuklugu.

1. Sizoid hasta, ic dinya ile dis gercekligi acikca ayirt edebilmektedir. Hasta psikotik
degildir. Ice déniiklik ve fantezi kullanimi, hicbir sekilde kéti huylu, otistik bir kisilik
dénusumunu yansitmaz. Dolayisiyla, sizoid patoloji hi¢cbir sekilde sizofreninin bir
forme frust'u veya sizofreni spektrumunda bir nokta degildir. Sizoid bir hasta,
psikotik gerilemelere veya ataklara, diger benlik bozukluklari olan hastalardan daha
yatkin degildir.

2. Sizoid hasta, i¢sel benlik temsilini nesne temsilinden ayirt etme kapasitesine
ulagmistir. Sizoid hasta, tek bir zihin teorisiyle hareket etmez. Kisinin i¢sel ve
kisilerarasi yasamini yoneten zihinsel surecler, Mahler'in yakinlagma tanimlamasi
veya Stem'in ayri ama etkilesimli zihinler (6znel benlik) tanimlamasiyla en iyi sekilde
tanimlanir.

3. Sizoid patolojinin anlasiimasinin bu asamasinda, gelisimsel olaylarin belirli
zamanlamasiyla ilgilenmektense, sizoid bozuklugun olusumunda belirleyici bir rol
oynayabilecek baglanma kosullarini ve kisilerarasi mtzakerenin dogasini arastirmak
daha faydalidir. Onemli olan, olusumun erken yasta gerceklesmesi ve (en azindan)
ebeveyn-cocuk etkilesimi tarafindan yonlendirilmesidir.
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4. Gelisimsel zamanlama meselelerini bir kenara birakip belirli evre sorunlarina takilip kalmazsak,
narsisistik ve borderline benlik bozukluklarinin, benligin psikolojik olarak bu ttr yeni anlagsmalar
veya sozlesmeler yapmaya muktedir oldugu bir zamanda, benlik ve 6teki arasinda mizakere
edilmis farkli iliski 6runtdlerini yansittigini kolayca gérebiliriz. Benzer sekilde, sizoid hasta icin
baglanmanin belirli kosullarini, sizoid hastanin baglanmayla birlikte gelen onay ve onayi
deneyimlemek ve baglanmamayla birlikte gelen kaygi, ¢atisma ve travmadan kaginmak icin girdigi
anlasma veya s6zlesmenin dogasini tanimlamaya calismaliyiz. Sizoid hastanin temsili diinyasinin
gelisimsel olarak bilgilendirilmis kapsamli bir tanimi amactir. Sizoid hastayi gelisimsel bir dar kalip
icine sokmak hicbir klinik amaca hizmet etmez. Ozellikle, psikopatolojinin su anda tanimlanmis (¢
boyutu olan narsisistik, borderline ve sizoid i¢in bir gelisimsel spektrum tanimlamanin klinik

kullanimi ¢ok azdir veya buna gerek yoktur.

5. Kati gelisimsel evreleri arka plana itip zihinsel isleyis prensiplerini ve
baglanmanin ¢alisma modellerinin kesin dogasini 6n plana ¢ikardigimiz
zaman, spektrum bozuklugu kavrami ne hale gelir? Tanimlanmis bir
psikopatoloji boyutu icindeki bir spektrum veya siddet arahgi fikri genellikle
gelisimsel duzeylerle koordine edilmistir. Bu uygulamanin en iyi ve klinik
olarak en faydali 6rnegdi, daha yuksek seviyeli sinirda hastalarin yakinlasma
doneminde daha ileri bir asamada olduklarinin tanimlanmasi, daha dusuk
seviyeli sinirda hastalarin ise erken yakinlasma déneminde gelisimsel
duraklama gdsterdiginin varsayillmasidir. Bu semanin bircok avantaji vardir.
Bir dizi islevi agiklar, cinkd duraklama ne kadar ge¢ olursa (iddia edildigi
Uzere), ortaya konan ve kullanima hazir olan yapi o kadar i¢seldir. Dahasi,
yakinlasmanin daha sonraki asamalarinda duraklama, daha dusuk seviyeli
sinirda hastalardaki yutulma korkularinin yayginliginin aksine, daha yuksek
seviyeli sinirda hastalarda terk edilme korkularinin baskinhigini agiklayabilir.

Masterson (1978) bu bakis acisini tam olarak dile getirmistir. lyi isliyor.
Ama belki de bu kadar iyi ise yariyor ¢cunku bu ilkeler dar anlamda borderline
bozukluga uygulanabilir degil, cinku
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Bunlar genel olarak insanin olgunlagmasi ve gelismesinin ilkeleridir.

Soru su: Gelisimsel duzeyler kavrami, bir patoloji spektrumu veya araligi kavraminin én
kosulu mudur? Cevap hayir. Esit derecede uygun bir agiklama, ister narsisistik, ister
borderline ister sizoid olsun, psikopatolojinin herhangi bir boyutunun klinik tezahtrine cok
faktorlu bir katki saglayan bir aciklamadir. Masterson bu cok faktérlu katkiyr doga, yetistirme
ve kader kavramiyla 6zetlemistir (1988). Her ug¢ faktor de benlik yapisi ve organizasyonunun
nihai klinik tezahdrinde degismez bir sekilde rol oynamalidir. Sizoid benlik bozuklugunun
olusumuna hangi benzersiz yapisal veya mizagsal faktorler katkida bulunur? Bu belirsizdir.
Basit bir birebir korelasyon olamaz; 6rnegin, "yavas i1sinan" bebek ve ¢ocuk ile sizoid
patolojinin sonraki tezahurleri arasinda. Ancak ayni derecede acik bir sekilde, mizacsal ve
yapisal faktorler bir rol oynar . Bunlarin ne oldugu henuz kesfedilmeyi bekliyor.

Kader, 6z kimligin nihai organizasyonunda ka¢inilmaz bir rol oynar; hastalik, kayip,
yaralanma, tesaduf ve sans gibi faktorler, kisinin kisisel ve kisilerarasi dunyasini tanimlamada
guclu roller oynar.

Besleme, psikodinamik yénelimli klinisyenler icin en ilgi ¢ekici olanidir.

Baglanmanin dogasi, iliski kosullari, siphesiz ebeveyn-cocuk iliskisinin de 6zellikleridir.
Ancak belirli bir baglanma calisma modeli homojen bir olgu degildir. Herhangi bir calisma
modeli veya kisilerarasi s6zlesmenin sonsuz sayida cesidi vardir. Bir baglanma calisma
modeli, tasa kazinmis, kati bir sekilde tanimlanmis ve degistirilemez bir s6zlesme degildir.
Kisinin daha fazla veya daha az i¢sel psisik yapiya sahip olmasi, bu yapilarin niteliksel
yonlerinden daha az 6nemli olabilir. Tamamen kati ve bukidlmez mi yoksa esnek ve
sekillendirilebilir mi? Glclendirilmis yapilar mi yoksa gegici siginaklar mi? Tekrar tekrar ve
ahskanlikla mi kullanildilar yoksa ara sira ve duzensiz olarak mi harekete gegirildiler? Bu
sorularin cevaplari (doga ve kader faktorleriyle birlikte), bir patoloji boyutundaki klinik
belirtilerin cesitliligi ve araligi icin gelisimsel duraklama kavrami kadar aciklayici degere
sahip olabilir.

4. Bolum, 6zellikle sizoid bozuklugun temsil dinyasini ele almaktadir. Bu bélum, sizoid
bozuklugun 6zel durumlarinin dogasina bakmaktadir.
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Sizoid hastaya sunulan baglanma bicimleri ve sizoid hasta ile
dunyasindaki 6nemli digerleri arasinda yapilan anlasma.

Sizoid hastanin i¢sel, temsili dinyasinin dogasi (sizoitligin 6z dogasi)
muzakere edilen anlagmanin bir sonucudur.
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Bolum 4

Intrapsisik Yapilar

Ralph Klein, MD

Sizoid hastanin i¢sel ruhsal yapisini incelemek, sizoidligin 6zind, yani 6z dogasini kesfetmektir.

Spesifik sizoid paradigmasi nedir? Baska bir deyisle, sizoid, baglanmanin islevsel bir
modeline donusturidlmesi gereken hangi kosullari deneyimliyor? Sizoid, baglanmanin
faydalarindan yararlanirken baglanmamanin kaygilarindan ve tehlikelerinden kaginmak icin
ne tUr bir anlasma yapiyor?

Bu sorularin cevaplari hastalari dinlemekten gecer. Bilimsel bosluklar coktur ve apagik
ortadadir. Ancak, dinlenebilecek hasta sayisi ne kadar ¢ok olursa, cevaplar o kadar dogru ve
uygulanabilir hale gelir.

Masterson, borderline ve narsisistik paradigmalarin dogasini acik¢a tanimlamistir.
Borderline bozukluk i¢cin temel paradigma, gerileme karsiliginda 6dul, yani 6z-aktivasyon
karsisinda geri cekilmedir (Masterson, 1978).

Narsistik bozukluk icin temel paradigma sudur: "Ben mukemmel biriyim, ama bunu
onaylamana ihtiyacim var" veya "Sen mukemmel birisin ve ben senin mtkemmelliginin
pariltisinda guneslenebilirim" (Masterson, 1981, 1993).

Sizoid birey icin muzakere sureci, anlagma yapma sureci, diger benlik bozukluklarindan
farkhdir. Sizoid sorunun dogasi kendine 6zgudur. Sinirda ve narsisistik bozuklugu olan
kisilerin aksine, miuzakere etme gorevi veya gercegi, sizoid hasta icin asilmaz géranur.

Sizoid hasta sunu sorar: Herhangi bir mtzakere mumkudn mudur? Sizoid hasta icin bir iletisim
aginin varhgi suphelidir. Bu, gelisimsel acidan ele alinabilir. Yakinlagma sirasindaki zihinsel
isleyis ilkesi, benlik ve nesne temsillerinin ayrilmasini gerektirir, bu nedenle
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Benzer dusunceliligin artik varsayilmadigi. Daniel Stern (1985), bu yeni kazanilan zihinsel
durumu, ayri ama etkilesimli zihinler teorisi olarak tanimlamistir. Her iki teori de, nesneye
yeni bir sekilde yaklasma veya onunla etkilesim kurma ihtiyacini, yani yeni anlayislar ve
anlamlar gelistirmeyi gerektirir. Baglanmak, etkilesim kurmak ve paylasmak icin bir iletisim
sisteminin mevcut olmasi gerekir.

Bir anlagsmayl muzakere etmek icin, mtzakere masasina oturmaya istekli iki taraf gerekir.
Bir telefon gérismesini tamamlamak icin ise iki kisi, iki telefon ve bilgi aligverisinin
yapilabilecegi bir hat gerekir.

Sinirda ve narsisistik hastalar, iletisim kurma ve muzakere etme olasiligina dair temel bir
inanca sahiptir. Metaforlara devam edersek, bu iki benlik bozukluguna sahip kisiler,
muzakerenin mumkudn olduguna, genellikle mizakere masasina gelebilecek (her zaman
istekli olmasalar da) iki taraf olduguna ve calisan bir telefon hatti olduguna inanirlar. Arama
yapilirsa, biri cevap verir. Sinirda ve narsisistik bozuklugu olan kisiler icin asil sorun, muzakere
eyleminin kendisinde degil, muzakerenin dodasindadir. Bu bozukluklarda sorunlar, her iki
tarafin da dayatmaya calistigi net bir gindemle muzakereye gelmesinden kaynaklanir.

Gercek baglanti, arayuz olusturma ve paylasma, yerini etkilesimlere ve etkilesimlere verilen
tepkilere birakiyor. Sinirda kisilik bozuklugu ve narsisistik hastalar i¢cin s6zde muzakere
surecinin sonuglari, daha 6nce agiklanan paradigmalardir.

Esasinda bu, "ya kabul et ya da etme" teklifidir, ama yine de bir tekliftir.

Sizoid hasta icin baslangictaki sorunlar oldukga farklidir. Ciddi bir risk ve tehlike olmadan
bir iletisim aginin mevcut olduguna veya mumkun olduguna dair hicbir inang, temel bir
varsayim yoktur. Ilkel aci veya diistinilemez kaygi (Winnicott, 1965), hicbir iletisim araci
olmadigi i¢in tam bir izolasyondur. Sizoid hasta i¢in duygusal deneyimin yogunlugu, diger
benlik bozukluklarina eslik eden yogunluktan daha az degildir. Sizoid hasta i¢in potansiyel
acl veya kaygl, beraberinde en derin potansiyel umutsuzluk deneyimini getirir.

Broadway gosterisi "1776"dan bir sarkinin nakaratinda soyle bir s6z vardir: "Orada kimse
var mi? Umursayan var mi? Benim gérdagumu géren var mi?"
Bu sorular, narsisistik ve borderline hastalarin aksine, sizoid catismanin 6zindeki sorunlari
aydinlatir. Narsisistik bir hasta, surekli olarak herkesin kendisinin gérdugunu gérmesini ister
veya talep eder.
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(tek fikirlilik, birlesme, kaynasma) gorur. Sinirda hasta surekli olarak "Umursayan var mi?"
diye sorar ve umursayan birinin oldugundan emin olmak icin hayatini gerekli olan sekilde
duzenler. Sizoid hasta ise her seyden 6nce "Orada kimse var mi?" sorusunu sorar.

Sinirda ve narsisistik bozuklugu olan kisiler i¢in, iletisim aginin diger ucunda biri vardir.
Gorev, hastanin onay, kabul ve onaylanma duygusunu deneyimlemesini saglayacak belirli

iletisim veya etkilesim kosullarini kesfetmektir.

Narsisistik ve borderline bireyler, kendileri icin o onay, tasdik ve kabult glvence altina almak
amaciyla hayatlari boyunca bitmek bilmeyen manevralar, entrikalar ve planlar yapmaya
cahsirlar.

Sinirda kisilik bozuklugu ve narsisistik bozuklugu olanlar i¢in sorun, ihtiyac duyduklari ve
istedikleri kaynaklari ve tatmini ortaya ¢ikaracak anahtari bulmaktir. Sizoid hasta iginse,
anahtarin varligi bile stphelidir.

Sizoid hastada, borderline veya narsisistik hastaya goére cok daha umutsuz bir kisilerarasi
iliski durumu vardir.

Bu umutsuz durum nasil ortaya cikti? Erken ebeveyn-¢ocuk etkilesiminin dogasinda,
bireyi akrabalik olasiligi konusunda neredeyse umutsuzluga surukleyen sey nedir? Cogu,
hatta belki de cogu sizoid hastanin 6znel deneyimi, akrabalik kurma cabalarinin sonug¢suz
kalmasi ve ilgisizlik veya ihmalle karsilasmasidir. En kdti durumda, sizoid hastanin
deneyimleri tehlikelerle ve manipule edilme, zorlanma veya sahiplenilme olasiligiyla doluydu

ve olmaya devam ediyor.

Sizoid hastanin 6znel deneyimi, saglikli veya patolojik olsun, aile sisteminde hayati bir
cark olmak degildir; daha ziyade, bir amaca, herhangi bir amaca hizmet etmek icin
cagrilabilen ve ardindan baska bir hizmet veya islev gerekene kadar arka rafa kaldirilabilen
insanliktan ¢ikariimis, kisiliksizlestirilmis bir islev olmaktir. Cocukken, sizoid hasta ebeveynden
kafa karistirici bir tepki -bir bakis, bir ipucu- deneyimlemistir ve bu nedenle hasta bunu
yorumlayip duygusal yonelim icin kullanamamistir. Ya da sizoid hasta, ¢ocuk bu tar bir
duygusal tepki veya duygusal bilgi icin ebeveynine basvurdugu icin neredeyse alayci bir
bakis, bir tepki deneyimlemistir. Her iki durumda da, hi¢bir geri bildirim alinmadigi deneyimi
yasanmistir.
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Bu durumdaki cocuk kendi haline birakilir. Gelecekteki sizoid hasta icin en dnemli sorun,

kararlarin cocuk tarafindan tek basina alinamadigi o kritik anlarda, diger kisinin cocugun
ihtiyac duydugu turden ipuclarini veya tepkileri saglayamamasidir; aksine, cocuk
baskasindan aktif girdi talep eder. Sizoid hastanin deneyimi, cocuga onay, teyit ve kabul
gormek icin ne yapilmasi gerektigi konusunda bilgi veren tutarli bir muzakere 6runtusu
degildi. Tutarl 6ranta, kisinin belirli zamanlarda belirli bir sebep veya gerekce olmaksizin
belirli islevleri yerine getirmesi icin cagrilabilmesidir. Onay, kisinin kendisine ne yapmasi
gerekiyorsa onu yapmaya hazir olmasiyla ortaya cikar. Bir hasta bunu ailesi icin bir "insan
tozu temizleyicisi" olarak tanimladi. "Dolapta sessizce asili kaldim. Ne goérildum ne de
duyuldum. Ama bir sey yapmam gerektiginde -farkli zamanlarda farkli seyler- cagrildim,
dolaptan ¢ikarildim, kullanildim ve sonra geri getirildim." dedi. Onun deyimiyle, bu "arka
rafta bir varolus"tu.

Bu sizoid hasta, islevlerini iyi bir sekilde yerine getirmis ve bunu yaparken bir 6z deger
duygusu yasamistir. Bu, bir¢ok, hatta belki de cogu sizoid hasta icin gecerlidir. Ancak, bu
baglamdaki islev kavrami, duygulanimdan yoksundur. Sizoid hastanin 6z deger deneyimi,
kisilerarasi duygusal onaydan yoksundur.

Sizoid hastalarin deneyimi, icinde buyudukleri aile sistemlerinin canli, dinamik parcalari
olmadiklaridir. Kendilerine, benzersiz hisleri olmayan nesneler olarak muamele edildigini,
hizmet etmeleri gereken degisken amaglar icin kullanildigini ve yonlendirildigini
deneyimlediler.

Sizoid hastalar, bu tur deneyimleri anlatirken, bir kukla veya android gibi hissetmek ya da
en sik olarak bir kdle gibi hissetmek gibi belirli metaforlari tekrar tekrar kullanirlar. Cocukluk
déneminde, gelecekteki sizoid hasta, dissal geri bildirimden ziyade i¢sel geri bildirime
giderek daha fazla givenmeye baslar. Bir kisi, eylemlerinin baska bir kisi tarafindan
onaylanmasini, hatta onaylanmasini bile glivenle bekleyemezse, bir tir onay alabilmek igin
baska kaynaklardan gelen ipuclarina ve geri bildirimlere basvurmak zorunda kalr.

Aksi takdirde kisi, hayatini, sdzlerinin veya duygularinin asla dibe vurmayacagi, hicbir tepki
veya yanki yaratmayacadi bir cukura atildig1, sonsuz bir olaylar dizisi olarak deneyimleyecekti.
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Bu, sonsuza dek dismenin ilkel acisina benzer, dogasi geregi korkutucu
bir deneyimdir (Winnicott, 1965, s. 76).

Bircok sizoid hastanin ge¢cmisinin bir parcgasi olan bir olgu, anlatilan
turden 6znel deneyimleri ¢arpici bir sekilde aktarir ve dogrular. Sizoid
hastalar siklikla, gizil dénem civarinda (genellikle yedi ila dokuz yaslari
arasinda), ne yaparlarsa yapsinlar, istedikleri ve ihtiya¢ duyduklari onay,
onay ve kabul icin ebeveynlerinden veya bakicilarindan bekleyemeyecekleri
veya onlara guvenemeyecekleri gercedinin farkina vardiklarini bildirirler.
Bu, o dénemde bilingli bir farkindalikti ve tarihsel bir yeniden yapilanmanin
parcasi olarak bildirilen geriye donuk bir farkindalik degildi. Hastalar, o
dénemde ebeveynlerinin onlari sevmedigi ve onlarin sevgisini kazanmak
icin yapabilecekleri hicbir sey olmadigi ydonundeki bilingli hislerini bildirirler.
Bu deneyim, yalnizca sizoidlere 6zgudur. Narsisistik ve borderline
bozukluklar, erisilemeyecek kadar uzakta, cezbedici bir sekilde duran
kisilerarasi malzemelerin hazine sandigini ortaya cikarmak igin bitmek
bilmeyen cabalarla karakterize edilir. Bu cabalarin bir sonu yoktur. Sizoid
hasta icin bu tur cabalar, ebeveyn yoklugu deneyiminin gercekligini
hesaba katmali ve bu gergekligi asmahdir.

Ornekler

Asagidaki kisa dykduler, sizoid hastalardan siklikla duyulan éyku turlerini
anlatmaktadir. Bunlar, diger psikopatoloji turleriyle uyumsuz degildir.
Patognomonik bir sizoid éykusu yoktur. Ancak beklenebilecek ve sizoid
bir bozukluk olasiligina isaret eden prototipik deneyimler mevcuttur.

Bayan J.'nin Davasi

Bayan J., kronik dngdrulemezlik ve istikrarsizlikla karakterize bir ailede
dogdu. Babasi, cesitli cemaatler tarafindan defalarca ise alinip kovulan bir
papazdi ve bu da ailenin defalarca tasinmasini gerektirdi. Annesi ise
"birden fazla sinir krizi" gegiren oldukc¢a daginik bir kadindi. Bayan J., anne
ve babasinin onu gergekten duymadigini veya anlamadigini hissediyordu.
Yaklasik ¢ yasindayken bagirsak tikanikligi ameliyati gecirdi ve hastanede
ailesinin kendisine aglarsa eve donemeyecegini sdyledigini hatirliyordu.
Bayan J. ayrica annesinin
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Hasta sekiz yasindayken son siddetli krizlerini yasadigini ve babasinin kisa
bir sire sonra aileyi terk ettigini belirtti. O noktada, ailesinden surekli bir
istikrar veya daha da énemlisi sevgi gorebilecegine dair umudunu tamamen
yitirdigini belirtti.

Bay J. Davasi

Bay J. bogularak dogdugunu bildirdi; gébek bagi boynuna dolanmisti. Bu,
tum cocuklugunun ve belki de tim hayatinin metaforuydu. Babasi, sessizce
acl ceken ve "annesinin yaninda erkek gibi davranmaktan korkan" pasif bir
adam olarak tanimlaniyordu. Annesi ¢cogu zaman dengesiz ve 6fkeliydi. Bay
J., annesinin 6fke patlamalarini dnlemek i¢in onu neyin tetikledigini
anlamaya ne kadar ugrastigini hatirhyordu. Bunu hi¢bir zaman basaramadigi
icin, annesinin sozlU ve ara sira fiziksel tacizinden asla kaginamadi. Bay J.,
yedi yaslarindayken "anne ve babami artik sevmemeye" karar verdigini ve
sonrasinda bu karara sadik kaldigini soyledi.

Bayan M.'nin Davasi

Bayan M., erken cocukluk doneminden kalma bir anisini, besiginde
aglarken annesinin arkasini dénup odadan ¢iktigint hatirliyordu. Bu ani,
hastanin tim ge¢misine nufuz etmisti. Hastanin iki ila bes yaslari
arasindayken, ebeveynlerinin onu gun icinde uzun sure gozetimsiz
biraktigina dair kanitlar vardi.

Her iki ebeveyni de ¢ok dindardi ve Bayan M.'nin ailesinin kendi dini grubu
disinda kimseyle gérusmesine izin verilmiyordu. Ailesinden uzaklagmis,
babasindan korkmus ve annesi tarafindan rahatsiz edilmis hissediyordu.
GCocuklugu boyunca kendini korkak, utangag ve arkadas edinemeyen biri olarak tanimladi.

Bu drneklerden de anlasilacagi gibi, sizoid hastanin genellikle erken,
gelisimsel yillarda ¢ocuk ve ebeveynler arasinda ciddi ve kronik uyumsuzluk
ge¢misi vardir. Orada kimse var mi? Umursayan var mi?

Benim gordugumu gdéren var mi? Sizoid hastanin yasami boyunca, bu tg¢
sorunun cevabi genellikle Hayir olmustur . Agiklanan tarihsel ve gelisimsel
durum g6z 6nune alindiginda, sizoid hastanin ortaya ¢ikan i¢sel ruhsal
yapisinin dogasi ne olacaktir?
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intrapsisik Yapilar

Sizoid hastanin i¢ dunyasi bélinmus nesne iliskileri birimlerinden olusur.

Bolmenin normal, gelisimsel bir zihinsel islev bicimi mi, yoksa ¢catisma ve kaosu
duzenlemek icin kullanilan bir savunma operasyonu mu oldugu burada énemli degil.
Onemli olan, bélmenin yaygin bir klinik olgu olmasidir. Karsilasilan ¢ok cesitli deneyimleri
diizenlemenin faydali bir yoludur. Insan bebekleri deneyimleri ikiye ayirma egilimindedir
veya en azindan insan hastanin bunu yaptigini kavramsallastirmak klinik olarak faydalidir.

icsellestirilmis nesne iliskilerinin organizasyonu bu kavrami iyi bir sekilde kullanir. Temsili
dunyanin organizasyonu iki temel 6runttye bolinmus olarak gorulebilir. Bunlardan biri,
baglanma birimi olarak adlandirilabilecek basaril iliski veya baglanma oérantusuduar. Bu
birim, kisinin baskalariyla baglanti kurma, en azindan baskalarinin onayini veya onayini
alma veya kazanma deneyiminin bir parcasi olan davranislari, duygulari ve eylemleri
(hepsi kisilerarasi muzakerenin bir parcasi) tanimlar.

Ayrica, i¢sel ve kisilerarasi yasamda baska bir deneyim 6runtusu daha vardir. Bu
deneyimler, basaril baglanmayi basaramama veya baglanma durumundaki kesintiler
etrafinda kristallesir. Bu 6runtu, temel baglanmama éruntusadur ve iligkili nesne iliskileri
birimi, baglanmama birimi olarak adlandirilabilir. Bagka bir deyisle, i¢sel ve kisilerarasi
yasamda, ne kadar kosullu olursa olsun, baskalariyla baglantili olma hissi ve ardindan,
onay, kabul veya teyit gelmediginde bagkalariyla baglantisiz olma hissi vardir.

Bu basit ikilik (b6linme), benligin tim bozukluklari da dahil olmak Gzere tum iliskiler
icin gecerlidir. Cogu saglikli iliskide veya nispeten basarili benlik bozukluklarinda,
baglanma durumu (baglanma biriminin gérece surekli aktivasyonu) normdur. Baglanti
ve baglanmadaki kesintiler nadir, gegici ve kolayca onarilabilir.

Cogu benlik bozuklugunda baglanma birimi zayiftir ve baglanmadaki kesintiler sik, uzun
surelidir ve kolayca onarilamaz.

Sinirda benlik bozuklugunda (Masterson, 1978), baglanma birimi 6dullendirici nesne
iliskileri birimi (RORU) ve baglanmama birimi geri ¢ekilme nesne iliskileri birimidir
(WORU). Narsistik benlik bozuklugunda (Masterson, 1981), baglanma birimi her seye
gucu yetendir .
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Nesne/gorkemli benlik birimi ve baglanmayan birim saldirgan nesne/bos benlik birimidir.
Her iki birimin de iligkisel birimler oldugu unutulmamalidir. Baglanmayan birim kaygi ve
disforiyi beraberinde getirir; baglanmama ile ayni sey dedgildir.

Sizoid benlik bozuklugunda boélinmus nesne iliskileri birimlerinin dogasi nedir? Borderline
ve narsisistik benlik bozukluklarinda oldugu gibi, temel bir baglanma birimi ve temel bir

baglanmama birimi vardir. Bu ifade, sizoid hasta i¢in nesne iligkisi ve baglantililiginin
zorluklari ve tehlikeleri konusunda vurgulananlar géz éndne alindiginda sasirtici gérunebilir.
Ancak, bu zorluk ve tehlikelerin hicbir tanimi, tim insanlar icin nesne iligkilerinin motivasyonel
onceligi ilkesiyle celismez. Sizoid hasta, nesne iliskisiyle iliskili tatminleri elde etme konusunda
dogal bir ihtiyac duyar. Nesne iliskileri icin cabalamak -baskalarina ulasma ve onlara tutunma
arzusu- sizoid hasta icin de herkes icin oldugu kadar motivasyonel glice sahiptir.

Sizoid hastanin temel baglanma birimi efendi/kdle birimi iken, temel baglanmama birimi
sadist nesne/strgundeki benlik birimidir.
Sizoid hastayi temel olarak tanimlayan iliskisel birim, sadist nesne/surgundeki benlik
birimidir. Dolayisiyla, bu agidan sizoid hasta ile narsistik veya borderline bozuklugu olan
hastalar arasinda ¢arpici bir fark vardir.

Sizoid hasta icin "yuva", baglanmama birimidir. Bu tlr hastalar genellikle sadist nesne/
surgundeki benlik biriminde "yasarlar". Sair Robert Frost'un dedigi gibi, "Yuva, eger oraya
gitmek zorundaysaniz, sizi iceri almak zorunda olduklari yerdir." Sizoid hastalar icin
surgundeki benlik, gitmek zorunda olduklari ve onlari her zaman guvenli bir sekilde iceri
alacak olan yerdir. Diger benlik bozukluklari olan hastalar, baglanma deneyimleri (RORU
veya her seye gucu yeten nesne/gérkemli benlik birimi) icinde yasamak icin strekli micadele
ederken, sizoid hastanin ilk ve temel kaygisi, sadist nesne/strgundeki benlik birimi icinde
varolusunu istikrara kavusturmak ve guvence altina almaktir.

Bu iliskisel birimin sadist nesnesi, sizoid hastanin kendisini mahrum birakan,
degersizlestiren ve yikici olan diger kisilerle yasadigi deneyimlerden agikca ortaya cikar.
Nesnenin sadizmi, sizoid hastanin kendisini insanliktan ¢ikariimig ve bir isleve indirgenmis
hissetme derecesiyle orantilidir. Bircok sizoid hastanin ge¢misinde kronik ihmal, terk edilme
ve fiziksel ve cinsel istismar érnekleri bulunur. Siddet ve
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Sadizmin yayginhgi (kétu huylu uyumsuzluk), patolojinin sizoid boyutunda patolojik ifadenin
surekliligi kavramina en acik katkida bulunan faktérlerden ikisidir. Sizoid hastayi daha az
esnek ve daha kati bir sekilde savunan deneyimler, daha dusuk seviyeli bir bozuklugun
ortaya ¢ikmasina neden olacaktir. Baska bir deyisle, uyumsuzluk/sadizm ne kadar buyukse,
baglanmamis birimin baglanma birimine orani o kadar yuksek ve uyarlanabilir sosyal
islevsellik seviyesi o kadar dusuk olacaktir.

Sadist nesnenin algilanan kétu niyeti, baglanma cabalarini engeller. Kétu niyetin niteligi,
borderline hastanin geri ¢ekilen nesnesinde ve narsisistik bozuklugun saldirgan nesnesinde
bulunandan farkhdir. Sizoid hastanin nesneye sundugu herhangi bir 6zel tatminden
etkilenmez. Borderline hasta, nesnenin duygu durumlarini (6zellikle nesnenin kendi
depresyonunu veya ayrilik kaygisini) dizenlemesine yardimci olabilirken ve narsisistik hasta
nesnenin 6z degerini ve 6z saygisini dizenlemesine yardimci olabilirken, sizoid hasta,
etkilesime insanhktan ¢ikaran bir nitelik kazandiran belirsiz islevler gerceklestirir.

Baglanmama biriminin nesne temsili sadistceyken, bu nesneyle iliskilendirilen benlik
temsili surgtindeki benliktir. Daha 6nce de belirtildigi gibi, burasi bir¢ok sizoid hasta i¢in bir
yuvadir ve asla hasta olmayan sizoidler icin ¢cogu zaman kalici bir ikametgahtir. Sizoid
hastalar icin bir siginak ve gerektiginde asilmaz bir kaledir. Ciddi bir intihar girisiminde
bulunmus hastanede yatan sizoid bir kadin, zamaninin cogunu "Stpermen'in Kuzey
Kutbu'nda bir yerlerde kurduguna benzer buzdan bir kalede" yasadigini hissettigini
anlatmistir. Dolayislyla, en ug¢ noktada, sirgundeki benlik deneyimi, benligin baskalarinin
mudahalelerine veya ihlallerine karsi asilmaz oldugu deneyimidir.

Sizoid hastalarin ¢ogu, daha genis sizoid kisiler havuzundan secilmis bir gruptur ve tedavi
icin basvuran sizoid hastalar, surgliindeki benlik deneyimlerinde farkli bir nitelik sergilerler.
Sizoid hastanin, basarili baglanma olasiligi konusunda daha bilingli beklentileri ve umutlari
vardir. Sirgundeki benligin dogasl, yukarida hastanin tanimladigindan daha az yogun bir
erisilemezlik niteligine sahiptir.

GCogu sizoid icin stirgundeki benligin en dogru karakterizasyonu
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Hastalar icin guvenli bir liman, asilmaz bir kaleden ziyade bir siginaktir. Sizoid hasta,
guvenli bir sekilde tanimlanmis ve savunulmus bir dinyada yasamaya calisir.

Guvenlik, sizoid hasta icin anahtar bir kelimedir. Sadizm, mudahale ve sahiplenme gibi
durumlara maruz kalmayacak kadar baskalarindan uzak olmak, ancak yine de tam bir
izolasyon ve yabancilasma tehdidine maruz kalacak kadar da uzak olmamak olarak
tanimlanir. Sirgundeki benlik, glvenligi mamkun kilar. Sirgundeki benlik temsili, sizoid
hastanin baskalarina tehlikeli derecede yakin veya tehlikeli derecede uzak olmak yerine,
intrapsisik ve kisilerarasi olarak rahat ve nispeten kaygisiz bir mesafeye ulasmasini saglar.

Kendini sirgunde tutmanin guvenli bir liman olarak gérulmesi, sizoid hasta igin tipik bir
durumdur. Ornegin Bay R., cocuklugunda ailesinin bodrum katinda tuttugu kocaman, bos
bir buzdolabi kutusunda saatler gecirdigini anlatmisti. Burasi, 6zgurce hayal kurabilecegi,
evden uzaktaki guvenli yuvasiydi. Mudahale ve korkudan uzak, emniyette ve glivende
oldugu bir yerdi. Kutuda gecirdigi zaman ve orada kurdugu fanteziler, onun icin tam
anlamiyla gavenli bir yerdi.

Orta yasli sizoid bir kadin olan Bayan G., guvenli alanini asla geride birakmadan
baskalariyla birlikte olma yetenegini kolayca tanimladi. Givende olma ve istikrarli bir
surgunde olma deneyimi, duygulanimi geri cekme gibi basit bir sturecle elde edildi. Kalabalik
toplantilarda bile baskalarinin yaninda olabiliyordu ve yine de 6ztinde yalniz kaliyordu.
"Baskalariyla birlikte olsam bile hicbir sey hissetmeyebiliyordum" dedi. Bu tur bir
duyarsizlagsma veya duygusal uyusma, bir durumdan duygulanimi geri cekme kapasitesini
yansitiyordu ve bu da onu kisilerarasi dinyasinda algilanan daha genis guvensizlik
ortaminda, o guvenli yerde birakiyordu.

Surgundeki benligin deneyiminin hem guvenli bir liman hem de asilmaz bir kale olarak
genis tanimlari, baglanmama birimiyle iligkili givenligin 6nemini vurgular. Sizoid
fenomenlerin bircok tanimi bu noktada baslar ve biter. Bu iki nitelendirme, DSM-IV'teki
kacinmaci kisilik ve sizoid kisilik bozukluklari tanimlariyla kolayca 6zdeslestirilebilir.
Kagingan kisilik guvenli bir liman ararken, sizoid kisilik asilmaz bir kale kurmaya c¢ahsir.
Guntrip tarafindan sunulan dokuz 6zellik bile gtvenli yer ve asilmaz kale goruslerini temsil
eder. Sizoid hastayl anlamada bu noktada durmak, sizoidin i¢ danyasinin yalnizca yarisini
anlamak anlamina gelir, cinkU surgundeki benlik veya baglanma birimiyle iliskili tehlikeler
hakkinda henuz hicbir sey sdylenmemistir.
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ve bunlarla iligkili baglanma kosullari. Sizoid hastanin i¢ dinyasinin resmini tamamlamak
icin, bu iki olgunun da anlasiimasi gerekir.

Guvenli bir yer nasil glvensiz olabilir? Sirgundeki benlikle hangi olasi tehlikeler
iliskilendirilebilir? Bu tehlikenin dogasini anlamak icin dncelikle bazi sizoid kisilerin guvenli
bir yer elde etme cabalarinda cok ileri gittiklerini anlamak gerekir. En yogun sizoid hasta,
baglanma veya iliski kurma potansiyelini veya umudunu korurken, asilmaz bir kale
yaratmaya o kadar ¢abalayabilir ki, potansiyel gézlemcinin veya hatta hastanin géremeyecegi
kadar derinlere gomulir. Bu tir sizoid hasta, genellikle umut veya iliski kurma potansiyeli
deneyimini yalnizca fantezi duinyasi araciligiyla, dunyayla gercek bir etkilesimden uzak bir
sekilde surdurur. Bir fantezi yagsaminin varligi, derinlerde gizlenmis baglanma arzusunu
ortaya cikarir. Ancak bilingli olarak, bu tur hastalar sirguin deneyimlerini geri dénusu
olmayan noktayi asmis olarak ifade edebilirler. Sizoid hastalar guvenli bir yer bulma
cabalarinda cevreye dogru hareket ettikce, sureci tersine ¢evirme kapasitelerini kaybettiklerini
ve insan iliskilerinin ¢ekim gucinun Atesine gectiklerini hissedebilecekleri bir zaman gelir.
Guvenli yerin 6tesindeki deneyim, sonsuz bir uzay, dipsiz bir kuyu ve kozmik bir yalnizlik
olarak tanimlanir. Sizoid bir hasta, uzay yurayusu ipinin veya kablosunun ucundaki bir
astronot metaforunu kullanmistir. Bu ipin kopmasi, sonsuz, bos bir uzaya firlatiimak
anlamina gelir. Bu, kisiyi baskalarina baglayan guclerden koparak, tam bir izolasyon ve
yalnizlik deneyimidir.

Sizoid bir kisinin potansiyel deneyiminin bu noktasinda intihar gercek bir olasilik haline
gelir. MUmkun olan her baglanti koptugunda, insani baglanmaya giden potansiyel yolu
aydinlatan alev titreyip séndugunde, iliskiyi sirdirmenin bir yolu olarak fanteziyi bile
kullanma olasiligi kayboldugunda, sizoid kisi nesne iliskileri dinyasinda tutuldugu hissini
kaybeder.

Bu durumla iliskili korku, ciddi bir intihar girisiminin tetikleyicisi olabilir. Ancak sizoid
hastalar, ne kadar umutsuz ve depresif gérunurlerse gérinsunler, bir iliski veya hatta bir
iliski umudu surdurebildikleri srece ciddi intihar riskleri tagimazlar. Bazi sizoid hastalar icin
hayat kurtarici iliski terapistle olabilir. Terapotik iliski genellikle sizoid hastayi nesne iligkileri
dunyasina baglayan ve hastayl hayatta tutan can simididir.
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Tam izolasyonla iliskili umutsuzluk ve acidan. Ancak terapoétik iligki, diger tum iligkiler gibi
strese girer ve 6lumcul bir sekilde kopmus olarak deneyimlenirse, sizoid hasta aktif tedavi
sirasinda akut bir intihar riski haline gelir. Genellikle bdyle bir risk, hastanin duygusal
durumunu tanimlamak icin "umutsuzluk" kelimesini kullanmasiyla haber verilir.

Sizoid hastalarin cogu intihar girisiminde bulunmaz. Ancak olgunun tartigiimasi, birkag
kisi icin sonlanma noktasi olmasi nedeniyle degil, i¢ dinyanin bir par¢asi olmasi ve tim
sizoid bireyler icin potansiyel bir tehlike olusturmasi nedeniyle 6nemlidir. Bazi sizoid hastalar
icin varligi hafif, zar zor fark edilebilen bir arka plan gurultisu gibidir ve nadiren bilince
ulasacak bir duzeye ulasir. Digerleri iginse ugursuz bir varlik, Demokles'in duygusal bir
kihcidir. Her durumda, hepsinin deneyimledigi altta yatan bir korkudur. Daha da 6nemlisi,
sizoid hastanin i¢ dinyasinda isleyen birincil bir guc¢tur - uzaklasma (surgtin) savunmalarinin
olasi bir sonucu olarak deneyimin éngdrulmesi - sizoid hastayi ¢ok ileri gitme olasiligi
konusunda uyarir. Sizoid hastaya "Dikkat!" diyen bir uyari sinyalidir.

Dolayisiyla, tim insanlarin sahip oldugu nesne iliskileri ve baglanmaya yonelik temel
motivasyona ek olarak, sizoid hasta, baskalariyla iletisim kurma yetenegdini kaybettiginde
veya vazgectiginde karsilasacagi dehsetin -bazen belirsiz, bazen de net- farkindaligiyla nesne
iliskileri dinyasinda tutulur. Bu potansiyel ilkel aci veya dustunuilemez kaygi, sizoid hastanin
sadist nesne dunyasindan cekilme, geri ¢ekilme ve guvenlik bulma yénundeki tUm savunma
cabalarina karsi bir karsi gug goérevi gorar.

Surgundeki benlik deneyiminin ¢esitli nitelendirmeleri tanimlanmistir: givenli yer veya
liman, asilmaz kale ve geri dénusu olmayan nokta. Ancak stirgindeki benlik deneyimiyle
iliskili ve Guntrip'in vurguladigi diger kapasiteler, bircok sizoid hastanin baskalariyla
iliskilerinde ¢cok daha yakin bir yer edinmesine olanak tanir. Bu tur bir yuvanin, bu stirgindeki
benlik deneyiminin dogasi, en iyi "6z yeterlilik" ve "6z glven" terimleriyle tanimlanabilir.
Guvenlik hissi hala mesafeyle ortaya ¢ikar; ancak bu mesafe, baskalarindan cekilerek
yaratilan saf mesafenin daha olumsuz niteliginin aksine, 6z-sinirlama ve 6z-dizenleme gibi
olumlu nitelikler tGzerine kuruludur. Sizoid hasta bu konumdayken,



Machine Translated by Google

Baskalarindan guvenli bir mesafede hissetmek, daha fazla 6zgtvenle gelen bir gtvenliktir
ve hasta baglanma ihtiyaciyla iliskili zorluklari kabul etmeye isteklidir.

Bu tur sizoid hastalar, daha 6nce aciklanan pozisyonlari isgal eden hastalara kiyasla
yakinhk veya yakinhk géruntusu riskini cok daha fazla géze alabilirler. Kisisel veya en
azindan mesle@e dayali iliskiler sirdirme olasiliklari daha yuksektir. Evlenebilir ve cocuk
sahibi olabilirler. Bagkalariyla etkilesim iceren mesleklerde calisabilirler ve genellikle sinirli
da olsa, birgok kisiyle sosyal iliskilerinin bazi yonlerini koruyabilirler. Bu sizoid kisiler icin,
yasamin duygusal deneyimleri anlasilmazlk, gizem veya kafa karisikligiyla értult degildir.

Duygular kisilerarasi olarak tanimlanabilir ve kullanilabilir, ancak sinirli ve sinirlandirilmis
bir bicimde.

Bu tlr bir uyumun prototipi, iliskileri genellikle erken cocukluk dénemindeki paralel
oyun gérunumunde olan sizoid cifttir. Partnerler bircok aktiviteyi paylasirlar: birlikte
yasamak, birlikte cocuk yetistirmek ve izolasyon ve yabancilasmaya karsi bir koruma olarak
birbirlerinin arkadaghgindan keyif almak. Ancak duygusal deneyimler gercekten paylasiimaz.
Duygular nadiren tartisilir. Genellikle her iki taraf da bagimsizliklariyla ve bagimsiz
isleyisleriyle gurur duyar. Masterson'in (1972) dedigi gibi, bu, zorunluluktan erdem
yaratmanin klasik bir érnegidir.

Baska bir sizoid adam, sizoid olmayan esiyle olan hayatini su sekilde anlatmistir: Cogunlukla mutlu

bir sekilde birlikte yasamalarina ragmen, kisilerarasi duygu paylasimi talebinin ¢ok fazla oldugunu
hissettiginde (6rnegin, dnemli Gzlict veya mutlu olaylar yasandiginda), "ifadesiz bir ifadeye barindagund”,
yani yizinan tim ifadeden yoksun kaldigini séylemistir. Oznel karsih@i ise hafif bir kaygi veya duygusal
guvenlik hissiydi. Esi bunun farkindaydi ve bunu farkli derecelerde sikintiyla karsiliyordu. Cocuklari da bu

durumu fark etmis ve "Babam yine bizi duymazdan geliyor" diye sakalagmislardi.

Bu 6rnek, hastanin duygulanimini geri cekme becerisini géstermesi acisindan degil, kendi
kendine yetebilme ve duygulanim durumlarini kendi kendine dliizenleme kapasitesine
guvenerek dinyayla etkilesim kurma becerisini vurgulamasi agisindan énemlidir. Tedavisi
sirasinda, her zaman mevcut olan bu beceriler giderek ego distonisine donustu. Aslinda,
bu tepkiden duydugu memnuniyetsizligin farkina varmasi, "dinyayi deneyimlemede
yepyeni bir seviyeye" ulagsmasinin baslangiciydi.
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Kendini sirglne gonderen kisinin bu son karakterizasyonuyla, sizoid hastanin
yuvalarinin oldukga cesitli olabilecedi gorulebilir. Bir ugta, sosyal olarak iyi isleyen,
ancak zaman zaman mesafeli davranan ve bagimsiz ve kendine givenen olma
becerisiyle gurur duyan kisi bulunur. Diger ucta ise, baskalarina uzak durmalari
gerektigini acikca ileten ve baska insanlara karsi kisilerarasi bir ihtiya¢ duymayan,
kendi kendine yeten bir dinyayla yetinmeye istekli kisi bulunur.

Sizoid hastanin yapabilecegi farkli yasam dizenlemelerini aktaran birkacg ek
ornek daha vardir.

Bayan A., baskalarindan uzakta olma hissini "burnunuzun hayat penceresine
dayali olmasi hissi" olarak tanimladi. "Disarida soguktasiniz ve iceride herkes mutlu
ve sicak. Iceride olup biteni orada durup izliyorsunuz ama korkuyorsunuz,
isteksizsiniz veya harekete gecemiyorsunuz. iceri girip aktivitelere katiimanin nasil
bir sey oldugunu bilmiyorum." Bayan A., temelde bag kurma arzusunun, hatta
6zleminin farkinda oldugunu ve yine de kendi kendine dayattigi deneyimin
dunyadan ayri olma hissi oldugunu anlatiyordu. O bir katiimci degil, bir gézlemciydi.

Sogukta disaridaydi ve icerideki herkesin daha iyi vakit geciriyor gibi gérundugunu
fark etti. Bu tasvir, sizoid hastalarin sundugui tipik bir tasvirdir. Bayan A.'nin korku
ifadesi, iceri girme isteksizligi veya yetersizligi, sizoid hastanin gercek zorluklarini
ve ikilemini yansitir. Bayan A.'ya fantezide nasil giyindigi soruldu. "Sogukta disarida"
olmasina ragmen, aslinda tsumedigini, cinku aslinda bir¢cok kat koruyucu giysiye
sarili hissettigini sdyledi. Bu, 6z given ve 6z yeterlilik kapasitesinin metaforik bir
tanimiydi. Sogukta disarida olmaktan tehdit hissetmiyordu ve kendine gayet iyi
bakabiliyordu. Catisma mevcuttu ¢unku ne kadar guvenli olursa olsun, her zaman
disarida kalmak istemiyordu.

Tam guvenligin bedeli tam surgunddar.
Bay A., baskalarindan uzak kalma hissini anlatirken, "Yabancilagsmis, terk edilmis,
izole edilmis bir his... Sanki yabanci bir diyarda bir yabanci gibisiniz. Bir uzayli.
Tamamen iletisimi kaybedip dipsiz bir bosluga atilmig gibisiniz. Kendimi vatani
olmayan gercek bir adam gibi hissediyorum." dedi. Sizoid hastalar siklikla,
baskalariyla etkilesimlerini ydbnetmek icin gerekli olan sosyal ipuclarini algilama
kapasitesinde bir bozulma oldugunu ifade ederler.
Bay A., kendisinden nasil davranmasi beklendigi veya baskalarinin nasil davranmasini
beklemesi gerektigi konusunda hicbir fikri olmadigini guclu bir sekilde hissediyordu. Bu, suna benzer:
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Yabanci bir tlkede, tamamen farkli bir dinyada uyanma deneyimi; kisinin gelenek,
gorenek ve yasalardan habersiz oldugu, Ustelik konusulan dili de anlamadigi bir
deneyim. Baska bir deyisle, iletisim i¢in bir ara¢ yok. Yabanci karakterizasyonu, sizoid
hastalar icin oldukca tipiktir cinku yabanci bir dunyanin ortasina birakilmislik hissini
yansitir.

Tanimlanan sadist nesne/surgundeki benlik birimi, cogu sizoid hastanin bilindigi
nesne iliskileri birimidir. Betimleyici ve klinik psikiyatrinin neredeyse yalnizca ele aldigi
sey, sizoid hastanin deneyimidir. Bu birimin son 6zelligi, nesne temsilini ve benlik
temsilini birbirine baglayan duygudurumdur. Herhangi bir benlik bozuklugunun
baglanmama birimini dolduran duygusal ton, Masterson (1972) tarafindan genel bir
terim olan "terk depresyonu" olarak adlandiriimistir. Bu, baglanmama veya baglanmada
kesintiler deneyimiyle iligkili tim belirli disforik duygu durumlarini kapsayan bir semsiye
terimdir.

Sizoid hastanin terk edilme depresyonunun genel duygusal renklenmesi, 6zgir ama
izole olma duygusu olarak tanimlanabilir.
Hasta, baglanmayla iliskili kaygi ve tehlikelerden kurtulur, ancak iliski kurmanin getirdigi
tatmin ve sevinclerden soyutlanir. Ozgirligin bedeli, duygusal sirginin sirekliligi
boyunca bir yerlerde yasanan yasam hissidir. SUrgun ve baglanmamayla iligkili duygular
agirhkli olarak depresyon ve ofke, bosluk ve higlik, izolasyon ve yabancilagsmadir.

Depresyon, kisinin gercek benliginden vazgecmek ve kendiliginden yasamak yerine,
tepkisel bir sekilde yasamak, baskalarinin ihtiyaclarina, beklentilerine ve etkilerine yanit
vermek zorunda kalmasindan kaynaklanir. Sahte yasamak, derin bir depresyon ve
melankoli duygusuyla yasamaktir.

Ofke ve hiddet, hicbir secenegin olmamasi, hicbir secenegin sunulmamasi hissinden
kaynaklanir. Ozgirligin bedeli siirgiindar. Ya kabul et ya da birak.

Ofkenin diger kaynaklari arasinda (1) kétii seylerin neden olduguna dair bir aciklama
olarak kullanilan kendini suclamayla iliskili 6z nefret ve elestiri, (2) yeniden canlandirma
ve ustalikla iliskili saldirganla (sadist nesne) 6zdeslesme ve (3) her ne pahasina olursa
olsun intikam alma arzusuyla iligkili misilleme duartdleri yer alir (Masterson, 1981).

Bosluk ve hiclik, kimlik dagilmasinin giderek artan farkindaliginin bir sonucu olarak,
bozuk gercek benligin deneyimi olarak depresyonla birlikte ortaya cikar.
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Savunmaci sahte benlik deneyiminin altinda yatan sey.

Gercek veya beklenen yabancilagsma ve izolasyon, sizoid hastanin terk edilme depresyonu
deneyimine benzersiz bir karakter kazandiran duygulardir. Bu, yalnizlik, kozmik yalnizlik
korkusu ve baska bir insanla iletisim kurma yetenegini kaybetme olasiligiyla yasamanin
getirdigi dehsetin benzersiz deneyimidir.

Simdiye kadar sizoid hastanin hikayesinin yalnizca yarisi anlatildi ve dolayisiyla i¢sel
ruhsal yapisinin yalnizca yarisi tanimlandi. Eger bu noktada bir aciklama yapilacak olsaydi,
onceki nesillerden aktarilan sizoid patoloji karakterizasyonlariyla yetinmek zorunda kalirdik.

Sizoid hastanin i¢ dunyasinin diger yarisi, bélunmus nesne iligkileri birimlerinin baglanma
birimidir. Insan baglanmasi ve nesne iliskisine duyulan ihtiyac, tim insanlar icin oldugu gibi
sizoid birey i¢cin de temel bir motivasyon gucu olarak mevcuttur. Sizoid hastanin i
dunyasinda, bu ihtiyag, yani baglanma birimi, efendi/kéle birimi metaforuyla ifade edilir.
Efendi/kdle birimi, birincil baglanma birimidir. Bu birimin sizoid hastanin i¢ dinyasinda ve
dis gercekliginde ne 6lgtde etkinlestigi konusunda muazzam bir cesitlilik vardir.

Bir ucta, gercekte veya fantezide hig etkinlestirilmeyebilir. Bu birim basarisiz oldugunda,
sizoid hastanin asilmaz bir kaleye cekilip stirginde yasamaktan baska se¢cenegdi kalmaz.
Diger ucta ise, baglanma birimlerini etkinlestirmenin getirdigi zorluklari kabullenmeye ve
onemli riskler almaya istekli olan, ancak bunu yalnizca dayanilmaz duygusal katilim
gerektiginde kendi kendine yeten, 6z-etki dizenleyici savunmalari harekete gecirme
yeteneklerine guvendiklerinde yapan sizoid hastalar vardir.

Ancak tum sizoid hastalar i¢in, efendi/kdle biriminin aktivasyon duzeyi ne olursa olsun,
birimin 6zellikleri dikkate deger 6lcude benzer kalir. Efendi/kéle birimi, nesne temsilinin, 6z
temsilinin ve baglayici duygulanimin benzersiz bir algisini iceren, belirli bir nesne iliskileri
birimidir.

Nesne temsilinin efendi olarak tanimlanmasiyla ne anlatiimak isteniyor? iliski kurmaya
cahsan (i¢ dunyada veya dis gerceklikte) sizoid bir hasta, nesneyi manipule edici, zorlayici ve
sahiplenici olarak deneyimleme egilimindedir. Nesne kdlelestirici ve hapsedicidir. Dolayisiyla
baglanma kosullari sunlardir:
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Tehlike ve korkuyla doludur. Baglanma, sizoid hastanin saghgi icin tehlikeli olarak algilanir.
Baglanma niteligi, duygusal olarak tatmin edici ve destekleyici olarak ancak marjinal olarak
nitelendirilebilir; yalnizca iligkiyle iligkili en temel ihtiyaglari karsiliyor gibi gérinmektedir.
Bazen, sizoid hastanin geri donldsiu olmayan noktanin étesine firlamasini engellemek igin
gereken cekim kuvvetini uygulamaktan baska bir ise yaramayabilir. Onceki gelisimsel ve
tarihsel degerlendirmelere dayanarak, sizoid hastanin nesneyi efendi olarak deneyimlemesi
kolay olmalidir.

Nesne, Sahiplenen Olarak

Sahiplenme, sizoid hastalarin sahip olduklari degerli her seyin sonunda nesne tarafindan
sahiplenilecedini hissetmeleri anlamina gelir. Fikirler, fanteziler, yetenekler, sahip olunanlar...
hepsi nesne tarafindan, hastada hakli olarak bulunan mulkiyet duygusunu tamamen g6z
ardi ederek, nesnenin kendi amaclari ve ihtiyaclari icin kullanilacaktir. Nesne onlari kullanmak
istediginde ve kullanmak istedigi herhangi bir islev icin hepsi kullanilacaktir. Sahiplenme
deneyimleri yok edici olabilir; sizoid hastalar icin bir ttr dehset. Sizoid bir adam, buytme
caginda yasadigl dehset duygusunu tarif etmeye calisirken, sahiplenme deneyimlerini "
Beden Hirsizlar istilasi" filmindeki insanlarin dehsetine benzetmistir. Bu klasik filmde,
insanlar uzayl istilacilar tarafindan insanliklarinin 6ztinden, zihinlerinden ve ruhlarindan
mahrum birakilmistir. Ayni géranuyorlardi, ancak degerli olan her seyleri sahiplenilmisti.

Bir diger sahiplenme deneyimi, kisinin 6zel bir diinyaya, 6zel bir benlik deneyimine izin
verilmedigi hissidir. Sizoid bir hasta, cocuklugunu, kendisinden sonra gelen kardeslerinin
bakicisi olmak Uzere ise alindigi bir donem olarak tanimlamistir. Digerleri ise ebeveynlerinin
bakicisidir. Bunlarin hicbiri, kisilerin bir hedefe ulagsmak icin birlikte calistiklarinda,
yasadiklarinda ve paylastiklarinda gelen haz veya tatmin duygusuyla yapilmaz. Sahiplenen,
hastanin duygularini dikkate almadan, hastadan belirli bir islevi yerine getirmesini ister.
Sahiplenen, ¢ocuklarin (veya sizoid hastanin) (sadece ihtiya¢ duyuldugunda) gérulmesi
gerektigine, ancak asla duyulmamasi gerektigine inanir. Sahiplenen ne gerilemeyi 6dullendirir
ne de mukemmel bir yansitma bekler. Sahiplenme, bir tur kisiliksizlestirmedir ve hastayi bir
isleve donasturar.
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Sahiplenme bircok sekilde olabilir. Bazen bu sahiplenme bariz olabilir; bazen de incelikli olabilir. Bay
W., ailesinin evindeki kapilari asla kilitlemeyi, hatta kapatmayi reddetmesiyle baslayan sahiplenme
deneyimini anlatti. Ebeveynlerinin bu neredeyse psikotik midahaleciligi ve asiri tetikte olusu, Bay W.'de
sahip oldugu hicbir seyin gizli tutulamayacag hissine yol acti. A¢ik kapi, onun igin, sahip oldugu ve oldugu
her seyin ailesi tarafindan kullaniimak tzere orada oldugu, kendisinin ise hi¢bir sey olmadigi ve
sahiplenebilecegi veya sahiplenebilecegini hissedebilecedi hi¢cbir seye sahip olmadigi hissinin bir semboli
haline geldi. Mahremiyet, kendi bedeni tzerindeki hak da dahil olmak Uzere, imkansizdi. Orne(jin, ailesi
ellerinin ortulerin disinda oldugundan emin olmak icin onu her gece kontrol ederdi ve tuvaleti kullanirken
kapiyi asla kilitleyemezdi. Kendini cinsel bir varlik olarak tanimlamasi engellendi. Son derece sizoid bir

adam olan Bay W., aseksuel olma konusunda ¢ok acik duygularla buyudu.

Bay H., mulkiyet edinme deneyimini su sekilde anlatti.
Gelecegiyle ilgili ne yapmak istedigine dair bir fikri oldugunda ve bunu annesine sdylediginde, annesinin

bu fikri alip kendi fantezilerini ve ihtiyaclarini beslemek icin kullanacadi icin bu fikri sonsuza dek
unutacagini hissediyordu. Annesi, fikri kendi belirledigi 6zelliklere gore degistiriyor veya sekillendiriyordu,
bdylece artik ona ait olmuyordu. Bu fikir veya hedef, annesinin bu hedefin hastanin isteklerini, ihtiyaglarini
veya duygularini i¢erdigini kabul etmesinin aksine, annesine duygusal tatmin saglamak icin benimsenmisti.
Ornegin, hasta, bir kiz arkadasini annesine tanistirdiginda, o kizin annesinin belirledigi kiz arkadas
Ozelliklerine nasil uydugu (veya daha buyuk olasilikla uymadigi) hakkinda uzun bir nutuk cekme ihtimali
vardi. Oynanan higbir spor, takip edilen higbir ilgi alani veya distnulen higbir kariyer, hastanin duygulari
acisindan degerlendirilmiyor veya disunilmuyordu; daha ziyade, hepsi annenin kendisi hakkinda nasil
hissettigi, arkadaslarina neler sdyleyebildigi ve annenin oglunu ihtiyaglarini karsilayacak sekilde
sekillendirmedeki basarisini nasil ilerlettigi agisindan degerlendiriliyordu. Hasta, bu konularda annesiyle
asla kavga edemeyecegini, ¢inki tim guictn sonunda ondan kendisine aktigini hissettigini anlatti.
Annesinin kontrolt mutlakti. Bir seye sahip ¢ikacaksa, o da onundu. Savagmanin bir anlami yoktu.

Teslimiyet kaginilmazdi.

Manipulasyon ve zorlama , efendinin yakindan iligkili deneyimleridir.
Her iki terim de sizoid hastanin kendi deneyimlerini ve duygularini 6ne struyor
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Nesne, yani 6teki tarafindan g6z ardi edilir veya gdérmezden gelinir. Sizoid hastanin deneyimi,
kendisinin veya kendisinin 6nemi olmaksizin, digerinin kendi amaclarina ulasmak amaciyla
baskalari tarafindan kullaniimasidir. Manipulasyon ve zorlama, diger kisiyi ille de sahiplenmek
yerine, o kisi Uzerinde kontrol kurmayi ima eder. Bu deneyim niteligi, 6zellikle annesi olmak
Uzere baskalariyla olan iliskisinin dogasini, annesinin kucaginda oturan bir kukla olmak
olarak tanimlayan Bay H. tarafindan en iyi sekilde anlatiimistir. Bu, vicudun her bir
parcasinin, her hareketin ve her duygunun nesnenin kontrolune tabi oldugu hissidir. Bay
H.'nin dedigi gibi, "strekli iplerinin ¢ekilmesi gibi" hissedilir. Manipulasyon ve zorlama

niteligi, genellikle nesnenin istedigi islevi yerine getirmek Gzere programlanmis bir robot
veya android olma metaforuyla da tasvir edilir.

"Efendi" terimi, sahiplenen, manipule eden ve zorlayan olarak nesnenin timunu icerir.
Nesnenin efendi olarak deneyimlenmesiyle baglantili 6z temsil, bir kélenin temsilidir. Sizoid
hastanin nesneye -i¢ dinyada ve dis gerceklikte- olan bagliliginin dogasi, bir kélenin
efendiyle olan iliskisine benzer. Kéleligin 6zu, kisinin kendisine ait denebilecek hi¢bir seye
sahip olmamasidir. Efendi/kdle iliskisinde 6zel mulkiyet yoktur. Kisi efendiye hizmet etmek
icin var olur.

Degerli olan her sey elinden alinabilir: Esiniz, cocuklariniz, hatta hayatiniz.
Efendi/kdle iliskisi, diger kisinin insanhgina karsi temel bir saygisizligi akla getirir. TUm bu
nedenlerden dolayi, kdlelik veya hapsedilmislik hissi bir¢ok sizoid hastada yaygindir.

Nesne efendidir; benlik kdledir. Nesne tutsaktir; benlik tutsaktir. Asagida, hastalarin
tanimladigi efendi/kéle biriminin bazi 6zellikleri yer almaktadir.

Bayan R., baglanmanin temel deneyimini bir kontrol kaybi olarak gérdugunu ifade etti.
Aile iliskilerini, bitmek bilmeyen bir irade savasi olarak tanimhyordu. Ve sonunda, kesinlikle
kaybedecegini hissediyordu. Ebeveynlerine herhangi bir sekilde yakin olmaya calisirsa,
kendini tamamen feda edip onlarin kdlesi olmak zorunda kalacagini hissediyordu.

ironik bir sekilde, Bayan R., yash ve hasta babasinin, hastanin tam zamanli hemsiresi
olabilmesi icin yanina tagsinmakla tehdit ettigi bir ddnemde tedaviye basvurmustu. Beklenti,
hastanin isini birakip hayatini ona yardim etmeye adamasiydi. Aileden hig kimse hastaya bu
gorev hakkinda ne disindigunu sormamisti.
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Hastanin kendi duygulari ve istekleri, 39 yasindayken oldugu kadar kucuk bir
cocukken de gugliydu. Bayan R. yetiskinlik hayatinin tamamini ailesinden uzakta
gecirmis olmasina ragmen, ailesinin kendisine verdigi hayat disinda herhangi bir
hayati oldugu kabul edilmiyordu.

Bay H., annesinin sézlerinin, hareketlerinin, hatta yuz ifadelerinin "tim enerjimi
emeceginden" bahsederken benzer korkular dile getirmisti. Artik 24 yasinda
olmasina ragmen, hala yasadigi aile evindeki tek fotografinin, bes veya alti
yaslarindayken annesinin dizinde oturmus, "karin konusturmacisinin dizinin
ustundeki bir kukla gibi, annesinin bana emrettigi disinda hareket edemeyen veya
hareket edemeyen bir halBeh cléisguaurbelirtti. Kendi kafama gore hareket
ediyordum ama bunun hicbir 6nemi yoktu.

Kimse umursamadi, kimse sormadi. Sadece duymak istedigi ve bekledigi sézleri
soyledim. Ve eger boyun egmezsem, terk edilecegimi hissettim. Bir kenara
atilacaktim. Onun kontrolunden uzakta olacaktim ama yalniz, surgunde olacaktim.
Baglantida kalmak icin onun kélesi olmak zorundaydim."

Sizoid hasta icin baglanmanin bedeli kéleliktir. liski kurmanin bir kosulu ise
hapistir. Baglantili olmak, hapiste olmaktir. E§er sizoid hastalar baglanmaya
calisirken boyle bir deneyim yasiyorlarsa, neden hala bunu deniyorlar? Bunu
oncelikle, kendilerini baska bir insanla iliski icinde deneyimleme gibi temel, temel
bir insani ihtiyactan dolayi yapiyorlar.

Dahasi, efendi/kole iliskisi, sizoid kisinin iliskilere bakis acisinin kosullu bir yénadur.
Mumkiin olan budur; ama ayni zamanda yalnizca miimkiin olan da budur. Iliskiler
bdyledir. Sizoid hastalar, herhangi bir kisilerarasi iliskinin i¢sel, i¢sel ruhsal durumun
bir aynasi veya yansimasi olmasi gerektigine, efendi/kdle iliskisinin insanlarin iliski
kurmasinin tek yolu olduguna inanirlar. Kisi baglanti kurmak, baglanmak, kisilerarasi
bir iliski kurmak istiyorsa, efendi/kdle iliskisinin dayattigi kosullara uymak
zorundadir.

Alternatif nedir? Ozgir olmak, duygusal siirgiinde olmaktir. Dolayisiyla secim, kéle olmak ya da
surglunde olmak, baglanmak ya da baglanmamak arasinda degisir. Bu, sizoid hasta i¢in gercek bir

Hobson tercihidir, sizoid ikileminin 6zaddr. Ne strgin hali ne de kélelik hali, mutlu bir haldir. Her ikisi
de disforik olarak deneyimlenir veya disfori tohumlari icerir. Tipki sizoid hastanin, cok uzaga gitme

tehdidi nedeniyle kaygi ve tehlike yasamasi gibi...
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Geri donusu olmayan bir noktaya gelindiginde, hasta ¢cok yakin olmanin getirdigi
kaygi ve tehlikeyi yasar ve bu tehlikenin tamamen ele gecirilme potansiyeli vardir.

Belki de cogu sizoid kisi, sirgin durumunu birincil ikametgahi olarak secer. Elbette cogu, bagl
yasamanin bedeli olarak bir tir koleligi secer veya buna tahammdl eder. Fakat belki de en karakteristik
olani, ¢ogu sizoid bireyde bu iki temel varolus durumu arasinda surekli bir gidip gelmenin géralmesidir:
baglilik ve bagh olmama, kélelik ve sirguin. Bayan B. hayatini su sekilde tanimlamistir: "Insanlarla iligki
kurmakta zorluk ¢cekiyorum. Sinirliyim ¢iinkd kendimi insanlarla paylasmak her zaman zordu. Sana
bagimhysam, bu kontrol edildigim anlamina gelir [efendi/k6le birimi aktif]. Bu ytzden, insanlarla, seninle
iliski kurmaya calistigimda, soéylediklerimle hissettiklerim [sadist nesne/surglndeki benlik birimi aktif]
arasinda bir bosluk birakmak zorundayim." Bay C. sdyle anlatiyor: "Biriyle iliski kurmaya, duygularinizi
paylasmaya calismak, bir yolda yolculuk etmeye benziyor. Once diiz, sonra cakilli, sonra kumlu. Sonra
kayalik ve hendekli bir sigir yoluna donusuyor. Tehlikeli hale geliyor [iliski kurma cabalari daha kaygili ve
tehditkar hale geliyor]."

Soyle devam etti: "Umutsuzca rotanizdan saptiginizi fark ediyorsunuz. Diger kisiden
yardim alamayacaksiniz. Ne kadar ilerlerseniz, baskalarina givenemezsiniz. Kendi
cihazlariniz ve kendi sorunlarinizla, basladiginiz noktada kalirsiniz. Tek yapmaniz
gereken kendinize bakmaktir [sadist nesne/kendini stirgune géndermis birim
deneyiminin, 6z glven ve 6z yeterliligin aktivasyonu]."

Bayan A. ve Bay B. icin hicbir zaman tam kélelik ya da surgun séz konusu degildir.
Aksine, hayat bu iki secenek arasinda surekli bir gidip gelme ve uygun bir uzlagsma
bulma cabasidir. Sizoid uzlasmanin en tipik 6rnedi fantezidir.

Fantezi

Sizoid hastanin hayatinda fantezi olaganustu derecede 6nemlidir ve cesitli islevleri
vardir. Cogu zaman fantezi, kisinin dinyadan geri ¢cekilmesinin, ice ddnmesinin ve
baskalarindan uzaklagmasinin bir bileseni olarak goérulur. Bu sekilde bakildiginda,
fantezi sirgundeki benligin temel bir bileseni olurdu. Ancak durum bundan ¢ok
daha karmagsiktir. Fantezi, vekaleten iligkidir. Bir ikame iligskidir, ancak yine de bir
iliskidir. Sizoid hasta i¢in ideal, savunmaci ve telafi edici bir iliskidir. Sirgindeki
benligin bir ifadesidir cinku 6z-
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Sahiplenmeyle iliskili tehlikelerden ve kaygilardan arinmis ve 6zgur. Ayni zamanda, i¢sel
nesneler de olsa, nesnelerle baglanti kurmaya calisan benligin bir ifadesidir. Fantezi, sizoid
hastalarin kendilerini bagh hissetmelerini ve yine de efendi/kdle biriminin hapsinden
kurtulmalarini saglar.
Kisacasl, fantezide insan (i¢sel nesnelere) bagli kalabilir ve yine de 6zgur olabilir.

Sizoid hasta icin fantezi, sizoid ikilemin ortaya koydugu soruna bir cevap gibi gértinse
de, beraberinde kendi sorunlarini da getirir.
Bu, sizoid hastayla calisan terapist icin de gecerlidir. Fantezi, sirgundeki benlik yapisini
dengeleme ve guclendirme kapasitesine sahiptir. Sizoid hastanin daha yuksek duzeyde bir
6z-yeterlilik ve 6z-gUvene ulasmasini saglar. Fantezi, temel iliski ihtiyacini tatmin etmek igin
dis gerceklikteki nesnelere ihtiya¢c duymaz. Bu nedenle, sizoid hastanin kendini izole
hissetmeden surginde yasama becerisini artirabilir. Fantezi, sizoid hastanin bir iliski icinde,
ancak tehlikesiz, ne cok yakin ne de ¢cok uzak olmadan yasamasini saglar. Sizoid bir
uzlasmanin en iyi 6rnegidir.

Fantezi, cogu sizoid bireyin hayatinda o kadar yaygin bir rol oynar ki, sizoid durumun
olmazsa olmazi olmaya muhtemelen diger tim 6zelliklerden daha yakindir. Elbette cogu
insan fanteziden yararlanir; i¢ dinyalarinin bir parcasidir. Yaratici, kendiliginden olusan
benligin bir baska ifadesi olarak deneyimi zenginlestirir . Sizoid hasta i¢cinse deneyimin
yerini alir . Bu, kritik bir farktir ve fantezinin uzlasma olarak kullaniimasiyla ilgili kritik bir
sorundur.

Sizoid hastalar, fanteziyi vekaleten bir iliski olarak ve strgtndeki benlik icin bir
dengeleyici glg olarak kullanma dereceleri bakimindan farklilik gésterirler. Fanteziyi
kullanamayanlar ise, madde bagimhhgina yatkin olan sizoid hastalarin azinlikta kalan
kismidir. Sizoid hasta i¢in uyusturucu veya alkol, fantezinin yerine ikame bir iliski olarak
islev gorar; yani madde, insanlktan ¢ikarilmis bir nesneye dénusur. Bir iliski yanilsamasi
genellikle, maddenin zihin degistirici etkisiyle beslenir ve bu yanilsama tesvik edilir.

Sizoid hastanin fantezi hayati daha tipik olarak genis, derin ve zengindir, ancak ayni
zamanda ortulu, ifade edilmemis ve son derece 6zeldir.
Sizoid hastalar her gun saatlerce fantezi kurabilirler. Bu, kisinin uyanik hayatinin temel
mesguliyeti haline gelebilir. Ya da alisiimadik kaygi veya tehlike dénemlerinde fanteziye
daha sinirli ve daha sinirl bir sekilde bagvurulabilir. Herhangi bir tema mumkun olsa da,
cogu sizoid fantezide belirli temalar yer alir. Sizoidin fantezileri
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Hasta fantezileri cogunlukla yogun nitelikteki iliskisel temalara odaklanan kisilerarasi fantezilerdir. Ask
romanlarini andiran, gergek iliskilerin karikaturize edilmis hallerini andiran romantik fanteziler yaygindir.
Destan veya gerilim romanlarini andiran ve gucli duygularla iliskilendirilen fanteziler de yaygindir. Tim bu
fanteziler, gercek yasam etkilesimlerinde siklikla bulunmayan bir canhlik ve duygulanim varligiyla belirgindir.
Iste asil mesele ve amag budur: vekaleten iliski. Sizoid kisilerin fantezileri, narsistik ihtisam, basari, kisisel

olmayan hayranlik veya kagis temalarina ¢ok daha az egilimlidir.

Sizoid hastalarin bildirdigi bazi tipik fanteziler sunlardir. Bir hasta, dort-
bes yaslarinda kuguk bir kizken, en cok ¢ok sayida bebegiyle tek basina
oynamaktan hoslandigini ve bu bebeklerle aile hayatina dair ayrintili ve
kapsaml fanteziler kurdugunu hatirladi. Bu fanteziler, rahatsiz edilmedigi
takdirde tum gun surebilirdi ki bu siklikla boyleydi.

O yasta artik ¢ok iyi okuyabiliyordu ve kendine dolap veya masanin alti gibi
cok kucuk ve guvenli yerler yaratmayl dmur boyu aligkanlik haline getirmisti.
Orada kivrilip saatlerce kitap okurdu. Okuma alskanhgini fantastik kurguyla
desteklerdi. Bunlardan biri, kimsenin zarar veremeyecedi guclu bir kadin
olan Stper Kadin olmakti. Gu¢ veya mukemmellik temalarina odaklanmak
yerine, Superman ile yasayacagi bitmek bilmeyen asklara odaklanmisti.
Birlikte, acimasiz adaletsizliklerle dolu bir diUnyada savasacak, gercek
kimliklerini sadece birbirleri biliyordu.

Orta yasl sizoid bir adam, fantezisini "insanlarla birlikte olmanin
tehlikesinden uzakta ideal bir siginak" olarak tanimladi. En sevdigi fantezinin
"ilk ay kolonisinin lideri olmak" oldugunu belirtti. "Ailem ve yaklasik yirmi
dort kisiyle oradayim. Bu aci dolu dinyadan kagabiliyorum, ancak yine de
insanlarla iliskim var. Bana hayranlik duyan ve bana ihtiya¢ duyan insanlarla.”
Bu hastanin lider olma ve 6rnek alinma ihtiyaci, narsistik intiyaclarini,
hedeflerini veya hirslarini degil, kontrol sahibi olma, kendine givenme ve
kimseye bagimli olmama ihtiyacini yansitiyordu.

Gerc¢ek hayattan ayiran cama burnunu dayamis halde, strekli dislanmis
hissettigini anlatan genc sizoid kadin, gala danslari ve partilerde Kulkedisi
ve Eliza Doolittle gibi karakterleri canlandirdigi fantezilerini anlatti. Gergekte
ise evinden nadiren ¢ikiyordu.

Bazi sizoid hastalarin iliskisel fantezilerinin sadomazosist bir kurguya
sahip olmasi da dikkat cekicidir. Bu fantezilerin kékenini anlamak zor degildir.
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Belirli fanteziler, cinkl bunlar, hastanin fantezi Gzerinde tam kontrolu oldugu icin
hicbir tehdit olusturmayacak sekilde, efendi/kdle iliskilerinin fantezilerin baglanma
temalarina asilanmasini temsil eder. Hasta buna sahiptir. Aciga ¢ikarilmadikca
sahiplenilemez ve hasta istemedigi surece agiga ¢ikarilmasi gerekmez. Fantezilerin
sagladigi tam kontrol nedeniyle hastanin oynadigi rol, sadist ya da mazosist,
efendi ya da kole rolu olabilir. Sizoid bir kadin, neredeyse uyanik oldugu her saatin
bir parcasi olan ve olaganustu bir dizi nesne, insan, hayvan, eylem ve sonucu
iceren sadomazosist nitelikte ayrintili fantezilerini yavas yavas ortaya cikardi. Son
derece sizoid bir gen¢ adam, lisansustu egitimini pornografik romanlar yazarak
tamamladigini bildirdi. Editért onu "sinirsiz hayal gucd" icin tebrik etmisti.

Sizoid bir hastanin fantezi yasami cok 6nemli olsa da, genellikle klinisyen
tarafindan fark edilmez. Bunun nedeni, daha dénce de belirtildigi gibi, sizoid
hastanin fantezi yasaminin gizli olmasidir. Bir¢ok sizoid hasta, tedavinin baslarinda
dogrudan kendilerine fanteziler soruldugunda ya bunlarin varligini inkar eder ya
da bunlarin yasamlarinin bir parcasi oldugunu ima eder, ancak bunlari kicimser
ve fantezi yasaminin neyle ilgili olduguna dair en belirsiz taslaktan fazlasini nadiren
paylasirlar. Fantezi, hastanin yasam boyunca koruyabildigi i¢ dunyasinin tek
yonudir. Ozel olabilir ve varligindan haberdar olamayan nesnenin kavrayisinin
Otesinde, bu sekilde saklanabilir. Diger her sey kaybolabilir veya sahiplenilebilirken,
fantezi yasami guvende kalir. Bu nedenle ¢ogu sizoid hasta, fantezi yasamlarini
aciga vurma konusunda isteksizdir. Fanteziler kolay paylasilmaz ve fantezi ne
kadar 6nemliyse, paylasilmasi da o kadar zordur. Fantezi, nesne iliskileri ve
baglanma dlunyasinda son care olarak basvurulacak guvenli yerdir.

Ancak nihayetinde, fantezinin roltu ne kadar guvenli, anlasilir ve faydali olursa
olsun, buyuk dlcude acgiga cikariimasi ve terk edilmesi gereken bir savunmadir.
Her seyden 6nce, sizoid hasta i¢in fantezi, vekaleten bir iliski, bir ikame iliskidir.
Bunu akilda tutarak, terapist, dustincelerini ve duygularini iletmenin terapideki
sizoid hasta icin ilk buyuk risk oldugunu, ancak son ve en buyuk riskin fantezinin
birincil, savunmaci islevini agiga ¢ikarmak ve terk etmek olacagini fark edecektir.
Terapist ayrica, sizoid hastanin fantezi yasaminin hakl bir sebeple kisisel ve
mahrem oldugunu hatirlarsa, intrapsisik iliskinin bu yéntine uygun saygiyi
gOsterebilir.
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Islevselligini korur ve erken midahale etmek icin acele etmez. Tedavinin basarisinin
6lcusu genellikle kisilerarasi diyalogun ic diyalogun yerini ne dlcude alabildigi, gercek
yasam deneyiminin fantezinin yerini ne él¢tde alabildigi olacaktir. Tedavinin Gg¢unca
yilinda sizoid bir

adam bir seansta asagidaki diziyi izledi. Ilk kez, baskalarina olan ihtiyacini fark ettigini
ifade etti. Bunu hemen baska birini asla sevemeyecegini fark ettigi ifadesi izledi. Daha
sonra, ayni seansta, yine ilk kez, cok kuctk bir cocukken baslayan kapsamli sadomazosist
fantezileri oldugunu acikladi. Bu fantezilerin kdkenini ancak gectigimiz birka¢ gin
icinde, kiicUk bir cocugun oélduraldugu bir filmi izledikten sonra hatirladigini dusinmeye
devam etti. Saskinlikla, aniden mutlu hissetmis ve yaninda oturanlari hayrete dusurerek
yuksek sesle gulmeye baslamisti. Hikayeyi anlatirken, hasta tepkilerimi gézlemlemek
icin beni tariyordu.

Bu seans, tedavi surecinde iliskimizden 6zellikle rahatsiz oldugu ve bana karsi 6fke
duymaya basladigi bir donemde gerceklesti. Sonraki tedavi sirecinde o seanstaki
yorumlarin anlamini yeniden yapilandirirken, birkag 6nemli tema ortaya ¢ikti.

Insanlara duydugu ihtiyacin ifadesinin ardindan, sevememe konusundaki ifadesi geldi. Bir risk aldi ve
(iliskiye) bir adim daha yaklasti, sonra korktu ve yarim adim geri cekildi. Ihtiyaci kabul etmek bir seydi ve
bunu nispeten givenli bir sekilde yapabilirdi. Ancak aski kabul etmek ¢ok daha karmasik, cok daha zorlu,
riskli ve tehlikeliydi. Henliz bunu yapmaya hazir degildi. O ddnemde sadomazosist fantezilerini
hatirlamanin ve anlatmanin islevi cok yonliydua. Fantezilerin varligi, tedavide ebeveynleriyle olan

iliskisinin dogasi hakkinda zaten tahmin ettigimiz seyin, esasen efendi/kdle ve sadist nesne/strgindeki
benlik birimlerinin déntsimlu aktivasyonlarinin dogrulanmasiydi. Bu fantezileri benimle ilk kez
paylasarak, benimle bu riski alacak kadar glivende hissedebildigini iletiyordu. Bu fantezilerin erken
kékenini hatirlamak, gegmisini yeniden insa etmede tedavide yaptidi calismanin gecerliligini dogrulamanin

bir yoluydu.

Tiyatrodaki kahkaha deneyimi ve ardindan bu olayl benimle paylasmasi da benzer
bir amaca hizmet ediyordu. Kendisine, o kadar "sapkin ve tuhaf" (kendi ifadesiyle)
oldugunu ve bunu hak etmedigini gostermek istiyordu.
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(Yetenedi olsa bile) birini sevme yetenegi. Bu, onu kendi arzu ve
6zlemlerinden guvenli bir mesafede tutuyordu. Ama ayni zamanda bana
kendini tuhaf ve sapkin olarak gostermek istiyordu, bdylece aramiza
mesafe koyacak ve ona yaklasmasini engelleyerek gutvenligini daha da
saglayacaktim. Sadomazosist fantezilerinin savunma, uzlasma ve
guvenlik islevlerini anlamasi, tedavisinin ilerlemesinde ¢ok 6nemli bir rol oynadi.
Sizoid hastanin intrapsisik yapisinin tanimi, sizoid benlik bozuklugunu
basariyla teshis etmek icin gerekli olan anlayistir. Bu anlayisla donanmig
kisi, basarili bir tedaviyle sonuclanacagini umdugu muadahale yollarini
kesfetmeye baslayabilir. Terapi strecinde karsilasilan sorunlarin
sunumundaki ve terapotik problemlerdeki sayisiz farklihga ragmen,
intrapsisik yapinin dogasi, terapiste zaman zaman karmasik, hatta
anlasiimaz gérunen duygusal alanda rehberlik edecek bir harita olabilir.
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Bolium 5

Terapotik Bir Ittifak Kurmak

Ralph Klein, MD

Sizoid benlik bozuklugunun psikoterapisi, Masterson tarafindan
(Masterson, 1972, 1976, 1981, 1983; Masterson ve Rinsley, 1975) benlik
bozukluklarinin basaril psikoterapisi i¢in olusturulan tedavi prensiplerinin
temeline dayanir. Masterson'in tanimladigr kavramlar, psikoterap6tik
surecin temel duzenleyicileridir ve hem borderline hem de narsisistik
bozukluklar icin gecerli oldugu kadar sizoid bozukluklarin tedavisi i¢in
de gecerlidir. Bunlar terapotik tarafsizlik, terapétik ¢erceve ve durus,
aktarim eyleme dékme kavrami ve bunun terapétik ittifaka nasil
donusturulmesi gerektigi, karsi aktarim ve karsi aktarim eyleme
dokmedir. Masterson, bu prensiplerin anlasilmasina ve tekniklerin
uygulanmasina benzersiz bir katki saglamistir.

Tum kavramlar sizoid bozuklugun psikoterapisinde énemli bir rol
oynar ve her biri kisaca ele alinacaktir; 6nce kavramlarin temel tanimlari
gozden gecirilecek, sonra da bu kavramlarin sizoid hastanin tedavisine
6zgu uygulamalari ele alinacaktir.

Terapotik Tarafsizlik

Terapotik tarafsizlik, Masterson Psikoterapi Yaklagsimi'nin 6zina
olusturur. Temeldir. Terapotik tarafsizlik, islevsel olarak terapistin
hastanin hayatina aktif olarak middahale etmekten uzak durma becerisi
olarak tanimlanir. Terapotik tarafsizhgr uygulayan terapist, yonlendirici,
tavsiye iceren veya terapisti problem ¢6zmede esit bir ortak haline
getiren mudahalelerden kacginir. Terapoétik tarafsizlik sunlari saglar:
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Kesif, sorgulama, yuzlegsme ve yorumlama. Terapotik tarafsizlik kavrami, en
onemlisi, hastanin ¢atismalari, kaygilari ve uyumsuz savunmalari anlama, yénetme
ve bunlar Gzerinde ¢alisma sorumlulugunu Ustlenmesinin kesinlikle gerekli oldugu
inancina dayanir. Terapotik tarafsizlik, psikoterapi surecinin terapistin, psikoterapi
calismasinin ise hastanin sorumlulugunda oldugunu savunur. Terapist, calismanin
ortaya cikmasini saglayan kosullarin dizenleyicisi ve koruyucusudur.

Terapotik tarafsizlik, terapistin hastayla duygusal olarak yakinlagsmanin terapotik
sureci sabote edecegine dair kesinliginden dogar. Terapistin bir robot, ayna veya
bos bir ekran olmasini gerektirmez. Terapist, hastanin bozulmus gercek benligine
duyduqu ilgi, merak ve endiseyle surece tam olarak katilir. Hastanin bozulmus
gercek benligine duyulan endise ile hastaya bakmak veya onunla ilgilenmek
arasinda kritik bir fark vardir. ilki her zaman terapistin sorumlulugundadir; ikincisi
ise her zaman terapistin basarisizligidir. Hastaya bakmak veya onunla ilgilenmek,
bir arkadas, sevqili, es, ebeveyn, manevi danisman ve diger bircok kisinin uygun
tutumudur. Ancak bu, psikoterapistin isi degildir.

Terapétik tarafsizlik tarafsiz bir durus degildir. Onemine inanan terapistler bunu
tutkuyla yaparlar. Sizoid bir hastayla calisirken bu kavramin uygulanmasinda
herhangi bir degisiklik yapilmaz. Sizoid hastanin i¢ ve dis dunyasinin bir pargasi
olan kaygilar ve tehlikeler, terapistte yogun bir acima duygusu uyandirabilir ve
terapistin sizoid hastanin daha guvende veya daha baglantili hissetmesini
saglayacagini umdugu parametrelerin ortaya ¢ikmasina neden olabilir. Aslinda tam
tersi dogrudur. Tedavinin ilk asamasinda sizoid hasta icin tek gercek guvenlik
kaynagi, terapistin 6ngdrulebilirligine, istikrarina ve mudahaleci olmayisina duyulan
mutlak guvendir. Sizoid hasta, terapistin nerede durdugunu bilmelidir ve terapotik
bir ittifak kurulmadan énce terapistin hastaya guvenli hissettirebilecegi tek yer,
dngdrulebilir, istikrarli ve mudahaleci olmayan guvenli bir mesafedir.

Terapdtik Durus ve Terapotik Cerceve

Masterson Yaklasimi'ndaki terap6tik durusun tanimi, terapotik tarafsizlik kavramina
dayanir. Terapistin



Machine Translated by Google

Bir hastanin dusinceleri, davranislari ve eylemleri icin uygun sorumlulugu ustlenebilecegi
beklentisi. Bu varsayimin yapilamadigi, aktif olarak psikotik bir birey gibi bir hasta,
psikodinamik psikoterapotik yaklasim icin uygun degildir. Terapotik durus, tim hastalarin
gercekligin gereklerine, toplum ve topluluk tarafindan dayatilan kosullara uyum saglamasi
ve aynl zamanda yaratici ve kendiliginden olusan saglikl bir gercek benligi korumasi
gerektigi inancini icerir.

Bu apacik gorunebilir, ancak dyle degildir. Terapoétik durus, bireyin kendine ve
baskalarina karsi sorumluluklari hakkinda olumlu beklentilerden olusur. Hastanin
potansiyeline hitap eder. Vygotsky'den (1962) bir terim 6dunc¢ almak gerekirse, terapotik
durus yakinsal gelisim bélgesindedir. Terapist kendini hastanin potansiyelinin dis sinirina
yerlestirir. Hasta, bulaniklasmis veya carpitiimis olan kendine ve baskalarina karsi
yukumlualuklerini ve sorumluluklarini yerine getirmeye 6rtuk olarak tesvik edilir, ancak
terapist bunlari hasta icin gerceklige ve netlige baglar. Bu sekilde terapist, Masterson'in
belirttigi gibi, "gercek benligin koruyucusu"dur. Optimal, olumlu beklenti durusu gercekgi
olmayan ve hastanin erisiminin dtesinde olamaz, ayrica terapistin gindemi veya hastaya
dayatilan bir yasam bi¢imi de olamaz.

Terapotik cerceve, terapotik durusun islevsel koludur. Kisinin terapétik ortamin bir
parcasi olarak olusturdugu tim kosullari ifade eder. Terapotik sureci destekleyen bir dizi
kosul, yukumlultuk ve sorumluluktur. Terapistin, hastanin kendine, baskalarina ve gercekligin
uygun taleplerine uyum saglama ve sorumluluk kosullarini g6z ardi etme veya carpitma
girisimlerini belirtmek, acikliga kavusturmak, ytzlesmek veya yorumlamak icin
kullanabilecedi bir beklenti temel cizgisi ortaya koyar.

Ideal bir terapétik cerceve yoktur. Terapétik cercevenin isleyis kosullari degisiklik
gOsterebilir. Bir terapistin terapotik ¢erceveyi neyin olusturduguna dair tanimi, bir
digerininkinden farkh olabilir. Masterson Yaklasimi belirli kosullarin gerekli oldugunu
savunsa da, asil mesele cercevenin belirli ayrintilari veya kosullari degildir.

Bazen kosullar o kadar acik olur ki tartismaya yer kalmaz. Bu kosullar arasinda siddet

tehdidi veya kullanimina karsi yasaklar veya hastanin seansa sarhos halde gelmesinin
yasaklanmasi yer alir. Kisinin dastnceleri, duygulari veya davranislarindan sorumlu
olduguna dair herhangi bir tanim, kisinin kendi dustncelerini degistirmemesini de
icermelidir.
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Bilingli olmak ve kendine veya terapiste karsi yikici bir sekilde davranmamak.

Terapotik cercevenin diger yonleri daha tartismalidir. Masterson Yaklasimi'nda
bu yonler, hastalara hitap ederken soyadlarinin kullaniimasi, 6deme ve izin
politikalariyla ilgili net kurallar (6demeler zamaninda yapilmali, bor¢lar alinmamali
ve izin suresi tanimlanmalidir) ve hastanin kacirilan randevular icin mali
sorumlulugudur. Diger cerceve sorunlari arasinda, terapistin kutiphaneci (hastalara
kitap 6dunc veren) veya sekreter (hastalara ¢ek yazmalari icin kalem 6dung veren)
olarak gergegi carpitmayi reddetmesi yer alir.

Onemli olan, tiim terapistlerin uygun bir cercevenin ne oldugu konusunda ayni tanimi kullanmasi
gerektigi degil, hastanin seanslari ve hayatini yénetme sorumlulugu hakkinda bir ¢ercevenin, bir dizi

beklentinin olmasi gerektigidir.

Terapotik cergeve, sizoid hastayla calismak ve terapaétik bir ittifak kurmak icin,
herhangi bir benlik bozuklugu olan kisilerle calisirken oldugu kadar 6nemlidir.
Sebebi ac¢ik olmalidir. Hastanin sorumluluklarini agik¢ca tanimlamanin yani sira,
cerceve sizoid hastanin terapistin nerede durdugunu guvenle bilmesini saglar.
istikrar ve éngérulebilirlik artar. Ayrica, cercevenin sagladigi tutarhlik, manipilasyon
ve zorlama etrafindaki ¢carpitmalari en aza indirir. Tedavi politikalari keyfi olarak
secilmez veya dayatilmaz; tum politikalarin, tedavinin basinda belirlenen acik bir
nedeni vardir. Sizoid hasta belirli bir politikayi begGenmeyebilir, ancak hasta bu
politikadan dolayi tehdit hissetmez.

Seans sikhgi konusu, bazi klinisyenlerin ¢ergeve olarak ele aldigi bir konudur.
Sizoid hasta icin burada bir istisna yapilmalidir. Cogu psikodinamik psikoterapi,
tedavinin tutarl bir anlam ve etki yaratmasi icin haftalik olarak yarutulturken, sizoid
hastanin ilk (ve belki de uzun) tedavi dénemi genellikle iki haftada bir
gerceklestirilebilir.

Bu program, sizoid hastalar tarafindan siklikla 6nerilir ve hastanin baslangictaki
hapsedilme ve koélelestirilme korkulariyla basa ¢itkmasinin bir yoludur. Terapistin
hastayi kolelestirmek ve tuzaga dusirmek istemedigi tedavi surecinde netlesene
kadar, iki haftada bir tedavi en uygunu olabilir.
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Transfer Oyunculuk

Benlik bozukluklar psikoterapisinde hicbir kavram, aktarim eyleme dékme kavramindan daha merkezi
degildir. Benlik bozuklugu olan hasta, tedaviye dunyayi kendi i¢sel psisik yapisinin segici filtresinden
gorerek gelir. Temsili diinya, diger insanlarin nasil olduklari ve ne icerdikleri ile benligin nasil oldugu ve ne
icerdigi hakkinda cok spesifik ve kati fikirler icerir. Benlik bozuklugunun i¢ diinyasi, bu dar tanimli, donuk,

icsellestirilmis nesne iliskilerinden insa edilmistir.

Sizoid hastanin i¢ dinyasi, daha 6nce aciklanan iki bélinmus nesne iliskisi biriminden olusur: efendi/
kole birimi ve sadist nesne/surgundeki benlik birimi. Bu iki temel birim, sizoid hastanin benligi, baskalarini
ve ikisi arasindaki iliskiyi gérme ve deneyimleme bicimlerini temsil eder. Aktarimin islevsel olarak disa
vurmasi, sizoid hastanin dis diinyayi yalnizca i¢ dinyanin ayna yansimasi olarak gérebilecegi anlamina
gelir. Icsellestirilmis nesne iliskisinde tarihsel olarak belirlenmis baglanma ériintiisiine uymayan her seyi
ortadan kaldirir. Pratikte bu, tedaviye gelen sizoid hastanin terapisti yalnizca efendi/kéle birimine veya

sadist nesne/surgundeki benlik birimine aktif olarak katiliyor olarak deneyimleyebilecedi anlamina gelir.

Tedavinin ilk asamasinda, benlik bozuklugu olan her hasta, terapisti yalnizca i¢sellestiriimis nesne
iliskileri birimlerinin ¢carpitilmis yansitmalari araciligiyla gorir. Sinirda ve narsisistik bozukluklar igin
baglanma birimleri, olduk¢a kosullu olsa da, potansiyel olarak daha tatmin edicidir. Sinirda hasta i¢in daha
iyi bir durumun vaadi, 6dullendirici nesne bicimindeyken, narsisistik bozuklugu olan hasta icin bu, her
seye glcu yeten nesne bicimindedir. Sizoid hasta igin ise, her iki i¢ birimin de gticli kaygilari ve tehlikeleri

oldugu icin, ilk tedavi surreci cok daha hassas ve kirilgandir.

Sizoid hasta, baglanma ihtiyacinin amansiz dirtusuyle tedaviye gelir. Ayni zamanda hasta, terapistin,
gecmisindeki cogu 6nemli kisi gibi, efendi/kdle biriminde veya sadist nesne/stirgindeki benlik biriminde

bulunan kosullari yeniden canlandirmaya calisacagina ikna olur.
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Efendi/kdle birimi etkinlestirildiginde (ki bu, hasta tedaviye basladiginda
gerceklesmelidir), sizoid hasta, terapistin ne sdylerse soylesin, birincil amacinin
kendi gindemini hastaya dayatmak olduguna inanir. Ozellikle, sizoid hasta,
terapistin ve tim 6nemli digerlerinin hastayr manipule etmeye, zorlamaya,
sahiplenmeye, hapsetmeye ve kodlelestirmeye calisacagindan korkar. Aktarim
eylemi kavrami, terapiste, efendi/kéle biriminin sizoid hasta terapistin ofisine
girdigi andan itibaren onun i¢in faaliyet gosterdigini hemen hatirlatir. Bu, yalnizca
hastanin baskalariyla olan iliskilerinde isleyen bir durum degildir. Aktarim eylemi
kavrami ayrica terapiste, sizoid hastanin terapisti baska bir efendiden baska bir
sey olarak gormekte 6zgur olmadigini soyler.

Sizoid hastanin terapiye bu kadar temkinli, temkinli, huzursuz ve rahatsiz edici
bir sekilde yaklasmasi sasirtict mi? Terapist, hastanin kdlesinin potansiyel
efendilerinden biridir. Terapistin, hastanin hayatindaki herkes gibi, hastanin sahip
oldugu degerli herhangi bir seye sahip ¢ikacagindan korkulur. Tedaviye gelen
sizoid birey, iliskisel hedeflere ulasmak i¢in iliski kurmanin bedeli olarak kole
roltind kabul eder veya buna razi olur.

Sizoid hasta, efendisinin nesne temsilini terapiste yansitmiyorsa, terapistin
nesne temsilini sadist nesne olarak yansitiyor olabilir. Sadist nesne, tehlikeli,
degersizlestirici ve yoksun birakicidir. Kendini korumak i¢in sizoid hasta, sadist
nesneden dikkatli ve guvenli bir mesafede durmaldir.

Sizoid hasta, tedavide veya hayatta, terapistle ve dlnyayla gercek bir baglanti
deneyimi yasamanin kosulu olarak genellikle bir dereceye kadar efendi/kole
iliskisini kabul eder. Ancak, deneyim asiri sahiplenici, asiri manipulatif veya asir
zorlayici oldugunda, baglanmanin bedeli ¢cok yiksek oldugu icin kirllgan bag bagi
kopabilir. Sadist nesnenin yansitilmasi devreye girer. Bu, hastayi geri cekilmeye ve
surgune, ayni zamanda 6zgurluge surukler. Ve sizoid hasta bir kez daha guvenlik
ve 6zgurlugun bedelinin stirgun ve yabancilasma oldugunu fark eder. Her ne
pahasina olursa olsun baglantiya razi olan sizoid hasta, kendini efendi/kdle
birimiyle iliskili tehlikelere maruz birakacaktir. Ancak belirli bir kritik
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Sinir asilimis ve sadist nesnenin yansimasi deneyimlenmisse, benligin geri ¢cekilmekten
baska secenedi yoktur.

Intrapsisik yapinin diger iki énemli temsili bileseni kéle ve sirgiindeki benliktir.
Yansitmali 6zdesim sureciyle (Masterson ve Klein, 1989), her iki temsil de sizoid hastanin
terapist deneyiminin bir parcasi olarak devreye sokulabilir. Yansitmal 6zdesim surecinde
hasta, kendilik temsilinin yonlerini (kdle veya surgundeki benlik) terapiste yansitirken, ayni
anda ilgili birimlerin nesne temsillerinin yonleriyle 6zdeslesir. Ornegin, sizoid birey
kolelestirilmis benligin bu yoénlerini terapiste yansittiginda, hasta kontrol eden efendi
konumunu Ustlenirken terapiste hapsedilme, kélelestiriime ve manipulasyon duygulari
asilamaya calisir. Yansitma surecinde terapist, hastanin tarihsel nesne deneyiminin nasil
oldugunu 6grenir. Ge¢mis, yansitma sureciyle yeniden canlandirilir ve hasta tarihin kendini
tekrar ettigini deneyimler. Yansitmali 6zdesim surecinde terapist, hastanin kendilik
deneyiminin, hastanin duygu durumu perspektifinden nasil oldugunu 6grenir. Hasta i¢in
tarih, nesnenin konumunun sagladigi guvenlik ve gucle tekrarlanmaktadir.

Dolayisiyla efendi/kéle biriminin yansitici 6zdesimi, hastanin terapistten iyi olani kontrol
etmeye, manipule etmeye ve kendine mal etmeye calistigi durumlara yol acar.

Kble olmaktansa efendi konumunda olmak daha iyi gérunse de, bu savunma
mekanizmasi neden daha sik kullaniimiyor? Yansitmali 6zdesimin gercekten ise yaramasi
icin terapistin yansitmayla rezonansa girmesi gerekir. Bagka bir deyisle, terapist, bu érnekte
oldugu gibi, kélenin yansitmasini kabul etmeli ve kendisinin maniptle edilmesine,
zorlanmasina veya sahiplenilmesine izin vermelidir. Basit yansitmada, terapist, efendi
olarak, harekete ge¢mek icin hi¢bir baski altinda degildir. Aslinda, yansitma tanimlanmazsa,
sonsuza dek devam edecektir. Yansitmali 6zdesimde ise terapistin disfori yasama olasihgi
cok daha yuksektir ve isleyen sureci tespit ederek ve bu rahatsiz edici duruma son vermek
icin mudahale ederek tepki verme olasihgi daha yuksektir.

Yansitmal 6zdesim mekanizmalari, sadist nesne/surgundeki benlik birimini de icerebilir.
Bu islemde, benligin sirgundeki benlik yonu terapiste yansitilir. Terapist, uzak,
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ilgisiz, ilgisiz, soguk ve kayitsiz. Terapistini surgline géndermeyi basaran hasta,
kontrol ve glic duygusunun yani sira, intikamci intikamin getirdigi sadistce tatmini de
deneyimler.

Terapistin bu projeksiyonla tekrar rezonansa girmesi (kabul etmesi) gerekir, aksi takdirde
projeksiyonun gucu buyuk 6l¢ctide azalir.

Ozetle, sizoid hasta genellikle tedaviye i¢sel nesne temsillerinden birini yansitarak
gelir: efendinin veya sadist nesnenin temsili. Alternatif olarak, sizoid hasta kendilik
temsillerinin bazi yénlerini, yani kdle veya surgundeki benligi yansitabilir; ancak bu
yansitmali tekniklerin hastaya faydali olabilmesi i¢in terapistin katilimi (karsi aktarim
eyleme dékmesi) gerekir. Bu mekanizmalari 8Rfi@zettthrak, sizoid hastayi tedavi eden
terapist artik ilk terap6tik karsilagsmaya hazirdir.

Bayan J.'nin davasi

Bayan J., acikca sizoid bir hastayla yasadigim ilk kapsamli deneyimlerimden birini
aktardi. Bayan J. ilk kez tedaviye geldiginde, "herkesin beni kontrol etmek istedigi gibi,
tipki ailemin yapmaya calistigi gibi" hissettigi catismayi tarif etmisti. Tedavinin ilk
haftalarinda, ilgili bir gdzlemci gibi hissetmekten, sorularimla "dis cekmeye" calisan
birine donustum. Kendimi giderek daha sadist bir obje gibi hissetmeye basladim.
Hasta, sorularima veya mudahalelerime uzun sessizlikler disinda herhangi bir sekilde
yanit vermekte son derece zorlaniyordu. Kisa sure sonra, zararsiz sorular veya faydal
mudahaleler olarak gérdugum seylerin, hasta icin benim ona miudahale etme ve onu
kontrol etme ¢abalarim oldugu ortaya ¢ikti.

Cogu hastayla konusurken merakini, ilgisini ve endisesini iletmek icin kullandigi
araclar (yani, dusunceli sorular ve yorumlar) ise yaramaz ve verimsiz géruanutyordu.
Konustugunda verdigi yanitlar genellikle tek kelimelik cimlelerdi. Bazi sorulari
cevaplayip bazilarini cevaplamamasinin belirli bir sebebini veya mantigini anlayamadim.
Spontane konustugunda ise konusmasi kesik kesikti. Basliyor, duruyor, tekrar basliyor
ve sonra, genellikle bir camlenin ortasinda bitiriyordu. Bu kafa karistirici ve sinir
bozucuydu.

O zamanlar sizoid olmanin ne anlama geldigini bilmedigim icin, bu hastayi nasil
anlayacagimi veya ona nasil davranacagimi basta bilmiyordum. Sinirda ve narsisistik
hastalarla ne yapacagim konusunda biraz fikrim oldugu icin,
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Teshisimi sik sik sorguluyor ve yluzlesme, yansitma ve yorumlama gibi cesitli
mudahaleler deniyorum. Hicbiri ise yaramiyor gibi géranuyor.
Hasta her seyi bir midahale olarak deneyimliyor gibiydi.

Bu hastaya iliskin ilk bilgi beklenmedik bir kaynaktan geldi: Ayni zamanda
tedavi ettigim 16 yasinda katatonik sizofreni hastasi bir kiz.

Bayan J. gibi bu hasta da sorularima neredeyse hic yanit vermeyi reddetti.
Genellikle bir seans, ona bir soru sormamla baslardi. 5, 10, 15, 20 dakika
beklerdim ve sonunda bezginlesip ona baska bir soru sorardim. Sonunda,
bu rutini haftalarca sirdurdukten sonra hasta bana dénup, "Cevabim igin
yeterince ilgili degilsen neden soru sorma zahmetine giriyorsun?" dedi.
Sadece bunu séyledi. Ama bana Bayan'i anlamak icin kullanabilecegim
degerli bir sey 6gretti.

J. Sordugum sorularin cevaplarini beklemeyerek, gindemimin onun
gundeminden daha 6nemli oldugu mesajini veriyordum. Sorularimi
sorarken sadece gostermelik davrandigimi disunuyordu. Eger sUrecte
gercekten ilgili ve alakal bir katilimci olsaydim, ne kadar sUrerse sursun
beklerdim veya en azindan hastanin bunu se¢gmemesini saglayacak sekilde
aramizda olup bitenleri arastirirdim.

cevap.

Sizofreni hastasinin bu degerli yardimi sayesinde, dikkatimi bir kez daha
Bayan J.'ye ¢evirdim ve goreceli sessizligiyle bana ne anlatmaya calstigini
anlamaya c¢alistim.

Geriye donup baktigimda, davranislarini daha énce tanimlanmis yapilara
goére anlayip duzenleyebiliyorum. Bazen Bayan J.'nin deneyimlerini,
duygularini veya dusuncelerini zorla almaya ¢alisan baskici bir efendi gibi
hissediyordum. Tedavinin o noktasinda, edindigim bilgilerle ne yapacagimi
bilmiyordum. Sadece almak bile dnemliydi.

Bu, sahiplenmenin benzersiz bir niteligidir. Sahip olmak veya sahip olmak,
sahip olunan veya sahip olunan sey kadar 6nemlidir. Tedavinin dis cekmek
gibi hissettirmesi, sadist nesne yansitmasini kabullenmeye dogru kaymanin
bir 6rnegiydi. Dusunceli sorular, degistirilmis bir bicim haline gelmisti.
iskence.

Diger zamanlarda, sanki eylemleri kasithymis gibi, onun tarafindan manipule edildigimi
ve kontrol edildigimi hissediyordum. Kendimi onun elindeki bir hamur gibi hissediyordum:
Gorunmeyen, dinlenmeyen, henluz ¢ozulemeyen bir sebepten 6turu kullanilan, sirgundeki
benligim ve kolelik yansimalarinin bir karisimi. Ondan o kadar uzaklastirildigimi
hissediyordum ki, seanslarda gidebilecegim tek yer kendi icimdi. Sik sik bazi donemler gecirirdim.
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Seanslari saran uzun sessizlikler kendi fantezilerimde kayboldu (fantezilerin hastayla higbir
ilgisi olmadiginda tam bir surginde olma hali ve fanteziler hastayla ilgili oldugunda ona
bagh kalmanin bir bicimi).

Ancak o zamanlar aklimda bu yapilar yoktu. Sadece tum sorularimin bir tir manipulasyon
veya kontrol cabasi, Bayan J.'nin dinyasina bir midahale olarak deneyimlendigini anlamaya
baslamistim. Bana catismasinin merkezindeki bir seyi, yani herkesin onu, tipki ailesinin
yapmaya c¢alistigi gibi kontrol etmek istedigi hissini anlattigini fark ettim. Bu merkezi temayi
unutmamis olsam da, onun beni bu kadar yaygin bir sekilde benzer bir sekilde
deneyimleyebilecegini hayal edememistim. Sonucta, diye disinmustim, o sizofreni hastasi
veya psikotik olarak depresif degildi. Gercekligi test edebilirdi. Benim ailesi gibi olmadigimi
bilmiyor muydu? Gergekte, annesi veya babasi olmadigimi biliyordu. Duygusal olarak hicbir
fark yoktu.

Artik sorularimin ve yorumlarimin neden ise yaramadiginin cevabini bulmustum:
manipule edilme ve kontrol edilme korkusuyla yapilan aktarimsal bir eylemdi.
Mudahalelerim, onunla oynadigim sadist bir oyunun hamleleri olarak deneyimleniyordu.
Icsel psisik yapisi, terapist kiigina girdigimi hissetmekten baska caresi kalmamisti. Er ya da
geg, sonunda bana, endiseli bir terapist olarak maskemi mecazi olarak cikarip annesinin
veya babasinin altta yatan yuzunu ortaya ¢ikaracagimdan emin oldugunu séyledi.

Davranigini neyin motive ettigini anlamam i¢in bu yeni yolla donanmis olarak, farkli bir
sekilde ilerleyebildim. Cok daha uzun sureler sessizce ve rahat¢a oturup onun kendi hizinda
ilerlemesini bekleyebiliyordum. Ayni zamanda, terapdtik iliskinin sularini yavas yavas test
ederken benden temkinli bir mesafe koymasi gerektigini de yorumluyordum.

Daha fazla anladikca, bu anlayisin daha fazlasini hastaya aktarmaya basladim.
Yorumlarim ayrintili veya genetik temelli degildi; sadece onun benimle ilgili deneyimledigini
hayal ettigim seyin agiklamalari, neredeyse anlatilariydi. Bu, sizoid ikilemi yorumlamanin
yararlihgi ve dnemiyle tanismamdi; ya da en azindan, sorularimi cevaplama, dusuncelerini
veya duygularini bana iletme ve aktarma riskini alirken, manipule edilme, zorlanma
duygularina eslik eden kaygi ve korkuyu yasama riskiyle karsi karsiya oldugunun farkinda
olmamla ilgili olan ikilemin o kisminu.
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Hapsedilmis ve kolelestirilmis. O zamanlar hastaya, sorularimin ona midahale gibi gérinebilecegdi
yonundeki anlayisimi yorumlardim - en iyi ihtimalle, ayagina basmak; en kétt ihtimalle, en cok deger
verdigi dusunce ve duygularini ondan almaya calismak. Bu yorumlari beyan edici ifadeler olarak
yapmazdim, bunun yerine gézlemleri test edilecek bir soru veya hipotez bicimine sokardim. Ornegin,

"Bana dyle geliyor ki . . " veya "Acaba ... olabilir mi?" veya "Sizin anladiiniz sey hakkindaki anlayisim"

diyebilirdim. Vurgu, hastaya terapistin dayatacagi veya hastanin kabul etmesi beklenen belirli bir giindemi,
hatta yorumu olmadigini iletmekti.

Terapide ilk kez Bayan J., yorumlarimin onun hissettiklerini yansittigini kabul
etmeye basladi. Gittik¢e daha sik, gézlemlediklerimin tam olarak dogru
oldugunu belirtti. Benzer sekilde, sizoid hastanin diinyasina girmeye basladigimi
hissettim. Hastanin efendi/kdle diinyasina, onu yeniden canlandirarak dedgil,
anlayarak giriyordum. Tedavinin ilk yilinin buyuk bir bélimunde, ya hastanin
iletisim kurmasini sabirla bekledim ya da sizoid ikileminin anladigim kismini
kendim yorumladim. Bu ilk donemin temel amaci, hastanin hissettiklerini
anladigimi anlamasini saglamakti; benimle etkilesime ge¢me cabasinin kaygi
ve tehlikeyle dolu oldugunu.

Sizoid hastayi tedavi etmenin ilk ve en 6nemli adiminin, kendisini tedaviye
dahil edebilmesi icin kendisini glvende hissetmesini saglamak oldugunu fark
ettim. Sizoid hastayla terapdtik bir ittifak kurmanin belirleyici kosulu guvenliktir.
Sozleri, dusunceleri, duygulari ve davranislari, benim kendi ihtiyaclarim
dogrultusunda benimseyip boyun egdirecegimden korkmadan, odaya
getirilebilir ve kisilerarasi deneyiminin bir parcasi haline getirilebilirdi. Bu
hastanin sosyal iliskiler veya benimle olan iliskisi konusunda soguk, kayitsiz
veya ilgisiz olmadigini anladim. Borderline ve narsisistik bozukluklarla ise
yarayan mudahalelerin onda neden ise yaramadigi acikti. Borderline hastanin
tedavisi icin ¢cok 6nemli olan yizlesmeler, onun tarafindan dayanilmaz
mudahaleler, kontrol ve manipule etme girisimleri olarak deneyimlendi.
Hastanin kendi sorumlulugunu alma konusunda bir sorunu yoktu, bu nedenle
yuzlesmeler, terapistin hastanin yetkinligine olan baghhgini netlestirerek
terapdtik ittifaki guclendirdigi seklinde gérulemezdi.
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Catismal ve orselenmis gercek benlik. Bu sizoid hasta icin sorun yetkinlik dedgil,
iletisimdi.

Hasta ilk basta sorularimi yanitladiginda, bunu génulstzce yapmisti; tedavisinin
yonetimini benim devralacagima dair hic¢bir gizli istedi veya inanci yoktu; sinirda
hasta icin bu bir motivasyon olurdu. Tam tersine, Bayan J., herhangi bir durumu
akrabalik bedeli olarak kabul etme motivasyonuyla sorularima uymustu.
Sorularimdan bazilarini yanitlamak, benimle bir miktar bagini sirdirmenin
6demeye razi oldugu bedeldi.

Narsistik hastanin anlasildigini hissetmesini saglamada ¢ok faydali olan narsistik
kirflganhg@in aynalanmis yorumlari, Bayan J.'yi giderek daha da uzaklastiriyor
gibiydi. Yorum ne kadar empatik olursa, Bayan J. o kadar geri cekiliyor gibiydi.
Simdi nedenini anliyordum. Deneyimini duygusal olarak tanimlayarak icine girme
cabam, onun i¢in potansiyel olarak travmatik bir midahaleydi.

Ozellikle, bu hastaya "Kendine odaklanmak o kadar aci verici ki, kendini korumak
icin sessizlige ¢ekiliyorsun," gibi bir sey sdylemek tahammul edilemez olurdu.
Narsisistik hasta icin terapoétik olarak ilgi cekici olan sey, sizoid hasta icin tam
olarak kabul edilemezdir. Sizoid hastanin duygusal deneyimini hasta icin
tanimlamak ("Cok aci verici..."), anlamaya dedgil, sahiplenmeye ve tiketmeye zemin
hazirlar.

Kisi ne diyebilir? Mudahaleyi su sekilde yeniden ifade edebilir: "Bana dyle geliyor
ki kendinizden bahsetmek, sizi su anda olmaya hazir oldugunuzdan daha fazla
bana yakinlastirabilecegi icin olaganUustu derecede kaygi yaratabilir..." Buradaki
fark, yorumun (1) beyan edici olmamasi; (2) kaygi veya tehlikenin en genis terimleri
disinda, tanimlamayi etkilememesi; ve (3) sizoid ikilemin bir kismina atifta
bulunmasidir - rahatlik icin cok yakin olmak. Aynalama yorumu, hastanin geri
cekilmesini bir tir 6z koruma olarak dogru bir sekilde belirtirken, terapistin
savunma analizinin bu yonu bile yanlistir ciinkt hastanin kisilerarasi iletisimdeki
gercek zorluklari yerine, hastanin 6z odaklanma (bakim ve organizasyon) ile ilgili
olasi zorluklarini yanhs bir sekilde vurgular.

Bayan J.'nin guvenlige olan ihtiyacini ve iletisim kurma riskine dair endisesini ve
korkusunu ne kadar iyi yorumlayabildiysem, o da bunu o kadar iyi becerebildi.
Yavas yavas, kendi dustncelerimi, hislerimi ve ihtiyaclarimi ona dayatmayacagimi
ve onunkileri, hislerimi ve ihtiyaclarimi da benimseyecegimi kabul etti.
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Terapi, onun icin risk alabilecegi ve baslangictaki hedefleri olan kisilerarasi
iliskilerde daha fazla tatmin bulma arzusu etrafinda deneyler yapabilecedi guvenli
bir yer olmaya basladi.

Tedavinin bu noktasinda ¢ok daha iyi iletisim kurabiliyorduk, ancak sure¢ hala
dayanilmaz derecede yavas ilerliyordu. Tedaviye basladiktan yaklasik bir bucuk yil
sonra, sizoid hastanin intrapsisik dunyasini anlamam ac¢isindan kritik 6neme sahip
baska bir olay daha yasandi. Bayan J. tatile gitti. Terapinin yaklasik ¢ hafta boyunca
kesintiye ugrayacagi gercegine kendisi tarafindan pek tepki verilmemis gibi
gorunuyordu. Hastanin kesin donus tarihi henuz belli degildi ve dondugunde
arayacagi konusunda anlasiimisti. Ayrildiktan yaklasik ¢ hafta sonra,
telesekreterime "Adim Bayan J., beni hatirlayip hatirlamayacaginizi bilmiyorum
ama sizin hastanizim ve sizinle baska bir randevu almak istiyorum" yazan bir mesaj
aldim.

Bu mesaj Uzerimde derin bir etki birakti. Bunun, nesne surekliliginde veya hatta
nesne kaliciliginda carpici bir basarisizligin 6rnegi oldugunu varsayabilirdim. Bunu
yalnizca daha bilissel bir anlayis dizeyinde biraksaydim, ¢cok daha alakali ve
aciklayici bir seyi kagirmis olurdum. Bunun yerine, mesaji Bayan J. ile gérismeye
karar verdim. Bunu tedavinin ¢ok daha erken bir asamasinda yapmaya calissaydim,
muhtemelen mudahaleci olarak algilanan o genis soru yelpazesine duserdi. Ancak
bu zamana kadar guvenli bir terapétik ittifak kurmaya baslamistim ve Bayan J.
sorularima tahammul edebildi ve bana tatili boyunca hem i¢sel hem de fiziksel
olarak benden o kadar uzaklastigini, belki de geri dontsu olmayan bir noktayi
gectigini hissettigini anlatti.

Ozellikle, o kadar uzaklastigini hissettigini, kendini kurtarip kurtaramayacagin,
beni kurtarip kurtaramayacagini veya benim onu kurtarip kurtaramayacagimi
sorguladigini anlatti. Bu ifadenin t¢ kismi da 6nemli dizeyde anlayis saglayan
kavramlardi.

Oncelikle, kendini toparlayamayacagindan, duygusal olarak o kadar uzaklasmis
olabileceginden, artik geri donus yolunu bulamayacagi, tam bir izolasyon ve
yabancilasmanin oldugu bir yere yerlesmis olabileceginden korkuyordu.

ikincisi, beni geri getiremeyecegini, yani benimle yeniden bir bag kuramayacagini
hissediyordu, ctinkii o kadar ileri gitmisti ki, bag kurmak imkansizdi. Uclinciisd,
benim onu geri getiremeyecedim konusunda da endiseliydi. Bu kavram, yansitmal
Ozdesimi iceriyordu.
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Mekanizmalar. Biri, beni, onun hissettigi gibi bir isleve (kdle) donustirmekti; hayatindaki
onemli insanlara ulasamayan ve onlarla baglanti kuramayan, sadece caresizce, edilgen bir
sekilde, temasa gecilmeyi (baglanmayi) bekleyen bir islev. Bir digeri ise, beni surgundeki
benligiyle 6zdeslestirmek ve sonra da onun eylemleriyle dylesine strgune surtklendigimi

algilamakti ki, ona ulasip temas kurma ihtiyaci veya istegi duymayacaktim. Her iki durumda
da, artik onunla bir iliski sirdirme yetenegim veya arzum olmayacakti.

Artik Bayan J. ile birlikte, sizoid ikilemin her iki tarafini bir araya getirip, bélunmus nesne
iliskileri birimlerinin dogasini anlayabiliyordum. Benimle etkilesime girmeye calistiginda
yasadigi kaygi ve tehlikeye dair yorumuma, bu risklerden, tehlikelerden, zorluklardan ve
cabalardan defalarca, savunmaci ve kendini koruyucu bir sekilde geri cekildigini de
ekleyebilirdim. Geri ¢ekilerek, kaygidan uzak kalabilecegi gtvenli bir mesafe, gtvenli bir yer
olusturmaya calistyordu. Ancak bu, onu kaygidan kurtarmak yerine, farkl ve esit derecede
tehlikeli sonuglara maruz birakiyordu. Cok uzaga, sirgunun guvenliginden ve geri donusu
olmayan noktanin 6tesine, geri donusu olmayan yabancilasmanin umutsuzluguna dogru
tasinma tehlikesiyle karsi karsiya kalacakti.

Bayan J. bana, surgunun sizoid deneyiminin yalnizca kendi kendine yetebilmeyi, kendi
kendine yetebilmeyi ve kendi kendine guvenebilmeyi (guvenlik) degil, ayni zamanda ortuk,
altta yatan yabancilasma korkusunu, artik kendisini veya beni kurtaramayacagi ve benim
ona ulasamayacagim bir yeri de beraberinde getirdigini gosterdi.

Artik sizoid ikilemin tim boyutlarini, sahiplenme korkusu ile tam izolasyon korkusu
arasindaki mucadeleyi gorebiliyordum. Bu noktada, tedavinin ikinci yihnin sonuna
yaklasirken, Bayan J.'ye ikilemine dair anlayisimi ve yasadigi korkung kaygilari tam olarak
aktarabiliyordum. Sizoid ikilemin tam olarak anlasilmasi ve hastaya tekrar tekrar
yorumlanmasi, Bayan J.'nin i¢ diinyasina erismemi saglayan temel anahtari sagladi. Artik
onda gereksiz bir korkuya neden olmadan o diinyaya adim atabiliyordum ¢unkd yorumum
ona guvenli bir sekilde anlasildigini hissettiriyordu. Yorumum, onun algiladigi manipulasyon
ve sahiplenme deneyimlerinin veya itilip atilma, degersizlestiriime, yoksun birakilma ve
tehlikeye atilma deneyimlerinin yeniden canlandiriimasi konusunda higbir sekilde tehdit
olusturmuyordu. Terapétik ittifakin kurulmasi ve derinlestirilmesi i¢in kosullar artik mevcuttu.



Machine Translated by Google

Hastanin tedavi sirasinda yaptigi hemen her hareket icin artik o hareketin
anlamini kavrayabilecegim bir yol ve hastanin kaygisini, direncini ve savunmasini
azaltacak, dolayisiyla iletisimi tesvik edecek bir mtudahalem vardi.

Ozetle, Bayan J.'nin tedavisinde nihayet anladigim ve tim sizoid hastalarin
tedavisinin ilk asamasina uygulanan ve aktarim eylemini terapoétik ittifaka
donusturmeye yardimci olan ilkeler vardi. Bayan J. vakasinin da gosterdigi gibi,
aktarim eylemini terapdtik ittifaka donusturmek, yizlesmelerle veya narsistik
kirilganligin yansitici yorumlariyla kolaylastiriimaz.

Dahasi, dinamik empati anlayisinin bir par¢asi olmayan empati, empati degildir.
Sizoid hastaya yonelik duygusal bir istiladir. Sizoid hastanin i¢sel psisik dunyasina
giris, sizoid ikileminin yorumlanmasiyla gerceklesir. Terapoétik ittifakin tzerine
insa edildigi temel budur. Bu anlayisin ve bundan kaynaklanan yorumun sonucu,
sizoid hasta i¢in derin bir glvenlik duygusudur. YUzlesme veya yansitma
yorumlarinin bir sonucu olarak ortaya cikabilecek herhangi bir duygusal ihlal
deneyimi yoktur.

Bay J. Davasi

Bay J., daha dnce kisaca annesinin dizinde oturan bir kukla gibi hisseden hasta
olarak tanimlanmisti. Baslangicta Bay J. de tedavi boyunca aylarca gergek
duygularini, disuncelerini ve ihtiyaclarini ortaya koymakta zorlandi. Tarzi Bayan
J.'ninkinden oldukca farkhydi. Tium yorumlari cansizdi; tavirlari canhliktan
yoksundu. Gergekler oldukc¢a kolay iletiliyordu, ancak duygu canliligi yoktu ve
cogu zaman guclu bir itaat imasiyla. Bayan J. ile ilk durumun aksine, Bay J.'nin
ayrintili olarak cevaplayamayacagi hi¢bir soru soramiyormusum gibi gérinuyordu.
Cogunlukla kendini harekete gecirebiliyor ve seansin kontroltinu ele alarak bana
hayatinda neler olup bittigi hakkinda ilging ayrintilar saglayabiliyordu. Yine de,
tedavinin ilk yilh boyunca iletisimlerinde dikkat cekici derecede yuzeysel ve kopuk
bir hava vardi. Benim hissiyatim da, ayni derecede kopuk olmama tepki olarak
giderek daha rahatsiz edici hale gelmisti. Baslangicta belirsiz olan bu his
yayginlasmis ve muazzam bir can sikintisi ve ilgisizlik hissetmeye baslamistim.
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Bu his sonunda dikkatimin odagi haline geldi. Bay J.'nin bana verdigi zengin
bilgilere ragmen, tedavide aslinda mevcut olmadigini fark ettim. Tedavinin ikinci
yillinin basinda, duygularim konusunda yeterince netlesmistim ve bu
dusuncelerimin bazilarini hastayla paylagsmaya basladim. Ona, sanki gergek
benligiyle degil de golgesiyle karsi karsiyaymisim gibi, onu yalnizca kismen
oradaymis gibi hissettigimi sdyledim. Sorunun nerede yattigindan emin
olmadigimi, ancak onunla ilgili deneyimimi paylasmanin énemli oldugunu
hissettigimi belirttim. Ne demek istedigimi veya sorunumun ne oldugunu
bilmedigini sdyledi. Konu, seansin geri kalaninda kapatildi.

Sonraki seansta ayni temayi ele aldim. Gézlemlerimi 6nemsemedigini kabul
ettim, ancak onun yalnizca kismen orada bulunmasinin, benden guvenli bir
mesafe koruma ihtiyacini yansitip yansitmadigini merak etmeye basladigimi
belirttim. Belki de bunu, hayatinin bazi 6nemli ayrintilarini paylasarak ama bu
gerceklerin duygusal tonunu ve anlamini yok ederek mi basardigini merak
ettim. Bu sefer bana ne demek istedigimi daha ayrintili aciklamami isteyerek
yanit verdi. Benimle bu sekilde iletisim kurmasinin amacinin, ona yakin ama ¢ok
da yakin olmamasini saglamak olup olmadigini merak ederek devam ettim. Eger
oyleyse, belki de benimle baglanti kuruyordu ama aslinda benimle iletisim
kurmuyordu.

Bay J. birkag dakika sessiz kaldi. Séylediklerimi dustintyor gibiydi ve geri
cekildigini veya uzaklastigini hissetmedigim i¢in sessizce oturup bekledim. Sonra
neden bdyle yaptigini dusindudumu sordu. Tedavinin disindaki iliskilerinde
sizoid ikileminin bazi yonlerini daha 6nce konustugumuz i¢in, benimle olanlarin
diger iliskilerinde konustuklarimizin bir yansimasi oldugunu éne sirdim. Baska
bir deyisle, bana fazla yakin olma konusunda da endiseleri vardi ve bu endiseler
kendi kaygilarini, rahatsizliklarini ve huzursuzluklarini yaratiyordu. Bunu, bir
ayagini tedavide, diger ayagini tedavinin disinda tutarak -ya da bu durumda,
duygularini disarida tutarken bazi dustincelerini tedaviye dahil ederek- basardi.

Bay J. yavas yavas bu gozlemleri dogrulamaya ve hatta bunlarin ¢ok 6tesine
ge¢cmeye basladi. Birkag seans boyunca bana, hayatiyla ilgili bircok gercedi
anlatmasina ragmen, gercek dusuncelerini, hele ki duygularini nadiren anlattigini
soyledi. Esasen, bana sadece séylemesini istedigimi dasinddgu seyleri
sdylemisti. Bu hastanin uyumunun anlami neydi?

Yapilan arastirmalar, bunun sinirda bir ihtiyaca hizmet etmedigini ortaya koydu.
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Bakilmak icin nesneye uymak ve nesnenin hastanin duygu durumunu
duzenlemesine yardimci olmak amaci gutmuyordu; ayrica, ona 6zel
davrandigimin pariltisinda yikanmasi ve boylece 6zundeki narsistik buyuklenmeci
benligini guc¢lendirmesi icin beni taklit etmeye calismiyordu.

Aksine, "gercek bir seye sahip olamayacagimi bildigim icin" dedigi gibi, "bir
iliskinin gérunumune razi olmaya" istekli oldugu acikti. "Biraz iliski, hig iliski
olmamasindan iyidir" diye ekledi. Nesne iliskileri dinyasini deneyimlemenin,
bir efendi/kdle iliskisine razi olmanin, bir kukla olmanin ve benim sézlerimi
tekrarlamanin temel yolunu anlatiyordu. Benimle gercekten iletisim kurmanin,
hayatindaki diger insanlar, 6zellikle de annesi hakkinda anlattigi duygulara ¢ok
benzeyen tehlikeli bir girisim oldugu endisesini ortaya koymasi birka¢ hafta
daha surdu. Goérunuse gore, ben o korkulan iliskiler grubundan dislanmigtim,
ancak gercekte Bay J. korkulariyla 6nce kendini iliskimizden uzaklastirarak basa
cikmisti; ki bu da dinyasindaki diger herkese yaptiginin aynisiydi.

Bay J., tedavinin ilk asamasinda, 6zunde guvenli, terapétik bir mesafe ve
ittifak kurma cabasinin somut bir temsili olan baska bir davranis sergiledi.
Surekli olarak koltuk secimini degistiriyor, asla tam anlamiyla rahat veya huzurlu
goérunmuyordu. Elbette bir¢ok hasta, tedavinin (veya daha genel olarak
iliskilerinin) ilk birkag¢ dakikasini, gercek ve fiziksel anlamda kendileri ve baskalari
arasinda uygun bir mesafenin ne olduguna karar vererek gecirir. Ancak ¢cogu
bireyin baslangictaki kisilerarasi (ve i¢sel) muzakeresinin bir parcasi olan bu
davranis, sizoid birey icin gercek ve fiziksel dinyada uzun sureli bir ikilem ve
icsel, duygusal dunyada bitmek bilmeyen bir ikilem haline gelir. Cogu birey icin
anlik bir dikkat odagi olan sey, sizoid hasta icin dmur boyu surecek kisilerarasi
ve i¢sel bir odagi haline gelir.

kayg!.

Bu durum, sizoid hastanin terapistin ofisindeki pozisyonunda siklikla kendini
gOsterir. Bay J.'yi ilk gérdugumde, saka yollu, tedavi o mesafeden yurutultrken,
ofisimin disindaki koridorda oturup oturamayacagini sormustu. Diger sizoid
hastalar ise mesafeyle ilgili kaygilarini veya korkularini, kendileri ve terapist
arasina koyduklari yastiklarin veya diger fiziksel engellerin arkasina oturmaya
calisarak disa vururlar.

Baslangicta ofisimdeki sandalyenin veya kanepenin arkasina oturmalarina veya
kendilerini bir battaniyeyle drtmelerine izin verilmesini isteyen hastalarim oldu.
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Evden getirilen veya yalnizca telefon gérusmeleri olan kisiler, mesafeyi gercek
anlamda duzenlemek icin yapilan dramatik cabalardir. Bu tir ¢abalar, bir uzlagsma
veya uzlasma bi¢imi olarak yorumlayici bir sekilde ele alinmali ve bu tur bir
hosgoruiye gerek duyulmamali veya verilmemelidir.

Karsi Aktarim Oyunculuk ve Karsi Aktarim

Terapotik bir ittifak kurarken dikkate alinmasi gereken dérdiincu ve son temel
kavram, terapistin duygusal yasaminin terapotik iliskideki roludur. Terapist, tedavi
surecinde gug¢lu duygusal tepkiler verebilir. Terapist, hastanin aktarimsal eyleme
gecmesine yanit verdiginde veya bu eylemle 6zdeslestiginde, terapdtik ittifak ciddi
sekilde zedelenecektir. Bu tur tepkiler, dar ve klasik anlamdaki karsi aktarimdan
ayirt edilebilmeleri icin karsi aktarimsal eyleme ge¢mesi olarak tasarlanmistir.

Karsiaktarim eyleminde terapist, hastanin yaptigi bir seye tepki verir. Dahasi,
hastanin terapistte bilincli veya bilin¢siz olarak uyandirmaya calistigi bir tepkidir.
Terapistin tepkisi, terapiste 6zgu degildir; hastanin direncinin anlaminin ve dogru
yonetiminin yani sira kendi tepkilerinin de farkinda olmayan neredeyse her
terapistten beklenebilecek bir tepkidir.

Karsiaktarimin disa vurumu, karsiaktarimin kendisinden ayirt edilmelidir. Klasik
anlamiyla karsiaktarim, éncelikle hastada deqil, terapistte ortaya cikan bir tepkidir.
Terapotik ortamdaki herhangi bir seyden ziyade, terapistteki ¢c6zulmemis, erken
gelisimsel ve kisilerarasi catismalarin bir yansimasidir. Oncelikle terapist ile
terapistin ge¢cmisi arasinda ve ancak ikincil olarak (eger varsa) terapist ile hasta
arasindadir.

Sizoid hastanin i¢sel ruhsal yapisinin bilgisi, terapistin hastanin aktarim
eyleminin dogasini anlamasina ve dngérmesine ve dolayisiyla kendi karsi aktarim
eylemini tanimlayip kontrol etmesine yardimci olur. Sizoid bir hastayi tedavi eden
bir terapistin karsi aktarim eyleme gecirmesinin cogu, hastanin nesneye veya
belirli nesne iliskileri biriminin 6z temsiline iliskin yansitmasiyla rezonansa
girmesinden veya bunu kabul etmesinden kaynaklanir. Sizoid hasta tarafindan
kullanilan herhangi bir yansitma teknigi (ister basit yansitma ister yansitmali
O0zdeslesme olsun)
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Terapisti yansitmayla rezonansa sokabilirse en buyuk glcine ulasir. Yansitma
teknikleri, terapisti belirli bir yansitmayla rezonansa sokamazlarsa sinirh bir
basariya sahip olacaktir.

Terapist, hastanin dunyayi yalnizca kendi i¢sel psisik yapisinin ekranindan gérme
ihtiyacinin degil, ayni zamanda dunyaya ayni i¢sel yapiyr dayatma ihtiyacinin da
farkinda olmahdir. Zihinsel yasam pasif degil, aktif bir surectir. Deneyimler yalnizca
pasif olgular degil, aktif olarak yaratilirlar. Herhangi bir benlik bozukluguyla
calisirken, terapist, onu hastanin i¢ dinyasina cekmeye calisan ve terapisti hastanin
gercek benliginin bir koruyucusu olmaktan ziyade bir sug ortagi haline getiren
guclt yansitmalar deneyimleyecektir.

Bu, sizoid hastayi tedavi eden terapist icin klinik olarak ne anlama geliyor? Sizoid
hasta, terapistin ya boyle tanimlayacagi ya da farkinda olmadan gugcla, kuvvetli ve
manipulatif hissederek tepki vereceg@i ana nesne temsilini yansitabilir. Terapistin
bu hisleri genellikle terapistin hastaya tavsiye vermesi, yonlendirmesi, onu incelikle
sekillendirmesi ve hastanin bu mudahalelere uymasini beklemesiyle ortaya cikar.
ironik bir sekilde, érnegin sizoid hastanin yardim, bilgi veya tavsiye talebine yanit
veren terapist, hastanin terapistin dayatacagi bir gindemi olduguna dair inancini
pekistirmekten baska bir ise yaramayacaktir.

Hasta, sadist nesne/surgundeki benlik biriminin sadist, tehlikeli, yoksun birakan
ve degersizlestiren nesnesinin nesne temsilini donusumlu olarak yansitabilir.
Terapist yine bu yansitmadan uzak duracak veya onunla 6zdesleserek sadist,
tehlikeli, yoksun birakan ve degersizlestiren biri gibi hissedecektir. Bu durum klinik
olarak en sik, terapistin hastaya yeterince sey vermedigini (bir tur yoksunluk),
yeterince sey beklemedigini (bir tur degersizlestirme) veya hastayi cok hizh ve ¢cok
fazla sabirsizlikla zorladigini (bir tur tehdit veya tehlike) hissettiginde ortaya cikar.

Karsi aktarim eyleminin geriye kalan en buyuk tuzaklari nelerdir?
Cevabi bulmak icin sizoidin i¢sel psisik yapisini hatirlamak yeterlidir. Klein'in
tanimladigi gibi (Masterson ve Klein, 1989, bolim 17), bélinmus bir nesne iliskileri
biriminin 6z temsili yansitilabilirken, hasta ilgili birimin nesne temsiliyle
Ozdeslesebilir (yansitmali 6zdesim). Dolayisiyla, sizoid hasta icin iki temel bolinmus
nesne iliskileri birimine karsilik gelen iki 6nemli yansitmali 6zdesim islemi vardir.
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Hasta, efendiyle 6zdeslesirken kdlenin 6z temsilini yansitabilir. Terapist yine tarafsiz
kalp bu yansitmayla uyum saglayamayabilir veya yansitmaya, artik kontrol sahibi olarak
algilanan hasta tarafindan kélelestirilmis, tuzaga dustralmus, manipule edilmis ve
sahiplenilmis gibi hissederek tepki verebilir. Hasta kontrolin kendisinde oldugunu hisseder.

Hem Bayan J. hem de Bay J.'ye verdigim tepkinin bir kismi bu yansitmadan etkilenmis ve
gugsuzluk hissiyle ve bir terapist olarak sahip oldugum degerli her seyin duyuldugu, anlk
olarak kullanildigi ve daha sonra hasta tarafindan kullanilmak Gzere saklandigi hissiyle
kendini géstermisti. Tipik olarak, bu kalip, hasta bir mtudahaleyi kullanip neredeyse hemen
terapiste, terapistin yeterince yardimci olmadigi veya bir sey yapmadigi sikayetiyle
basvurdugunda ortaya cikar. Yansitmali 6zdesim surecini anlamak, terapistin hastanin
mudahaleyi faydali buldugunu anlamasini saglar; ancak sizoid hasta genellikle bu gercegi
bilincli olarak kabul edip kdlelesmis hissetme, yardimi reddedip umutsuz ve kopuk hissetme
veya mudahaleyi kendi mudahalesi olarak benimseme ve bdylece mudahalelerin faydalarini
kolelik hissi yasamadan (ama ayni zamanda karsilikli paylasilan bir deneyim hissi de
yasamadan) elde etme secenegiyle bas basa birakilir. Hasta bir kez daha batunun yerine
iliskinin bir parcasina razi olur.

Hasta, sadist nesneyle 6zdeslesirken surgundeki benliginin benlik temsilini de
yansitabilir. Tum yansitma tekniklerinde oldugu gibi, bu teknik de hastanin deneyimin
keskin ve aci verici yonlerinden -bu durumda yabancilagmis, izole edilmis ve stirginde
hissetme- kurtulmasini saglar. Hasta, terapisti bu yansitmayla rezonansa girmeye davet
eder. Bunu yapan terapist, can sikintisi ve dikkatsizlikle kendini gosteren hastadan bir
mesafe hissedecektir; hastadan kopukluk; hatta seans sirasinda terapisti tamamen
uzaklastiran kisisel fantezilere kacis. Bu yansitmayla rezonansa giren terapist, hastanin
bunu terapiste yaptigini hissedecektir; ancak aslinda terapisti uzakta tutan ve kendini
terapiste ulasamaz hale getiren hastadir; hasta daha sonra kendini rahatsiz hisseder ve
kenara itilir. Bu durumda terapist, hastayl anlayamadigini, hastayla uyum icinde olmadigini
ve bu hasta icin dogru terapist olmadigini hisseder. Bu yogun bir...
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Baska bir insanla anlamli bir bag kuramama hissi.

Terapistin karsi aktarim eyleme dékmesi hem olumlu hem de olumsuz
amaclarla kullanilabilir. Hasta ve terapist arasinda aktif olarak
canlandirildiginda, az énce aciklandigi gibi her tirld olumsuz sonucg
ortaya cikar. Kisacasi, tedavi, karakterlerin rollerinin degisebilecedi
gecmis deneyimlerin sonsuz tekrarlarina déonustugu icin, herhangi bir
terapotik ilerleme veya degisim feda edilir. Bazen terapist, hastanin
hayatindaki 6nceki nesnelerin reenkarnasyonu olabilir. Alternatif olarak,
terapist, hastanin gelisiminin cesitli asamalarinda Ustlendigi ve oynadigi
cesitli rolleri deneyimliyor olabilir (yansitmali 6zdesim yoluyla). Terapist,
hastanin aktarim eyleme dokmesine karsi karsi aktarim eyleme
dékmesiyle yanit verdiginde, tedavide olan tek sey, genellikle terapist
icin potansiyel olarak travmatize edici ve kesinlikle hasta i¢in yeniden
travmatize edici olan ge¢misin surekli bir yeniden canlandirmasidir.
Hangi rolu kimin Ustlendigine bakilmaksizin, terapotik ilerleme ge¢misin
sunaginda kurban ediliyor.

Ancak karsi aktarim eyleminin yararli bir ydona de vardir.

Terapist tarafindan tanimlandiktan sonra, hastayl anlamada paha
bicilmez bir arag olabilir. Terapistin ge¢mise bakabilecegdi bir pencere
olarak kullanilabilir. Hastanin gecmisinde yasanan bir olayin video
kaydini izlemek gibidir. Terapiste hastanin hayatini gercekten gérme ve
bir anlamda hastanin nasil bir deneyim yasadigini ilk elden anlama
firsati sunar.

Karsi aktarim eylemi iyiye mi yoksa koétuye mi kullanilacak? Terapist
hastanin dramasinda aktif bir oyuncuysa ve kendisine verilen rolu
ustlenirse, sonuclar ancak kot olabilir. Ancak, terapist roltn disina cikip
bunu bir rol olarak gorebilir ve kendini bir gdézlemci veya izleyici olarak
deneyimleyebilirse (terapdtik tarafsizlik), karsi aktarim eylemi faydali
olabilir. Bay J. ve Bayan J.'nin tedavisinde, karsi aktarim eyleminin
tanimlanmasi, terapistin bu mudahaleleri yapmasina olanak tanimis ve
bu da nihayetinde terapdtik ittifakin kurulmasinda énemli ilerlemelere
yol acmistir.

Terapist, terapdtik ittifakin durumunu nasil degerlendirebilir? Bir
bakima bu zaten agiklanmistir. Terapatik ittifakin 6zU, sizoid hasta icin
yeni bir nesne iligkileri birimi olmasidir.
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Bu, i¢sel ve kisilerarasi iliskiler dinyasina yeni bir bakis agisi saglar. Hasta ve terapist
arasindaki iliski, bu yeni nesne iliskileri birimidir; bu nedenle, hastanin terapiste saglikli ve
gercekgi bir sekilde, efendi/kdle veya sadist nesne/sturgindeki benlik nesne iligkileri biriminin
carpitmalarindan kurtulmus bir sekilde bakabilme derecesi, basarili bir terapétik ittifakin
temel belirleyicisidir.

Terapdtik ittifakin glctnu 6lgen baska yontemler de mevcuttur; 6zellikle sizoid uzlasmanin
dogasindaki degisiklikler ve sizoid fantezinin nicelik ve niteligindeki degisiklikler. Bunlar,
terapistin degerlendirmede dogru oldugundan emin olmak i¢in degerli mekanizmalar
saglar. Terapétik iliski hakkinda (genellikle glcli 6znel imalarla) verilen yargilari tamamlamasi
gereken, biraz daha nesnel kriterlerdir. Bu kriterler, benligin yapisinda koklu bir déntistime
yol agmadan benlikteki kusurlari onarmayi amaglayan ego onarim tedavisinin basarisinin
surekli bir 6lcUsu olarak da faydahdir. Masterson (1978) bu klinik ayrimlari agik¢a ortaya
koymustur.

Sizoid Uzlasma

Terapistin, buytyen bir terapotik ittifakin inancini ve buna eslik eden daha buyuk bir
terapotik guvenlik hissini dogrulamak icin kullanabileceg@i temel kriterlerden biri, sizoid
hastanin uzlagsmalarinin dogasini deneme ve degistirme cabasi olacaktir. Sizoid hasta
terapdtik ittifakin gavenligini hissediyorsa, bu, hem terapétik ortam icinde hem de disinda,
ikileme farkh uzlagsma ¢ézumleri uygulama isteginde kendini gdstermelidir. Operasyonel
olarak bu, hastanin daha fazla risk alma ve baskalariyla baglanti kurma, iletisim kurma ve
dusuncelerini ve duygularini veya en azindan eylemlerini paylagsma zorlugunu kabul etme
istegi gostermesi anlamina gelir. Seanslarda bu, dustinceleri ve duygusal deneyimleri
terapiste daha 6zgurce iletme ¢abalarini igerir. Tedavi disinda ise, gercek hayatta kisilerarasi
temaslar ve baglantilar kurma ¢abalariyla kendini géstermelidir. Nispeten izole faaliyetlerden,
bir veya daha fazla kisiyi, hatta gruplari iceren faaliyetlere yavas ama fark edilir bir gecis
olmalidir. Kisilerarasi becerileri saglam gorinen gizli sizoidde ise,
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Duygularin geri ¢ekilmesi ve sinirlandiriimasindan duygu paylasimina dogru yavas ama
fark edilebilir bir gecisin 6znel raporlamasi.

Herkes hayatta, 6zellikle de kisilerarasi iliskilerinde taviz verir. Bu, normal bir sosyal
benlik kavraminda, kisinin sosyal gérinumunde kendini gosterir. Sahte benlik kavramiyla
es tutulmamalidir, cinku uyarlanabilirdir ve sosyal, toplumsal yasami destekler. Cogu
saglikh insan icin, gercek benligin yizey katmani olan bir islevsellik yénudur; baskalarinin
kisinin kendi duygusal merkezlerinden ayri, kendi duygusal merkezlerine sahip oldugunun
kabultudur. Sizoid hasta icin taviz kavraminin benzersiz bir anlami vardir; bu, bagkalariyla
gercekligi olmadan bir iligkinin gérinumdune razi olma yonundeki temel bir karardir. Gercek
bir iliskiye yaklasan, ancak onu asla basaramayan bir seye razi olmaktir. En yakin olunan
yol ya efendi/kéle iliskisi ya da fantezidir.

Uzlasma, her zaman bir ayaginin iceride, bir ayaginin digsarida olmasi anlamina gelir.
Uzlasmanin bircok derecesi vardir. Bazilari digerlerinden daha iyidir; bazilari digerlerinden
daha yakindir. Gizli sizoidler daha yakin dururken, klasik sizoidler daha uzak durur. Bazi
sizoid hastalar evlenir ama ¢ok uzak kalir; bazilari ise asla evlenmez ama guvenli bir
mesafeden arkadaslariyla daha fazla sey paylasabilir. Bir kisinin uzlasmasi, kalabalikta
yalniz kalmaktir; bir baskasinin uzlasmasi ise, digerlerini diglayarak tek bir kisiyle yakin bir
sekilde paylagsmak olabilir.

Terapotik ittifak kavrami, en azindan, daha iyi bir uzlasma olasiligi, daha yakin
yaklagimlar olasiligi ve savunma zirhindan ve duygusal mesafelendirmeden arinmis gercgek
baglanma ve paylasim olasiliklari anlamina gelir. Temel sizoid uzlagsma ne ¢ok yakin ne de
cok uzaksa, daha iyi sizoid uzlagsma daha uzak degil, daha yakindir.

Daha iyi uzlasma kavrami, terapoétik ittifakla temellendirilmistir. Bu ayni zamanda ego-
onarici psikoterapinin de hedefidir. Sizoid uzlasma kavrami, ancak yogun analitik terapide
derinlemesine ¢alisarak, gunluk isleyisin yaygin bir hedefi olarak daha iyi uzlasmaya
odaklanmaktan, uzlasmama veya daha dogrusu uzlagmanin yalnizca toplumsal anlamda
korunmasina odaklanmaya donusur. Baska bir deyisle, derinlemesine calismanin amaci,
uzlagmayi temel bir ilke veya deneyim duzenleyicisi olarak ortadan kaldirmaktir.
Derinlemesine ¢alisan sizoid hasta, uzlasmadan vazgecebilir, gercek yakinliga ve paylasima
ulasabilir.
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ve sizoid uzlasmanin kaygilari ve acilari yerine nevrotik catismanin tim sevinglerini
ve hayal kirikliklarini deneyimleyin.

Fantezi

Fantezinin sizoid hasta icin cesitli bicimleri ve islevleri vardir. Bunlar terapi boyunca
degisir ve bu dedgisikliklerin niteligi, tedavinin nihai son noktasini buyuk élctde
belirler.

Klinik olarak, sizoid hastanin tedavi sirecinde fantezinin islevi, birden fazla
temayi iceren genellestirilmis fanteziler ve hastanin terapistini iceren belirli
fanteziler olarak ikiye ayrilabilir. Her iki tur fantezi de hastanin saglam bir terapotik
bag kurmasini engelleme islevi gorebilir. Bunlar, terapistle yeni bir nesne iliskileri
birimi olusturmaya alternatiftir (vekaleten iliskiler) ve terapistle baglanti kurmanin
ve paylasmanin icerdigi risklere karsi koruma goérevi gorar. Bu sekilde, hastanin
genel savunmaci yapisinin bir parcasidirlar. Her iki tur fantezi de hastanin terk
edilme depresyonuyla basa ¢cikmanin sancili sirecinden kaginmasina yardimci
olabilir. Ozellikle burada hasta, bu iliskiyi asmanin acisina odaklanmak yerine,
terapistle olan iliskiye razi olmaya (uzlasmaya) (ki bu iliski gerceklikten ¢ok
fantezide gerceklesir ve genellikle yogun ve samimi bir yapiya sahiptir) devam
edebilir.

Genellestirilmis fantezi yasamindaki degisiklikler, artan bir terapdtik ittifakin
kanitidir. Bunlar arasinda, sizoid hastanin fanteziye kacislari kesintiye ugratmak
ve fantezinin yerine gercek alternatifler ve gercek kisilerarasi etkilesimler getirmek
icin gosterdigi aktif cabalar yer alir. Fantezideki degisim ve daha iyi uzlasma, yakin
yoldaslardir.

Asagidaki vaka, terapistle ilgili belirli fantezilerin, tedavinin genel seyrinde ve
daha 6zel olarak terapdtik ittifakin saglam bir sekilde kurulmasindaki islevinin
karmasikligini yansitmaktadir.

Bayan M.'nin davasi

Bayan M. ile, terapdtik ittifaka dogru donusumsel aktarim eyleminin ilk donemi
birkac yila yayildi. Bu donem, surekli bir cekingenlik, mesafelilik ve ayni zamanda
ince bir flortozlukle karakterize edildi. Uyum saglama, yapi ve davranislarinda
belirgin bir sekilde sizoid gértuntyordu.
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ve tedaviye yaklasim. Bu dénemde, sizoid ikilem kavramini ortaya koydum ve klinik materyal
gerektirdiginde bu yorumu tekrarladim. Bunun, tedavinin terapoétik ittifakin kademeli olarak
pekismesine dogru ilerlemesi icin yeterli olacagini disindim. Ancak yorumlarima duyarli
goérunmesine ragmen, onunla ¢alismanin sizoid standartlarina gore bile olaganustu yavas
oldugunu goérdum. Sizoid hastalarla calisirken her zamanki gibi oldukga sabirli olmama
ragmen, ilerlemesi karsisinda kendimi belli belirsiz bir sabirsizlik icinde buldum. Bir seylerin
ters gittigini bilsem de, uzun sire ne oldugunu anlayamadim.

Bayan M.'nin sizoid ikilemin yorumlanmasina bu kadar iyi yanit vermesi sayesinde,
giderek belirginlesen terap6tik ¢cikmazi sonunda anlayabildim. Tedavinin tgtncud yilina
geldigimizde, yorumlari buttnlestirmesi ile saglam bir terapétik ittifaka etkili bir sekilde
gecememesi arasindaki tutarsizlik dikkatimi ¢ekti. Bu tutarsizlik, hem tedavi icinde hem de
disinda artan risk alma davranisiyla kendini gosteriyordu.

Risk alma davranisinin eksikligi ve bunun terapétik ittifakin sagligr agisindan tasidigi
anlam konusunda endiselenerek, olup bitenlerde bir terslik oldugu hissimi onunla
paylagsmaya basladim. Yasadigi kaygilarin giderek daha fazla farkina variyor ve bunlar
hakkinda konusabiliyor gibi gérinse de, bana yakin olma arzusu ve benden uzaklagsma
ihtiyaci icinde, surekli olarak risk almaya ve ofisim disindaki dinyada ayni ¢cabalari
géstermenin zorluklarini kabul etmeye isteksiz gériiniyordu. Ofkeyle karsilik verdi ve bir
suredir duymadigim bir temayi, yani onu kontrol etmeye ve hayatini nasil yagsamasi
gerektigine dair kendi gindemimi ona dayatmaya c¢alistigimi hatirlatti. Ben de icimde ona
bir sey dayatmak istedigime dair hicbir his hissetmedigimi séyledim. Aslinda, diye ekledim,
tedavide baslangicta dile getirdigi bir arzuyla ilgili bir seyi gindeme getiriyordum: diinyada
daha yakin, tatmin edici, gercek bir iliski kurma kapasitesi. Onun, kendisine mudahale
edilmesi ve kontrol edilmesiyle ilgili her ttrlt duyguya karsi hassasiyetini anladigimi ve
bunlarin hicbirinin icimden gelmedigini hissettigimden, tepkisine sasirdigimi sonucuna
vardim.

Tepkisi sessiz kaldi; soylediklerimi ne onayladi ne de reddetti. ifadesi saskinlik ve dehset
doluydu. Kirgin ve ihanete ugramis gérintyordu. Tedavi sirasinda ifadesinde bu duygular
bu kadar net gérmemistim. Gozlerinde hafif bir yas vardi. G6zlemlediklerimi anlattim ve bu
tepkinin...
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Her zamankinden farkhydi. Hi¢bir yorumda bulunmadi ve seansin geri kalaninda sessiz
kaldi.

Bayan M. bir sonraki seansin buyuk bir bélumunde sessizligini korudu. Bekledim.
Seansin bitimine yaklasik bes dakika kala s6z aldi ve iki giin 6nce gérdugu su ruyayi anlatti.
Ruyasinda, o ve ben ¢iplaktik ve gogus kemiginin tepesinden kasiklara kadar Siyam ikizleri
gibi birbirimize yapisiktik. Bunun hem kafa karistirici hem de heyecan verici bir géruntu
oldugunu séyledi. Ruyanin bazi yonleri hakkinda konustuk ve tedavinin basindan beri var
olan, benimle yogun bir iligki yasadigina dair fantezilerini anlatti.

Bu sadece erotiklestirilmis bir fantezi degildi. Aksine, romantik imgeler iceren, idealize
edilmis, samimi ve ortak bir iliskinin ayrintili bir fantezisiydi. Ikimiz de, tedavinin disinda
denemeler yapma konusundaki isteksizliginin bir kisminin, fantezilerinde strdirdugu
iliskimize ihanet edecedi hissinden kaynaklandigini anladik. Bu ayni zamanda, tedavinin
disindaki iliskilerinde denemeler yapmamasi, risk almamasi konusundaki farkindaligimi
dile getirdigimde verdigi incinmis tepkiyi de aciklamaya yardimci oldu.

Ona gore, ben onu bagskalariyla bu aldatici iligkilere tesvik ederek ona ihanet ediyordum;
oysa o benimle iliskisine tamamen bagliydi.

Rlya aracihgiyla bu fantezinin aciga ¢cikmasiyla, hastanin davranislarinda kademeli bir
degisim ve nihayetinde tedavi disinda daha fazla deneyime dogru kademeli bir hareket
olmasini bekledim. Sasirtici bir sekilde, riyanin ilk gérismesinden alti ay sonra,
baglantilarini genisletmek icin hala hicbir adim atmamig olmasi beni sasirtti. Bir sturedir,
saglam bir terapdétik ittifakin mevcut oldugunu ve iliskimizle ilgili fantezisinin, éncelikle
calisma surecinin 6nunde bir engel teskil ettigini varsaymistim. Anlasildigi Uzere, bu
olaylarin anlamini yorumlarken erken ve asiri iyimser davranmigim. Alti ay énce ilk
odaklandigim konuya tekrar geri dondim: Tedavide yaptigi calisma ile tedavi disinda
benzer risk alma ve ilerleme géstermeme arasindaki celiski. Yine bu sirada, riyanin ikimizin
de gérmezden geldigi kisimlarini fark ettim.

Ozellikle ilk basta bir kafa karisikligi hissinden nasil bahsettigini hatirladim. O ana kadar
bu hissi israrla takip etmemistim. Neredeyse tamamen onun hissine odaklanmistim.
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Heyecan ve iliskinin daha romantik dogasi Gzerine. Simdi 6zellikle,
rayadaki kafa karisikh@inin, terapétik ilerlemenin é6ntinde buyuk bir
engel olarak islev gérmeye devam eden daha korkutucu ve tehlikeli
duygularin bir 6rttsu olup olmadigini merak ediyordum. Odak simdi,
rdyada tarif edildigi gibi, aramizdaki bagin baska bir yonine kaymisti.
Ruyadaki imgeyi daha kesin bir sekilde tarif etmesini istedigimde, Siyam
ikizleri olarak tum hayati organlari paylastigimizi sdyledi. Baska bir
deyisle, yalnizca bir kalp, bir akciger seti, bir mide vb. vardi. Riyanin bir
kismi ayrica (6nceki konusmalarimizda belirtmedigi) organlara gercekten
sahip olanin ben oldugumu, kendisinin ise benimle bir tar parazitik iligki
icinde oldugunu bilmesini de iceriyordu. Dolayisiyla bu, eger bir gun
ayrilirsak, tum yasami surduren organlarin bende kalacagi, onun ise
tamamen yok olacagi ve sahiplenilecegi anlamina geliyordu.

Ruyayi ve yorumunu ilk seferde anlamamda g6zden kacgirdigim sey,
onun i¢in hala ne kadar tehlikeli, potansiyel olarak sadist ve yikici bir
nesne oldugumdu. Benimle olan iligkinin bu yonu, genel olarak terapotik
ilerlemenin ve 6zel olarak da saglam, guvenli ve terap6tik bir ittifakin
kurulmasinin dnundeki muazzam engelin diger kismiydi.

Bu sorunlar tim yasami tehdit eden yogunluklariyla aciga ¢iktiktan
sonra, hasta iliskilerde algiladigi tehlikenin boyutunu yavas yavas
anlayabildi. Daha sonra benimle istikrarl bir bag kurmak icin calisabildi.
Bu odaklanmanin dogrulugu, hastanin artik tedavinin disinda da
duygularini paylasma ve kisilerarasi bag kurma konusunda yavas yavas
risk almaya baslayabilmesiyle dogrulandi. Dahasi, terk edilme
depresyonuyla tim yogunluguyla yizlesmek icin ¢alisma surecine tam
anlamiyla katilmasinin 6nua acildi.

Bayan M. vakasinin birka¢ yonu vurgulanmahdir. Bunlardan biri, bazi
sizoid hastalarin tedaviye yaklasimlarindaki olaganustt temkinliliktir.
Bayan M. son derece sizoiddi ve sizoid patoloji sUrecinin en ug
noktasinda, tehlikelerin ¢cok buyuk ve korkunun potansiyel olarak
bunaltici oldugu bir noktada yer aliyordu. Terapdtik bir ittifak kurmak
muazzam miktarda zaman ve caba gerektirebilir, cinkd bu adimi
atmanin beraberinde getirdigi korkular derin ve ortaya ¢ikarilmasi zor
olabilir. Bayan M.'nin hissettigi korkunun, tedavinin agik¢a tartisiimasi
ve Ustesinden gelinmesi gereken bir parcasi haline gelmesinin tek
nedeninin, sizoid ikileme daha 6nce odaklanmanin,
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Terapotik ittifakin ve anlasiima olasihginin temeli. Bu nedenle, tedavi icindeki ve disindaki
davranislari arasindaki celiskiyi dile getirdigimde, sadece ruyayl gérmekle kalmadi, ayni
zamanda bana rlyayi anlatarak i¢ dunyasina daha fazla girme firsati da verdi.

Son olarak, Bayan M.'nin riyasinin bu anlamindan neden bu kadar uzun sure habersiz
oldugumu sorabilirsiniz. Cevap, karsi aktarim eyleme dékme sorununu bir kez daha 6n
plana cikariyor. Daha dogrusu, terapistin, hastanin yansitmalarina karsi aktarim eyleme
dokme yoluyla yenik dusmemek i¢cin yogun bir savunma ¢abasi icinde olmasi s6z konusuydu.

Bayan M.'nin iki buyudk yansitmasinin hedefi olmustum: biri efendinin yansitmasi, digeri ise
idealize edilmis, yakin partnerin yansitmasiydi. Bu yansitmalarin her ikisini de kesfetmeye
bir lclide direnc gdstermistim. ideal paylasimci yansitmasina direncim, hastanin hayatini
sadist ve guclu bir efendi olarak ellerimde tutmaya direncimden a¢ik¢a daha az yogundu.

Karsi aktarimin disavurumunun son bir biciminden bahsetmek gerekir. Bu yansitmalardan
herhangi birine yanit olarak, terapist hastayla rezonans icinde olabilir ve sonug olarak
hasta icin son derece 6nemli hissedebilir, ona ilgi duyabilir veya hasta tarafindan bastan
cikarilabilir. Terapist, hastanin "devam eden varligi" icin tamamen gerekli hissedebilir.
Terapist, yansitmanin yogunluguna kapilabilir ve kendi zihninde fantezi ile gerceklik
arasindaki o ince, kritik ¢izgiyi asarak, hastanin fantezisinin icerigini gercekte hastayla
canlandirabilir. Hastalar ve terapistler arasinda uygunsuz cinsel veya fiziksel temasin bircok
ornegdinin, temelde sizoid olan hastalar ile sizoid yansitmalarla rezonans i¢inde olan
terapistler arasinda gerceklestigine inaniyorum.
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Bolum 6

Kisa Sureli Tedavi

Ralph Klein, MD

Benlik bozukluklarina kisa sureli tedavi uygulanmasi uzun zamandir tartisma konusu
olmustur ve kisilik bozukluklarinin bu tur tedavilerle bagdasmadigi gérulmustur. Bu
goérusun aksine, Masterson ve Klein (1989), narsisistik ve borderline benlik bozukluklarinin
kisa sureli tedavisini tanimlamislardir.

Sizoid benlik bozuklugunun tedavisinde belirli terap6tik middahalelerin tartisiimasina
daha kisa vadeli stratejilere odaklanarak baslamanin yararh ve uygun olmasinin birkag
nedeni vardir. Kisa vadeli tedavi, terapisti terapotik midahalelere sistematik (hatta takintili)
bir sekilde odaklanmaya zorlar. Burada tanimlanan hastalar, ya kisa vadeli tedaviye uygun
olan ya da kisa vadeli tedavinin gergeklik tarafindan belirlenen bir zorunluluk oldugu
hastalardir. Her iki durumda da, sizoid bozuklugun tedavisine 6zgu tekniklerin hizli ve
titizlikle uygulanmasi gerekir. Bu nedenle, teknikler kisa vadeli bir tedavi yaklasiminin
baskisi altinda uygulandiginda 6ne ¢ikar.

Dahasi, bir¢cok klinisyen icin sizoid bozukluklarin kisa sureli tedavisi kavrami bir celiskiyi
temsil eder. Bununla birlikte, bazi sizoid hastalar bu tedavi yaklagimina oldukca uygundur.
Bu terapistin son on yilda birlikte calistigi sizoid hastalarin vakalarini incelerken, yaklasik
Ucte biri kisa sureli bir yaklasimla tedavi edilmistir. Tedavi edilen sizoid hastalarin turu ve
kisa stireli bir model kullanmanin nedeni asagidaki bes hasta ile 6rneklendirilmistir. ik ikisi
gizli sizoid, GgUncusu kaginan sizoid, dérduncusu klasik sizoid ve besincisi en iyi sizotipal
olarak degerlendirilebilir.
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HASTA 1. Bay R., alti ay icinde evlenmeyi planladigi ve bu karar konusunda yogun
bir kaygi ve kararsizlik yasadigi sikayetiyle basvurdu. Surekli olarak kendini
sorguluyor, evliligin dogru mu yoksa yanls mi olduguna karar veremedigini
hissediyordu. Bay R. ilk olarak 2. Bolum'de gizli sizoid 6rnegi olarak tanimlanmisti;
herkese sosyal, disa donuk ve arkadas canlisi gérunen, ancak sizoitligin nesnel
belirtilerinden hicbirini géstermeyen bir kisiydi.

Ilk basta 6zgirligunden vazgecip kararli bir iliskiye yerlesmek istememesi
(arkadaslarinin ve nisanlisinin bakis acgisina gére) gibi gérinen seyin aslinda derin
bir sizoid catisma oldugu ortaya cikti.

HASTA NO. 2. Bayan B., Bolum 2'de kisaca anlatiimistir . Yakin zamanda kocasindan
ayrilmisti. Ciftin birlikte yasamak icin defalarca girisimde bulunmasina ragmen,
Bayan B. bunun mumkun olmadigi sonucuna varmisti.

Ayriligin hemen ardindan, "daha énce hi¢ yasamadigim duygular" yasamaya
basladigini sdyledi. Bunlar arasinda, zaman zaman fel¢ edici ve korkutucu bir panik
olarak deneyimlenen, yalniz kalma korkusu da vardi. Bayan B., ¢catismasini sanki
bir kaya ile sert bir yer arasinda sikismis gibi hissetmek olarak tanimladi; ne
kocasiyla ne de ondan ayri yasayabiliyordu. Diger korkutucu deneyimler arasinda,
aklini kagiriyormus gibi hissetmesine neden olan sézde halUsinasyon benzeri
hipnogogik fenomenler de vardi. Bayan B. ayni zamanda gizli bir sizoiddi.
Gorunuste arkadaslarina ve hatta ailesine sosyal, sakin, "tutarhlik kayasi" olarak
gorunuyordu, asla depresif degildi. Ayrilik kaygisi ve semptomlari arkadaslari igin
de neredeyse kendisi kadar sasirticiydi.

Hem Bay R. hem de Bayan B., kriz halinde olan, nispeten istikrarl ve basarili
sizoid bozukluklara sahip kisilerdi. Bay R., baslangi¢ asamasinda olan ve beklenen
bir efendi/kdle durumuyla (ki bu durumdan kolayca kag¢is mumkun olmayacakti)
iliskili kayglyla mucadele ediyordu; Bayan B. ise 6nemli bir baglanma baginin
kopmasi ve olasi bir izolasyon beklentisiyle (kendi sirgin deneyiminin
yogunlagmasi) iliskili tam tesekkullU bir kaygi bozuklugunun belirtileriyle micadele
ediyordu.

3. HASTA. Bay F., yakin zamanda ailesinden uzakta, New York'a

tasinmisti. Ailesine her zaman asiri bagh hissettigini, ancak yine de

garip bir sekilde ayri hissettigini sdyledi. Baglihk duygusunun temel

nedeni, alkolik babasi ve mesafeli annesi icin hazir olma hissinden kaynaklaniyordu
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her zaman her iki ebeveynin de ihtiya¢ duydugu her tirlt hizmeti saglamak icin cagrilmisti.
Ancak, bir yani her zaman mesafeli kalmisti ve kendini iliskilerin hep kiyisinda kalmis,
yuzeysel olarak baskalariyla bag kuran ama "isler zorlastiginda kendime giivenmem
gerektigini" bilen bir yalniz olarak goériyordu. Ailesine olan bu baglanma zincirlerinin (kendi
deyimiyle) gevsemesinin, onda depresyon duygulari, hatta intihari distinme noktasina
kadar varan bir ruh hali yaratmasina sasirmisti. Bay F.'yi tedaviye yonelten de iste bu keskin
intihar dusunceleriydi.

Bay F., sizoid bozukluk icin gereken tim i¢sel ruhsal élcttleri karsiliyor ve kaginmaci bir
sizoid olarak goérunuyordu. Bay F.'nin efendi/kéle birimi (baglanma zincirleri) aracihgiyla
birbirine bagli istikrarli duygu kaynaginin ani kaybi, dayanilmaz sirginde olma ve bosuna
cabalama duygularinin ortaya ¢ikmasina yol agmisti.

"New York'ta yasamak surguinde yasamak gibi" diye ifade ettigi adamin, intihar girisimini
ciddi ciddi planlamaya baslamasi nedeniyle, akut intihar dusuncelerine odaklanan acil bir
mudahaleye ihtiyaci varmis gibi gérundyordu.

HASTA NO. 4. Bay C., bir ¢calisan yardim programi (EAP) tarafindan tedavi altina alind..
Davraniglarinda Ug ay icinde dnemli bir degisiklik olmazsa isten atilmakla tehdit edilmisti.
Olayi tetikleyen ilk etken, asansorde hastayla sigara i¢cen baska bir ¢alisanla yasadigi s6zlu
tartigmaydi. Bay C., saldirgani dévmekle tehdit etmisti. Mevcut isinde ¢alistigi on yil boyunca
diger calisanlarla yasadigi olaylar vardi. Bu olay, onu denetimli serbestlige alan ve sirketin
EAP'sine yonlendiren amiri icin bardagi tasiran son damla olmustu. Bay C.'nin betimsel ve
yapisal olarak klasik tipte bir sizoid bozuklugu vardi. Buyuk 6l¢tide sadist nesne/kendini
surgune goénderdigi birimde yasamisti. Bu birimin istikrari kontrolt digindaki olaylar
tarafindan bozuldugunda, tahammul edilemez bir midahale (efendi/kéle biriminin
aktivasyonu) deneyimlemis ve tehlike altinda olma ve degersizlestirilme hissine 6fke ve
geri cekilmeyle tepki vermisti. Bay C. artik krizdeydi; iceriden kaynaklanan bir krizden
ziyade disaridan dayatilan bir kriz olarak gérdyordu ama yine de bir krizdi.

HASTA NO. 5. Bayan Q., halUsinasyon deneyimleriyle iligkili, distnceli veya takintili
dusunceler niteliginde goérunen karmasik bir anksiyete ve depresyon tablosuyla tedaviye
geldi. Bayan Q. bunu "aklimi kaybetmek" ve "parcalanmak" olarak deneyimledi. Bu
tetikleyiciler icin spesifik sebepler
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Duygulari, ailesinin, engelli babasinin kendisiyle yasamayi planladigini
sdylemesiydi. Hayatinin buyuk bir kismini yalniz gecirmis, 40 yasinda, bekar,
bakire ve ¢ok seyahat etmeyi gerektiren bir iste basaril bir sekilde calisiyordu.
Ailesinin babasinin kendisiyle yasama planina tepki olarak, belirttigi semptomlarla
kendini gosteren bir korku yasamisti.

Q. sonunda bir iliskiye, hayatinda bir yoldasa sahip olmayi umuyordu.

Betimsel ve yapisal olarak, Bayan Q., surekli devam eden baglanma fantezisinin,
kendisini kacamayacagi kadar gu¢suz hissettigi korkung bir efendi/kéle iliskisinin
dayatilmasiyla dramatik bir sekilde kesintiye ugradigi sizoid bozuklugu olan bir
kadindi. Semptomlari onu giderek fel¢ ediyordu ve gerceklikle basa ¢lkamama
nedeniyle psikotik bir dekompansasyonun esiginde gérunuyordu.

Tedaviye basvuran bes hastadan dordu, higbiri alti ayl gegcmeyen nispeten kisa
sureli tedavilerde dikkate deger bir basari gosterdi. Sadece biri basarisiz oldu.
Terapoétik basari veya basarisizlik gostergeleri var miydi? Daha kisa sureli bir
tedavi yaklasimiicin uygunlugun temel kriteri "iceride ve disarida" kavramiyla
Ozetlenebilir. Bu, hem acik hem de mevcut i¢sel ve dissal catismalarla tedaviye
gelen sizoid bireyin, daha kisa sureli bir model icin potansiyel olarak uygun bir
hasta oldugu anlamina gelir. Dolayisiyla, "iceride ve disarida"daki "iceride" ifadesi,
sizoid hastanin daha 6nce istikrarli, intrapsisik bir yapida bir bozulma deneyimine
isaret eder. Daha spesifik olarak, bir yandan efendi/kdle birimiyle, diger yandan
da sadist nesne/surgundeki benlik birimiyle iligkili baski ve kaygilara karsi daha
once istikrarh bir uzlasma ¢ézimunde bir bozulmaya isaret eder. Daha 6nce
basarili olan bir sizoid uzlagmanin (basaril, istikrarli ve 6ngoérulebilir anlamina
gelir) kesintiye ugramasi, yeni, istikrarli ve daha iyi bir uzlagsma saglamak icin
muazzam bir intrapsisik degisim motivasyonu yaratir.

Anlatilan bes hastanin dérdunde i¢csel motivasyonla degisime gidildigi goéralda.
Bay R., Bay F. ve Bayan Q., surgunden uzaklasip daha guclu bir bag ve baglihga
dogru ilerlemek istiyorlardi. Bayan B., dnceki baglantisinin (uzlasma) basarisiz
oldugunu ve mevcut durumunun ona sakinlik veya istikrar saglamadigi icin yeni
bir uzlasmaya ihtiyaci oldugunu fark etti. Sadece Bay C, i¢sel olarak degismek icin
motive olmamisti ve her seyin eskisi gibi olmasini istedigini acik¢a dile getirmisti.
Daha sonra anlasilacagi gibi, bu ilk bakista géranduagu kadar basit degildi.

Tedavi surecinde Bay C.'nin hala uyusturucu barindirdigi ortaya ¢ikti.
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Akrabalik olasiligina dair derinlere gdmulmus umutlar. Ancak, dis olaylar onu buna
zorlamasaydi, daha buyuk bir baglantinin degerlendirilmesi yonunde herhangi bir ¢aba
gosterecegi suphelidir.

Bir noktada, Bay C. hari¢ herkes degisime dogru ilerleme motivasyonuyla harekete
gec¢misti. Ancak, gercek dis olaylar hepsini bunu dusinmeye itti. Bay R.'nin yaklasan evliligi,
Bayan Q.'nun aile krizi, Bay F.'nin ayrilip tasinmasi ve Bayan B.'nin kocasindan ayriimasi,
hepsi de aninda yeniden degerlendirme ve harekete gecmeyi tesvik eden akut dis ("dis")
faktorler olarak hizmet etti.

Dolayislyla, sizoid benlik bozukluklarinin kisa sureli tedavisindeki olumlu yanit gostergeleri,
herhangi bir benlik bozuklugundan farkl degildir. "I¢sel ve dissal” (icsel ve dissal)
motivasyonlarin varligi, sizoid hastayr ayni anda yeni bir uzlasmaya iter. Faktérlerden
yalnizca biri mevcutsa ("i¢sel veya dissal"), sizoid hastanin degisim mucadelesini Ustlenme
olasiligl cok daha dasuktur.

Bu hastalarda tedavi sureci nasil isliyor? Tedavi sireci kismen hastanin i¢sel ruhsal yapisi
(nelerin degismesi gerektigi) ve kismen de genel tedavi hedefi (degisimin yéni ve amaci)
tarafindan belirlenir. Hastanin i¢sel ruhsal yapisi daha énce ayrintili olarak agiklanmistir.
Sizoid bozuklugun kisa sureli tedavisinde genel hedefler nelerdir? Degisimin yonu ve amaci
nedir?

1. Kisilerarasi (sizoid) kaygiyi azaltir.

icsel olarak bu, sizoid hastanin baska bir kisiyle (genel olarak, ama mutlaka degil, terapistle)
bir baglanti, bir iletisim deneyimlemesine yardimci olmak anlamina gelir; bu, efendi/kéle biriminin

hemen harekete gecmesiyle sonuclanmayacaktir.

2. Geri ¢ekilmeyi kesin ve geri ¢ekilin.

Hastanin risk alabilmesi ve baglantiyla birlikte gelen zorluklarla ve kaginilmaz olarak
beraberinde gelen tehlike duygusuyla yuzlesebilmesi icin geri ¢cekilmenin, davranigsal
ve duygusal olarak kesintiye ugramasi gerekir.

Sizoid hastalar sosyal kaygiyr azaltmak icin ¢ok isteklidirler
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geri ¢ekilme ve geri cekilme ve bunu yapmak icin kullandiklari sayisiz ydntem
kesintiye ugrar.

3. Kisilerarasi (sosyal) iletisimi veya baglantiyi tesvik edin.

Kisi yakinlik veya mesafeyle iliskili kaygilari kontrol etmeye ne kadar az
enerji harcarsa, paylasilan kisilerarasi deneyim firsati ve baska bir kisiyle
(terapist degil) nispeten guvenli, potansiyel olarak duygusal olarak tatmin
edici bir sekilde etkilesim kurma istegi o kadar fazla olur.

Her G¢ hedefin de kapsayici ve baglayici bir bagi vardir: sizoid bireyin
sizoid ikilemiyle iliskili kaygi ve tehlikeleri kontrol altina almasina ve
yonetmesine yardimci olmak. Hedeflerin hicbiri, 6zellikle veya nihayetinde,
sizoid kaygi ve tehlikeleri ortadan kaldirma veya sizoid hastanin sahte benlik
orgutlenmesinin gelisimsel belirleyicileri ve kokenleri Gzerinde ¢alisma
hedefine deginmez ; bdylece hasta, kisilerarasi dunyasindaki catismalari
kontrol altina alma ve ydnetme goérevine getirmek zorunda oldugu temkinli
dikkatten kurtulabilir.

Terapotik Surecg

Genel hedeflerin 6tesinde, terapétik sure¢ bu hedeflere ulagmak icin su adimlari
icerir.

Adim 1. Konsensus Eslestirmesi

"Uzlasl eslestirmesi” terimi, hastanin terapistin sizoid ikilemi anladigini gérmesi
anlamina gelir. Terapist ve hasta arasinda sizoid kaygilarin dogasi konusunda bir
fikir birligi varsa ve hasta terapistin bu kaygilar hakkindaki bilgisinin farkindaysa,
terapotik ortamin daha az tehlikeli ve riskli oldugunu hissedecektir. Hasta,
terapistin hastanin kaygilarina saygili olacagina dair daha fazla umut ve inang
besler. Ayrica, terapistin s6z ve eylemlerinin hasta Uzerindeki etkisinin de daha
fazla farkinda olacaktir. Uzlasi eslestirmesi nasil saglanir?
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Oncelikle terapistin sizoid ikilemi mimkin oldugunca erken ve mimkiin
oldugunca sik yorumlamasi gerekir. Genel yorum sudur: "Bana dyle geliyor ki,
baglanmaya (paylasmaya, yakinlasmaya, iletisim kurmaya, risk almaya) ¢alisirken
kendinizi givende hissetmiyorsunuz (endiseli, tehlikede, dayatilan, izinsiz girilen)
ve sonra kendinizi guvende hissetmek i¢in (6zgur, kontrolde, kendine hakim, kendi
kendine yeten) geri ¢ekiliyorsunuz (geri cekilme, kapanma, kapanma, strgune
gitme) . Ancak, bu guvenli yer beraberinde kendi kaygilarini da getirir (tehlikeler,
yabancilasma, izolasyon, kopukluk, umutsuzluk). Bu yorumlama, kismen veya
tamamen, endikasyon varsa ilk seansta bile mimkun olan en kisa strede
baslamalidir. Terapist, sizoid hastanin ikilemine iliskin farkindaligi ve saygiyr ancak
bu ikilemi hastaya acik ve yorumlayici bir sekilde dile getirerek iletebilir. Terapotik
sabir yeterli degildir. Hastanin kendi risk alma ihtiyacini sessizlik ve kabullenmeyle
ayarlama ihtiyacina saygi duymak yeterli degildir. Hastanin kendi hizinda
ilerlemesine izin vermek yeterli degildir. Aktif yorumlama, terapétik durus.

Sizoid ikilemin pencesine disen hastayi anlayan terapist, fikir birligine varma
yolunda ilk ve en 6nemli adimi atmis olur.

ikinci olarak, terapétik tarafsizhgin korunmasiyla fikir birligi uyumu daha da
saglanir. Bu gercek, tedavinin uzunlugu (kisa sureli veya uzun sureli tedavi),
tedavinin icerigi (kriz veya krizsizlik) veya hedef (kontrol altina alma veya Uzerinde
calisma) tarafindan degistirilmez. Terapisti daha yonlendirici bir sekilde mudahale
etmek istemeye veya harekete gecmeye kolayca ikna edebilecek akut bir dis kriz
karsisinda bile terapoétik tarafsizligi korumak, hastaya terapistin efendi/kéle
birimine girmeme ve terapistin kendi gundemini tedaviye dayatmama taahhidunu
iletir. Terapist bu sekilde "mudahale ettiginde", sizoid hasta, terapistin niyetine
ragmen ve bundan bagimsiz olarak, manipule edildigini, zorlandigini, hapsedildigini
ve koélelestirildigini hisseder. Terapotik tarafsizligi korumak, tipki sizoid ikileminin
yorumlanmasi gibi, terapistin sizoid kaygilarin dogasina iliskin anlayisini gu¢lu bir
sekilde iletir. Elbette, herhangi bir hastada oldugu gibi, akut bir i¢sel krizin (yani
intihar egilimi, cinayet niyeti veya psikotik dekompanzasyon) varligi, terapistin
hastayi ve baskalarini zarardan korumak icin gerekli tim eylemleri yapmasini
gerektirir.

Konsensus eslesmesini tesvik etmenin Gg¢lncu bir teknigi, terapistin sizoid
ikilemin "iceride ve disarida" yonlerini netlestirmesidir. Terapist sunlari yapmalidir:
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Sizoid ikilemi ve hastanin bununla iliskili kaygilarini, yalnizca terapétik ortamda
degil, ayni zamanda hastanin tedavi disindaki yasaminda da ortaya cikan
durumlarda yorumlamak. Her ikisine de esit derecede dikkat edilmelidir.

Terapist, bunu yaparken hastanin kaygilarinin yayginhgi ve bunlarin tedavi
ortaminin hem icinde hem de disinda nasil esit sekilde gecerli oldugu konusundaki
anlayisini hastaya aktarir. Bu 6zellikle dnemlidir ¢unku bircok sizoid hasta,
baslangicta kaygilarinin odagi ya tedaviye ya da dissal catisma ve korkularina
yonelik olabilir. Terapist, biri mevcutsa, karsitinin mevcut olmadigini dasunerek
uyusturulmamalidir. Sizoid hasta i¢in kaygilar, terapinin farkli noktalarinda
catismanin odagi birinden digerine kaysa bile, hem tedavinin icinde hem de disinda
her zaman mevcuttur.

Adim 2. Sinirlama

Kontrol altina alma ne anlama gelir ve fikir birligi eslestirmesiyle nasil
baglantihdir? Konsensus eslestirme, hastanin kisilerarasi iliskilerinde yeni bir
mesafe kavrama yetenegini destekler. Kacinilmaz kélelik veya surgtin fantezisini
veya beklentisini kesintiye ugratir. Hasta, efendi/kéle birimine potansiyel olarak
dahil olma konusunda daha az kaygi yasar ve bu nedenle geri ¢cekilme sirecini
kesintiye ugratmasi tesvik edilir. Geri cekilmeye kacis ve geri cekilme, ister sirgun,
ister kendi kendini sinirlama, isterse de fantezi olsun, kesintiye ugrar. Kagma arzusu
ve motivasyonu da kesintiye ugrar veya kontrol altina alinir. Kontrol altina alma
nasil daha fazla tesvik edilir, cesaretlendirilir ve gerceklestirilir?

Oncelikle terapist tutarh bir yorumlayici durus sergilemelidir. Bu, terapistin
sizoid hastanin tedavisinde ¢cogunlukla yuzlesmelerden veya aynalama
yorumlarindan kag¢inacagi anlamina gelir. Ytzlesme, sizoid hasta tarafindan
genellikle bir gindem dayatma ve hastayl manipule etme ve zorlama ¢abasi olarak
deneyimlenir. Ornegin, sizoid bir savunmanin yizlesmesi su sekilde olabilir: "Neden
her ileri adim attiginda geri ¢ekiliyor veya geri cekiliyorsun?" Bu ifadenin icerigi
dogrudur; baska hicbir sey dogru degildir. Sinirda hasta muhtemelen su ifadeyi
duyacaktir: "Beklenen terk edilme karsisinda kendini harekete gecirmek igin
mucadele eden bozulmus gercek benligini destekliyorum." Sizoid hasta ise sunu
duyar: "Ileri adim attiginda geri cekilmemelisin."

Boyle bir ifade sizoid hastayl hemen savunmaya gecirir ve hastayi daha fazla geri
cekilmeye veya itaate (kdlelesmeye) iter.
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Bir gindem dayatiliyor, ancak ayni zamanda sizoid ikileminin kabuld var, ancak
anlasiilmasi mumkudn degil. Konsensus eslestirmesinin ilk ilkesi ihlal ediliyor.

Yansitma yorumlari da benzer bir kaderi paylasir. Narsistik hasta icin, narsistik
kiriflganhigin yansitma yorumu, anlasildigini hissetmenin yoludur. Sizoid hasta
icinse yansitma yorumu, hastanin i¢ dinyasina haksiz bir giris niteligindedir.
Ornegin, genel bir yansitma yorumu séyle olabilir: "Kendine odaklanmak senin icin
o kadar aci verici ki, acini dindirmek i¢cin bana yéneliyorsun." Masterson (1993),
narsistik bir hastanin bu yoruma tepkisini séyle aciklar: "Bunu nasil yaptigini
bilmiyorum ama bir sekilde arka kapidan siziyorsun ve bir anda kendimi rahatsiz
edici ve gercekten dusunmek istemedigim bir sey dusunurken buluyorum." Bu,
sizoid bir hastanin tepkisi degildir. Yansitma, sizoid hasta tarafindan sahiplenme
olarak deneyimlenirken, yansitma yorumlari mudahaleci ve manipulatiftir. Sizoid
hastanin tedavisinde terapist her zaman 6n kapidan iceri girmeli ve bunu da ancak
varhgini hissettirmek icin kapiyi calarak yapmalidir.

Hastanin sizoid ikilemine odaklanan tutarh bir yorumlayici durus sergilemek,
hastanin savunmaci bir sekilde geri cekilme arzusunu dizginlemesine yardimci
olur ve geri cekilmeyi artik gerekli kilmaz. Terapist, efendiyle veya sadist nesne
temsiliyle rezonansa girmemeye kararlysa, hastanin surgundeki benligine kagmak
icin ¢ok az nedeni olacak ve bunu yapma durtusunu dizginleyebilecektir.

Hastanin geri ¢cekilme ve uzaklasma durtusund kontrol altina almasina yardimci olmak icin ikinci
teknik, hastanin hem seans icinde hem de disinda geri ¢ekilmeye yonelik cabalarini veya egilimlerini
tespit edip netlestirmektir. ilke basit ve iyi bilinir: Bir savunma oldugunun acikliga kavusturulmasi, bu
savunmanin isleyisini kesintiye ugratmaya yardimci olur. Bagka bir deyisle, sizoid hasta tedavi icinde
veya disinda geri cekilme halindeyken gézlemlendiginde, terapist bunu hastanin dikkatine sunmalidir.
Ornegin, "Duygular hakkinda konustugunuzda gézlerinizi kapattiginizi fark ediyorum. Bunun ne anlama
geldigini merak ediyorum." Bu ne bir yGizlesme ne de bir yorumdur; hastanin farkindahgina bir savunma
veya direng getirmeye yardimci olan sayisiz agiklamadan biridir. Terapist, gerceklesen geri ¢ekilme

hakkinda herhangi bir yargida bulunmaz. Terapist, hastaya boyle bir geri ¢cekilmenin hastanin dinyasinda

yarattigi bedeli géstermez.
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terapist de bdyle bir geri cekilmeyi aci verici 6z-kesiflere karsi bir koruma olarak
empatik bir sekilde tanimlamiyor.

Sizoid hastanin kacisi kontrol altina almasina yardimci olacak bir diger teknik,
hastanin uzaklasma, geri cekilme veya kagma cabalarinin bir uzlagma pozisyonu,
bir uzlagsma ¢6zimu, yani sizoid bir uzlasma oldugu yorumunu sunmaktir. Sizoid
uzlagsma yorumu, merkezi bir terap6tik stratejidir. Bu yorum, ister kisa sureli
ister uzun sureli, yogun tedavide olsun, sizoid ikileminin bir temel terapdtik
mudahale olarak yorumlanmasini takip eder.

Sizoid ikilemin yorumlanmasi terapistin sizoid hastanin deneyimledigi ¢esitli
kaygilara iliskin anlayisini buttnlestirip aktardigi gibi, sizoid uzlasmanin yorumu
da terapistin sizoid hastanin cesitli savunma manevralarina iliskin anlayisini
butunlestirir ve aktarir. Bu agiklamadan yararlanan bir 6rnek soyle olabilir:
"Duygular hakkinda konustugunda gozlerini kapattigini fark ediyorum. Bunun
bir uzlagsma bi¢imi olup olmadigini merak ediyorum, yani duygular hakkinda
konusmak istiyorsun ama bunu bana bakarken yapmak ¢ok yakin hissettirecek.
Bu yuzden bir uzlasma olarak gézlerini kapatiyorsun. Burada kalip benimle
guvensiz veya tehlikede hissetmeden konusabilirsin." Yorumun odak noktasi
savunma manevrasidir, sizoid kaygilarin kendisi degil. Terapétik an farkl olsaydi
ve terapist hastanin uzlasmaktan ziyade geri ¢ekildigini hissetseydi, (sizoid
ikilemin) yorumu farkl olurdu: "Duygular hakkinda konusmaya basladiginizda
sik sik gozlerinizi kapatip sonra sessizlestiginizi fark ediyorum. Acaba benimle
duygular hakkinda konusurken biraz kaygl mi duyuyorsunuz ve bu yuzden
gozlerinizi kapatip konusmayi birakip tekrar givende hissetmenin bir yolu olarak
mi konusuyorsunuz?" (Terapistin ikilemin diger tarafini, yani cok uzakta olma
kaygisini yorumlayip yorumlamayacagi, terapétik ana ve o noktaya kadarki
terapotik fikir birligine bagli olacaktir.)

Sizoid uzlasmanin yorumlanmasi, esasen hastanin duygu, distnce veya
davranislarinin, cok fazla yakinlik ile ¢cok fazla mesafe ile iliskili kaygilar arasinda
bir uzlasmayi temsil ettigi yorumudur. Sizoid uzlasmanin yorumlanmasi,
terapistin belirli bir disunce, duygu veya davranisin bu islevi yerine getirdigini,
bu amaca ulastigini ve hasta tarafindan tehlikeler arasinda guvenli bir sekilde
yolunu bulmanin birincil yolu olarak secildigini kabul etmesidir.
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efendi/kdle birimi ve sadist nesne/kendini sirgtine génderen birimle iliskili tehlikeler.

Sizoid hastanin kaygilari, terapist tarafindan sizoid ikilem kavrami araciligiyla
en iyi sekilde anlasilir ve terapist, hastaya anlayisi en iyi ikilemin yorumlanmasi
yoluyla aktarir. Sizoid hastanin bu kaygilara tepki olarak gelistirdigi savunmalar,
terapist tarafindan sizoid uzlagsma kavrami araciligiyla en iyi sekilde anlasilir ve
terapist, hastaya anlayisi en iyi uzlasmanin yorumlanmasi yoluyla aktarir. Bu iki
yorum, terapistin sizoid hastanin tedavisi i¢in teorik ve teknik olarak neyin gerekli
olduguna dair anlayisinin temelini olusturur. Sizoid hastanin en iyi sekilde
anlasildigini hissetmesini saglarlar. Birlikte calisan bu yorumlar, saglam bir
terapotik ittifakin Gzerine insa edildigi ikiz temellerdir.

Sizoid uzlasmanin tartisiimasi Gglncu ve son adima yol agar
daha kisa sureli tedavi sureci.

Adim 3. Daha Yakin Uzlasma

Daha yakin uzlagma kavrami, hastanin dayanilmaz sahiplenme kaygilari ile kalici
surgun arasindaki u¢ noktalarda alternatif, ara pozisyonlar deneyimleyebilmesi
anlamina gelir.

Hasta, kisilerarasi mesafeyi azaltarak risk alabilir ve daha fazla baglanti, iletisim,
arayuz olusturma ve hatta fikir, duygu ve eylem paylasimi (baskalariyla uyum
icinde hareket ederek) girisiminde bulunabilir. Bu tur ¢abalar, daha tatmin edici
ve uyumlu bir kisilerarasi (ve i¢sel) mesafeye ulagma olasiligini beraberinde getirir.
Daha yakin bir uzlasma, sizoid hastanin kaygilarina karsi kirllganhginin tstesinden
gelinememesi, ancak daha uyumlu bir sekilde degistirilmesi ve yonetilmesi
anlamina gelir. Bu hedefe ulasmakla iliskili teknikler, bu kirilganhg: értuk ve agik
bir sekilde kabul eder.

Oncelikle, terapist hastaya kayginin kacinilmaz ama yénetilebilir oldugu fikrini
surekli olarak aktarmahdir. Sizoid kayginin ve bu kaygiya karsi duyarliigin kalci
olarak giderilebilecedi veya ortadan kaldirilabilecegi yanilsamasina kapilmamak
gerekir; tam tersine. Bu tur kaygilar kabul edilmeli ve mimkdun olan en iyi sekilde
ele alinmalidir. Hasta, daha yakin iligskiler kurabilmek icin giderek artan risk ve
tehlikelere tahammtil etmeye tesvik edilir. Sinirlayici faktor,
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Tehlike dayaniimaz hale gelir ve hasta tekrar geri cekilmek zorunda kalir. Bu
surecte, yogun kaygi hala potansiyel bir deneyim olarak varligini sirdurse
de, baskalariyla cok daha fazla etkilesim kurmak mumkun olabilir.

Daha yakin bir uzlasma hedefiyle iliskili ikinci teknik, uyum saglama
terapdtik durusunun (kaygi kacinilmazdir ve yénetilmelidir) dogrudan bir
uzantisidir ve eyleme ge¢me ihtiyacina odaklanir. Hastanin, baglanti veya
iletisim kurma ¢abalari gostererek zorluklari kabul etmesi, riske ve hatta
tehlikeye gogus germesi gerekir. Bu, hastanin sorumlulugu olarak dogrudan
belirtilmelidir. "Bana dyle geliyor ki, hedeflerinize ulasmak icin kendinizi
riske atmaniz gerekiyor," veya "Bana dyle geliyor ki, buraya (tedaviye) gelip
kaygilarinizla mucadele etme istediniz, kendinizi buranin disinda zorlama
isteginizle de yansitilmall," veya "Bana oyle geliyor ki, benimle baglanti
kurma ¢abalariniz micadelenin sadece yarisi; diger yarisi, bu ofisin disindaki
hayatinizin daha tehlikeli arenasinda gergeklesmelidir." Bu mudahaleleri,
yonlendirmelerden ziyade hipotezler ve aciklamalar olarak nitelendiren
birkag 6zellige dikkat edin. Terapist, bunlarin her zaman kendi izlenimleri
oldugunu iletir. Hastanin zihnini okumaz veya bir guindem dayatmaz, sadece
bir pozisyon belirtir. Ayrica, terapistin pozisyonu, hastanin pozisyonunun
veya terapotik isteginin ("hedefleriniz", "istekliliginiz" ve "¢abalariniz") bir
uzantisidir. Son olarak, terapist 6zellikle terapotik ortamin disindaki eylem
intiyacina dikkat ¢eker.

Eyleme vurgu, terapistin hastanin hem tedavi ortaminin icinde hem de
disinda baglanti kurma ve risk alma ¢abalarina esit derecede dikkat etmesi
gerektigi ilkesine yol acar. Terapist, hastanin hem ofiste hem de ofis disindaki
daha genis dunyada ne yaptigini izlemeli, hem sizoid kaygilarin yaygin
dogasina hem de sizoid hastanin her iki ortamda da uzlagsmaya veya
guvenlige razi olmaya nasil ¢cekildigine esit derecede saygi géstermelidir.
Sonug olarak eylem é6nemlidir, cinkd sinirl duygusal kaynaklarla uzlasmaya
veya razi olmaya istekli olmak, ister hayal edilmis ister gercek olsun, sizoid
hasta tarafindan diger hastalardan daha fazla kullanilan bir direng veya
savunmadir. Sizoid bir kisi, terapdtik iliskinin goreceli guvenligine yerlesmeye
meyilli olacaktir. Daha sonra, bunu iliski ve baglanti kurma ¢abalarinin dedgil,
bu alandaki tim cabalarinin dayanagi haline getirme olasiligi yuksektir.
Bolunmus dikkat ilkesini hatirlayan terapist,
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Bunu, hastanin kag¢inilmaz, tekrarlanan uzlasmaya kaymasini gézlemlemek, izlemek
ve buna odaklanmak icin yararl bir platform olarak gérdyorum.

Uzlagmaya ulasmaya katkida bulunan son bir faktér de terapistin surekli ulasilabilir
olmasidir. Bu ulasilabilirlik, daha fazla ¢catisma veya kriz ortaya ¢ikmasi durumunda
tum hastalarla yapilan kisa sureli calismalarda 6rtuk olarak mevcut olsa da, sizoid
hastanin kisa sureli tedavisinde baska bir faktor daha devreye girer.

Terapist, tedavi bittikten uzun sure sonra bile hasta icin bir baglanma 15191 olmaya
devam eder. Hasta/terapist iliskisi, hasta icin yeni, istikrarli, glvenli ve daha yakin bir
iliski olarak islev gormeye devam eder ve bu iliski, iliski kurma ¢abalarina veya tam
izolasyon ve surgunle iliskili umutsuzluk ve beyhudelige tepki olarak kolelik duygularini
yeniden deneyimlemeye karsi koruma saglar. Bu islev, terapistin yalnizca daha fazla
catisma veya kriz ortaya ¢ikmasi durumunda dedgil, hastanin talebi Gzerine seanslar
icin musait oldugunu hastaya s6zIU olarak ifade ederek acgikca belirtilmelidir.

Burada anlatilan adimlarin yalnizca kisa vadeli bir tedavinin hedeflerine ulasmaya
yonelik adimlar degil, ayni zamanda terapoétik bir ittifak kurmaya yénelik adimlar
oldugu vurgulanmalidir. Istikrarl ve saglam bir terapétik ittifak, sizoid hastanin
yasaminin daha uyumlu ve islevsel bir sekilde yonetilmesinin temelini olusturur; bu
da 6zellikle kisa vadeli tedavinin ve uzun vadeli, yogun tedavinin ilk hedefidir.

Vaka Illiistrasyonlari

Bay R.'nin davasi

22 yasinda bir adam olan Bay R., alti ay icinde evlenmeyi planliyordu ve asiri kaygt
duymaya baslamisti. Disa donuk ve arkadas canlisi géranuyordu, ancak kendisinde
hem genel olarak hissettigi kayglya hem de tedaviye baslamanin stresine bagladigim
bir tedirginlik vardi. Bu nedenle, ilk seansta her zaman "herhangi bir taahhtudin
disinda kalmay1" tercih ettigini ve nisanhsiyla tg¢ yildir evlenme karariyla nasil mucadele
ettigini anlattigini duydugumda biraz sasirdim. O seansta kisisel ge¢misini kisaca
g6zden gecirdiginde, bagimsizhgina her zaman cok deger verdigini belirtti. Iki erkek
kardesiyle birlikte neredeyse kendi kendilerine nasil buyuduklerini anlatti. "Biz evin
anahtari cocuklariydik," dedi sakin bir sekilde.
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en kucukleri arasindaydi ve kardeslerinden hi¢birine yakin olmamisti.
Her kardesin kendi yolunda gitmeyi tercih ettigini belirtti.

Ebeveynleri "korkung dedillerdi, sadece ilgisizlerdi." Orta sinif, caliskan insanlardi
ve "bize ayiracak vakitleri yoktu." Kotu niyetli veya kaba dedillerdi, daha ziyade
"duygusal olarak yanimda degillerdi." Sik sik gérdugu buyukannesine yakinlik
duymustu. Hasta yedi yasindayken buytkannesi vefat etmisti ve Bay...

R., onun dliimyle ilgili hayatinda belirleyici bir olay hatirladi. Olimiinden kisa bir
sure sonra, geceleri dehset icinde uyandigini hatirladi. Bu hissi "tamamen yalnizlik,
bunaltici bir karanlhk" olarak tanimladi. Anneme soylemek i¢in odamdan firladim
ama sadece titreyerek dnunde durabildim, ona ne hissettigimi anlatamadim.
Kelimeleri bulsam bile onun anlayamayacagini, anlamayacagini hissettim. Bir sire
sonra arkasini donup gitti." Bu deneyim, hasta 10 yasina gelene kadar kucuk
degisikliklerle birkag kez tekrarlandi.

Ergenlik donemi genellikle keyifli bir donem olarak hatirlaniyordu. Kendini
yeterli hissediyor, okulda ortalama bir performans sergiliyor, birkac arkadasi vardi
ve Universiteye devam ediyordu. Ilk seansta, kendisine 6zgurlik hissi verdigi icin
yalniz basina yapilan aktivitelerden hoslandigini séyledi. Ornegin, ergenlik
cagindayken bisikletine binip saatlerce tek basina bisiklet stirmeyi severdi. Araba
kullanabilecek yasa geldiginde ise en sevdigi aktivite, yine tek basina saatlerce keyif
ve 0zgurluk duygusuyla araba kullanmakti.

Annesiyle gelecegini veya planlarini hi¢ konugmadigini (babasi 14 yasindayken
6lmustu), cunkd annesinin ilgilenmedigini hissediyordu veya "Bu konuda bir
seylerin yanlis olduguna dair belirsiz bir his vardi. Onun bilmesini istemiyordum.
Bilmesi her seyi mahvedecek gibiydi. Ne sdyleyecegini duymak istemiyordum."
dedi. Gelecekteki nisanlisiyla Gniversitede tanismisti ve neredeyse dort yil boyunca
birlikteydiler. Bir 6nceki yil mezun olmus ve simdi nisanlsiyla yasiyordu. Temelde
yuksek lisans icin para kazanmak amaciyla girdigi mevcut isinden mutsuzdu.
Planlari evlendikten sonra bagka bir yere tasinmak ve okula baslamakti. Evlenme
karari karsilikli gibi géruntyordu. Ancak, karari verdikten sonra Bay R. yogun kaygi
belirtileri gdstermeye basladi.

Bu bilgi ilk iki seansta nispeten dogal bir sekilde iletildi. Diger 6nemli bilgi ise,
6zellikle ilag istemedigini belirtmesiydi. Kaygisini "kendi basina" yénetebilmek
istiyordu.
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Tedaviyi yurutmek icin acikca sinirli bir stre oldugundan (yaklasik yedi ay veya
25 seans), mumkun olan en kisa surede bir tani koyma ihtiyaci gérdum. Test
edilecek ilk hipotezin sizoid bozukluk oldugunu hissettim. Kisacasi, gelisimsel
ge¢mis, 6nemli digerlerinin duygusal olarak ulasilamaz olduklarini ve ilgisiz,
ulasilamaz ve potansiyel olarak sahiplenici olarak deneyimlendiklerini gésteriyordu
("Bunu bilmesi her seyi mahvedecek gibiydi"). Bagkalarindan, zaman zaman fiziksel,
zaman zaman duygusal olarak uzak durmak, tekrar tekrar harekete gecirilen bir
savunma ve kolayca benimsenen bir pozisyon gibi géranutyordu. Nisanlisiyla iligkisi,
cok yakin olma (evlilik) ve cok uzak olma (onu birakip planlanmamis, kontrolsiz
yalnizligin kaygisini yeniden yasama) konusunda sizoid kaygilarla dolu géranuyordu.
Bagimsizligin (kendini kontrol etme ve kendine givenme) 6nemi, cocuklugundan
("Bagimsizligima deger verdim") seansa (kaygiy! "kendi basima" yonetme istegi)
kadar hayati boyunca bir butin olarak devam ediyor gibiydi. Mevcut sorunlarina,
sizoid bir bozuklugu oldugu, kaygilariyla mucadele ettigi ve uzlagsmaya yénelik
tatmin edici olmayan bir caba gdsterdigi perspektifinden yaklasmaya karar verdim.

Hasta Ug¢lncu seansina ge¢ kalmisti. Gecikmesiyle ilgili hi¢gbir sey séylemedi.
Bunu belirttigimde, trafigin kéti oldugunu séyledi. Ben de, "izlenimlerimi,
hastalarin bana anlatmaya calistiklari hislerime dair anlayisimi paylasmayi
seviyorum. Bu sekilde ne duydugumu ve nerede durdugumu biliyorsunuz. Hakli
da olabilirim, haksiz da. Umarim yaniliyorsam bana sdylersiniz, bdylece daha iyi
anlayabilirim. Simdi ne dusindigumu anlatayim. Ge¢ kalmanizin bir anlami var
miydi acaba? Son iki haftadir bana kendinizle ilgili bu kadar ¢ok sey anlatip da geri
cekilip biraz mesafe koymaya mi karar verdiniz, yoksa ge¢ kalmaniz bunu yapma
biciminiz miydi?" diye yanitladim. Mudahalelerimin birka¢ amaci var.

Genel olarak, hastanin sozlerinin ve eylemlerinin Gzerimde bir etkisi oldugunu ve
iletilenlerle ilgilendigimi bilmesini isterim. Ayrica, anlayisimi hastaya iletmekle de
ilgilenirim. Oradayim ve ilgileniyorum. Nerede ve nasil etkilesim kuracagimizi
anlamaya calisan iki ayri zihniz. Ancak, anlayisimi dayatmaya ihtiyacim yok. Bunu
hastaya kendi deneyimim olarak sunuyor ve onay veya duzeltme bekliyorum. Bir
gundemle bagli degilim. Hastanin nerede durdugumu bilmesini istiyorum.
Ongériilebilir, ilgili, merakl ve kaygiliyim (Masterson yaklasiminda terapétik
tarafsizligin tanimi). Hasta baslangicta guvenli bir mesafe olusturmaya calisiyorsa
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(Ve) benimle, yakin ama ¢ok yakin olmayan biriyle, o zaman hasta benim nerede
durdugumu bilirse bu surec kolaylasir. Daha sonra, benim nerede durdugum
konusunda endiselenmeden, benimle iliskisinde nerede durdugunu (hastanin
ilettigi veya paylastigi seyleri) deneyebilir. Bu iliski kosullari saglandiktan sonra,
sizoid ikilemi yorumlamaya baslayabilirim; bu durumda, baglantilarla iligkili
kaygilar ve mesafeyi duzenleyerek kayglyir duzenleme ihtiyaci hakkinda genis ve
genel bir yorum (bu sefer eylemde geri cekilme, diger zamanlarda duygu veya
dusunceleri geri cekerek).

Bay R., mudahaleme, o gun seansa gelmek konusunda endiseli oldugunu
belirterek yanit verdi. Aslinda, endiseli, hatta neredeyse korkmus hissettigini de
ekledi. Duraksadi. Ona normalde bodyle bir endise veya kaygiyla ne yaptigini
sordum. Bu noktadaki mudahalem amaclydi. Hasta, mtdahalemin ilk kismini, yani
(sizoid) kaygilarin varligini kabul etmis, ancak sessiz kalarak savunmaci geri
cekilmeyi tekrarlamisti. Ona bu geri cekilmenin varligini géstermek ve isleyisini
kesintiye ugratmak icin dikkatini buna odaklamak istedim.

"Genellikle konuyu 6rtbas edip yoluma devam ediyorum. Eger bu ise yaramazsa,
kendimi kapatiyorum." diye yanitladi.

Zaten bir fikir birligi olusturmaya basliyorduk. "Bana 6yle geliyor ki, yakinlasmaya
ve kendin hakkinda daha fazla sey ortaya koymaya basladiginda, diger kisinin sana
nasil tepki verecegi konusunda kaygi, hatta endise duymaya basliyorsun. Burada
diger kisi benim, ama disarida diger kisi kiz arkadasin olabilir. Kaygiyla basa ¢cikmak
icin duygulari kapatiyorsun gibi géranuyor, ki sanirim onlari halinin altina
supurmek veya kapatmaktan kastettigin bu." Dedi ki, tam da bdyleydi, her zaman
o mesafeyi koruyordu. Aslinda, diye devam etti, bunun ise yaramamasi ve boyle
bir kaygl yasamasi onu sasirtiyordu. Bir ara, "Keske her seyi -seni, nisanlimi- birakip
Hawaii'ye tasinabilseydim. Ama ayni zamanda, gercekten istemiyorum." Tekrar
birka¢ dakika sessiz kaldi. Araya girdim: "Karisik duygular icinde gibisin. Bir yandan,
her seyi halinin altina sipirmek muhtemelen guvenli hissettiriyor; 6te yandan,
belki de halinin altinda olmak o kadar da iyi hissettirmiyor."

Belki de bunun kendine has dezavantajlari, izole hissetmek gibi kaygilari vardir."
Basini salladi (konsensus uyumu), ama hemen kendini savundu: "Kalici olmak,
herhangi bir kalicilik beni korkutuyor. Baglantida kalmak benim igin zor. Hissin
kaybolup gitmesine izin vermek daha kolay." Ben ise, diger yarisini tanitiyordum.
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Sizoid ikilemin yorumlanmasi: sirgundeki (hali altinda) benlikle iligkili
potansiyel kayqi.

Sizoid ikilemin bu temel temasi, sonraki birkag seansta firsat buldukca tekrarlandi. Altinci seansta
hasta, 6nceki yasam deneyimlerinden giderek daha fazla bahsetmeye basladi ve bunlarin hepsi sizoid
ikilemin bir yonuyle iliskili gérintyordu. Bu tir bir yanit, yorumun dogru olma ve butunlestirilme
olasiligini artiriyor. Bay R., ne ebeveynlerinden ne de kardeslerinden duygusal olarak ¢ok az sey aldigindan
bahsetti. "Basvurabilecegdi, sorabilecedi kimse" yoktu. Bana sik sik dustncelerinin dagildigini, kafasinin
karistigini (kisisellesmeme), zamanin carpitildigini (gercek disilik) veya uzun sure kendi kafasinda 6zel
konusmalar yaptigini (fantezi) séyledi. "Sanirim bunlar benim kopuk kalma, disarida kalma yéntemlerim.
Kalciligi dusindigimde ¢ok rahatsiz oluyorum" dedi (ki bu onun icin kaginilmaz bir tuzak ve kdlelikle
iliskili bir baglanti anlamina geliyordu). Bu firsati degerlendirerek uzlasma kavramini giindeme getirdim:
"Ozel konusmalarinizin sadece baglantinizi koparmanin bir yolu olmadigini distniyorum. Daha ¢ok bir

uzlasma gibi goérinuayorlar. Ayni anda hem bagh hem de baglantisiz hissetmenizi saghyorlar."

Sonraki seansta hasta bana daha dnce kimseye bahsetmedigi bir sey
anlatti. Gizli ve ergenlik dncesi yillarinda her giin saatlerce evinin bodrumunda
saklanan buyuk, bos bir buzdolabi kutusunda tek basina oynadigini anlatti.

Bu kutuda, zihninde ayrintil oyunlar ve sohbetler kuruyordu. Bu, daha sonra
bisikleti ve arabasiyla yaptigi hayal guctinun ve hayati boyunca devam eden
6zel sohbetlerin dncusuydda.

Sonraki iki seansta hasta, yedi yaslarinda baslayan, basvurabilecegi
kimsenin olmamasi nedeniyle yasadigi yogun panik anisina geri déndda.
Duygularini ifade edememe, ihtiyaclarina cevap verecek veya anlayacak
kimsenin olmamasi hissini yasatan bu olayin, buzdolabi kutusuna siginmasiyla
baglantili oldugunu hissetti. Panik ataklarina siklikla eslik eden 6lum ve
dunyanin sonu korkularini ayrintilariyla anlatti. Bu travmatik anilarin sembolize
ettigi yedi ila on yaslari arasinda, anne babasinin yaninda olacagina, onu
anlayip sevecegine olan inancini yitirdi.
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Sonraki yillarda giderek daha fazla hissiz donemler yasadigini anlatti.
Duygularimla temas kurmanin sayisiz "¢ikis yolu" oldugunu belirtti. Ve hig hissi
olmayan biri olmaktansa, hisleri olan biri olmayi tercih edecegini diusundugunu
ekledi.

Sonra durakladi ve o anda nisanlisi ve evlilik konusunda tamamen kaygih
hissettigini séyledi. "Bunun kalicihgi beni tuzaga dusurecek ve bu beniyine
korkutuyor," dedi. Araya girdim, "Duygularinla temas kurmanin seni kafanin
icindeki saklandigin yerden c¢ikarip, potansiyel olarak nisanlin ve onunla birlikte
olma dusuncelerine ittiginden stipheleniyorum. Ama bdylesine yogun bir ihtiyac
hissederken biriyle olmak hicbir zaman gavenli bir yer olmamistir. Annene
kostugun ve yardim edemedigi zamanlar gibi. Bu kadar yakin ve muhtag olmak
guvensiz hissettiriyor, siginaktan ¢cok hapishane gibi."

Bu yorumu kabul etti ve acikladi, "Boyle zamanlarda kendimi uzaklagmam
gerektigini hissediyorum. Bu yuzden kendi icime dénuyorum." O noktada durdu
ve yuksek sesle ne yapmasi gerektigini dusundu. "Hissetmeli miyim? Kendimi
adamali miyim? Ve eger dyleyse, nasil? Bu duygularla biraz daha temas halinde
kalmaya calistyorum." Duraksadi ve aniden 12 yasindayken basina gelen bir olayi
hatirladi. Ailesini odasina bir telefon almalari icin ikna etmeye calisiyordu. Cok
fazla arkadasi olmamasina ve telefonu ¢ok fazla kullanmayi planlamamasina
ragmen, evinin disindaki diinyayla kendisi arasinda bir baglanti olarak bir telefona
sahip olmayi cok istedigini hatirlyordu. Uziilerek, dogum giinii geldiginde ailesinin
ona aslinda bir telefon aldigini, ancak acimasiz ironinin, bunun yalnizca sergilemek
icin olan ve calismayan antika bir dekoratif telefon olmasi oldugunu anlatti.

Yani kimseye baglanmayan, Uzerinden iletisim kurulmasi imkansiz bir telefondu.
Seans bitmisti.

Bay R. ertesi hafta 10. seansa geldi ve sessizdi. Gittik¢e uzaklasiyor gibiydi.
Yaklasik 15 dakikalik bir sessizlikten sonra, geri ¢cekilmeyi béldiim ve "Daha fazla
risk ahp almama konusunda kararsiz kaldin. Gecen haftaki hikdyeden, nisanlin
veya benim tarafimdan sana oynanmayi bekleyen acimasiz bir saka oldugunu
tahmin ediyorsun," dedim. Bana 10 dakika daha bakti ve sonunda bu konulari
benimle konusmanin, kiz arkadasiyla konusmaktan daha kolay oldugunu soéyledi.

"Eminim dyledir, cinku senin icin potansiyel olarak ¢cok daha az tehlikeliyim.
Seninle olan iliskimde 6zel bir amacim olmadigini biliyorsun." diye cevap verdim.
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"CUnkU ben bu ofisin duvarlar disindaki dinyanizin bir parcasi degilim."

Uzun sureli bir tedavide, bu yorumu kabul eder, benimle daha derin bir bag
kurmasina veya benimle ilgili fanteziler gelistirmesine izin verirdim. Ancak terapdtik
sézlesmenin sinirl dogasi nedeniyle, hastanin benimle olan iliskisi kadar nisanlisiyla
olan iligkisine de odaklanmasini istedim.

Sonraki seansta (11. seans), kendisi icin yogun duygularla dolu bir hafta
gecirdigini belirtti. Kétt veya bunaltici olmamasina sasirdigini, hatta yasadigi kisa
6zlem anlarinin tadini ¢ikardigini sdyledi. Daha sonra bana, yedi veya sekiz
yasindayken evinden ve ailesinden "ayrildigini" fark ettigini sdyledi.

iste o zaman "bagimsiz" olmustu. Ama bunun, bir tercihten degil, zorunluluktan
dogan bir bagimsizlik oldugunu fark etti. Bu, sirgundeki benligin dikkat cekici bir
tasviriydi: bir tercihten degil, zorunluluktan dogan bir bagimsizlik tavri.

12. seansta, "yakin" hissetmenin ne anlama geldigini bir gin anlayip
anlayamayacagini merak ettigini sdyledi. Gergekten herhangi bir duyguya sahip
olup olmadigini sorguladi. Tekrar iletisime ge¢me riskini almak isteyip istemeyecegini
merak etti. Kisa bir aradan sonra, yine hicbir sey hissetmedigini, bombos kaldigini
soyledi. Sizoid ikilemin bir yorumuyla karsilik verdim: "Dusuncelerini, hatta
sorularini bile benimle ne kadar ¢ok paylasirsan, seni hicbir sey hissetmedigin,
bombos oldugun guvenli alanina geri cekilmeye iten bir ttr kaygi veya endise o
kadar ¢cok yasiyorsun."

Sonraki iki seans, hem tedavi icinde hem de disinda, donusumlu olarak baglanma
ve geri ¢cekilme cabalariyla karakterize edildi. MUumkun oldugunca sizoid ikilem ve
uzlasmanin yorumlariyla karsilik veriyordum. Tipik bir konusmada, Bay R. bana
nisanlisiyla yasadigi 6zellikle Gzlcu bir olayr anlatti. Nisanlisi, evlendikten sonra ev
alip almayacaklarini sormustu. Bay R., herhangi bir aciklama yapmadan bu konuyu
onunla konusmayi reddetmisti. Bay R. daha sonra birka¢ saat boyunca ona karsi
soguk davranmisti. Bay R., nisanlisinin sessizliginden "korkmus" ve sonunda onunla
bir ev hakkindaki hislerini konusmayi kabul etmisti. Hicbir gerceklik payr olmamasina
ragmen, "ona geri dénup af dilemesi" gerektigini hissetmisti. Bu olaydan sonra
nisanlisinin onu annesi gibi kullanacagini ve isine geldiginde onu gérmezden
gelecegini acikca anladigini acikladi. Ona evliligin iptal oldugunu séyleyecekti ama
once benimle konusmak istedi. "Bakalim dogru anlamis miyim?" diye cevap verdim.
Nisanlin...
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Bir ev satin almak, sizin i¢in ona daha yakin ve daha bagli olmanizi zorlayan bir meydan
okumadir. Tuzaga dusurulmekten korkarsiniz, bu yuzden higbir agiklama yapmadan
ondan uzaklasirsiniz. O da sizin bu uzaklasmaniza 6fkelenerek ve kisa bir streligine
kendini geri cekerek karsilik verir. Ancak siz, onun sessizligini, baglilik hissinize bir tehdit
olarak algilar ve duygusal bir sirgune suruklendiginizi hissedersiniz. Sonra onun
sessizliginden korkarsiniz, ki bence bu, sizin korkan ve strgunu istemeyen yaninizdir.
Ama evi konusarak tekrar baglanmaya calistiginizda, teslim olma, hatta kendinizi boyun
egdirme duygulari ortaya ¢ikar ve surgunun kolelikten daha iyi olduguna karar
verirsiniz. Hakli miyim?

Guldu, agzimdan ¢ok laf ¢ciktigini sdyledi ve ne dedigimi anlayana kadar digun
planlari konusunda hicbir sey yapmayacagina karar verdi. Guldum ve bunun iyi bir
uzlasma oldugunu dusindugumau séyledim.

Sonraki seansta, evlilik karari vermeden 6nce kiz arkadasiyla bir iki yil daha birlikte
yasamalari gerektigine karar verdigini soyledi. E§er bunu "su Ustinde durma" ve
kaygilariyla yuzlesmekten kaginma yontemi olarak yapiyorsa, ¢dzimunun kotu bir
uzlagsma oldugunu disindugumau soyledim.

15. seansta, haftalardir ilk kez annesini aradigini séyledi. "Onunla daha fazla
ilgilenmedigi" icin ne kadar Gzildugini gériince sasirmisti. Uzgln gérundyordu. Birkag
dakika durakladi, sonra bana bakti ve duygularini ifade etmeye zorladigimi hissettigini
ve bundan hoglanmadigini distindu. "Bana 6yle geliyor ki, az 6nce yaptigin gibi
duygularinla yuzlesmek, sanki kontrol ediliyor, zorlaniyor ve manipule ediliyormussun
gibi, tehlikeli ve riskli hissettirmeye devam ediyor. Muhtemelen bu yuzden sanki seni
duygularini ifade etmeye 'zorluyormusum' gibi hissediyorsun, oysa aslinda niyetimin
bu olmadigindan olduk¢a eminim." (Hastaya durumumu tekrar acikliyorum.) Devam
ettim: "Annenle yasadigin duygularin, bana anlattigin gibi, simdi benimle ve nisanlnla
potansiyel deneyimler olarak mi 6ngoruldigund merak ediyorum. Bu genellikle kendini
guvende hissetmek icin icine kapandigin, bosluga dustugun veya kafanda konusmalar
baslattigin zamandir." Sizoidin bélunmus nesne iliskileri birimlerini carpici bir sekilde
tanimlayarak yanit verdi: "Disaridayken hissetme istegim yok, ama iceri girdigimde yer
cok kalabalik ve tehlikeli." ilk kez, disaridaki yerini rahatsizlik duygusuyla iliskilendirilen,
"hissetme isteginin olmadigi" bir yer olarak tanimladigini fark ettim.
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Sonraki birka¢ seansta, kaygilarinin dogasini daha ayrintili bir sekilde
tanimladi. Kaygisinin "bazen fiziksel bir sey, elle tutulur bir his, hatta gorsel bir
deneyim" oldugunu belirtti. "Klostrofobik bir yer ve korkuyorum, kimseyle
birlikte olmak istemiyorum. Diger zamanlarda kaygi ¢corak bir manzara, bir ¢ol
gibi." Disandaki yerini ¢orak, bir ¢6l olarak tanimlamasi, sirgtntnt gavenli
veya siginak bir yer olarak degil, yabancilagsma ve izolasyon yeri olarak
deneyimlemeye basladikca artan disforinin bir baska kanitiydi. Bu noktada,
biraz alayci bir sekilde, evlenme kararinin "¢élde ama biriyle" (yani daha iyi bir
uzlagsma) yasama karari olup olmadigini merak etti. "Disarida olmanin iceride
olmaktan daha iyi oldugu", "klostrofobik olmanin kopuk hissetmekten daha
kotu oldugu” inancini kararlilikla yineledi.

"Colde biriyle yasamak bana, bir yandan klostrofobik ve kapana kisiimisg
olmak, diger yandan givende ama yalniz olmak arasinda bir uzlasma gibi
geliyor. Bana dyle geliyor ki, hayatinizin en kritik sorusu, hem gergek hem de
mecazi anlamda, sonunda nereye yerlesmek istediginizdir." diye cevap verdim.
Uzlasmayi gecici olarak tespit etmek, onu kesintiye ugratti ve kaygisinin dogasi
hakkinda daha fazla disinmesine yol acti. Kaygilarinin ve korkularinin her
zaman var olup olmadigini merak etmeye basladi. Acaba bunlar sistemine
"dogal olarak mi" yerlesmisti, yoksa yasadigi deneyimler yizinden mi oraya gelmislerdi?
Bu hasta uzun sureli bir tedavi gérmus olsaydi, bu sorular gecmise ve neden
bu hale geldigine dair bir anlayisa kapi acardi. Ancak bu yogun ve uzun sureli
bir tedavi degildi; muhtemel 25 seansin 18. seansiydi. DUQUn tarihi bes hafta
sonraydi ve dugunu yapip yapmayacagina hala karar vermemisti. Bu nedenle,
her iki durumda da (ister fiziksel ister deneyime dayali olsun) ve hangisi 6nce
gelirse gelsin, asil sorunun baska bir insanla guglu bir bag kurma ve tam
anlamiyla iletisim kurma ¢abasinin getirdigi zorlugu kabul edip etmeyecegi
oldugunu soyledim.

Geg¢mise takilip kalarak karsilik verdi ve soéyle dusundu: "Ailem bana higbir
zaman dogru duzgun bir sey anlatmadi; gercekten neler olup bittigini hic
anlatmadilar. Belki de beni duymak istemiyorlardi, belki de beni gercekten
anlayamiyorlardi, belki de beni anlayamiyorlardi." Agik¢asi, hasta bu noktada
"varolusunu" anlamaya meyilliydi. Kisa sureli tedavide terapist, onu
cesaretlendirmeden sessizce dinlemelidir.



Machine Translated by Google

veya hastanin kesfini engellemek. Terapist, kesfin kendi akisina birakilmasina izin verir ve
ardindan mevcut meselelere geri déner. Bu vakada, hasta tek basina geri dondu. Birkag
dakikalik sessizlik boyunca oldukga sikintil gérindua ve sonra "belki de bu evlilik meselesi
beni tekrar kopukluga surukliyor" diye korktugunu distndu.

"Her sey kafamin icinde donuyor sanki."

Bu noktada geri ¢cekilmesinin, belki de ne benim ne de nisanhsinin, tipki anne babasi
gibi, onu anlayamayabilecegimiz endisesinden kaynaklandigini hissettim. Risk ve meydan
okumanin harekete gecmek icin olasi bir emir oldugu yonundeki yorumumu duydugunu
dusundugumu sdyledim ve ona bunun dogru olmadigini temin ettim. Bu, dinyanin benim
anladigim sekliyle nasil isledigine dair basit bir distnceydi. Bagka bir deyisle, riske
girmeyen hicbir sey kazanamazdi. Ama ben de, tipki onun gibi, nasil ve ne zaman
ilerleyecegine dair se¢im gibi, "nasil olunacagina" dair secimin de yalnizca kendisine ait
olabilecegini biliyordum. Bunu séyledigime memnun oldugunu, ¢uinkt ne yapilacagi veya
nasil olunacagi konusunda net bir 6neride bulunsaydim, kararin "artik bana ait olmayacag!"
icin ikisini de yapmak zorunda kalacagini sdyledi. Dunyanin en harika fikri bile olsa, artik
bana ait olmayacagi i¢in reddetmek zorunda kalacaktim.

19'dan 21'e kadar olan seanslarda hasta dncelikle baglantisiz olma durumuyla
mucadelesinden bahsetti: "Disarida olmak ¢ok kolay ve guvenli.
Kalicilik ise, 6te yandan, baglilik anlamina gelir ki bu da potansiyel olarak tuzaga dtiismek
demektir. Surekli olarak girip ¢ikmak, girip cikmak zorundayim, sonsuza dek tuzaga
dismeyecegimden emin olmak icin." Kaygisinin "yapisip bir daha asla 6zgur olamamak ve
ayni zamanda kopup bir daha asla bag kuramamak" ile ilgili oldugunu yineledi. Catismasinin
hepsinin 6nunde serili oldugunu disiindum. Yakinhgin ona getirebilecegi kaygilari ve
faydalari anliyordu, ancak mesafeyle iliskili kaygilarin da giderek daha fazla farkina
variyordu. "Bana dyle geliyor ki, bu iki yer arasinda bir yerde yakin olabilecek ama ¢ok yakin
olmayan, uzak olabilecek ama ¢ok uzak olmayan, belki de sizin ve ¢cogu insanin rahatca,
hatta memnuniyetle yasayabilecedi bir yer olabilir." diye ekledim.

22. seansta hasta, evliligine artik sadece iki hafta kala karar verdigini séyledi. "Devam
etme konusunda giderek artan bir baski hissediyorum. Bu baski, disaridan, senden veya
nisanlimdan dedgil, icimden geliyor." dedi. Kiz arkadasinin ona daha yakin olma istegini dile
getirmesinin, daha ¢ok...
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Bir davet ve daha ¢ok bir mudahale gibi. "Fantazi bana ¢ok fazla ve ¢ok uzun sure
arkadaslik etti. Yalniz kalmaktan hi¢ hoslanmadim. Hala da hoslanmiyorum. O
buzdolabi kutusunda saatlerce oturdum ama asla gercgekten keyif almadim. Sadece
oldugu gibi ve olmasi gerektigi gibi kabullendim. Sanirim hayatimin cogunda
yaptigim sey bu. Isler bdyle yiiriiyor, derdim kendi kendime. Iliskiler hep demiryolu
raylari gibiydi, hep paralel, asla bir araya gelmezlerdi. Her zaman bdyleydi ve hala
da baoyle.

"Simdi farkli olan sey, bunun bdyle olmasini istememem."

Sonraki iki seansta hasta, karar vermis olmanin verdigi rahatlamadan ve tedaviyi
sonlandirmak zorunda kalmanin verdigi Uztuntuden bahsetti. Daha fazla ani
hatirladi. Cocukken tizgiin oldugunu hatirhyordu. Ozellikle, hasta yedi veya sekiz
yaslarindayken I6semiden 6len bir arkadasi oldugunu hatirladi. Bu arkadasinin
6lumuany, tedavinin basinda anlattigi dehset, yalnizlik ve anne yoksunlugu
deneyimine bagladi. O zamandan beri hi¢bir seye veya kimseye gercekten bagli
hissetmedigini fark etti ve GzUntu ve kopukluk duygularinin gercekten yillar 6nce
baslayip baslamadigini merak etti. Bir 6nceki hafta tedavinin sonunu disindugunde
hem kaygl hem de Gzunta hissettigini ve ikisinden de kopuk hissetmedigini séyledi.
Bu onu sasirtti. Eski kagis yolunu izlemek yerine "iceride" kalip duygularla micadele
etmek istedigini dusundum.

Dugunden sonraki son seansta, yeni esiyle %70, benimle ise %80 oraninda bag
kurdugunu sdyledi. Tedavinin bitip o ayrilirken benim ayni yerde kaldigimi ve
ileride benimle iletisime ge¢mesi gerekirse nerede oldugumu bildigini agik¢a
belirttim.

Son seansta hasta su sozlerle bitirdi: "Bu surecten heyecan duydum. Degisim ve
kararla ilgili tim korkular. Ama simdi tim bunlarla, tim duygusal kismiyla basa
ctkmak daha kolay. Hi¢ herhangi bir seye, herhangi birine duygusal olarak baglanip
da bu kayglyl yasamayacak miyim?" (Sizoid kaygilara karsi devam eden kirilganhginin
farkinda ve bu kirilganliktan hi¢ kurtulup kurtulamayacagini merak ediyor.) Devam
etti, "Bazen kendimi cok hizli gitmeye, cok fazla sey yapmaya, cok erken yapmaya
calisirken buluyorum. Bazen tam gaz gidiyormusum gibi hissediyorum. Simdi
durabiliyorum, geri cekilebiliyorum, tamamen geri degil, sadece zaman ayirmak,
derin bir nefes almak icin. Daha rahat olmak icin ve sonra bu sefer daha yavas,
istikrarh bir sekilde geri donebilirim. Ben
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Gercekten iliskileri anlamaya calistyorum. Cok yakin oldugumda bile, hala pek fazla "ben"
olmuyor. Ne demek istedigimi anliyor musun? Buyuk "ben" degil, daha cok ktcuk bir "ben"
gibi. Sanki daha kicukmusum gibi, tehlikeye daha az maruz kaliyormusum gibi. Disaridayken,
zaman zaman kafamin icinde o konusmalari yaparken, halé kendim olabiliyorum. Ama bir
¢6lde veya bir buzdolabi kutusunda yasamak istemiyorum. Bu benim kararim. Bu ytuzden
dinyamda baskalarina yer agmaliyim. Dunyamin olmasini istedigim gibi olmasi icin, ne sen
ne de ben olabilirim. Sen ve ben olmak zorundayim ."

Bay C. Davasi

Bay C., asansdrde sigara icen baska bir calisana fiziksel zarar verme tehdidinde bulundugu
icin sirketinin EAP'si tarafindan yonlendirilen hastaydi.
Denetimli serbestlikteydi ve ise alinmasina iliskin karar Gg ay icinde verilecekti.

Bay C. ile ilk tanistigimda, kendisini temelde utangag ve tedirgin biri olarak tanimlamisti.
Her zaman béyle oldugunu séyledi. Insanin ya geri ¢ekilebilecegi ya da ilerleyebilecegi
durumlarda, genellikle geri ¢ekilen bir insan oldugunu belirtti. Gercekten hi¢ arkadasi
olmadigini belirtti. Ge¢miste, durumunun farkl olmasini diledigini ve bazi agilardan hala
diledigini, ancak buyuk olctde diger insanlarla etkilesim kurmakta her zaman zorlandigi icin
arkadassizliga alistigini séyledi. Bu zorluk, onu izole bir sekilde hissetmeye ve davranmaya
itti. Yetiskin hayatinda yaptigi bir dizi isten biriydi ve su anki isinde en uzun sure, on yildir
calistyordu. Onceki isleri de is arkadaslariyla gecinmekte zorlandigi icin sonlandirilmisti. Cok
gurur duydugu kendi evinde tek basina yasiyordu. 30'lu yaslarinin sonlarinda olmasina
ragmen hala bakireydi ve sadece iki kisa iligkisi olmustu.

Bir dizi tanigsma sitesini denemisti ama higbir kadinla iki veya U¢ kereden fazla ¢ctkmamisti.

Ilk birkag seansta, Bay C. yalnizlasma ve yabancilasma duygularini oldukca agikca dile
getirdi. Sanki bu duygularini, kendisine zarar veremeyecek veya tehdit edemeyecek ve
Uzerinde gergek bir guic olmayan biriyle paylasmak icin can atiyordu. Calistigi yerdeki
insanlarla hicbir sekilde iletisim kurmayacagimi agik¢a belirtmistim. Onun hakkindaki
kararlari, benim yapacagim herhangi bir rapor veya degerlendirmeye ya da herhangi bir
iletisime degil, davranislarina, performansina ve onlara anlattiklarina dayanacakti.
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Onlarla birlikteyken sahip olacagim sey. Belki de bunu acik¢a belirttigim icin, isteki
davranislarindaki bozulmanin aslinda ciddi bir sorun oldugu fikrini cok hizh bir sekilde
paylasabildi. Ancak, "Bunun benim sorunum mu yoksa herkesin sorunu mu oldugundan
emin degilim," dedi. Ayni zamanda, kisisel hayatinin karanlk ve umutsuz gérandigunu de
ekledi. Is yerindeki ve kisisel hayatindaki sorunlarini birbirine baglayarak, iste giderek daha
fazla kendi kendine konustugunu belirtti. Bunu genellikle sessizce, bazen de yuksek sesle
yapiyordu. Bu davranisin amirinin endiselerinden biri oldugunu belirtti.

Bu davranisi hakkinda ona soru sordugumda, cevabi kisa ve 6zdi: "Kendi kendime
konusmak, hi¢ kimseyle konugmamaktan iyidir. Herhangi bir iletisim, hic iletisim
olmamasindan iyidir." Ancak bu tur 6zlemler yalnizca ara sira hissediliyordu. Cok daha
siklikla, kismen kendi yarattigi, kismen de baskalarinin yarattigi bir "duygusal mayin
tarlasinin” ortasinda yasadigini hissediyordu. Bu mayin tarlasi, dustunulenin aksine, aslinda
tam ortasinda yasadigi bir guvenlik boélgesiydi. Etrafinda onu herkesten ayiran 100 yardalik
bir alan vardi. Bu 100 yardalik yaricap i¢inde, onu izinsiz giriglerden koruyan sayisiz bomba
vardi, ¢cinkd bu alana girmeye calisan herkes paramparca olurdu. Ancak bu mayin tarlasi
ayni zamanda onu disari cikmaktan da alikoyuyor ve yalniz ve izole hissetmesine katkida
bulunuyordu. Burayi, yari hapishane yari cennet olan guvenli yeri olarak tanimliyordu. Bay
C. mayin tarlasini bir metafor olarak kullanmis olmasina ragmen, fantezisini o kadar yogun
bir sekilde tasvir etmisti ki, gercekmis gibi hissettiriyordu.

Ona, hayatini korkuncg bir ikilemin pencesinde yasiyormus gibi gérundigunu hatirlattim:

"Bir yandan, baskalarinin mudahalelerinden ve dusmanligindan uzak, gtuvenli bir sekilde
yasama istegi var. Ancak burasi guvenli bir yer olsa da, diger zamanlarda olaganustu bir
izolasyon ve yabancilagmayla dolu. Ama eger disari ¢ikip temas kurmaya ¢alisirsaniz, ki
icinizden biri hala bunu istiyor, bdyle bir cabanin en kétu ihtimalle yikiminiza, en iyi ihtimalle
de bilinmeyene veya tehlikeli olana giden bir yola yol acacagi korkusu var." Ona, ikileminin
her iki tarafindaki baskiyr nasil dengeleyebildigini sordum.

Fantezinin kendisini korudugunu ve diger insanlardan kagis yolu oldugunu sodyledi.
Fantezilerinin onu sakinlestirdigini ve kontrol sahibi olma hissi verdigini séyledi. Bircok
fantezisinin ana temasini kisaca acikladi: Amazon veya Arktik'e bir kesif gezisinin lideri olmak
ve orada 6zenle secilmis kucuk bir grup meslektasiyla yasamak.
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Bay C., fantezilerinin, baskalariyla baglantida kalma istegi ile istenmeyen
mudahalelere karsi guvenligini saglama istegi arasinda bir uzlasma gibi
goérunduguni duasunuyordu. Fantezinin uzlasma olarak yorumlanmasi,
uzlagmayi bir anligina kesintiye ugratti ve Bay C.'yi gercek iliskilerdeki gercek
baglantilarda ne gibi olasiliklarin yatabilecegine kisaca bir kez daha bakmaya
tesvik etti.

Bu kisa bakis, isini kurtarmak icin iste neler yapabilecegini disinme
istegiyle belirginlesti. Ancak bu secenekleri dusinmeye baslar baslamaz,
efendi/kdle biriminin hayaleti gozlerinin édntinde belirdi. 4. ve 6. seanslarda
otoriteye ve otorite figurlerinin onu kontrol etme girisimlerine dair yogun
kaygisindan bahsetti. Zaman zaman kaygisinin, genel olarak insanlara ve
kendisine ne yapmaya calisacaklarina dair 6lumcul bir korkuya dénustugunu
belirtti. Bu korkularin erken cocuklugundan beri var oldugunu belirtti. Bunun
ebeveynleriyle basladigini, ancak herkesi kapsadigini hatirhyordu. Baskalarinin
kontrolU elinde tuttugunu ve hicbir sekilde iletisim kuramadigini veya
herhangi bir durumdan konusarak kurtulamadigini hissediyordu. Diger
insanlar hayattan daha buyuk, daha tehlikeli, devasa ve canavarca hale
geliyordu. Bu his, onun "savas ya da kac¢" tepkisini harekete geciriyordu ve
bu tepki ya fanteziye cekilme ya da patlayici bir 6fke olarak ortaya ¢ikiyordu.
Her ikisi de onu hem iste hem de 6zel hayatinda basini belaya sokmustu.

Ancak ¢ogu zaman kendini yenilmis, olgunlagmamis ve yabanci
hissediyordu. Kimsenin onunla hicbir ilgisi olmadigini, sadece mesafeli
durmasi ve ¢cogu zaman guvenli bir yerde, korunakh bir sekilde, etrafinda
kimse olmadan bulunmaktan memnun olmasi gerektigini hissediyordu.
Otoritenin kaprisli ve tehlikeli oldugunu séyledi. Sizoid kaygilarin gtclu
tasvirinden cok, bu kaygilari bana iletme istegine sasirdim. Bunun buyuk
olasilikla, temasimizin net ve sinirli dogasi, yogun (her ne kadar engellenmis
olsa da) gizli 6zlemi ve sizoid ikilemin yorumunun terapétik iliskide guvenligi
saglama yetenegdinin birlesiminden kaynaklandigini varsaydim.

Bu yuzden, sizoid ikilemini her firsatta yorumlamaya devam ettim. O da,
surgundeki kendi deneyimini giderek daha fazla ayrintilandirmaya devam
etti. Sekizinci seansta kendini gérinmez, bir hayvan gibi, insan alti, tuhaf,
garip ve "kaza meydana gelene kadar dur isaretini asla géremeyen" biri
olarak tanimlamisti.

Her bir sirgundeki kendi kendini tanimlama tasvirini, hem goérinuste
yerlesik olan niteligi kesintiye ugratmak hem de



Machine Translated by Google

Surguin yeri ve kisilerarasi etkilesim icin olasi cabalari tesvik etmek. Ornegin,
"hayvansi, insan alt1" davranisindan bahsettiginde, ben soyle yanit verirdim: "Bu
duygularin, seni diger insanlardan o kadar asagi veya farkli kilan, kendine
baskalarindan ayri kalma secenedi birakan 6z yargilar oldugunu disuntyorum.
Kendine insanligin topluluguna ait olmadigini s@yluyorsun; bu yuzden kendini
baskalariyla birlikte olmak icin herhangi bir caba gostermekten mahrum birakiyor
ve kendini mazur goruyorsun." Bu yoruma cevaben, bir sonraki seans olan 11.
seansin basinda su ruyayi anlatti: "Bir gibre yiginini kaziyordum ve sonunda
aradigim seyi buldum; derinlerde sakli bir altin parcasiyd:.”

Ruyayla ilgili herhangi bir baglantisi olup olmadigini sordum. Bunun 6nceki
seansta soylediklerimle ilgili oldugunu soyledi. Gegerli oldugunu hissetti. Ama
aslinda "hissetmenin, kendinden nefret etmek anlamina geldigini" hissettigini de ekledi.
Oz kontrol, 6z degerin tek gercek 6l¢usidir.” Ozdenetimi, baskalarindan guvenli
bir mesafede durmak olarak tanimladi. Bu davranisi degistirmek, kendini itaatkar
ve korkak hissettirmek anlamina gelirdi. Bunu, herhangi bir baglanti kurma
cabasinin, efendi/kdle (iliskisel) biriminin itaatkar (kéle) roltinu potansiyel olarak
harekete gecirecegi seklinde anladim ve yorumladim. Davranisini degistirmenin
neredeyse imkansiz oldugunu séyledi. icinde, hak etmedigi yéniinde bir his
oldugunu, degismesinin baskalarinin solumasi gereken havayi soludugu anlamina
gelecegdini soyledi. Efendi/kéle iliskisel biriminin, kisilerarasi dinyasini tanimlamada
her yerde mevcut oldugunu hissettim . O kadar siki bir sekilde muhdrlenmisti ki,
baskalarinin soludugu havaya bile hakki oldugunu hissetmiyordu. Efendi/kéle
birimi herhangi bir iliski kurma cabasiyla harekete gecirilirse, soludugu havanin
cigerlerinden soékilup atiimasi riskini almis olacakti. Oziinde, iliski 61im demekti.
Baglanti kurma konusundaki kaygisinin olaganusti dogasini ve neden o zamanlarda
guvenli bir yere veya guvenli bir fanteziye kagmaya calismasi gerektigini anladigimi
séyledim . Ama, diye ekledim, baska bir yol bilmiyordum. Altin parcasini bulmak
icin kazmaktan bagka caresi yoktu, tipki riyasinda soyledigi gibi.

Bir sonraki seansin basinda baska bir riya daha anlatti. Bir ev artiyormus. Ev bir
apartman dairesine, hatta terapistin ofisine benziyormus. Apartmanda yasl bir
adam varmis. Adam iyi goérindyormus. Ama sonra hasta apartman dairesinde
sorunlar oldugunu fark etmeye baslamis. Arka kapi hari¢ tum kapilarin kilidi
varmis. Kendi kendine, "Burada tehlike var," diye dusinmus. Ben de bunu
yorumladim.
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Raya. "Bana dyle geliyor ki, tipki dinyadaki diger insanlar icin hissettigin gibi, simdi
de benim hakkimda hissettigin temel ikilemi hissediyorsun. Sanirim seni yeni bir
daireye, yeni bir dunyaya ya da yeni bir iliski kurma bi¢imine davet ediyormusum
gibi hissediyorsun, ama davetimin aslinda seni tuzaga dusurmek icin bir hile
oldugundan ve bu tuzaktan ¢ikmanin tek yolunun arka kapidan, yani eski kagis
yollarindan, eski varolusuna, guvenli yerine ¢ekilmek oldugundan korkuyorsun."
Yorumumu basini sallayarak onayladi ama baska bir sey sdylemedi.

Sonraki seansta, butun hafta boyunca gergin hissettigini bildirdi - huysuz,
yabancilasmis, kafasi karisik, korkmus, sdmuarulmas ve kaziklanmis. Benimle ne
kadar ¢ok paylasirsa ve kendini ne kadar yakin hissederse, durumun o kadar
tehlikeli hale geldigini ve ozellikle de kafasi karisik, korkmus ve somurulmaus
hisleriyle kendini gdsteren surgun duygularina, tipki daha 6nce kendini bir hayvan,
insanlk disi ve tuhaf hissettigi gibi, arka kapidan cikis yollari aradigini yorumladim.
Birkacg dakika durakladi. Sonra sordu, "Neden boyle davraniyorum? Neden kendimi
kuruyorum? Neden bu kadar kafam karisik? Yaklagsmak icin bunu asamiyorum.
Neden herhangi bir degisim olasiligini erteliyorum? Neden bunu yapiyorum?" Bu
sorularin sorulmasinin yeniden canlandigina dair umut hizla azaldi.

Bir sonraki seansta (15. seans), Bay C. "korktugumu, cok daha fazla korktugumu,
daha 6nce hi¢ deneyimlemedigim kadar derin korkular yasadigimi” bildirdi. "Bu,
sonsuz bir korku deposu gibi." Kisaca neden bu kadar korktugunu merak etti,
ancak kendi sorusuna, korku deposunun tim hayati boyunca doldugunu belirterek
yanit verdi. Bunu belirli bir olayin yapmadigini, her ge¢en gin doldugunu séyledi.
Bu noktada, hayatimda gozlemledigim kadariyla, cogu zaman diger insanlarin
batan bir gemiyi kurtarmaya veya tasan bir depoyu bosaltmaya yardimci
olabildiklerini sdyledim. Kaprisli otoritenin kélelestirme hapishanesiyle mayin
tarlasinin yalnizhigi arasinda belki de daha iyi bir yer olup olmadigini yuksek sesle
merak ettim. Tepkisi, sirgundeki benliginin derinliklerinden geldi: "Kendimden
korkuyorum. Yasamaktan, buyumekten korkuyorum. Korkularim ilkel. Sanki
surungen bir beynim var ve diger insanlar bana kotu niyetli, kin dolu, kaprisli
davraniyor."

Uc ay sona eriyordu. Yapilacak ¢ok is oldugunu fark ederek, Bay C.'nin deneme
suresinden sonra tedaviye devam etmesini umuyordum. Bunu ona sonraki iki
seansta da sdyledim, ancak umutsuzluk giderek artiyordu ve yorumlarimin pek bir
etkisi olmadi.
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Son seansta son sozleri suydu: "Duinyayla barisamam. Kendimi dinyaya uyduramiyorum." Birkag hafta sonra
beni arayip is yerinde nihai kararin verildigini ve isten cikarildigini séyledi. Issizlik maasi aliyordu ve evde bir
siire ne yapmak istedigini diistinecekti. istedigi zaman arayip randevu alma davetimi gérmezden geldi ve o

zamandan beri ondan haber alamadim.

Bay R. ile Bay C. arasindaki karsitlik 6zellikle ¢arpici ve 6nemli gérunuyor. Bay R.,
terapisti, efendi/kéle ile sadist nesne/surgindeki benlik birimleri arasinda gergekgi ve
saglikli bir yerde duran potansiyel, yeni bir nesne iliskileri biriminde bir katilimci olarak
kullanabilmisti.

Terapi, uclar arasinda yeni bir uzlasma icin bir dayanak noktasi olabilirdi. Terapist, efendi
ile sadist nesne arasinda yeni bir yer isgal ettigi gibi, Bay R. de kole ile sirgundeki benlik
arasinda yeni bir yer isgal ediyordu. Bay R. i¢in, sizoid ¢atismayla iliskili kirilganliklardan
arinmis olmasa da islevsel olarak onu asabilen daha iyi bir uzlagmaya variimisti. Ancak Bay
C., terapisti veya terapiyi bu sekilde kullanamazdi. Bir an icin, efendi ile sadist nesne
arasinda potansiyel olarak bir konum isgal edebilecek o iyi adamdim.

Ve ayni derecede kisa bir sure i¢in, kendi derinliklerine inip altin bulma olasihgini
deneyimleyerek kolelik ile kendi kendini sirgun etme arasinda bir konumda kalabilirdi.
Yine de, terapi degisim umudu icin anlik bir dayanaktan éteye gecemedi. Neden? Oncelikle,
Bay...

C.'nin rezervuari tagmak tzereydi. ikincisi, Bay C.'nin daha iyi bir uzlasma saglamak icin
ihtiyac duydugu tirden bir calisma icin zaman cok kisitliydi. Uclinciist, degisim icin icsel
motivasyon guclu degildi. Baslangicta, Bay C. sadece amirinin yonlendirmelerine yanit
verdigi icin neredeyse hi¢ yoktu. Yine de terapi, Bay C.'nin derinliklerinde yasayan gizli
umudun bir kismini harekete gecgirmisti, ancak ¢ok az ve ¢ok ge¢ kalmisti.

Bayan Q., Bay F. ve Bayan B.'nin davalari

Bayan Q., babasinin evine taginacagindan ve onun yatili hemsiresi/kolesi olarak

hayatinin geri kalaninda ona bakmak zorunda kalacagindan korkan kadindi. Dokuz aylik
bir tedavi sUireci (36 seans) boyunca, kdle veya strgiinde olmaktan baska bir konumda

yasama hakkini kabul edebildi. Kélelige " Hayir " dedi.
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Babasini kabul etmeyi reddederek. Bunun yerine, alternatifler bulma sirecine katilmayi
teklif etti ve bu reddedildiginde, listelenmemis bir telefon numarasi alarak "Hayir"ini
pekistirdi. Ayni derecede 6nemli olan, surgline "Hayir" demeye baslamasi ve yetiskin
hayatinda ilk kez biriyle cikmaya baslamasiydi. Elde ettigi 6zgurlik (uzlasma) derecesinden
memnun olan Bayan Q., babasi bir huzurevine girdiginde tedaviyi birakti. Psikotik 6zellikleri
ve sinir krizi gegirme korkulari ortadan kalkti.

Bay F. yakin zamanda New York'a taginmisti, issizdi ve islevsiz ailesiyle olan baglar
disinda yeni ve daha iyi bir uzlasma saglamakta zorlaniyordu. Aile baglarinin kopmasi,
neredeyse umutsuzluga ve intihar dusuncelerine yol agmisti. Bay F., sizoid ikileminin
yorumlanmasina sert tepki verdi ve bu yorumu kendini harekete gecirmek icin kullandi.
Kabul ettigi 20 seanslik tedavi boyunca, aradigi uzlagsmayi saglamak icin gerekli kosullari
olusturdu. Kendini is aramaya zorladi ve buldu. Kendini sosyal iliskiler kurmaya zorladi.
Klcguk bir bekar arkadas grubuyla tanistigi bir sinagoga katildi ve yeni baglantilarin intihar
dusuncelerini dagittigini belirtti. Sizoid kaygilari yerinde, ancak yeni bir anlayis ve eylem
planiyla donanmis olarak, kendini topraklanmis hissettigi i¢in tedaviyi tamamladi ve "New
York'ta nerede durdugumu biliyorum" dedi.

Kocasindan ayrildiktan sonra asiri kaygiyla tepki veren Bayan B., hem baglanti kurma
istegini hem de ¢ok yakin veya cok uzak olma kaygisini bilingli olarak kabul ettigini hissettigi
daha iyi bir uzlagsma saglayarak catismalariyla basa cikabildi. Sizoid ikilemi yorumlama ve
anlama becerisiyle donanmis olarak, kocasiyla bosanmayacaklari, ancak hafta i¢i ayri
yasayacaklari ve hafta sonlari birlikte olacaklari bir dizenleme yapacaklari konusunda
anlasarak uzlagsmayi basardi. Bu, kendisi ve kendisi kadar sizoid olan kocasi icin ideal bir
duzenleme gibi gérunuyordu. Bayan B., kararindan memnun ve kaygi belirtilerinden
arinmis bir sekilde, ayarlanan 24 seanstan sonra tedaviyi sonlandirdi. Bir yil sonra, kendisi
ve kocasi daha yakin bir iliski gelistirmek icin tekrar yavasca denemek istediklerine karar
verdikleri icin ¢ift terapisine sevk istemek icin aradi.

Referanslar
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Bolum 7

Yogun, Uzun Sureli Psikoterapi

Ralph Klein, MD

GUclU bir terapotik ittifak, terapotik ilerlemenin temelini olusturur.

Tedavinin basarisi, hedefler ne olursa olsun, terapétik ittifakin terap6tik sureci saglamlastirma
gucd, istikrari ve kapasitesiyle dogrudan iliskilidir. Sizoid hastalar her seyden énce, kontrol
icin mucadele etmek zorunda hissetmedikleri, givenli ve tehdit icermeyen bir terapotik
ittifaka ihtiya¢ duyarlar. Aksine, bu tur hastalar kendi mesafelerini gercekten 6zgurce
belirleyebilecekleri ve duygu, dustince ve davranis hizlarini duzenleyebilecekleri bir terapotik
ittifaka ihtiya¢ duyarlar.

Sizoid hastalar icin anahtar kelime "guvenlik"tir. Terapistin ne bir efendi ne de sadist bir
obje gibi davranmayacagindan emin olmalari gerekir. Hastalar, terapistin manipulatif,
kontrolcu, tehlikeli ve degersizlestirici olarak algiladigi aktarimsal carpitmalarin yanlis
olduguna ikna edilmelidir. Sizoid hastanin tedavisinin bugtine kadarki taniminin bayuk bir
kismi, terapistin hastanin korku ve carpitmalariyla basa ¢ikmasina yardimci olmaya ayrilmistir.

Terapistin sizoid ikilemi yorumlamasi, hastanin anlasildigini ve dolayisiyla givende
hissettigini hissetmesini saglar. Sizoid ikilemin yorumlanmasi, sizoid hastanin tedavisi icin,
borderline hastanin tedavisi icin yizlesmenin ve narsisistik kirllganhgin aynasal yorumunun
narsisistik bozuklugun tedavisi icin oldugu gibidir. Aktarim eyleme dokmeyi terapétik ittifak
ve aktarima dénusturen temel terapdtik midahaledir. Terapotik ittifak, aktarim eyleme
dokme ve aktarim arasinda duran, her ikisine de net bir bakis saglayan yeni bir nesne
iliskileri birimi, yeni muzakere edilmis ve uygulanmis bir intrapsisik ve kisilerarasi iligkisel
sOzlesmedir.
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Terapdtik ittifak, Uzerinde ¢alismanin gergeklesmesi icin gerekli olan en kritik intrapsisik
ve kisilerarasi kosuldur. Ittifak kurulduktan sonra, (izerinde calisma stireci bir benlik
bozuklugundan digerine dikkat cekici derecede benzerdir. Terapistin sureci kolaylastirici
olarak temel roll, hasta ister borderline, ister narsisistik veya sizoid olsun, bircok yénden
aynidir. Herhangi bir benlik bozukluguyla yogun terapinin Gzerinde ¢alisma asamasinda,
terapistin surecin koruyucusu olarak kavrami en acik sekilde goérulur. Hasta, terapotik
ittifakin yaratilmasiyla baslatilan bir streci sirdururken, terapistin temel gérevi hastayi
baslatmak veya devam ettirmek degil, hastanin rotasindan ¢ikmasini ve yoldan sapmasini
veya batakhga saplanmasini 6nlemektir.

GCalisma, dinamik psikiyatri pratiginde yaygin olarak kullanilan bir kavramdir. Masterson
Yaklasimi'nin benlik bozukluklarinin psikoterapisindeki anlami, gercek ve sahte benlikler
ve terk edilme depresyonu kavramlariyla yakindan baglantilidir.

Winnicott'un terminolojisinden kismen yararlanan Masterson, gercek benligi, benlik
orgutlenmesinin en spontane ve yaratici yonleri ve benligin baskalariyla deneyimi olarak
tanimlamistir. Benlik bozuklugunda, gergek benlik, alternatif bir yol, sahte ve savunmaci
benlik insa etme ihtiyaci nedeniyle normal ve saglikl gelisimsel gerceklesme yolundan
cikar. Artik spontane ve yaratici olmayan bu sahte benlik , dncelikle tepkiseldir. Bu, bir
benlik 6rgutlenmesi ve benligin baskalariyla i¢csel ve kisilerarasi bir deneyimidir; dncelikle
benligin degdil, nesnenin yaygin, her yerde mevcut olan etki ve ihtiyaglarina kulak vermeli
ve bunlara yanit vermelidir.

Sahte benlik, bozulmus gercek benlikle karsilastinimahdir . Bozulmus gercek benlik,
operasyonel olarak gelisimsel sapmadan kaynaklanan gercek benlik organizasyonundaki
tum eksiklikleri ifade etmek icin kullanilan bir terimdir. Bu kavram, iliskili terk depresyonuyla
birlikte, tim benlik bozukluklarinin merkezinde yer alir.

Terk Edilme Depresyonu, Masterson tarafindan, hastanin kendiliginden ve yaratici
benliginden vazge¢mek zorunda kalmasi ve ardindan sahte, savunmaci benlik cephesinin
dayattigi kosullara gére yasamak zorunda kalmasiyla baglantili bir dizi farkli duygu
durumunu tanimlamak icin tasarlanmis, kapsayici ve genel bir terimdir. Terk Edilme
Depresyonu, yasam boyunca surekli degisen bir kisinin deneyimini tanimlamak icin
kullanilan genel bir kavramdir.
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Oncelikle baskalarinin ihtiyaclarina ve etkilerine tepki vermek. Ancak, basit
tepkisellik kavramindan cok daha karmasiktir ve disfori, sikinti ve umutsuzluk
kavramlarini da kapsar.

Masterson (1972), bir kisinin kosullu yasama ihtiyacinin yarattigi duygu
durumlarinin yogunlugunu yansitmaya calisirken, uzun zaman once terk edilme
depresyonuyla iliskili duygulanimlari "kiyametin psikiyatrik athlar1" olarak
tanimlamistir. Bu guclu ifade, sahte benligin dayattigi kosullar ve yasaklar altinda
yasayan bir kisinin duygusal deneyimini aktarmayi amaclar. Terk edilme
depresyonuyla iliskili duygulanimlarin kapsami ve niteligi, hastanin narsisistik,
borderline veya sizoid olmasina bagli olarak bir benlik bozuklugundan digerine
biraz farklilik gosterebilir. Yine de, buyuk bir értisme vardir. Disfori, sikinti ve
umutsuzluk ortaktir. Daha spesifik olarak, intihar depresyonu ve cinayet ofkesi,
tum terk edilme depresyonlarinin merkezinde yer alir. Depresyon, eksik ve sahte
bir sekilde yasamak zorunda kalmaktan kaynaklanirken, 6fke ise hastaya uyum
saglamaktan baska secenek birakmayan dayatilan kosullarla strekli yasamaktan
kaynaklanir. Terk edilme depresyonu ile basa ¢cikma surecinde, hasta varolusunun
ve sahte benliginin yaratilisinin kosullarini hatirladik¢a, hissettikce ve anladik¢a ve
sahte benligini parcalama ihtiyacini fark ettikce, hem depresyon hem de ofke
kacinilmaz olarak ortaya cikar.

Terk edilme depresyonunun diger duygusal bilesenleri de farkhlik gésterebilir.
Ornegin, borderline hastanin terk edilme depresyonu lizerinde calisirken,
caresizlik, panik, korku ve sucluluk gibi duygularin genis bir rezervuari oldugu
aciktir. Terapist, bu duygularin yalnizca sahte benligin savunmaci operasyonlari
olmadigini, ayni zamanda borderline hastanin nasil hissettiginin ve neler
barindirdiginin da tasvirleri oldugunu unutmamahdir; baska bir deyisle, hastanin
6z kimligine dair bir deneyimi yansitirlar. Narsistik hasta icin utancg, asagilanma,
kiskanglik ve bosluk, depresyon ve narsistik 6fkeyle bir arada bulunur ve terk
edilme depresyonuna borderline hastaninkinden farkli, benzersiz bir nitelik
kazandirir. Son olarak, sizoid hastanin terk edilme depresyonunun, temel
depresyon ve 6fkenin yani sira kendine 6zgu "vurgulanmis" duygusal bilesenleri
vardir. Bu bilesenler, dayanilmaz kaygi, yabancilagma, izolasyon, 6zlem,
degersizlesme, yoksunluk ve tehlikedir.

Psikoterapi siirecinde iki asamali bir etki gériliir. ilk seviyede veya asamada,
hasta sahte benlige gore hareket eder. Sahte benlik,
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Benlik, hastanin i¢sel ve kisilerarasi 6tekinden onay, kabul ve onay almasini
saglamak icin kullandigi telafi edici, kosullu islemleri gdsterir. Sahte benligin
savunmaci ve telafi edici isleyisi tedavide tanimlanip netlestik¢e, hasta sahte
benligin uyumsuz yénlerinin giderek daha fazla farkina varir. Hasta daha sonra
dis dunyayla iliskisini daha iyi, daha gercekci ve uyumlu hale getirmenin yollarini
aramaya baslar. Bu ilk seviyedeki terapotik etkinligin odak noktasi, dis dunyayla
yeni ve daha iyi muzakerelerdir. Bozulmus gercek benlik hald mevcuttur. Eski
duygu ve dusuince bicimleriyle basa ¢ikmak icin yeni davranis bicimleri kullanilir.
Boyle bir odaklanma, hastaya basarili isleyis acisindan muazzam bir kazanim
saglayabilir. Eski duygu ve dusunce bicimlerini (bozulmus gercek benlik) ve bu
duygu ve dusuncelerle iliskili etkileri (terk depresyonu) temelde degistirmez.

Derinlemesine calisma, psikoterapdtik calismanin ikinci asamasidir. Amaclari,
eski hissetme ve dusinme bicimlerini kékten degistirmek ve kisinin eski duygu
ve dusuncelerle iligkili etkileri deneyimleme konusundaki savunmasizligindan
kurtulmasini saglamaktir. Yeni bir terap6tik operasyona ihtiya¢ vardir: Duyguyla
hatirlama. Tam olarak neyin hatirlanmasi gerekir? Kisi, sahte benliginin ortaya
cikisint duyguyla hatirlamalidir. Bu, hastanin benligini ve baskalariyla birlikte
benligini deneyimleme yetenegine ve 6zgurlugune dayatilan kosullari ve yasaklari
duyguyla hatirlamasi gerektigi anlamina gelir. Sonuc¢ olarak, duyguyla hatirlama,
hastayi, olma surecinde hi¢bir seceneginin olmadigi anlayisina géturur. Hasta,
benligini deneyimlemenin ve baskalariyla iliski kurmanin olasi yollari arasindan
secim yapma firsatina sahip degildi. Aksine, hastanin ¢cok az secenegi vardi, hatta
hi¢ secenegi yoktu. Ortaya ¢ikan sahte benlik, hastanin tekrarlayan, dngdérulebilir
onay, teyit ve/veya onay (duygusal hayatta kalma icin gerekli duygusal kaynaklar)
deneyimlemesinin en iyi ve cogu zaman tek yoluydu; ayni zamanda terk edilme
depresyonuyla iligkili etkileri savusturuyordu.

Birinci kademe terapinin amaci, hastalarin gérundukleri gibi olmadiklarini ve
farkli davranabileceklerini anlamalarini saglamaksa, ikinci kademe terapinin, yani
derinlemesine ¢alismanin amaci, hastalarin insan olarak kim ve ne olduklarini,
gercekte neye benzediklerini ve gercekte ne icerdiklerini anlamalarini saglamaktir.
Derinlemesine ¢alismanin amaci, hastanin kendi kendine ¢alismasiyla elde edilmez.



Machine Translated by Google

icinde yasayan, gizli, tam gelismis, yetenekli ve yaratici bir duygusal homunkulus kesfetmek. Calismak,
terk edilmislik depresyonunun zincirlerinden yavas yavas kurtulup potansiyeli ortaya ¢ikarma firsatina
sahip olmak surecidir. Bu, kendiliginden olusan, tepkisiz benlik ve baskalariyla iliski icindeki benlikle ilgili

deneyim ve deneyler yapma surecidir.

Terk edilme depresyonunun Ustesinden gelmek karmasik, uzun ve ¢atismali bir strectir. Hem
hatirlanmasi gerekenler hem de hissedilmesi gerekenler agisindan son derece aci verici bir deneyimdir.
Hastanin gergek benliginin ortaya ¢ikisi i¢in destek gordigu yanilsamasinin kaybi igin bir yas, bir keder
icerir. Gergek ise cok farklidir. Ironik bir sekilde, ayni zamanda hastanin insa ettigi ve hayatinin biytk bir
kismini onunla birlikte astigi bir kimligin (sahte benligin) kaybi icin de bir yastir. Sahte benligin
parcalanmasi, hastanin kendisi hakkinda bir anlamda bildigi tek sey olan bir varolus bicimini birakmak
veya terk etmek anlamina gelir. Kotu bir iliski hig iliski olmamasindan daha iyi olabilecegi gibi, kot bir
benlik deneyimi de, ne kadar sahte, savunmaci veya yikici olursa olsun, genellikle istikrarli ve dtzenli bir
benlik deneyimi olmamasindan daha iyidir. Sahte benligin tarihsel kéklerinin sékidlmesi ve ginimuzde

yeniden canlandirilmasi, calismanin bir diger temel bilesenidir.

Sahte benligin parcalanmasi, hasarh gercek benlige, potansiyelini ve olanaklarini gerceklige donustirme
firsatini birakir.

Sizoid bozukluk icin, tim benlik bozukluklarinda oldugu gibi, birinci basamak diizeyindeki (onarim
calismasi) tedavinin sadece bir yama olmadigini tekrar belirtmekte fayda var. Onceki béliimde anlatilan
hastalar, baskalariyla iliskilerinde 6nemli degisiklikler yapabilmis ve diinyalarini daha mutlu ve ¢ok daha

basarili olmalarini saglayacak sekilde yapilandirabilmislerdir.

Ancak, bu surecin kendine 6zgu ddulleri de vardir. Terk edilme depresyonuyla miicadele ederken
sizoid hastalarin yeni 6z farkindaliklarindaki belki de en 6nemli unsur, temel ve i¢sel bir iliski kurma
ihtiyaci duyduklarinin giderek daha fazla farkina varmalaridir ve bunu cesitli sekillerde ifade edebilirler:
"Baskalariyla birlikte olmak istedigimi gercekten anliyorum", "Bana bakilmasini istedigimi gercekten

biliyorum" veya "lliski iginde olmak, baglantida olmak istiyorum." Bu
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Sizoid hastalar ancak bu calisma sureciyle bu arzunun kendi dogalarinin 6ztnde oldugunu
kesin olarak anlayacaklardir.

Bu his, 1. kademe veya onarim ¢alismasinin sonucuyla karsilastirilmalidir. Bir¢cok sizoid
hasta, onarim ¢alismasinin bir parcasi olarak, sizoid ikilem icin tercih edilen ¢c6zimun
(uzlasmanin) iliskiler icinde olmak oldugunu anlayacaktir. Ancak, yalnizca terk edilme
depresyonunu atlatmis sizoid hastalar, nihayetinde iliski kurma kapasitesinin ve iligki
kurma arzusunun varliklarinin yapisina islendigine, bunlarin gercekten hastalarin kimliginin
ve insan olarak icerdikleri seylerin bir parcasi olduguna inanacaktir. Sizoid hastanin
nihayetinde insanlikla daha genel olarak ve baska bir kisiyle daha kisisel olarak en yakin
baglanti hissini hissetmesini saglayan bu histir. Sizoid hasta icin bu kesinlik derecesi, en
tatmin edici aydinlanma ve benlik deneyiminin derin bir yeni duzenleyicisidir.

Bay X'in davasi

40 yasindaki Bay X., son 10 yildir siiren, biraz firtinali ve tatmin edici olmayan bir iliskinin sonunda
tedaviye basvurdu. iliskinin inisli cikish yapisina ragmen, nihai sonu onu oldukca (iziiyordu. Partnerinin
her zaman kontrolcli ve manipulatif oldugunu dustinse de, buna izin verdigini ¢inkd "hig iligki
yasamamaktansa bu iliskinin sirmesinin daha iyi oldugunu" belirtti. "Ayrica," diye ekledi, "disaridaki
diger her seyle karsilastirildiginda, o kadar da kétu gérinmuyordu. En azindan zaman zaman kendimi
canli ve heyecanl hissediyordum." Ancak bu noktada, sevgilisinin tam kontrol ihtiyacina veya iliskide
gbrinmez ve 6nemsiz hissetmesine artik tahammul edemeyecegini kesin bir sekilde hissettigini
soyleyebildi. "Onun tim kararlari vermesine izin vermek baska bir sey; kendi duygularimi strekli
tamamen g6z ardi etmek, kendimi onun hizmetgisi, masadan bana kirintilar atmasini bekleyen bir képek
gibi hissetmek baska bir sey." Devam etti: "Onun olmadan daha iyi oldugunu biliyorum ama disarida
baska kimse olmadigindan endiseleniyorum. Olsa bile umursamiyorum. Cogu zaman umursamiyorum.

Ama umursadigimda, bir sey hissettigimde, bu yalnizlik oluyor."

Belki biraz huzun.”

Bay X. calkantili bir cocukluk gecirmisti. Anne ve babasi dort yasindayken ayrilmisti.
Geriye donup baktiginda, hasta annesinin onu gercekten isteyip istemedigini merak
ediyordu. Soyledigine goére, annesinin onu gercekten isteyip istemedigini pek dustinmuyordu.
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Cocukken ondan aktif olarak nefret etmisti. Daha ziyade, onun, kabul etmeye veya
hos gérmeye hazir olmadigi bir miidahale gibi hissetmesiydi. Ik anilari azdi, ancak
ikisi 6ne ¢ikiyordu. Biri, besiginde uzanip oyuncak bir atla oynamakti. Besigin
parmakliklari arasindan uzanmanin bir anlami olmadigini biliyordu ¢inkt orada
kimse olmayacakti. Anilarinda umurunda degildi. Atla oynamaktan memnundu.
ikinci ani ise, yemek yemeyi reddetmesi yiiziinden annesiyle tekrar tekrar yasadigi
kavga sahneleriydi.

Bazen boyun egdigini, bazen de dislerini sikip reddettigini hatirliyordu. Her iki
durumda da kendini "saldirlya ugramis”, "kusatma altinda" ve "canim igin
savaslyormus gibi" hissediyordu.

Hasta, ebeveynlerinin ayrilmasinin ardindan bir dizi akrabasiyla yasadi. Bu
durum, onun i¢in sadece bir yuk, annesi veya babasi icin fazla agir bir yuk oldugu
fikrini pekistirmis gibiydi. Hicbir ev kalici olmadi. Sik sik, cogunlukla bir iki yil sonra
tasindigini hatirliyordu. Akrabalarinin evlerinde yasamasina ragmen, kendini hep
bir yabanci gibi hissediyordu. Cogunlukla kendi icine kapanikti, ¢cok az ilgi ve alaka
goruyordu. Herhangi bir sey hissettiginde bile kendini kaybolmus ve mutsuz
hissettigini hatirhyordu. Yasadigi evlerde istismara dair hi¢bir sey yoktu ve annesi
veya babasi duzenli olarak ziyarete gelirdi. Yine de, "Ben her zaman besinci
tekerlektim, hep disaridan bakan biriydim, akrabalarimdan higbiri tarafindan
ailenin bir Uyesi olmaya gercekten davet edilmedim. Davet edilseydim bile ne
yapardim bilmiyorum. Zaman zaman 6fkeli ve utanmis hissediyordum ve ilk yillarda
eve donmek istiyordum ama ¢ogu zaman umursamiyordum.”

Yedi sekiz yaslarinda, uzak bir akrabasiyla yasarken, baskalarinin yaninda veya
rahatinda pek teselli bulamayacagina karar verdigini hatirladi. O noktada, oldukca
genis bir kisisel yaratici fantezi dunyasina cekildi. Evden eve tasidi§i birkag esyayla
oynardi, ama bundan da 6te, kendini ¢izime verirdi. Yazdigi hikayelere eslik etmesi
icin super kahraman resimleri cizerek saatlerce bu ilgiyle mesgul olurdu. Yaratici
oyun, ¢izim ve yazinin birlesimi, gercek dunyasina nufuz eden hayal kirikliklari,
onemsizlik ve yabancilagma hislerinden uzakta, guvenli bir siginak, bir dinlenme
yeri yaratmisti.

Gocukluk ve ergenlik ddonemindeki bircok tasinmanin etkisi derindi. Etkileri en
carpici ve dokunakl sekilde, muhtemelen dokuz veya on yaslarindayken, yeni bir
akrabasinin yanina tasindigi cocuklugunun son dénemlerindeki bir anida ortaya
cikti.
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Yeni mahalle. Ertesi gtin okula birakildi, ancak okuldan sonra yeni evine nasil gidecegini bilmedigini fark
etti. Saatlerce sokaklarda dolasti, kendini tamamen kaybolmus, kafasi karismis ve caresiz hissetti,
"bilmedigi, dismanca ve tepkisiz bir diyara birakilmis bir uzayli gibi." Saatler sonra, gece yaklasirken, bir
evin kapisina gitti ve kapiy1 agcan kadina durumunu agiklamaya calisti. Hicbir sey séyleyemedigini fark etti.
Oylece durdu; sdyleyecek sz bulamadi. Polis ve okulun midahalesiyle evi bulundu ve Bay X. oraya geri
doénebildi.

Bay X, bu yillar boyunca higbir seyin parcasi gibi hissetmedigini hatirliyordu.
Birkag arkadaslik kurmustu, ama her zaman, tekrar tasinmak zorunda kalirsa
baglarinin sona erece@i endisesiyle. Bu arkadaslarindan bazilarini ve onlarla
gecirdigi kisa zamanlarin ne kadar keyifli oldugunu hatirhyordu. Ancak, kendi 6zel
dunyasina ¢ekildik¢e bu hisler bile giderek azaldi. Bu dénemde, baskalari (ailesi,
arkadaslari, 6gretmenleri) tarafindan genellikle isbirlik¢i ve arkadas canlisi, biraz
sessiz de olsa geng bir cocuk olarak gérultyordu.

14 yasindayken, annesiyle biraz zaman gecirmek icin nihayet eve déndu. O
zamana kadar babasindan birkag yildir haber alamamisti ve umursamiyor gibiydi.
Genel olarak, annesiyle evde olmak da dahil olmak tzere hicbir sey hakkinda pek
bir sey hissetmedigini bildiriyordu. Annesiyle zaman zaman tartigssa da, cogunlukla
mesafeli bir iliski icindeydi. Okulda her zaman basarili olmayi basardi ve mezun
olup Universiteye gidebildi.

Universite yillari aci dolu bir dénem olarak hatirlaniyordu. Sanki bir baska yer
degistirme dahaymis gibi hissediyordu. Cevresindekilerden soyutlanmis ve
baskalarinin yaninda giderek daha fazla rahatsiz olmaya baslamisti. Cizimlerini bir
kenara birakip, 20 yasindan 30 yasina kadar gecen on yil boyunca cok fazla icmeye
baslamusti. ickinin tGiniversiteyi bitirmesine yardimci oldugunu séyledi. Ayrica,
universiteden sonra mimarlik sanatgisi ve tasarimci olarak yaptigi ilk birkag isi
kaybetmesine de yardimci oldu; bu meslek, cogunlukla kendi basina calismasina
olanak taniyordu.

Universite yillarinda ve sonrasinda, cogunlukla cinsel icerikli olmak (izere,
kadinlarla bazi iligkileri oldu. Kimseye yakin hissetmiyordu. O dénemdeki vekaleten
iliskisi alkolleydi. 30 yasina kadar biyk élctide surgiinde yasadi. Oz denetimi
saglayabilmek icin her tirli kaynagi seferber etti. Ilgi ve yetenek yoluyla 6z
denetim...
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Yetersiz gorundigu icin, terk edilme depresyonundan ve baskalarindan daha da
uzaklasmak icin alkol kullaniyordu. Bagkalarini potansiyel olarak mahrum edici,
degersizlestirici, zararli veya tehdit edici olarak goéruyordu. Cocukken, geceleri sik
sik duvarlardaki gélgelerden korkarak yataginda yatards; hala, "insanlar da o
golgeler gibiydi. Ugursuz, belirsiz. Surekli zarar vermekle tehdit ediyorlardi ama
aslinda yapmiyorlardi," diyordu.

Sonunda, 30 yasina geldiginde, icki icme aliskanligi tibbi sorunlara yol agmaya
basladi ve Adsiz Alkolikler (AA) dernegine gitmeye basladi. Bu tur bir katilimi
dayanilmaz buldu. Sessizce oturup baskalarini dinleyebilse de, katilim
gosteremedigini hissetti. Kisa sure sonra, sadece baskalarinin varligi bile devam
etmesini engelleyecek kadar rahatsiz edici hale geldi. Ancak, toplantilara katildigi
kisa sure icinde, ayriliginin onu tedaviye baslamasina ilham verdigi kadinla tanisti.
Bay X, kadinla olan iliskisini alkolle degistirdi ve bdylece kendini arindirip alkolden
uzak kalabildi. Bu iliski ona, istikrarh bir iste calismasini, alkolden uzak durmasini,
yaratici sanat calismalarina devam etmesini ve kendini guvende hissetmesini
saglayacak kadar bir bag hissi sagladi.

Oziinde, alkolden daha iyi bir uzlasmayi kendi basina saglamisti; ara ara yasadiklari iliskinin
sundugundan daha fazla yakinlik talep etmeyen veya talep etmeyen bir kadinla. Bu, asiri yakinhk ve

kapana kisilmanin yani sira sonsuz yabancilasmadan da kaginan bir iliskiydi.

Yine de bir uzlasmaydi. Alkolden daha iyi olsa da, sizoid kaygilar hala
siddetleniyordu. Sevismek tipik bir savas alaniydi. Bay
X., kiz arkadasina yaklasmanin, onun kendisine yaklagmasina izin vermekten daha
kolay oldugunu anlatti. Kollarini ona doladiginda kendini oldukg¢a yakin ve gtiivende
hissedebiliyordu, ancak kiz arkadasi ona sarilirsa, aninda tehlikede hissediyordu.
Sanki kollari onun kollari degil, onu saran zincirlerdi. Onu tutup rahatlatmiyorlardi;
onu tuzaga dusurayor, hapsedilmis ve umutsuzca endiseli hissettiriyorlardi.

Son ayrilik, kiz arkadasinin onunla yasamak istemesiyle tetiklendi. Bay X, bdyle
bir hamleye hazir degildi ve bunu "tabutun son civisi" olarak géruyordu. Artik
kontrolt tamamen onun elinde olacakti. Buna asla izin veremezdim.

Tedavinin ilk déneminde, guvenlik kosullarinin olusturulmasi konusunda bazi
sorunlar ortaya ciktl. Bay X., ne yapmasi gerektiginin sdylenmesini beklemedigini
ve buna tahammul etmeyecegdini acikca belirtti. Bunu vurgulayarak séyle dedi:
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Cunku Bay X'in gérdugu kadariyla, terapist dnceki bir tedavi deneyiminde Bay X'ten daha
fazlasini bildigini hissetmis ve kendi goruslerini dayatmayi amaclamisti. Aslinda terapist,
Bay X'e, kiz arkadaslyla iliskisi hakkinda, olanlari daha iyi anlayana kadar nihai bir karar
vermemesini 6nermisti. Bu gérunuste iyi tavsiye, Bay X tarafindan terapistin kendi
gundemini dayatma ihtiyaci olarak algilanmisti. Bu nedenle, "Tedaviyi U¢ seanstan sonra
sonlandirmaktan baska secenegim yoktu." Bay X icin tehlikeyi anlamistim ve énceden
uyarilmis hissediyordum.

Bay X. ayrica bekleme odasindan iceri girmeme izin vermek yerine benimle ofise girmesi

gerektigini kisa surede agikca belirtti. Bunu ilk yaptigimda, Bay X. durdu ve 6nce benim
girmem konusunda israr etti. Arkasindan yurimemden rahatsiz oldugunu acik ve net bir
sekilde aciklad1.

Bay X. uzun siUre bunu sadece "glvensiz" hissetmek olarak tanimladi. Bunun belirli bir
tehlike hissi veya disuncesi olmadigini belirtti. Ona, her an tam olarak nerede oldugumu
bilmesi i¢in ideal bir yol gibi gérundigunu séyledim. Ayni zamanda, her an tam olarak
nerede oldugumu bilme ihtiyacinin bir semboll oldugunu da belirttim. Boylece bana ¢ok
yakin olmadigimi, ancak cok da uzakta olmadigimi gézlemleyebildi. O zaman rahat ve
kontrol sahibi hissedebilecedi sonucuna vardim. Sizoid ikilemin (ve sizoid uzlagsmanin) bu
ilk yorumlama girisimine katildi ve bunun kendisine dogru geldigini sdyledi.

Tedavi boyunca Bay X, hem gercek hem de mecazi anlamda nerede oldugumu her
zaman bilmek istedi. Ister fiziksel mesafe, ister tedavinin ilerleyen asamalarinda daha
belirgin hale geldigi Uzere duygusal mesafe olsun, benden goze alabilecegi mesafeyi
belirleyebilmesi gerekiyordu. Durumu kontrol altina alma ve benimle net sinirlar ve
mesafeler belirleme ihtiyacini yansitan bu ilk acilis hamleleri, gtvenli bir bag kurma
yolunda ilk adimlari atmasina yardimci oldu.

Tedavinin baslarinda, kiz arkadasiyla olan iliskisini ayrintili olarak anlatti. Kiz arkadasina
ve tedaviye karsi hislerinden ne kadar kopuk hissettiginin bilincinde oldugunu ve buna
sasirdigini soyledi. Sizoid ikilemi yorumladim ve kiz arkadasinin yanina tasinma isteginin
onu tehdit ettigini dusundum. Bu, hazirlikli olmadigi bir yakinlikti ve en asina oldugu sekilde
tepki verdi: geri cekildi. "Ayrildigimizdan beri ilk kez su anda kendimi tGzgun hissediyorum."
diyerek kabul etti. Sonra sessizlige gdmuldu. Birkag dakika sonra hicbir sey dusinmedigini
ve
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Akl baska yerdeydi. Inzivasini anlatirken belki de cok ileri gittigini hissetmis olabilir mi diye merak ettim.
Belki de kopuk hissediyordu ve tedaviye yeniden baslamasinin sebeplerinden biri de buydu, yani tekrar
guvenli bir bag kurmak igin. Dahasi, bu kadin hakkindaki hislerini benimle ¢ok fazla paylagmasinin,
iliskimizde kapana kisilmis gibi hissetmesine neden olup olmadigini ve tedavideki kopuklugunun bir

kisminin, bagini dikkatlice kontrol edip ayarlayarak kendini korumak icin olup olmadigini merak ettim.

bana.

Bu ve diger yorumlara yanit olarak, kiz arkadasiyla olan iliskisindeki incinmislik ve acimasizhk
duygularini yavas yavas paylasabildi. Kiz arkadasinin talepleri ve kontrolt o kadar dayaniimaz hale
gelmisti ki, 6lmek istedigini hissetti. Iste o zaman iliskiyi birakip tedaviye baslamaya karar verdi. Bu, onun
icin iki agidan sasirtici bir kesifti: Birincisi, umutsuzluktan kaynaklanan intihar duygularini unutmus
olmasi, ikincisi ise bu duygulari benimle paylasmayi beklememesiydi. Tedavinin ilk aylarinda tespit edilen
bu duygu, daha sonra erken ¢ocukluk dénemindeki intihar duygularina ve umutsuzluga acilan kapiyi

acacakti.

fliski boyunca kiz arkadagindan rahatsiz edici derecede kopuk hissettigini ve bunun onunla ne kadar
ilgisi oldugunu merak etmeye basladigini séyledi. Buyurken annesine karsi da benzer duygular besledigini
belirtti. "Birlikteyken bile, sanki ben zikzak cizerken o da zikzak ciziyordu. Hicbir zaman gercek anlamda
bag kuramadik. Asla. Hep zit yonlere gidiyorduk." Bunu, dort-bes yaslarindayken, ebeveynlerinin
ayrilmasindan ve siirgiine génderilmesinden hemen 6nceki dénemde aklina gelen bir distince olarak

hatirhyordu.

Tedavinin ikinci yilinda, cocuklugundan ve simdiki zamandan anilarini ve duygularini giderek daha
fazla iligkilendirmeye basladi. Daha fazla risk alirken, duygularina daha fazla erisirken ve benimle daha
fazla sey paylasirken, kendini de her zaman korudu. Cogu zaman yeni bir iletisimin ardindan, belki de
tedaviye gelmeyi birakmasi gerektigi, birakma zamaninin geldigi, gidebilecegi kadar ileri gittigi veya artik
tedaviye ihtiyaci olmadigi ifadelerini kullanirdi. Temel temanin ¢ok sayida varyasyonu vardi. Benim tepkim
hep ayniydi. Bu yorumlari, benimle kendisi hakkinda énemli ve anlamli bilgiler paylastigi ve sonra bu
paylasimin ona tehlikeli gelmeye basladidi ikilemi agisindan yorumlardim. O noktada, geri ¢cekilme ihtiyaci

hisseder ve benden bir kez daha uzaklagmayi disinurdu. Yorumlarim agikca...
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Ona, yasadigi korkung endiseleri ve maruz kaldigi tehlikeleri anladigimi sdyledim. Bu midahaleler,

savunmasini kesintiye ugratacak ve yeniden baglanti kurmasini saglayacakti.

Zamanla, terapdtik ittifak buytdukce, hasta kendini nasil algiladigini daha fazla dile getirmeye basladi.
Kétuluk duygularina yogun bir vurgu vardi. Kendisine bu sekilde davraniimasina ve gérmezden

gelinmesine neden olan seyin ne oldugunu merak ediyordu.

Ebeveynleri tarafindan sevilmek icin yapmasi gerekenlerde nerede basarisiz oldugunu merak ediyordu.

Dusuncelerinin bazi noktalarinda durup, kendisi hakkindaki bu kéta hislerin bir sekilde "annesinin bana
bakis agisini dogrulamak" (annesinin ona bakis agisiyla értigmek) veya "korkularini ele gegirip benim
korkularim haline getirmek" (annesinin kendine bakis acisiyla értismek) icin mi oldugunu merak ediyordu.
Her iki durumda da, ona bagli hissetmek icin geriye kalan tek seceneklerin bunlar olup olmadigini merak
ettigini soyledi. Genellikle, bu tur bir gozlemi paylastiktan hemen sonra, hayal kirikhgi, kafa karisiklig

veya zaman kaybi duygularini dile getirirdi.

Sizoid ikilemin yorumlanmasi daha fazla calismayi tesvik edecektir.

Yakinlik ve mesafe konusundaki mucadelesini yavas yavas daha fazla kesfetmeye basladik¢a, terapétik
iliskiyi gecmisine dair farkli bakis acilarini anlamak icin bir baslangic noktasi olarak kullanabildi. Ornegin,
tedavinin Ug¢lncu yilinin basinda, annesinin onu ziyarete geldigi zamanlari daha net hatirliyordu. Annesi
arabayla uzaklasana kadar onu pencereden nasil izledigini hatirhyordu. Ancak yedi veya sekiz yaslarina
geldiginde, annesini aramayi birakmis ve yaklastiginda onu gérmezden geliyordu. Bunun bir sekilde beni
her zaman goérus alaninda tutma ihtiyaciyla baglantili oldugunu sdyledi. Bu, hem giivenebilecegi biri
olarak orada olmayacagim korkusunu hem de daha yakin olma ve daha bagh hissetme arzusunu temsil

ediyordu.

Uctinc yilin ilerleyen dénemlerinde, terapétik ittifak gliclenmeye devam ettikce, hasta duygulari ve
anilariyla baglantida kalmak icin daha yogun mucadeleler verdigini bildirdi. Bes veya alti yaslarindayken
bilingli ve tekrar tekrar kendine "Hayir" dedigini hatirladi: Kendi duygularina hayir, kendine herhangi bir
acl hissetme izni vermeme hayir, kendine umutsuzluk veya umut hissetme izni vermeme hayir. "Hayir"
onun mantrasiydi, baglantiyi kesme sinyaliydi. Mantrasini paylastiktan sonraki seansta Bay X bir riya

gordugunu sdéyledi. Calismanin ¢esitli asamalarinda, sanki...
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Hastanin hafiza ve duygularinin derinliklerine inmek mi, yoksa yeni savunmalari ve yeni,
daha iyi uzlasmalari guclendirmek mi gerektigine bir kez daha karar vermesi gereken
bir yol ayriminda oldugunun sinyalini verir. Bu iki tedavi yolu birbirini dislamaz. Aslinda,
savunmalari guclendirme dénemi genellikle daha derin ve daha aci verici bir kesif icin
gerekli ve hayati bir hazirliktir.

Calisma kapasitesi, zamaninda ve uygun bir sekilde savunma kapasitesini asla geride
birakmamalidir. Ancak, tedavi strecinde sizoid hastanin calismaya devam mi edecegine
yoksa savunmaya mi gececegine karar vermesi gereken kritik noktalar vardir.

BAY X.'IN RUYASI. Bay X, riiyasinda benim olabilecegimi diisiindigii bir adamla birlikte
bir evin bodrum katindaydi. Bodrumun zeminini kazmaya hazirlaniyorduk. Cin'e ulasana
kadar kazacagimiz hissine kapilmisti. Aniden kazmaya baslamamam icin yalvardi.
Zeminin altinda o kadar ¢ok basing oldugunu hissetti ki, kazmaya baslarsam patlayacak
ve belki de ikimizi de dldurecekti. Ne yapacagimi hala bilemeden durmam igin
bagirdiktan sonra, kosarak uzaklasti ve kendini bodrum penceresinden guvenli bir yere
atti.

BAY X.'IN RUYAYLA ILISKILENDIRMESI. Bay X., riiyada belirgin bir sekilde gériilen ve cogu zaman bilingli
olarak hissettigi guvensizlikten bahsetti. Ayrica, korkup kazmamaya ve ardindan kacmaya calisarak kendi
yaraticilligini ve potansiyelini engellemeye devam ettigini de distindu. Kendini bodrum penceresinden
disari atmasi (guvenli kagis), sizoid catismasinin akil almaz kaygilarindan uzaklasmak icin uyguladigi

mesafeli yaklasimin tedavisinde bir metafor haline geldi.

Ayni zamanda, terapotik iliski giderek gecmise bakmak icin bir pencere haline geldi.
Tedaviye gelip gitmesi, annesinin onu ziyaretlerden sonra alip biraktigi zamanlara dair
daha fazla ani ve duyguya yol acti. Annesinin ne guvenligine ne de duygularina pek
6nem vermedigini hissediyordu. Kendini parcalanmis, aci icinde hissettigini, onunla
oldugu her andan, onsuz oldugu her andan nefret ettigini hatirliyordu. Yedi sekiz
yaslarindayken "sonuna kadar yasadigi" ve ilk kez yeniden deneyimledigi kendi icindeki
volkanik 6fkeyi hem deneyimlemeye hem de hatirlamaya basladi (bu, bodrum katindaki
zeminin altindaki basingti).
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Sizoid hastanin duygulardan gérunusteki kopuklugu asla gercek durum olarak kabul
edilmemelidir. Bay X'in dramatik bir sekilde gdstermeye basladigi gibi, duygularina yaklasip
kendinden daha az uzaklasabildiginde, bu duygularin tum volkanik dogasi ikimiz igin de
apacik ortadaydi. Duygularinin gicunu, 6zellikle de ezici GzUntl ve 6fkeyi ne kadar ¢ok
deneyimlerse, o kadar ¢ok tekrar icme istegi duyuyor veya (6zellikle) kendinden ve benden
biraz uzaklagsmak icin fantezilere siginiyordu. Ancak, eylemde bulunmak yerine genellikle
konusuyor ve hissediyordu. Fantezilerine, 6zellikle de beni icerebilecekleri icin, acikca ilgi
gbstermeme ragmen, herhangi bir sekilde ayrintiya girmeye isteksiz gérintyordu ve bunu
yapmaya istekli olmasini sabirla bekledim.

Bazen seanslarin hem disinda hem de icinde isiyle veya sanatiyla mesgul oluyordu.
Bazen bu aktiviteler onu canlandiriyor gibiydi. Bazen de acikca birer kacis yolu veya uzlagsma
islevi goruyorlardi. Bana uzlagsma gibi gérinduklerinde, ben de ona bunlari dyle tanimliyor,
baglantida kalmanin bir yolu olduklarini, ancak guvenli bir mesafede olduklarini ima
ediyordum.

Bu yorumlar onu sik sik Gzayordu ¢cunku kendisini kdseye sikismis hissettiriyordu.
Saglikli savunmalar uzlagmaysa ve saglksiz savunmalar artik onun i¢in kabul edilemezse,
izlenecek tek yol daha fazla calismakti. Bir yorumun ardindan bana alisiimadik bir 6fkeyle
patladi ve yaptiginin bir uzlasma ya da mesafe koyma olmadigini séyledi. Aslinda, benim
tarafimdan "cekiliyormus" gibi hissettigini ve kendini kaybettigini iddia etti. Bana yenik
dusmemek icin tum enerjisini harcadi. Bu noktada, uzlasma cabalarini tespit edip kesintiye
ugratmanin, onu dayanilmaz ve bunaltici bir yakinliga ani ve erken bir sekilde cekilme
tehlikesiyle karsi karsiya biraktigini, efendi/kéle korkularinin yeniden canlandigini
dusundum. Onaylayarak basini salladi, sessizlesti, bana bakti ve anda kalmakta zorlandigini
soyledi.

Deneyimin bazi yonlerinin sizoid uzlagsma alaninda yer aldigini giderek daha fazla tespit
edebiliyordum. Bunlar arasinda, 6zellikle kadinlarla kisa sureli iliskilerde, yakinlik, derinlik
veya baglilik duygusundan yoksun uzlagsmalar da vardi. Cocukluk korkularindan birini
hatirlayarak, ister arkadaslariyla ister daha yakin partnerleriyle daha fazlasini paylagsmak
icin gereken gercek riskleri almaya devam etmek yerine, bir iliskinin gélgesine razi olmaya
meyilli gérandigunu yorumladim.
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Uzlasmalar yavas yavas ortadan kalktik¢a, aci dolu ve yogun duygular giderek
daha fazla ortaya cikiyordu. Fanteziler hayatinda daha merkezi bir rol oynamaya baslad..
Bu fanteziler bir kagis yolu olmaktan ¢ok, duygulari ifade etmenin bir araci gibi islev
goruyor gibiydi. Yeni ve alisiilmadik fiziksel hislerin farkina varmaya basladi ve bunlari
fiziksel duygu tezahiirleri olarak hayal edip yorumladi. Ornegin, bir keresinde
dudaklarinda hissettigi agriyi veya baskiyi hafifletmek icin agzini eline bastirmak
istedigini anlatti. Bunu, emme istedi, bunu yapmanin nasil bir his oldugunu gérmek
isteme hissi olarak tanimladi. Bunu dusundukge, bu dusunce bile agzinin suyunu
akitti. Bu tepkiyi, cocukken kendisine hissetme izni verdigi tek kisi olan, iki yasindan
dort yasina kadar ona bakan buyukannesinin ¢ok eski anilariyla iliskilendirdi. Bu ani
aklina gelince inanilmaz derecede Uzuldu ve aglamaya basladi. Sadece "Bu kadar
gencken ve tUm bu duygulari yasamis olmak ¢ok tuhaf geliyor. Hi¢ boyle hissettigimi
hatirlamamistim. Bunu yapabilecedimi hi¢ dusinmemistim." demek icin durdu.

Birka¢ dakikalk sessizlikten sonra bana bakti ve tekrar tikandigini séyledi. Hissetmek
ya da hissetmemek, hissetmek ya da duygularini durdurmak arasinda buyuk bir
duygusal ¢cekisme i¢cinde oldugunu sdyledim. "Gencken yasadigim tim o zamanlar,
bunaltici bir deneyim olmali. Duygular neydi? Hala kafamda cok fazla. Onlara
ulasamiyorum." diye yanitladi. Yaklasik 10 dakika stren bir sessizlikten sonra devam
etti: "Bu duygulara ne kadar yaklasirsam, o kadar ¢cok korkuyorum." Sonra yuksek
sesle aglamaya basladi ve "Aman Tanrim, aman Tanrim!" diye mirildandi.

Dakikalarca agladiktan sonra durup disundu: "Bu bana mantikh gelmiyor.
Yaptigim aptalca bir sey." "Aptal" tanimlamasinin yine bir uzlasma ve uzlagsma gibi
gorunduguni ve bunun, sadece bunun, bana hicbir anlam ifade etmedigini sdyledim.
Tekrar agladi.

Artik kaginamadigi Gzuntd, 6fke, 6zlem ve yalnizlik duygularini giderek daha fazla
dile getiriyordu. Zaman zaman, kendisi icin alisilmadik duygular olan, olaganustu
derecede caresiz ve zayIf hissettigini ifade ediyordu. Bu duygularin, duygularinin
yogunluguyla basa c¢ikip ¢tkamayacagi veya bu duygularin onu bunaltip
bunaltmayacagina dair gercek endiseler oldugunu anliyordum. Zaman zaman zihni
bosalir ve hissetmeyi birakirdi; o zaman burasinin onun siginagi oldugunu
dustinurdam.
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Duygusal dénguler icinde dénup duruyor gibiydi. Sabirsizlanmaya basladim. Sonunda bu
sabirsizlik, siginma arayiginin yanhs bir yorumunda kendini gosterdi; bu, karsiaktarimla diga
vurulan sabirsizlik hissimden kaynaklandigi i¢in, onun tarafindan bir yuzlesme olarak
deneyimlendi. "Ne annemi ne de seni yanimda istemiyorum. Kendimi yetistirdim ve bunu
cok iyi basardim, simdi ikinize de ihtiyacim yok." diye cevap verdi. Daha da geri ¢ekildi:
"Kendimi tamamen kopuk hissediyorum." Sonra, "Bebekken bile kopuk oldugumu
hatirliyorum. O zamanlar bile besiginde uyusmus, tamamen uyusmus bir sekilde yattigimi
hatirhyorum."

O andaki uyusuklugu hatirlayinca, sanki bir kez daha s6zlerimi fazla mtdahaleci buldugu
icin mi bu kadar kopuk hissettigini merak ettim. Bu, benim yapmaya alisik oldugum, onun
da duymaya alisik oldugu bir mtdahaleydi. Bu sefer guldu ve ona mudahaleci gelenin
s6zlerim degil, nefes alislarim oldugunu soyledi. Tekrar ciddilesti ve aglamaya basladi. Tum
vucudunun agridigini séyledi: "Annemin beni kucaklamaya calistigini her hayal ettigimde
hissettigim sey bu sanirim. Beni rahatlatabilmesinin hi¢bir yolu yoktu.

"Bana zarar verdi." Aglamasi devam etti. Devam etti: "Burada olmak, gercekten burada
olmak icin hissetmem, hem de tamamen hissetmem gerekecek." Birka¢ dakika sustu. Sonra,
"Sanki hayata donen 6lu bir kdpekmisim gibi hissediyorum ve kdépegi yeniden sevmeye
basliyorum." dedi.

Tedavinin dérduncu yihnin sonlarina dogru, hasta tedavi boyunca benimle ilgili kurdugu
fantezilerin kapsamini benimle paylasmaya basladi. Fantezilerin daha mahrem dogasinin
kendiliginden paylasilmasi, duygu yasaminin kendiliginden ortaya ¢citkmasini izledi. Bu olagan
bir siradir. Genel olarak duygulara erisim ve bunlarin paylasimi, terapistle ilgili fantezilerin
paylasimindan 6nce gelmelidir. Tersi gerceklesirse, bu fantezilerin paylasimi genellikle
dirence hizmet edecektir. Daha 6nce de tartisildigi gibi, bu tur ifsalar, terk edilme
depresyonuyla iligkili duygulardan kacinmanin veya onlari asmanin bir yolu olarak
kullanilacaktir.

Hakkimdaki fanteziler, basarisiz olma ve sonra benimle daha yakin ve daha samimi
yollarla baglanti kurmayi basarma temasi etrafinda déntyordu. Tedavinin baslarinda
heyecan yaratan tipik bir fantezi, benimle ofisimde oturmak ama benden coskun bir nehirle
ayrilmakti. Bu fantezide, ikimiz de Chaplinvari karakterler gibi giyinmistik ve ayrintili bir
performans sergiliyorduk.
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Pandomim. Pandomim, nehrin genisligi boyunca iletisim kurmamizi ve
intiyacglarimizi dile getirmemizi sagliyordu. Nehrin karsisina uzanan devasa
bir merdivenim vardi ve onunla ona ulasmaya ¢alisiyordum. Merdiven yerine
oturdugunda, birimiz surinerek diger tarafa gecebilirdi. Bu fantezinin bir
noktasinda, nehrin karsisina dogru kosmaya basladi, hafifce acgikta kalan bir
basamaktan digerine atladi. Aniden, atladigi basamaklarin aslinda su altinda
kalmis timsah kafalari oldugunu fark etti ve nehrin kendi tarafina geri
dénmek icin zar zor ¢abaladi.

Yakinhk ve mahremiyetin farkli derecelerine dair fantezilerinin ¢cogunu
aciga cikarmak ve paylasmak, terk edilme depresyonuyla basa ¢itkma
mucadelesinin dnundeki son engeli veya uzlasmayi ortadan kaldirmis
gibiydi. Fantezileri artik aylarca siren devam eden bir oyun veya dramaya
dénusmustu. Bu dramada, her iki ebeveyni de kendisine karsi isledikleri
suclardan dolayi yargilaniyordu. Seanslarin iceriginin ¢cogu, kafasinin icinde
gerceklesen ve ebeveynlerinin suclandigi, dava edildigi, savunuldugu ve
sonunda mahkum edildigi davanin tutanaklari gibiydi. Bu dramaya eslik
eden duygular, kanitlar ortaya ciktikca dehset, depresyon ve 6fkeydi ve Bay
X, cocuklugu boyunca sahip oldugu anilari ve duygulari sergiler olarak
bildiriyordu.

Durusma senaryosunun tamami, terk edilme depresyonuyla basa
¢ctkmanin en derin ve en yogun ydnlerini temsil ediyor gibiydi. Durusmanin
bitiminden sonraki birka¢ hafta boyunca Bay X, 6zellikle mesafeli ve kendi
dusuncelerine dalmis géruntyordu. Son olarak, son haftalarda saatlerce
cansiz nesnelere bakarak cok zaman gecirdigini bildirdi. "Sanirim," dedi ciddi
bir sekilde, "kendimi cansiz seylere bagladim." Bunca zaman ve zorlu
calismadan sonra, bunun bana ¢ok kdtu bir uzlasma gibi géranduguna
sdyledim. Sonra elini basina goéturdu ve sanki bayilacakmis gibi mide
bulantisi hissettigini sdyledi. Eskiden oldugu gibi bosluga dogru savrulup
gitme hissine benziyordu.

Birka¢ dakikalik sessizlikten sonra, "Ama simdi bir secenegin var ve simdi
kendini neye baglayacaksin?" diye yorumladimiMars," diye yanitladi. Ona,
"Neden simdiye kadar?" diye sordum. Bir an durakladi ve dramatik bir
netlikle, "Su anda hayatimda hi¢ olmadigi kadar yalniz oldugumun
farkindayim. Belki de sadece ge¢cmiste farkinda oldugum baska bir seyin de
farkindayim. Belki biliyordum, belki de bilmiyordum, ama simdi kesin olarak
biliyorum. Her zaman yanimda olacak birini istedim. Her zaman birinin beni
sevmesini ve benim de onu sevmemi istedim." dedi.
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Benim agimdan, neredeyse bes yillik tedaviden sonra, terk edilme
depresyonuyla ne kadar basa ¢iktigini ve varolusunun dokusuna islemis,
dzlunde bir sey kesfettigini fark ettim. Bir varolus bicimi, kendini, duygularini
ve bir baskasina olan ihtiyacini hissetmenin ve deneyimlemenin temel bir
yolunu bulmustu.

Artik tedavinin son asamasi baslamisti. Terk edilme depresyonunun
Ustesinden gelmek, sizoid hasta icin ayrilik surecinin baslangicini majdeler.
Tum benlik bozukluklari, ayrilik strecinde ortak bir 6zelligi paylasir: Ayrilik
evresi baslayana kadar calismayi yoneten temel bir fanteziye tutunma
arzusu. Bu dusunce veya fantezi, nihayetinde terapistle iliskinin, baglanma
deneyimlerinin temel koruyucusu olarak, i¢csel olarak bozulmadan
korunabilecegidir. Ancak korunamaz. Fantezi bir capa degil; bir ¢carpitma ve
gercek benligin ortaya ¢ikisinin 6ndndeki son engeldir.

Burada yine s6z konusu olan, kendiligindenlik ile tepkisellik arasindaki
temel ikilemdir; yani, kisinin 6ncelikle kendiliginden ve yaratici bir aktér mu
yoksa baskalarinin etkilerine tepki veren biri mi olacagidir.

Tedavinin son asamasinda kalan ve daha énceki calismanin hastayi
yuzlesmeye hazirladigi fantezi ya da ¢arpitma, hastanin saglikl kamusal
benliginin yaptigi toplumsal bir uzlasma degil; daha ziyade, hastanin daha
dnce hastanin hayatina egemen olan tirden sahte benlik yapilarina
katiiminin son kalintisidir.

Bu carpitma, tedavinin bu asamasindaki tim benlik bozukluklarinda
mevcuttur. Sadece farkl bozukluklarda farkli gérandr. Sinirda hasta igin
fantezi sudur: "Her sey basarisiz oldugunda veya muazzam bir ¢atisma,
belirsizlik veya korku durumlarinda, sadece bir baskasina
glvenemeyecegimden, kacinilmaz olarak bir bagkasinin kollarina yigiimak
zorunda kalacagimdan korkuyorum." Carpitma, sinirda hastanin kendi
kapasiteleri veya becerileri erisilemez, bunalmis veya tukenmislige zorlanmis
oldugunda baska birine givenme ve dayanma ihtiyacinda degil, kritik
anlarda birinin yalnizca baskasi tarafindan bakilmaya ihtiyac duyabilecedi,
hatta ihtiya¢ duyacagindadir . Tedavinin baslangicinda, digeri genellikle
herhangi biri ve herkestir. Sinirda hastanin tedavisinin son asamasinda,
digeri terapisttir. Sinirlandirilmis olsa da, bu temelde kisinin bir baskasinin
bakimina veya mudahalelerine teslim oldugu bir caresizligin kalintisidir.

Benzer sekilde, narsisistik hasta icin isleyen ¢arpitma veya fantezi,
terapistin gézundeki pariltiya duyulan ihtiyacin korunmasidir.
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Hastanin kendisini istikrarh, uyumlu ve degerli bir birey olarak deneyimlemesi igin
temel dneme sahiptir. Bdyle bir fanteziye tutunmak, 6z dizenleme yetenegine
sahip bir baskasiyla saglikli veya karsilikli bir bagimliigin ifadesi degil, 6z
dizenlemenin temel bir bileseni olarak baskalarina ihtiyac duymaya asiri yatirom
yapmak ve bagimli olmaktir. Tedavinin basinda veya sonunda, bircok bagkasiyla
veya yalnizca terapistle yapilan boyle bir asiri yatirim, benlik ve 6teki arasindaki
paylasim deneyiminin bir parcasi olarak kendiliginden gerceklesen bir eylem dedgil,
istemsiz bir teslimiyet eylemidir.

Sizoid hasta icin, fantezinin kendine 6zgu dogasi, hem narsisistik hastanin hem
de borderline hastaninkinden farkli bir nitelige sahiptir. Bay X. ¢arpici bir 6rnek
sunar. Bay X.'in terapisinin seyrini izlerken, terk edilme depresyonuyla basa ¢ikma
ile terapist hakkindaki fantezilerin agiga cikarilmasi veya paylasilmasi arasindaki
karsiliklriliski not edilmistir. Bay X.'in benimle ilgili fantezileri bir kez daha dramatik
ve giderek yogunlasan bir nitelik kazanmistir. Bu fantezilerin paylasiimasi ve
anlamlarinin Gzerinde c¢alisiimasi, son ayrilik asamasinin gérevi ve zorlugu haline
gelmistir. Bu, ayrilik asamasini yonetebilmenin anahtaridir. Bu fanteziler, uzlasmaya
yonelik son caba olarak anlasilirsa, o zaman ¢alisma sureci nihai ve tam olarak
tamamlanabilir. Ayrilik, sizoid hastanin gercekten ulasilabilir bagkalariyla karsilikli
olarak paylasilan deneyimlere yatirim yapma konusundaki isteksizligini icerdiginde,
gercek benligin saghkh bir sekilde ortaya cikisi engellenecek ve engellenecektir.

Yargilama sureci boyunca Bay X. beni sirayla savci, savunma avukati ve hakim
rollerine atadi. Ancak terapdtik iliskinin kendisi dramanin gerisinde kalmis gibi
gorunuyor.

Artik davanin sonuclanmasi ve Bay X'in dogasinin temel yonunu kabul etmesiyle
birlikte, bir kez daha benimle olan iliskisi 6n plana ¢ikiyordu.

Bu dénemde ve calismanin buyuk bir bolumuinde, Bay X. terapi disinda da iliski
ve baglanti kurma ¢abalarinda 6nemli adimlar atmaya devam etti. Daha 6nce de
belirtildigi gibi, bu risk alma davranisi, uyumun aksine, 6z-etkinligin faydali bir
Olcutu olarak surekli izlenmelidir. Tedavi boyunca, tedavi disindaki dinyada kesif
ve deney yapmayi dolayh ve dolaysiz olarak tesvik ettim. Bu kesiflerin hizi ve
yogunlugu degiskenlik gosterse de, Bay X hem iste hem de kisisel iliskilerinde iliski
kurma yolunda énemli ilerlemeler kaydetmeyi basarmisti. Ikisi arasinda,
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Meslektaslari ve genel olarak arkadaslariyla destekleyici ve tatmin edici bir ag kurma
cabasi, karsilikh, samimi ve kisisel bir iliski kurma ¢abasini geride birakmisti. Bu alanda
ilerlemekten geri kaldigi hissi vardi. Bunu kendisine ilettim.

O noktada, aramizdaki yakin iliskiyle ilgili fantezilerinin tim kapsamini yavas yavas
benimle paylasti. Uzun suredir gerekli aci verici isi yapmasi i¢cin motivasyonunu tetikleyen
bu fanteziler, simdi nihai uzlagsma islevi goértuyordu. Fantezisinde ereksiyonumu yakalayip
kendini yenilmez hissettiginde, kurtaricisi, koruyucusu, yoldasi ve gucunin kaynagiydim.
TUum bu fanteziler arasinda ortaya ¢ikan en 6nemli ve tutarl tema, en derin baglanma ve
baghlik duygusunu yalnizca benimle yasayabilecegiydi. Bu fantezilerin agiga ¢cikmasini
dinledikten ve anlamlarini anladiktan sonra, uzlasma yoninu yavas yavas yorumlamaya
basladim. Bay X, uzlasmanin bu yorumuna karsi ilk bastaki 6fke ve Gzintl déngulerini
tekrarladi, ardindan onu sadistce reddetmemle ilgili yenilenen duygular ve sonunda eski,
asinmis geri ¢ekilme yollarina geri donus geldi. Ancak tim bunlar, eskisinden ¢ok daha
sessiz bir sekilde gerceklesti.

Yavas yavas, benimle ilgili fanteziler azalmaya ve sonra azalmaya basladi. Daha az renkli,
tatmin edici ve heyecan verici hale geldiler. Ayni zamanda, yavas yavas baska iliskiler
denemeye daha istekli, hatta hevesli olmaya basladi. Hissettigi haz ve acinin derecesine
sasirdigini ifade etti.

Sizoid bir hastayla ayrilik strecinin diger iki boyutu, sonlandirma tarihi belirleme ve
takip randevularinin belirlenmesidir.
Sonlandirma tarihinin belirlenmesi, yalnizca terapétik bir sonradan akla gelen dustnce
degil, ayni zamanda ayrilik surecinin hayati bir bilesenidir. Tedavinin son asamasini yiksek
vitese geciren, terapotik strateji veya mudahaledir. Kesin bir sonlandirma tarihi belirlenmeli
ve sonlandirma anlaminin anlasilmasi ve hastanin duygularinin tam olarak kesfedilmesi
icin yeterli zaman taninmalidir. Bu, hastanin terapiste patolojik bagimlilik konusundaki
carpik fantezisine tutunma yatirimini fark etmesini saglar. Genellikle, sizoid hastayla
sonlandirma konularini kesfetmek icin en az alti ay gereklidir. Daha kisa bir sure, hastanin
saghga ani bir kacis veya nihai bir geri ¢cekilme yoluyla fantezilerini ve duygularini gizli
tutmasina olanak tanir.
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Terapistle olan son patolojik bagin ve gercek terapistle kurulan gergek iliskinin kaybini
kabul etmeyi ve yas tutmayi reddetme ve etkilenme. Bu son duygusal kisayol, hastayi
g6zlemlemek icin yeterli zamani olmayan bir terapist tarafindan fark edilmeyebilir ve fark
edilmeyebilir. Ancak, alti aydan uzun bir sire, sonlandirma tarihinin belirlenmesini
tedavinin dinamikleri agisindan buyuk 6lcide anlamsiz kilar. En k6t ihtimalle, hastaya
terapistin sonlandirma konusundaki bilingli veya bilingsiz karsi aktarim kaygilarini iletebilir.

Takip randevulari konusuna gelince, kisa sureli tedavide belirli bir takip randevusu
planlama énerisinin aksine, sizoid bir hastayla yapilan yogun terapinin sonlandiriimasi
sirasinda bdyle bir 6neride bulunulmasina gerek olmadigi unutulmamalidir. Béyle planl
bir randevu, sonlandirmayla ilgili konularin odagini dagitacaktir. Basariyla sonlandirilan bir
tedavide, sizoid hasta, daha fazla tedavi gerekmesi halinde terapistle iletisime gecebilecegini
varsayar. Sizoid bir hasta terapisti arayip arayamayacagini sormayi gerekli gérdugunde,
terapist sorunun anlamini bir kez daha arastirarak yanit vermelidir. Hasta, gelecekteki
seanslar icin talepte bulunmak Uzere terapistten izin istemeyi neden gerekli gérmelidir?
Boyle bir talebin motivasyonunun arastiriimasi, tedavinin son asamasinda ¢6zulmemis
patolojik korkularin, fantezilerin veya isteklerin daha fazla calisiimasini saglayabilir.

Bay X, yaklasik alti yillik terapinin ardindan tedaviyi sonlandirdi. Sizoid bir hastanin terk
edilme depresyonuyla basa ¢ikmak, baslangigta mevcut olan iletisim eksikliklerinin dogasi
ve temel iliski sorunlari hakkindaki olaganustu kaygi ve korku nedeniyle aci verici derecede
yavas bir strec olabilir. Basa ¢tkmanin faydalar agiktir: terk edilme depresyonunun
travmasindan kurtulmak, sizoid kaygi ve acilara karsi savunmasizliktan kurtulmak,
surgundeki bozuk benlikten kurtulmak. Onun yerine, gercek bir benlik, 6z dogasini ve
gercek iliskilerini deneyimleyebilen bir benlik 6n plandadir.

Referanslar

Masterson, JF (1972). Sinirda ergenin tedavisi. New York: Wiley.
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Bolum 8

Once Glvenlik: Sizoid Benlik Bozuklugunun Tedavisine
Yaklasim

Stephen Silberstein, MD

Borderline ve narsisistik benlik bozukluklarinin aksine, yakin zamana kadar mesleki literatiirde sizoid
benlik bozukluguna nispeten az ilgi gosterilmistir. Ruh sagligi uzmanlari, sizoid hastalarin gérilmeleri
veya duyulmalari durumunda karsilasacaklari korkung sonuclardan duyduklari korkuyu neredeyse
anhyor gibiydi. Bu ilgisizlik, klinisyenlerin teknik uyarlamalarla benlik bozuklugu olan hastalarin
psikoterapiyle basarih bir sekilde tedavi edilebilecedi konusundaki farkindaliginin artmasiyla degismistir.

Bu basari, sizoid benlik bozukluguna olan ilgiyi ve farkindalgr artirmistir.

"Once Guvenlik" bashgl, sizoid benlik bozuklugu olan kisilerin, baskalariyla iliskilerinde kendileri igin
potansiyel tehlikenin farkinda olduklarini ve bu tehlikelerle basa ¢ikmak igin kullandiklari psikolojik

savunma mekanizmalarini vurgulamak icin tasarlanmistir.

Baskalariyla iliskileri tehlikeli olarak deneyimledikleri igin, sizoid benlik bozuklugu olan ¢ogu kisi
psikoterapi almayi asla dusiinmez. Tedaviye gelirlerse, genellikle belirli bir yasam kosulunun yalnizlik ve
izolasyonlarini intihar noktasina kadar hissetmelerine neden olmasi nedeniyle gelirler. Tedaviye
basladiktan sonra, terapist taniyi ve sizoid hastanin kendine 6zgu savunma yapisini bilmiyorsa sorunlar
ortaya cikacaktir. Ornegin, boyle bir hasta, terapistin neredeyse tim miidahalelerini manipulatif veya
mudahaleci olarak algilayabilir ve kontrol edilme korkusuyla savunmaci bir sekilde uzaklasabilir. Terapist
bu dinamigi fark etmedigi takdirde, hasta terapiyi sonlandirabilir veya aci verici deneyimlerden korunmak

icin cesitli mesafeli savunmalar kullandigi icin terapi ¢ikmaza girebilir.
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Etkilemek. Bu terapist, yakin zamanda en sorunlu hastasiyla yasadigi béyle bir
¢tkmazla nasil basa ¢ikacagini bilemeyen deneyimli bir klinisyen tarafindan danisildi.

Bayan X'in davasi

Evli ve orta yash bir profesyonel kadin olan Bayan X., isini daha yakindan takip
eden yeni bir amirinin neden oldugu giderek artan kaygi ve depresyonla basa
citkmak icin tedaviye basladi.

Aciklanamaz bir sekilde, bir yillik haftalik psikoterapiden sonra Bayan X,
seanslarinda neredeyse sessizlesmisti. Terapisti endiseli ve kafasi karisikti, cinkd
hastasi baslangicta kendisi ve hayati hakkinda oldukc¢a s6zIu bir sekilde
konusuyordu; ancak simdi muayene odasina girdigi andan itibaren sessizdi.
Terapist, caresizlik ve yalnizlik duygularini ydnetmek icin, hastanin 6énerdigi gibi
sorular sordugunda veya bir tartisma konusu actiginda, kisa cevaplar veriyor ve
tekrar sessizlige buranuyordu. Terapist kendini yetersiz hissettiginde, tedaviden
memnun kalip kalmadigini sordugunda, aksine, terapinin oldukca faydah oldugunu
ve basladigi zamankinden daha az depresif hissettigini séylUyordu. Davranislari
sOzleriyle tutarliydi, cinku sadece faturasini her zaman zamaninda 6demekle
kalmiyor, ayni zamanda ¢ok daha fazla konuskan hastanin evde kalmasina neden
olan kar firtinalarinda araba kullanmak zorunda kalsa bile her hafta seanslara
geliyordu.

Hastanin sessizligini aciklayacak herhangi bir dis etken yoktu.

On yildan fazla bir suredir yaptigi iste cahsiyor, geri kalan zamanini ise uzun
yillardir birlikte oldugu esiyle birlikte yasadigi evde huzur i¢cinde geciriyordu.
Cocuklari yoktu. Disaridan bakan biri icin, hayati monoton olsa da guvenli ve
emniyetli gérunebilirdi; eger birisi onunla bir partide tanissa, kisa surede daha ilgi
cekici bir arkadaslhga gecebilirdi.

Bayan X. ve kocasi nadiren 6fkeli s6zler sdylerlerdi, ancak duygularindan veya i¢
dunyalarindan da bahsetmezlerdi. Nadiren konustuklari bir anda, Bay X. karisina,
dusuncelerinin yalnizca yuzde 5'ini anlattigini séyledi; Bayan X. kocasina cevap
vermedi, ancak istatistiklerinin dogrulugunu terapistine dogruladi. Evdeki
zamaninin ¢ogunu, kocasindan ayri bir odada, kitap okuyarak veya hobileriyle
ilgilenerek geciriyordu. Is yerindeki insanlar, kocasi ve terapist hakkinda sik sik
hayal kurdugundan bahsediyor, ancak bunlarin icerigi konusunda belirsizdi; bunu
yaptiginda endiselendiqi icin terapist,
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Bayan X.'e ayrintilar icin baski yapmaktan cekiniyordu. Hayalindeki kisilerarasi iliskilerinin
genisligi, gercekte bu iliskilerin azligiyla tezat olusturuyordu. Is yerinde tanidiklari vardi
ama yillarca hi¢ arkadasi olmamisti. Evliligi hakkinda, herhangi birinin onunla evlenmek ve
evli kalmak istemesine sasirdigini agikca belirtti.

Bayan X.'in neden dilsizlestigini merak eden terapist, sessiz kaldigi anlarda ne
dUsundugunu sordu. Cogu zaman bilmedigini, bildiginde ise konugmaktan ¢ok rahatsiz
oldugu konularla ilgili oldugunu sdyledi. Bayan X.'in terapistinin kendisini kendisi hakkinda
konusmaya ikna etmeye yonelik diger girisimlerine verdigi yanitlar kisa ve ayni derecede
gizliydi.

Tedavinin baslangicinda, Bayan X. terapistin kendisi hakkinda konugma &énerisine
kolayca uydugunda, terapist kendini yetkin ve ihtiya¢ duyulan biri olarak hissediyordu.
Simdi ise seanslarda aci verici bir etki hissediyordu. Bayan X'in sessizligi yizinden sik sik
caresiz ve kontrol altinda hissettiginin farkindaydi. Hicbir sey séylemediginde, terapi hi¢bir
yere varamadigi icin yetersiz hissediyordu; ancak hayati veya sessizligi hakkinda sorular
sorarak harekete gectiginde, kacamak yanitlari onu kafasi karisik, yetersiz ve yalniz
hissettiriyordu.

Bazen Bayan X ile odada o kadar yalniz hissediyordu ki, kendini hayallere dalmis buluyordu.
Fantezilerinde, onu konusturmak icin sarsmak gibi sadist temalar vardi. Bazen Bayan X
tarafindan psikolojik iskenceye maruz kaldigini hissediyordu, ancak Bayan X'in korkmus
veya acl dolu ifadesini gérdigunde veya terapiyle iyilestigini sdyledigini hatirladiginda bu
deneyimi inkar ediyordu.

Hastanin canlandirdidi ve terapistin deneyimledigi seyler, sizoid benlik bozuklugunun
intrapsisik nesne iliskileri dinyasinin tezahurleriydi; 6zellikle, bu hastanin sadist nesne/
surgundeki benlik parcasinin aci verici etkilerini ydénetmek icin yansitmali 6zdesimi
kullanmasi.

Bayan X.'in terapisi, terapisti onu konusturmaya calisirken sessizligine karsi verdigi
karsiaktarimsal tepkiyi terk ettiginde tikandi. Bunun yerine, sessizligini, terapide giderek
daha fazla hissettigi ikileme bir uzlagsma ¢6zumu olarak yorumladi: Kendini ve duygularini
aciga vurdugunda, sanki spot isiklari altindaymis gibi kendini savunmasiz hissediyor ve
bunun yalnizca sézlu saldirlya ugramasina ve terapistin kendisine yénelik bunaltici ve
bitmek bilmeyen talep ve beklentilerine boyun egmesine yol agacagini dustndyordu.
Terapiye gelmeyerek bu kélelikten kurtulmaya calisirsa, icinde bulundugui iliskiyi
kaybedecekti.
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Cogunun dinlenip anlasildigi ve dolayisiyla kendilerini yalniz ve yabanci hissettigi
bir dbnemdeydi. Bu ikileme ¢ézumundn, iliskilerinde siklikla yaptigr sey oldugunu
belirtti: Cok yakin olmakla ¢cok uzak olmak arasinda bir uzlasma saglayarak
guvenlik ariyordu: Terapiye geliyordu, ancak oraya vardiginda, saldiriya
ugramaktan veya somurulmekten guvenli bir mesafede oldugunu hissettigi bir
mesafede kalmak icin sessizligi kullaniyordu.

Bayan X., g6zleminin dogru gérundugunu kabul etti. Terapist, Bayan X.'in
seanslarda aci verici duygularla basa ¢ikmak icin sessizlik gibi mesafeli savunmalari
nasil ve ne zaman kullandigina dair mudahalelerini sinirlandirirken, Bayan X.
tekrar kendisinden bahsetmeye basladi.

Bayan A.'nin davasi

Terapistin, tedavi sirasinda sizoid benlik bozuklugu yasadigini tespit ettigi ilk
hasta, Bayan A. idi. Bayan X.'in yaptigi gibi, sizoid ikilemiyle basa ¢ikmak icin
mesafeli bir savunma olarak sessizligi kullanmak yerine, gorsel olarak ¢arpici ve
akilda kalici bir mesafeli savunma kullandi: Terapide tehlikeli bir alana girdigini
hissettiginde bir yastigin arkasina saklanirdi. Bayan A. boylece Fairbairn'in (1941)
sizoid benlik bozuklugu olan hastalara dair gézlemini canh bir sekilde canlandirdi:
"Hastanin, Urkek bir fare gibi, dis nesneler duinyasina bakmak icin yuvasindan
disari surunerek ¢citkmasini ve sonra aceleyle geri ¢cekilmesini izlemek hem
buyuleyici hem de acikli."

Terapinin baslangicinda Bayan A.'nin yalnizca uzak arkadaslari vardi. Hig
evlenmemisti. Yalnizca diger insanlarla iletisiminin neredeyse yalnizca telefon
uzerinden oldugu islerde basariliydi. En tatmin edici ve en yakin iligkisi kopegiyleydi.
Duygusal hayati Fairbairn'in Grkek faresi gibiydi ya da Bayan A.'nin deyimiyle,
yalnizca nadiren ve kisa sureligine ¢iktigi bir magaranin guvenliginde yasiyordu.
Dort yasina kadar babasi ve buyukannesi tarafindan defalarca fiziksel ve cinsel
istismara ugradi. Daha sonra, elestirel, kontrolcu ve terk edici bir koruyucu anne
tarafindan evlat edinildi.

Terapinin baslarinda, Bayan A. terapistten takdir gérme istegini veya ona
duydugu ofkeyi tereddutlu bir sekilde dile getirdiginde, dnune bir yastik tutardi.
Taninma iste@i ne kadar belirginse veya kizginligini ne kadar dogrudan dile
getirirse, yastik o kadar buyuk olurdu. Bir keresinde, sadece gozleri ve alni
gorunecek sekilde ayaklarini altina sikistirmisti.



Machine Translated by Google

Mevcut en blyuk yastigin Ustindekiler gérantyordu. Duygularini ne kadar agiga cikarirsa,
vlicudunu o kadar gizleme ihtiyaci duyuyordu; belki de cocuklukta maruz kaldigi fiziksel
istismari yansitiyordu.

Bayan A., sizoid ikilemini "seytanla masmavi deniz arasinda sikisip kalmak" olarak
deneyimledi. Genellikle terapide efendi/kdle kismi nesne iligkileri Gnitesinde hareket ederdi.
Sikici veya motivasyonsuz bir hasta olarak gérulmekten endise duydugunu ve seanslari
ilging konusmalarla doldurmasi gerektigini hissettigini bildirdi. O, benimle baglantida
kalabilmek icin sabirsiz ve talepkar bir seytana donismemem i¢in beni eglendirmesi
gerektigini hisseden koéleydi. Bu iliski kurma biciminde, ¢ok farkl bir sekilde de iliski
kurabildigini yalnizca uzak bir sekilde hatirliyordu.

Efendi/kdle Unitesinde, Bayan A. nesne dunyasini tehlikeli olarak deneyimledi ve kendini
guvende hissetmek i¢in bir magaraya sigindi. Kendisine tehlikeli oldugunu distinduren
tutarsizliklari strekli ve dikkatlice g6zlemledi. Séylediklerimin igerigi ile ses tonum
arasindaki tutarsizliklara 6zellikle duyarhydi. Béyle bir durumda, bélinme savunmasi
devreye giriyor ve mecazi veya ger¢ek anlamda bir yastigin arkasina siginiyordu.

Ancak bolindukten sonra, beni ona saldiran ve degersizlestiren ya da ona karsi
tamamen kayitsiz olan sadist bir nesne temsili parcasi olarak deneyimledi. Bunun Uzerine
sessizlesti. Artik kendini tamamen guvende hissettigi, hicbir yardim veya taninma olmadan
kendini tamamen idame ettirebilme becerisine sahip oldugu, surgundeki kendilik temsili
parcasindaydi. Ancak ayni zamanda kendini yabancilasmis, depresif ve sessizce 6fkeli
hissediyordu. Kendini masmavi denizde yapayalniz hissediyordu. Bélinme savunmasinin
etkisi altindaki bu parca birimde, efendi/kdle parca biriminde kendisiyle ve benimle ilgili
yalnizca en belirsiz anilari vardi.

Benlik bozuklugu olan tim hastalar gibi, Bayan A. da benlik ve nesneyi tersine
cevirebiliyordu. Onun durumunda, bu bir mektup veya telefon gérismesi kadar guvenli bir
mesafeden gerceklesiyordu. Beni kiicimseyerek degersizlestiriyor ve terapiyi birakacagini
duyuruyordu. Sadist nesne haline geldi ve sadist ve/veya kayitsiz nesneden, sirgindeki
benligin yalnizhgindan ve izolasyonundan korkan ben oldum.

Bayan A. ayrica ana/kdle parca birimini de tersine cevirebilirdi. Bu durum, randevu
saatinin degistirilmesi gibi benden bir sey istedigi birkac durumda yasandi ve bunun onu
terk etmeme karar vermemi tetikleyeceginden korkuyordu. Talebini, beni zorlanmis ve
magdur hissettiren manipulatif bir sekilde sunardi .
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Bayan A., hem efendi/kdle parca biriminin hem de sadist nesne-suirgun par¢a
biriminin benlik ve nesne temsillerinin terapiste yansitiimasina dayal aktarimda
rol oynadi. Terapinin ilerleyen donemlerinde, benimle yakinlik fantezisini surdirmek
icin sik sik telefon edip mektup yazarak baska bir aktarim eyleminde bulundu. Bu
fantezi, gergek hayatta daha yakin iliskiler kurma kaygisina karsi onu savunmaya
hizmet etti. Fantezi genellikle sizoid bir uzlagma olarak kullanilir.

Masterson Yaklasimi tarafindan tanimlanan sizoid benlik bozuklugunun
bélunmus nesne iliskileri birimleri, sizoid ikilemi ve uzlasmayi anlamak igin
kullanilabilir. Tliskiye dogru ilerleyen hasta, efendi/kéle birimini harekete gecirir.
Uzaklasan hasta ise sadist nesne benlik strgun birimini harekete gecirir. Bu ikili
kaygl kaynaklariyla basa ¢cikmak icin hasta, ara bir uzlasmaya razi olur ve 6z glven
veya iliski fantezisi gelistirir. Fantezi kullaniminin bu uzlagmasi gtvenlige olanak
tanir, ancak gercek benligin gelisimine veya ifadesine olanak tanimaz.

Burada kullanilacak terap6tik mudahaleler nelerdir? Benlik bozukluklarinin
tedavisinde Masterson Yaklasimi'nda terapist, hastanin aktarim eyleme gecirmesini
aktarima ve terapdtik bir ittifak olusturmaya dénustirmeye calisir. Bunu bagsarmak
icin terapist oncelikle sizoid hastayla net bir ¢cerceve ve terapotik tarafsizlik
saglamalidir. Ralph Klein, terapistin ayni zamanda, hem aktarim eyleme
gecirmesinde hem de hastanin dig yasaminda ortaya ¢ikan sizoid ikilemi
yorumlayarak bir nesne olarak glvenligini ilettigini belirtir. Ornegin, terapist
terapide hastanin belirli bir davranisina yanit olarak sunlari gézlemleyebilir: "Ne
cok yakin ne de ¢ok uzak olabileceginizi anliyorum. Cok yaklastiginizda, tehlike,
kaygi ve kontrol edilip manipule edilme korkusu hissedersiniz. Cok uzaklastiginizda
ise kendinizi izole edilmis hisseder ve stirgunden korkarsiniz." Hastanin terapistin
kendisini ve ikilemi anladigini fark etmesi, terapétik ittifakin kurulmasinin temelini
olusturur. Klein, ikilem konusunda fikir birligi saglandiktan ve terapatik ittifak
kurulduktan sonra, terapistin sizoid uzlasmayi1 yorumlamaya gectigini ve bunu terk
edilme depresyonunun disforik etkisiyle iliskilendirdigini belirtir. Bu etkiler
depresyon, 6fke, yalnizlik, yabancilasma, kozmik yalnizlik korkusu ve umutsuzluktur.

Sizoid uzlagmanin savunmaci yénlerini yorumlarken anahtar kelime guvenliktir.
Bayan A. 6rneginde sizoid uzlasmanin bu sekilde yorumlanmasina bir érnek,
terapistin hastaya sunlari sdylemesiyle gorulebilir:



Machine Translated by Google

Hasta, "Buyukannenin seni nasil dévdigunu anlattiktan sonra az énce uzun sure
sessiz kaldin. Kendini ¢cok fazla riske attigini hissettiginde kendini korumak igin
sessizlige sigindigini biliyorsun ve bu durumda, belki de bu aciklamanin seni iki
tehlikeden birine maruz biraktigini hissettin: Ya igrenip seni terapiden atacagim ya

da elestirel ve sabirsiz olup daha ¢ok calismani isteyecegim. Bu iki tehlikeden herhangi
birinden guvende hissetmek icin sessizligin gtivenligine siginarak bir uzlasmaya
vardin, ancak bu surecte baska olasiliklari kesfetmemenin bedelini 6demek zorunda
kaldin ve kendini kopuk ve izole edilmis hissettin."

Klein, sizoid hastanin, efendi/kdle parcasi biriminde veya sadist nesne-surgun
parcasi biriminde olma ikileminin yarattigi aci verici duygularla, arada bir uzlasma
pozisyonu alarak basa ¢iktigini belirtir. Bu pozisyon, mecazi olarak bir kaya ile sert bir
yer veya seytan ile masmavi deniz arasinda olmak olarak tanimlanir. Bu sizoid
uzlagsmada, hasta, iliskisel bir yasamdan uzak durur.

Masterson Yaklasimi, benlik bozuklugu olan hastalarin, egonun gelisimsel
duraklama derecesine bagl olarak mesleki ve sosyal iliskilerinde daha yuksek veya
daha dusuk duzeyde islev gorebilecedini vurgular. Daha dugsuk duzeyde islev géren
sizoid benlik bozuklugu olan bir hasta, bakicilarini asiri sadist olarak deneyimleyen
Bayan A. gibi olacaktir.

Ust diizey islevsellik diizeyinde benlik bozuklugu olan sizoid hastalar, travma magdurlarindan cok dalgin
profesérlere benzerler. iliski kurma baskisi olmadigi siirece oldukca iyi islev gérirler. Bu tiir st diizey
hastalarin cocukluk bakicilari, kayitsiz veya sadist olmaktan ziyade duygusal olarak manipulatif veya

mudahaleci olarak deneyimlenmis gibi gérinmektedir.

Bay B.'nin davasi

Daha Ust duzey sizoid bir hastaya érnek olarak, mesafeli, bencil ve manipulatif bir
babasi ve ya iyi huylu bir mesafeli olan ya da oglunun duygusal hayatini fark ettiginde
ona duygulari hakkinda mudahaleci bir sekilde sorular soran bir annesi olan Bay B.
verilebilir. Bay B., mesleki calismalarinda oldukga uretkendir ve meslektaslariyla
mesafeli de olsa rahat bir iliski kurmaktadir. Esinin duygusal mesafeliliine duydugu
yogun ve uzun sureli 6fke olmasaydi, terapiye gelmezdi.
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Bay B. baslangicta seanslarini karmasik, soyut ama etkisiz 6z-kurgularla
doldurdu ve bu da onu terapistten guvenli bir mesafede tutmaya yaradi.
Guntrip'in (1969) sizoid benlik bozuklugu olan hastalarin analitik terapide
konusmayi sikhkla zamani isaretlemek icin savunmaci bir uzlagma olarak
kullandiklari gézleminin bir 6rnegiydi. Bay B.'nin monologlari, efendi/kéle
parcasi unitesindeki uzlasmasiydi ve bu sayede terapide guvenli bir mesafe
buldu - ne cok iceride ne de cok disarida. Baslarda duygulari hakkinda uzun
uzun konusurdu, ancak bunlari seanslarda deneyimlemeye basladiginda,
aniden aglamakli hale gelmesi ve ardindan ayni anda kendini ifade etmeyi
bastirmasi seklinde yogun, bicimsiz bir duygu deneyimi olarak ortaya ¢ikti.
Daha sonra, bu bastiriimis duygular hem 6fke hem de sevgiyle daha acgik bir
sekilde tanimlandi.

Sizoid benlik bozuklugu olan travma sonrasi tipteki hastanin terapistini
sadist bir nesne olarak deneyimleme olasiligi daha yuksektir ve Bayan
A. savunmaci bir sekilde sessizlige ¢ekilirken, Bay B. gibi dalgin profesor tipi
terapisti manipulatif, zorlayici bir efendi olarak deneyimleme olasiligi daha
yuksektir ve sadece efendiye hizmet etmek i¢in degil, ayni zamanda onu
guvenli bir mesafede tutmak icin de duygusuz, ifsa edici olmayan konusmalar kullanir.

Sizoid benlik bozuklugu olan tim hastalar i¢in, gercek benliklerinin gérilmesi, algilanan efendi
tarafindan sahiplenilme veya algilanan sadist ya da kayitsiz nesne tarafindan stirgiin edilme gibi asiri bir
tehlikeyi goze almak anlamina gelir. Tum iliskilerinde asiri mesafeli davranan sizoid bir hasta, derslere
kaydolmak icin bekleyen uzun bir 6grenci sirasinin basindan sonuna dogru yurtrken sadece bakilmaktan
kaynaklanan yogun bir disfori yasadigini anlatti. Ogrencilerin ona baktigindan ve annesininkiyle ayni
amansiz sabirsizlik ve memnuniyetsizlikle ona baktigindan emindi. Tedavi boyunca, gercek benliginin
ortaya ¢iktigi donemleri, kendini sert bir saldiriya maruz birakma olasilhgi nedeniyle hizla kaygi takip etti.
Gercek benliginin gérulmesinden duydugu korkunun bir baska 6rnedi de, Bayan A.'nin oldukga kendini
aciga vuran sanatsal yaratiminin, egitmeni tarafindan sinifta profesyonel kalitede olarak évilmesiydi.
Kendi eserinin oldukga iyi oldugunu distiinmesine ve diger 6grencilerin onu tebrik etmesine ragmen,
eserinin ve dolayisiyla kendisinin baskalari tarafindan tanindigini distiindtigtinde ginlerce panikliyor ve

kendini gtivende hissetmiyordu.

Sizoid hastalarin deneyimledigi terdér, intiyaclarindan ve duygularindan
herhangi birini agiga vurmanin, saldirtya ugrama, kontrol edilme veya
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terk edilmis olmalari, bu olasiliga karsi gl¢lt savunma mekanizmalari gelistirmelerine neden

olur. Herhangi bir sekilde dikkat cekmenin felakete davetiye ¢ikarmak anlamina geldigini disunurler.
Bukalemunlar gibi, cevrelerinde gérinmez hale gelebilirler. Terapisti ddullendirici bir nesne
parcasi olmaya davet eden borderline benlik bozuklugu olan hastanin veya terapisti gorkemli
benlik temsiliyle rezonansa girmeye davet eden narsisistik benlik bozuklugu olan hastanin
aksine, sizoid hasta kendini bir iliskide asla guvende hissetmez ve gizli kalmaya c¢alisir. Sonug
olarak, terapist sizoid hastanin yakinhga karsi degersizlestirici veya uzaklastirici savunmalarini
temel karakter yapisi olarak yanlis yorumlayabilir ve bdylece mesafeli bir borderline veya
degersizlestirici narsisistik bozuklugun teshisini koyabilir. Belki de sizoid benlik bozuklugunun
gorulme tehlikelerine karsi kamufle edici savunmalari, bu bozuklugu tanima ve anlamada
yasanan zorluga katkida bulunmustur.

Sizoid hastanin glvenlik endisesi nedeniyle, terapistin tarafsizligini korumasi énemlidir.
Terapist tarafsizligini korur ve efendi/kdle veya surgindeki nesne iligkileri biriminin
parcalarinin yansitmalarina veya yansitmali 6zdeslesmelerine tepki olarak karsi aktarim
eyleminden kaginirsa, hastanin tedaviye devam etmesi muhtemeldir. Terapist bu noktada
baska bir ikilemle karsi karsiya kalir: Hastanin terapétik iliskiyi yillarca savunmaci bir sizoid
uzlasma, gercek dunyadaki gercek iliskilerin gtivenli bir ikamesi olarak kullanmasi riski.

Bayan Y.'nin davasi

Sizoid benlik bozuklugu olan hastalarin tedavisi, mesafeli savunma mekanizmalarinin
inatciid1 nedeniyle yavas ilerler. Bayan...
Y., bir sizoid hastanin yillar boyunca, mesafeli savunmalarla hareket eden aktarim davranisini
nasil yavas yavas kontrol altina aldigini ve terapistinin karsi aktarimini kontrol altina aldiktan
sonra, terapotik bir ittifaka girebildigini, terk edilme depresyonunun etkileriyle bas
edebildigini ve gercek benligini giderek daha fazla ifade edebildigini gostermektedir.

Bayan Y., dokuz bucuk yil 6nce tekrarlayan depresyonunun farmakolojik tedavisine devam
etmek i¢cin bana bagvuran orta yasli, evli ve profesyonel bir kadindi. Benimle gecirdigim ilk
bes bucuk yillik tedavi, hentz bu konuda bilgi sahibi olmadan énce gerceklesmisti.
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Masterson Yaklasimi'ni benimsemis ve kendisine sizoid benlik bozuklugu tanisi koymustu.

Universite ve ylksek lisans egitimi sirasinda ve kariyerine basladiktan sonra depresyon tedavisi igin
birkag psikoterapi seansi almisti. Terapide gecirdigi surenin, ailesiyle birlikte gecirdigi streye esit
oldugunu belirtti. Alti yil 6nce, kariyerinde ilerlemek icin bolgeye tasindiktan sonra, sik sik yasadigi dusuk
enerji ataklari, aglama nébetleri, panik hissi, sinirlilik, cesitli bedensel sikintilar, intihar distnceleri ve dis
olaylarla ilgisiz gorinen kendini kiigimseyen dusunceler nedeniyle ilk olarak HMO'daki bir psikiyatriste
basvurmustu. Psikiyatrist, semptomlari hafifleten bir antidepresanla tedavi etmis ve onu doért ila alti
ayda bir kisa sureli olarak gérmastu. Sigorta kapsaminin degismesi nedeniyle ilk psikiyatristine erisimini

kaybettigi icin bana danigiyordu.

Bayan Y. o zamanlar bekard; bes yil dncesine kadar erkeklerle kisa sureli, gelisiglizel cinsel iligkileri

olmustu. Daha sonra sevgilisi ve daha sonra kocasi olacak adama karsi gucli bir ¢cekim hissetmisti.

ilk tanistiklarinda nadiren onunla gérisebiliyordu ve artik birlikte yasiyor olsalar da sik sik sehir
disindaydi. Bélgeye tasindigindan beri hi¢ arkadas edinememisti ve sevgilisinin arkadaslariyla ara sira
yedigi aksam yemekleri disinda sosyal bir hayati da yoktu. Ustleri tarafindan elestirilme korkusuyla basa
cikabilmek icin isini yeterince iyi yapabilmek adina ¢ok fazla Ucretsiz fazla mesai yapiyordu; Ustleri ise
ashnda iltifatkar ve saygiliydi. Evde, sevgilisi televizyon izlerken kitap okumayi veya sanatsal ifade iceren

hobilerle ugrasmayi tercih ediyordu.

ilk gérinusi bircok acidan alisiimadikti. Seansin sonunda bir anliina cikardigindan daha az cekici

gorunmesini saglayan agir ¢erceveli gozluklerle bakiyordu. Kiyafetleri bol ve 6zensizdi. Cok az makyaj

yapmistl.

Gorinmeden gormek icin gosterdigi olaganustu ¢aba disinda, dis dinyanin guvende olup olmadigini
anlamak icin deliginden disari bakan bir fare gibi, fark edilmeyecek biriydi. YUzU ifadesizdi ve sesinde
neredeyse hicbir duygu ifadesi yoktu.

Hikayesini son derece dikkatli ve dusunceli bir sekilde anlatti; kendisine bir soru soruldugunda,
dikkatli ve tutarh bir sekilde cevap vermeden 6nce bir an distinirdi. O zamanlar farkinda olmasam da,

davranislar sizoid benlik bozuklugu olan birinin 6zelliklerini sergiliyordu.
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Ayni anda hem iceride hem disarida olmak. Ornegin, dért ila alti ay boyunca geri dénmek istemedigini,
ancak duygusal olarak Gzulurse bana daha erken danisabilecegini de sdyledi. Ben de dért ay sonrasina
ne kadar uzun bir randevu almak istedigini sordum; ilaglar hakkinda konusmak icin kisa bir ziyaret ya da
konusmak istedigi baska konular olmasi durumunda daha uzun bir randevu. Tereddut etmeden ikincisini
secti. O zamanlar, kontrollU ve biraz soguk gérinmesine ragmen, ayni zamanda mesafeli, dismanca veya
reddedici gériunmemeyi basardigini fark ettim. Sanirim kendini mesafeyle koruyabilme ve bunu yaparken
muamkuan oldugunca az dikkat ¢ekebilme yetenegini fark ediyordum; o zamanlar sizoid hastanin orada

olma ve yine de orada olmama egiliminin karakteristik 6zelligi oldugunu fark etmedigim bir 6zellik.

Bayan Y., mesafeyi korumak icin ila¢ kullaniyordu. Beni giderek guvenli bir nesne
olarak gérduikce, elli dakikalik randevular icin daha sik araliklarla gelmeye basladi. Tlk
randevusundan on bes ay sonra, haftalik psikoterapi i¢cin randevu talep etti. Tedavisi
boyunca antidepresan ila¢ kullanmaya devam etti, ancak birkac ay boyunca kademeli
olarak biraktigi iki durum disinda. Tedaviyi biraktiktan sonra, giderek artan bir sekilde
sinirlilik, aglama nébetleri, uykusuzluk ve kendini kicimseyen dusunceler yasadigini fark
etti; bu durumlarin yogunlugu onu intihara meyilli hissettirdi. Bu depresif semptomlar,
psikoterapide ele alinan digsal olaylar veya sorunlarla iliskili degildi.

Bayan Y.'nin ge¢misi, yavas yavas ortaya ¢iktigi Uzere, genel bir gtvensizlik ortaminda
6nemli bir erken dénem istismar ve ihmali iceriyordu. Dort cocuklu bir ailenin ikinci
cocuguydu. Annesi, zaman zaman ciddi bir psikiyatrik bozukluk belirtileri gésteriyordu;
bu dénemde ya bir iki gin evin arkasindaki yikik dokuk bir kultbeye cekilip orada volta
atip sigara iciyordu ya da ayni derecede korkutucu bir sekilde, kocasina ve cocuklarina
ofkeleniyor, esyalari firlatiyor veya hastaya hicbir aciklama yapmadan beklenmedik bir
sekilde tokat atiyordu.

Kuc¢uk ogullarina karsi nazik olabilirdi ama hastaya karsi nazik olamazdi. Baba, karisinin
6fkesini kontrol altina almak i¢in hi¢bir sey yapmadigi gibi, aile icinde bu konudan hig s6z
edilmezdi.

Annesinin 6ngorulemeyen sézlu saldirlari da korkutucuydu. Bayan Y., genc bir yetiskin
olarak, bir arkadasina daglarda yaptigi bir geziden ne kadar keyif aldigini anlattiktan
sonra, en kucuk erkek kardesinin, eger annesi onlardan herhangi birinin bu kadar coskulu
konustugunu duyarsa, muhtemelen kendisinin de ayni seyi yapacagini séyledigini hatirladi.
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"Sana ne kadar da yakisiyor," derdi alayci bir sekilde. Annesinin nébetleri tahmin
edilemez olsa da, en azindan tanimlanabilirdi ve belki de bu yuzden, birkag yil 6nce,
annesi Bayan

Y., annesi onun yaninda sinirlenirse bir daha asla ziyaretine gelmeyecegini soyled.i.
Annesi o zamandan beri bir daha hi¢ gelmedi.

Bayan Y., babasina karsi daha yaygin ve daha az belirgin bir korku hissediyordu.
Arkadaslarindan onun hakkinda duydugu asagilayici s6zlerden bahsediyor ve onu
izledigini ekliyordu. Arkadaslari hakkinda belirtilmemis kotu seyler bildigini ve
onlardan uzak durmasi gerektigini séyliyordu. Bayan Y., ailesinin kilisedeki
cocuklarla olan iliskileri disinda tim ¢ocukluk arkadasliklarini sinsice sabote ettigini
dusunuyordu. Babasi, populer olmayan davalarin acik sézlu bir savunucusuydu ve
tartismaktan hoslaniyordu. Bayan Y.'yi bir gorus belirtmeye davet eder ve ardindan
karsit gérusu savunurdu. Babasi bir yetiskin olarak onu dinlediginde, konusmalarini
genellikle sacma, parcall ve mantiksiz buluyordu. Amator bir dedektif olan babasi,
kimse ondan istemeden birkag yaz tatilinin bir kismini kiicik erkek kardesinin eski
karisini bulmaya calisarak gecirmisti. Annesinin aksine, anlayish ve esprili
olabiliyordu ve Bayan Y.'yi kendisiyle birlikte spor yapmaya tesvik ediyordu.
Babasiyla ilgili en rahatsiz edici sey, 6zel olarak hatirlamasa da, cocuklugunun
erken donemlerinde, geceleri defalarca kendisine cinsel tacizde bulunmus olmasiydi.

Bayan Y.'nin agabeyi, defalarca dayak yemesine ragmen ailesiyle amansizca
tartisiyordu. Daha sonra isinde ulusal capta Gin kazand. Iki kiictik kardesi ise
edilgendi. Yasca kendisine en yakin olan agabeye siki sikiya sarilmis, geceleri
uyuyamayacak kadar endiseli oldugunda sik sik onun yatagina gidiyordu. Kendini
guvende hissettigi tek aile Uyesi oydu. Birbirlerine deger verdiklerini ve birbirlerini
bayuttuklerini; hicbir cinsel iliskiye girmediklerini séyledi.

Bayan Y. Universiteye gitmek icin evden ayrildi, kisa sirede maddi bagimsizliga
kavustu ve nadiren ziyaretlere geldi.

Tedavinin ilk bes bucuk yili boyunca Masterson Yaklasimi'ni uygulamadim veya
sureg notlar tutmadim. Bu sure zarfinda Bayan Y. sevgilisiyle evlendi ve kocasinin
kendisinden birkac hafta boyunca habersiz veya gorunur bir sebep olmadan
ayrilmasinin ardindan birkag siddetli depresyonla mucadele etti. Beni, mesafe
ihtiyacina duyarli, guvenli bir nesne olarak gérdigu icin terapiye devam etti ve bu
da izolasyon duygularini ve dolayisiyla depresyonunu azaltti. Eger ben
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ancak sadece bu sifatla hizmet etmeye devam etseydi, karakter degisikligi i¢in
hi¢bir firsat olmayacakti.

Masterson Yaklasimi'nda yogun egitime basladigimda, teshisini sorgulamaya
basladim. Bayan Y. seanslara duzenli olarak geliyor, metodik bir sekilde, sinirl bir
duygulanimla, rayalarini ve haftanin olaylarini anlatiyordu. Yavas ilerleme
kaydediyordu ve tedavideki bu uyumlu davranisini nevrotik bir bozuklugun ve
terapétik bir ittifakin géstergesi olarak algilamistim. Onceki terapi yillari, belli ki bir
karakter bozuklugunun daha belirgin belirtilerini hafifletmesine yardimci olmustu.
Ancak, yillar siren tedaviden sonra seanslardaki yavas ilerlemesi ve genel
duygulanim eksikligi, kendi benlik bozukluguna sahip olabilecegi sorusunu
gundeme getirdi. Ama hangisi? Sosyal izolasyon, kendi kendine yetme ve sik sik
ruyalar ve sanatsal cabalarla kendini gosteren aktif bir fantezi hayati ge¢cmisi, olasi
bir sizoid benlik bozukluguna isaret ediyordu.

Bayan Y.'nin tedavi sirasinda dile getirdigi sorunlar bu taniy1 destekliyordu.
Kocasi tarafindan gérmezden gelindigini veya kontrol edildigini hissettiginden
sikayet ediyordu ve bu duygularini ona sdylemenin ¢ok tehlikeli oldugunu ima ediyordu.
Ama yine de ona ilk ulasan hep o oluyordu ve isteklerini kendisine ilettigi nadir
durumlarda da ona belli bir 6zen ve anlayisla karsilik verebiliyordu.

is yerinde, Ustlerinin hicbir istegini reddetmedigini anlatiyordu. Genellikle eve is
getirirdi. MUkemmeliyet ihtiyaci, narsistik bir hastada goérulebilecegi gibi
buyuklenme duygusunu desteklemek veya borderline bir hastada gorulebilecegi
gibi 6dullendirici bir nesnenin onaylayici bakimini arayan iyi, 6zel bir cocuk olmak
deqgildi. Haftada 60 ila 80 saat kdle gibi calismasi, Ustlerinden bekledigi ve gercekte
asla gerceklesmeyen siddetli elestirileri savusturmak icin kendisinden bekledigi
asgari cabaydi.

Benimle oldugu kadar isvereniyle de caliskan ve sikayetsizdi. Dakikti ve mesai
saatlerini dolduracak kadar cok materyali gérev bilinciyle getiriyordu. Bana kizmadi
veya Ofkelenmedi. Fiziksel olarak odadaydi, ancak ayni zamanda, mesafe
savunmalarini yogun bir sekilde kullanmasi nedeniyle gercekten orada olmadigi
hissi vardi.

Bayan Y., sert bir sekilde elestiriimemek veya terk edilmemek icin, baskalarinin
bitmek bilmeyen taleplerini sikayet etmeden karsilamaktan baska caresi olmadigini
dusundyordu. Bu baglamda, efendi/kdle birimindeydi ve burada, bana ve bagimh
oldugu diger kisilere baskici bir efendinin 6zelliklerini yansitirken, kendini itaatkar
bir kole olarak géruyordu.



Machine Translated by Google

Bayan Y., saldiriya ugramaktan korktugu icin, kendini iddiali bir sekilde ortaya koymaktan
mimkin oldugunca kaciniyordu. Ornegin, isteksizce bir derse girmeyi kabul ettiginde,
katilimcilarin onu alenen asagilayabileceginden korkuyordu. Bu tur saldirilari 6ngérdagunde,
ortamdan olabildigince cabuk uzaklasiyor ve bunu fiziksel olarak yapamiyorsa, bunun
yerine dissosiyatif bir zihinsel duruma giriyordu. Bu saldiri korkusu ve ondan uzaklasma
ihtiyaci tum iliskilerde ortaya ¢ikiyordu ve bu, sadist nesne 6z-stirgun biriminin bir tezahuru
olarak goérulebilirdi. Bu durumda, saldiri veya degersizlestirme niyetini baskalarina
yansitiyor ve kendini izole ve kendi kendine yeten biri olarak deneyimliyordu. Terapinin
ilerleyen donemlerinde, bana karsi duygularini dile getirmekte kendini daha guvende
hissettiginde, terapide yasadigi sizoid ikilemi séyle anlatti: "Sanki bir noktadayim. Burada
hissettiklerimi anlatirsam, bir sekilde elestirilecegim. Soylediklerim yeterli olmayacak ya da
yanhs hislere kapilacagim. Sessiz oldugunuzda, sanki benden uzaklasiyorsunuz; bu da
durumu daha da iskenceli hale getiriyor; sanki nasil yardim edeceginizi bilmekten heyecan
duyuyor ama bunu sadece aci cekmemi izlemek i¢in yapmiyormussunuz gibi."

Gecmisine ve terapide gézlemlerime dayanarak teshisimi sizoid benlik bozuklugu olarak
degistirdim.

Bayan Y.'nin tedavisi sirasinda sure¢ notlari almaya basladim ve sipervizyon aldim. Bu
degisimin ilk sonucu, sik sik yorum yapma konusunda ne kadar gereksiz yere aktif
oldugumu gérmek oldu. Susup yolundan cekildigim anda, Bayan Y. kendini kesfetme
kapasitesini gosterdi.

Asiri hareketliligim, sizoid benlik bozuklugu olan hastalara karsi nadir olmayan bir karsi
aktarim tepkisiydi. Kismen, Bayan Y.'nin efendi/kéle birimindeki ¢aresizlik duygulariyla ilgili
yansitmall 6zdesimine karsi savunmamdi. Onun caresizlik duygularini hissediyordum ve
konustugumda kendimi ¢aresiz hissetmiyordum, dolayisiyla o da hissetmiyordu. Karsi
aktarimimin bir diger kaynagi da, icimde ihtiya¢ duyulmadigim, daha fazla konusursam
bana daha fazla ihtiya¢ duyacagi gibi rahatsiz edici bir his uyandiran mesafeli savunmalariydi.
Son olarak, daha az él¢ude, konugmam, onun sorular sorarak etkinligimi baslatmasina bir
tepkiydi. Bunu genellikle sadist nesne-kendini surgun biriminde kendini givende
hissetmediginde yapardi ve guvenlik icin, o anda ne kadar tehlikeli olabilecegime dair bir
fikir edinmek i¢in sorular sorardi.
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Karsiaktarim kontrol altina alindiktan sonra, Bayan Y.'nin sorunlari daha da netlesti.
Sessizliklerini yorumlayabildim. $Séyle diyebilirim: "Az 6nce, az 6nce bahsettigin 6fkeli
duygulari yasamaktan seni korumak icin sessizliginden ¢ekip ¢ikarmami bekledigini

hissettim, cinkl onlari hissetmek seni givende hissettirmeye baslamisti." "Sunu hissettim"

diyerek basladigim biraz ¢ekingen tavrima dikkat edin.

Sizoid benlik bozuklugu olan hastalar, kendilerine el konulmasindan veya zorlanmalarindan
cekinirler ve bu nedenle gegici yorumlara en iyi sekilde yanit verirler.

Bayan Y.'nin sessizligime ilk tepkisi, saldiriya ugramis hissetmek oldu. Bu hissi, 6nceki
seanstan bu yana gordugu bircok ruyanin tasvirlerini anlatarak bastirdi. Ruyalarini terapide
duygularini kontrol altina almanin bir yolu olarak kullanip kullanmadigini sordum. Bunun
boyle oldugunu kabul etti ve 6fkesinden ve kontrolini kaybetme korkusundan bahsetmeye
basladi.

Ayni zamanda 6fkesini daha fazla ifade etmeye basladi, seanslarda giderek daha fazla
sessiz, dissosiyatif bir duruma cekilerek kendini savundu.

Bu savunma, sizoid ikileminin bir tezahlru olarak tekrar tekrar yorumlanmak zorunda kald.
Bunu yapmamdan bir yil sonra, Bayan Y.'nin édnceki uyumunun yerini, baslangi¢ asamasindaki
bir terapotik ittifakin aldigina dair kanitlar ortaya cikti.

Seanslara giderek bir 6nceki seansta kaldigi yerden baglyordu. Ayrica beni, baskici bir efendi
veya sadist bir nesne olarak ikiye bolinmus biri olarak degil, hem iyi hem de koétu, butunsel
bir nesne olarak gérmeye baslamisti. Ornegin, sessizlesmemin kendisi icin aci verici

oldugunu hissettigini séyledi; yardimimi acimasizca esirgiyordum, ancak ayni zamanda bunu
ona yardimci olacagini distndagum icin yaptigimi bildigini de ekledi.

Karsiaktarim kontrol altina alindiktan ve terapétik bir ittifakin olusmaya basladigina dair
kanitlar ortaya ¢iktiktan sonra, sizoid uzlasmasini yorumlamaya bagladim. Bir kez daha, isten
eve geldiginde kocasindan ayrildigini sdyleyen bir not bulmustu. Bu nota verdigi tepkileri
anlatti. Ben de, "Daha 6nce kocanizin sizi terk ettigi icin ona ne kadar kizgin oldugunuzu ve
sizin ¢ektiginiz acilari ona ¢ektirmenin yollarini disindugunuzu sdylediniz. Sonra kendinizi
yorgun hissettiniz ve ne kadar 6fkeli ve intikamci hissettiginizden bahsederken kendinizi
guvende hissetmediginiz icin sessizlestiniz," diye cevap verdim. Bayan Y. bir sonraki seansta
bu yorumu ele alarak terk edilmis hissetmenin onun i¢in nasil bir sey oldugunu anlatti. Kendi
ofkeli duygularini sik sik baskalarina nasil yansittigini ona gosterebildim. Sik sik ne kadar
ofkeli hissettigini ve bununla nasil basa ¢iktigini tartismaya basladi. "Bu kadar elestirel olmak
beni utandiriyor. Bunda acimasiz bir sey var..." dedi.

Ayrica sana karsi bu sekilde davranacagimdan da korkuyorum
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"Isyerindeki insanlara kars.." Béylece baskalarina yansittigi 6fkenin sorumlulugunu almaya
ve bunun kontrolinu kaybetme konusunda duydugu kaygiyi dile getirmeye basladi.

Bayan Y. 6fkesini kesfederken, cinsel istismara isaret eden gorsel ve bedensel
deneyimlerden de bahsetmeye basladi. Bunu yaptiginda, kendini kirli ve utanmis
hissettigini, bunun Uzerine ya sessizlestigini ya da kendini elestirdigini sdyledi. Sizoid
uzlagsmasini séyle yorumladim: "Kaygil, utanmis, mahcup ve sert elestirilere karsi
savunmasiz hissediyorsunuz. Bu aci verici duygularla basa ¢ikmak igin, yalniz oldugunuz
icin kendinizi daha guvende hissettiginiz bir yere giderek geri cekildiniz. Ama yalniz
oldugunuzda, yasamak icin hi¢cbir nedeniniz olmadigini hissediyorsunuz."

Bayan Y.'nin kirilganlik veya 6fke duygulariyla basa ¢ikarken gosterdigi sizoid uzlasmayi
tekrar tekrar yorumlamak gerekiyordu. Soyle derdim: "Sanirim bugun isinde kendini agiga
vurulmus hissetmenle ilgili dile getirdigin meseleler, gecen seansta gundeme gelen
burada aciga vurulmus olma hissinden bahsetmekten givenli bir mesafede durmanin bir
yoluydu." Ya da, "Burada sana yeterince yardim etmedigim i¢in 6fkeni dile getirdikten
sonra sessizlestigini ve benim tarafimdan yari yolda birakilmis olma hissini kesfetmenin
ne kadar riskli oldugunu dustnerek kendini korumak icin kaskati oturdugunu fark ettim."
Bayan
Y., terapi sirasinda daha etkili anilar yasamaya basladi. Ayni zamanda, 6fkesinden
bahsederse terk edilme korkusunu dile getirmeye basladi.

Terapotik bir ittifak kurup yorumlarimi Bayan Y.'nin sizoid uzlasma savunmalarina
odaklamamla, seanslarda daha fazla ve daha derin bir etki deneyimlemekle kalmadi, ayni
zamanda kendi duygularini aramaya ve tanimlamaya da basladi. Sik sik yasadigi kaygi
kaynaklarindan biri, 6fkesini ifade ederse baskalarinin onu terk edecegini dusiinmesiydi.

Cinsel istismara isaret eden imgeler cizmeye ve bedensel hisler yasamaya devam etti.
Vucudunun farkh bélgelerinde yasadigi aclyi temsil eden birkag ¢izim yapti. Sakrumundaki
acl deneyimini temsil eden bir ¢izim yaparken, bacaklari agik bir sekilde tecavize ugradigini
gordu. Ik gorseller parlak renklerdeydi, ancak daha sonra bu renkleri beyazla yumusatip
bulaniklastirdi. Revizyon hakkindaki yorumlari, olasi bir istismarin daha fazla arastiriimasinin
kendisini asiri caresizlik duygularina surtkleyebileceginden korkmus olabilecegini
dusundurdu.
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Belirli cinsel veya fiziksel istismar olaylarindan bahsetmekten kaginmis olsa da, duygusal
istismara bakmaya istekliydi. "Ister sézIU ister cinsel olsun, istismarin en acimasiz yani, bu
istismarci rolu Ustlenmenizdir. Babamin yanimda olmasina ihtiyacim yok, bunu kendime
yapiyorum." dedi.

Bayan Y., birkag kez kan, bicak veya iskence iceren riyalar ya da en buytk agabeyinin
kendisine ereksiyonla yaklastigi seklinde cinsel veya rituel istismara isaret eden materyaller
sundu. Bu materyali sunduktan sonra, arastirmaktan vazgeciyordu. Sunumuna nasil yanit
vermeliyim? Bu tur materyaller ortaya ¢ikmaya baslarsa cinsel istismar hakkinda bilgi
edinmeye acik oldugumu kendisine bildirmeye karar verdim, ancak bu bilgiyi soru sorarak
surdirmedim veya onu hipnotize etme istegini de yerine getirmedim. Sinirlara olan
ihtiyacina saygi duyup duymayacagimi test etmek icin hipnotize edilmeyi istedigini gordum.

Net bir terapdtik ittifakin kurulmasinin ardindan, Bayan Y. gercek benliginin ortaya
cikisinin baslangicini gésterdi. lk ortaya cikisi, bir engelli parkurda neredeyse hic caba
harcamadan buz pateni yaptigi bir riya seklindeydi. Eglendigi ve zor bir seyin Ustesinden
geldigi icin cogkulu hissediyordu.

Gizli dénemde oldukga atletikti, ancak erkekler bu konuda ¢ok iyi oldugu i¢in onunla dalga
gecmeye baslayinca sporu birakti. Bu ruyadan kisa bir stire sonra, eski bir sporda derslere
basladi. Daha sonra birlikte oynayacak insanlar buldu, performansini buyuk dlctide
gelistirdi ve ardindan sporuna uluslararasi duzeyde katildi.

Gergek benligin ortaya cikisinin bir diger isareti de artik sadece kendisi icin sanatsal
yaratimlar uretmemesi, bunlari baskalariyla da paylasmaya baslamasiydi; eskiden son
derece guvensiz gérinen bu samimi paylasim.

Bayan Y.'nin gérunusu giderek degisti; artik saglarini kendine yakisir bir sekilde
yaptirmis, zevkli ama 6l¢ultu kozmetik Grunleri kullaniyor, kontakt lens takiyor ve sik
profesyonel kiyafetlerden olusan bir gardiroba sahip. Yuzu artik maskeli degil ve mizah
anlayisini ortaya koyuyor.

Terapdtik ittifakin gelismesiyle birlikte Bayan Y., terk edilme depresyonuyla iligkili
duygulari deneyimlemeye ve tanimlamaya basladi. Ruyasindaki duygularinin asagidaki
tasvirinde, hem kayitsiz nesneye hem de surgundeki benlige dair duygulara agik¢a
géndermeler var. Soyle dedi: "Insanlarin bana ates etmeye basladigi zamanki his, kocam
beni terk ettiginde hissettigim hisse benziyor. Ne kadar korkutucu, sanki bana karsi hicbir
sey hissetmiyormus gibi. Sanki hissetmeden hareket edebiliyormus gibi. Benim gibi...
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Bu ruyadan bahsederken, nefes almakta zorluk ¢cekiyorum. Riyamda oldugu gibi, icimdeki
depresyondan kurtulmak icin tek basima disari cikmak istiyorum." Ya da daha sonra: "Sanirim
onsuz 6lecegim. Terk edilmislik hissine karsi ¢cok hassasim.

Bu bedensel bir tepki; cok korktugum icin canim yaniyor ve Grperiyorum. Kendimi kaybediyorum."

Bayan Y., cocukluk anilarinin gogunu bedensel duyumlar (belki de atletik egilimlerinin bir
boyutu) seklinde deneyimledi. Muayenehaneden firlayip gitmek istemenin yarattigr baski hissini
fark eden ve bu hislerin ona ailesiyle birlikte olmayi hatirlattigini belirten Bayan Y., "Onlarin
yanindayken hep korkuyorum. Kendimi givende hissedebilmek icin onlari giivende hissettirecek
bir seyler bulmam gerektigini hissediyorum. Bu yuzden her zaman tetikteyim." dedi. Bence bu,
efendi/kdle parcasi birimindeki kendi deneyiminin dokunakl bir tasviri.

Parantez icinde belirtmek gerekirse, bu hasta kendini kesfetmek ve ifade etmek i¢in gorsel
imgeler, ruyalar ve yazilar kullanmada oldukca yaraticiydi. Duygularindan bahsederken
genellikle dokunakliydi. Deneyimlerime gore, bu sanatsal ifade kapasitesi ve kullanimi, sizoid
benlik bozuklugu olan hastalarda nadir degildir. (Sizoid bireylerdeki bu sanatsal duyarllik, Jane
Campion'in Yeni Zelandali yazar Janet Frame'in hayatina dayanan filmi " Masamdaki Bir Melek
"te canh bir sekilde tasvir edilmistir.)

Terapi devam ettikce Bayan Y. eskisinden daha fazla adaptif savunma mekanizmasi kullandi.
Ornegin, birkac yil dnce, neredeyse yarim seansini sessiz bir dissosiyatif durumda gecirerek sik
sik mesafe koyardi. Simdi, ben bir sey séylemeden, kendini dissosiyatif tepki vermeye baslarken
yakaliyor ve ardindan bu savunma tepkisini tetikleyen duygulardan bahsediyor. Bunlar genellikle
duygularini veya ihtiyaclarini ifade ederse saldiriya ugrayacagi ve asagilanacagi korkusudur.

Hissettiklerini s6ylemenin, kendisini girilciplak sergiliyormus gibi hissettirdigini anlatti.

Bayan Y. disosiyasyon kullanimini kontrol ettik¢e, disosiyasyonun kendisini korudugu
duygulari giderek daha fazla deneyimledi. Bu duygular genellikle 6fkeydi. Ofkesini kabullendikge,
ofkesini baskalarina atfederek nasil yonettigini de fark etmeye basladi. Daha sonra kendini
ifade ettigi icin dismanca elestiriler bekliyordu. Ayrica, 6fkesini ifade etmekte hakli oldugu,
ancak bunu yaparken kendini glivende hissetmedigi durumlarda, 6fkesini kontrol altina

almanin bir yolu olarak kendine saldirmayi kullandigini kesfetti.

Bayan Y. terk edilme depresyonunun etkileriyle ugragsmaya ne kadar uzun siire devam
ederse, gercek benligi o kadar cok ortaya cikti ve ben o kadar az...
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Yorumlarimi sadece sizoid uzlasmanin tezahurlerine yoneltmem gerekiyordu. Tedavi
sirasinda bircok kez, yorumlarim Bayan Y.'nin karakter bozuklugu olan bir hastadan ziyade
nevrotik bir hasta olmasi durumunda olacagindan ¢ok da farkli degil.

Bayan Y.'nin terapisi devam ediyor. " Ancak Masterson Yaklagimi'ni kullanmanin
Bayan Y.'nin terk edilme depresyonunun aci verici etkilerini deneyimlemesine ve bunlarla
basa ¢cikmasina olanak saglayarak bir fark yarattigina inaniyorum. Sonug olarak, Bayan Y.
6fkesini deneyimlerken kendini cok daha az glivende hissediyor. Dolayisiyla, artik isleri
baskalarina devretmekte ve duygularini ve ihtiyaclarini kocasina, isyerindeki sipervizorlerine
ve Ustlerine iletmekte ¢ok daha az zorluk cekiyor. Ogle yemeklerini birlikte yemekten keyif
aldigi kiicuk bir is arkadasi cevresi edindi ve ara sira onlari evine davet ediyor. Ayrica,
sanatsal yaratim, atletik basarilar ve iliskilerinde kendini ifade etme ve yakinhk kurma
kapasitesinin artmasi agisindan gercek benliginin ortaya ¢cikmasiyla hayati zenginlesti. Yakin
zamanda soyledigi gibi, "Sanki kalbim agiliyordu."

Referanslar

Fairbairn, WRD (1941). Psikozlar ve psikonevrozlarin gézden gegirilmis bir psikopatolojisi.
Kisiligin Nesne lliskileri Teorisi. New York: Basic Books, 1952.

Guntrip, Harry. (1969) Sizoid Fenomenler, Nesne iliskileri ve Benlik. New York: Uluslararasi
Universiteler Yayinlari.

1Tedavisinin uzun stirmesi, sizoid hastalarin savunma mekanizmalarini degistirme konusunda borderline veya
narsisistik bozuklugu olan hastalara kiyasla daha dikkatli olmalarini kismen yansitmaktadir.
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Bolum 9

Narsistik Savunmalar
Sizoid Bozukluk

Barbara L. Short, Doktora

Bayan V., emekli oldugunu ve yeni hasta kabul edip etmedigimi 6grenmek
istedigini sOyleyen terapisti tarafindan yonlendirilmisti. Tavsiye ettigi
birinin onu reddetmesini istemedigi icin arayip kontrol ettirmisti. Birkac
yildir onunla gérusuyordu ve emekliligine nasil tepki verecegi konusunda
cok endiseli oldugunu soyledi.

Bayan V. hakkinda aldigim ve teshise yardimci olan ilk bilgi, dnceki
terapistinin sevk konusunda endiseli olmasiydi. Aslinda pisman, mahcup
ve rahatsizdi; sanki Bayan V.'ye emekliligini anlattiginda verecegi tepkiden
korkuyormus gibiydi. Sanki onu yatistirmak icin bir teklifte bulunuyormusum
gibi hissettim; tipki aslan aksam yemegiyle mesqul olduktan sonra kafese
giren bir aslan terbiyecisi gibi.

Tarih

Bayan V. ile ilgili bir sonraki bilgi, bana karsi davraniglari ve ona karsi
hislerimdi. Bayan V. ile ilk seansim gergin gecti ve muhtemelen benimle
terapiye uzun stre devam etmeyecegini dusundtgumu hatirhyorum.

55 yasinda, cekici, beyaz tenli ve basarih bir is insani gibi giyinen biriydi.
Benden ve terapi yapma bicimimden acik¢a hayal kirikhdina ugramisti ve
onceki terapistinin emekli olmasindan dolayi 6fkeli ve kirgindi. Hayatindaki
neredeyse herkese ve her seye karsi ki¢umseyici, asagilayici veya hayal
kirikhgina ugramis hissediyordu ve bagkalari hakkinda konusurken sik sik
acikca alay ediyordu. Hayattan daha fazlasini istedigini séyluyordu.
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Her seyin bu sekilde sonu¢lanmasindan dolayi hayal kirikligina ugramisti ve benimle
veya baska biriyle yapilan terapinin kendisi icin bir sey yapabilecegine dair pek umudu yoktu.
Ancak, hayatinin tukenmekte oldugunu ve terapinin daha iyi bir hayata kavusmasina
yardimci olmasi gerektigine inandigi icin ¢aresiz oldugunu séyledi. Bayan V., hayatini
iyilestirmek icin benden bir seyler "yapmami" isteme hakkina sahipmis gibi gérinuyordu.
Terapiye, istedigi degisiklikleri gerceklestirmek icin kendini kesfetmek ve anlamak
amaciyla gitmedigi acikti.

Bayan V.'ye karsi guclu bir karsi aktarim tepkisi yasadim. Bana karsi kicimsemesini
daha dogrudan yonelteceginden hemen endiselendim ve kendimi sikismis, caresiz, 6fkeli
ve yenilmis hissettim. Bayan V. ile calismam sirasinda bu duygularin farkindaligim bircok
kez arka plandan 6n plana gecti.
ilk teshisimi dnemli él¢lide etkilemis gibi gériiniyor.

Bayan V.'nin orta ila dusuk duzeyde sergileyici narsistik benlik bozuklugu oldugundan
suphelenmeye basladim. Daha yuksek duzeyde narsistik bozuklugu olan kisiler genellikle
yeteneklerini ve becerilerini basariyla gelistirebilir ve sectikleri alanlarda bayuk basarilar
elde edebilirler. Daha dusuk duzeyde bozuklugu olanlar ise nesne iliskilerinde ciddi
zorluklar yasarlar ve hak ettiklerine inandiklari statu ve basariya ulasma konusunda daha
az yeteneklidirler.

Narsisistik bozuklugun karakteristik bélunmus nesne iliskileri birimleri vardir:
kaynasmis gérkemli benlik/her seye guicu yeten nesneden olusan sahte savunma birimi
ve terk depresyonunun etkilerini iceren bos benlik/saldirgan nesne kaynasmis birimi.
Bana dyle geliyor ki Bayan V. sahte savunma biriminde yasamaya calisti, ancak
savunmasinin kirilganhigr nedeniyle herhangi bir sureli baglantiyr sirduremedi.
Asagilama, ustunluk, hak sahibi olma ve soguk mukemmeliyetcilik (hatta ogluna bile
yonelik) gosterilerini, onun gorkemliliginin 6zellikleri olarak gérdim; ancak o zamanlar
bu 6zellikler, Masterson'in (1981) tanimladigi her yerde bulunan, kiresel ve hava
gecirmez savunmadan nedense daha gecirgen ve kirilgan géranuyordu.

Ancak, bu g6zeneklilik 6zelligini, dusuk seviyeli bir narsisistik bozukluga sahip olmasina
bagladim. Benzer sekilde, terk edilme depresyonunun tetiklenmesine yol agmasi

gereken gercek 6z-aktivasyon cabalarinin buyuk 6l¢ctide eksik olduguna ve kendini
baskalarinin hayranhgini ve onayini kazanmaya yénelik performanslara adadigina
inaniyordum. Kirilgan 6z saygisini korumak igin surekli olarak dinyada ayna ariyor

gibiydi ve baskalarinin ihtiya¢ duydugu (ve hak ettigini disindigu) deneyimi yansitmadaki
en ufak basarisizligina karsi son derece savunmasizdi.
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Onceki terapisti emekliligini acikladiginda, bunu buyik bir hayal kirikhigi olarak
deneyimledigi ve yansitiima deneyimini kaybettigi anlasiliyordu. Bu kayip, bos
benlik/saldirgan nesne kaynasmis birimini harekete gecirdi. Oz saygisini geri
kazanmak icin, parcalanmis, bos ve degersiz benlik parcasini bagkalarina yansitti
ve saldirgan nesne parcasini amansiz bir degersizlestirmeyle sergiledi. Bu
yansitmaya verdigim tepkilerin bir kisminin -onun hor gérulmesinden ve
degersizlestiriimesinden korkma deneyimimin- farkindaydim, ancak onun
yararsizligini, ¢aresizligini, 6fkesini ve yenilgisini deneyimledigim yansitmali
6zdeslesmeyi aldigimin farkinda degildim. Tedavinin ilk aylarinda, endisem
yuzinden buyuk él¢ude hareketsiz kalmistim, bu yizden ¢ok az konustum. Cok
sonra, muhtemelen bir yansitmali 6zdeslesmeyi canlandirdigimi anladim.

Terapiye dair beyhude hissinin gerceklik pay! oldugunu belirtmeliyim. Kendisini
bana yonlendiren terapistle birkac yil destekleyici terapide bulunmadan dénce,
"tonlarca" kisisel gelisim kitabi okumus ve yirmi yili askin stredir ¢esitli gruplar ve
hafta sonu atdlyeleri de dahil olmak Uzere bircok terapistten yardim almist;
bunlarin hicbiri, kendi ifadesiyle, "hi¢bir ise yaramamisti; hicbir sey degismemisti."
Baskalarini degdistirerek hayatini daha iyi hale getirememelerinden bahsediyordu,
kendisini degil. Terapi bir bakima Bayan V.'yi basarisizliga ugratmisti. Baska bir
bakima da, sahte ve savunmaci benliginin surekli olarak disa vurumuyla terapiyi
alt etmisti.

Bayan V. hakkindaki bir sonraki bilgi, gegmisinden ortaya cikti. Bu vaka, ilk
gecmisin benlik ve nesne temsillerinin savunmaci yapisiyla nasil filtrelendigine dair
iyi bir érnektir. Ornegin, Bayan V. ilk basta, evden génderilmesini gerektirecek
kadar ciddi bir davranis sorunu yasadigini séyledi; bu, annesi tarafindan sik sik
anlatilan bir hikayeydi.

Tedavinin ilerleyen donemlerinde, Bayan V.'nin annesiyle 6mur boyu suren
O0zdeslesmesinden uzaklasip kendi deneyimlerini kesfetmesiyle birlikte, ge¢cmisine
dair farkl bir tablo ortaya ¢ikti.

Terapist, tani icin tarihsel materyali degerlendirirken, bebegin/ytrimeye
baslayan cocugun tutuklamanin kritik asamasinda bakicisiyla kurabildigi baglanma
turu ve derecesi acisindan da disunmelidir. Ralph Klein buna, bag kurma,
baglanma ve hayatta kalma icin muzakere edilmis s6zlesme adini verir. Narsistik
bozuklugu olan kisiler, bakicilarinin idealize edici yansitmalariyla mikemmel bir
uyum saglama karsihginda onay, kabul ve onay almak icin bir sézlesme yaparlar.
Sinirda bozuklugu olanlar ise bu kaynaklari elde etmek i¢in bir s6zlesme yaparlar.
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Bakim verenin ayrilmama veya bireysellesmeme ihtiyaclariyla uyum saglamak igin. Sizoid
bozuklugu olanlar ise, en azindan sahiplenilmelerine veya tamamen kayitsiz davranilmalarina
yol agmayacak, zayif bir bag kurma karsiliginda, hi¢bir ihtiyaglari olmamasi ve tamamen
kendine yetebilmeleri icin bir s6zlesme yaparlar. Ayrica Klein, mizakere edilen s6zlesmenin
niteliginin ve dogasinin anlasiimasinin, benlik bozuklugunun yuksek (yoruma acik) veya
dusuk (kusursuz) duzeyde olup olmadigini belirlemede édnemli bir faktér oldugunu éne surer.

Bayan V.'nin ilk ge¢misi birka¢ basmakalip betimlemeyle 6zetlenmisti. Annesinin narsistik
bir bozuklugu oldugu anlasiliyordu. Bazen Bayan V. icin kendisiyle pek ilgisi olmayan seyler
yaplyor, bazen ona s6zIU saldiriyor, ancak cogunlukla onu gérmezden geliyor veya
uzaklastiriyordu. Ornegin, annesi Bayan V.'nin giydigi "glizel" kiyafetleri dikmek icin "saatler"
harciyordu.

V. daha sonra sevmedigini sdyledi, sevmedigini itiraf ettigi bir enstriman i¢in muzik dersleri
almak adina maddi olarak fedakarlik yapti ve basarisizliklari icin veya hicbir sebep yokken
ona 6fke, asagilama ve mesafeyle saldirdi. Annesinin "beni sevmesi - hatta bana bakmasi
icin bile olsa" bir seyler yapmaya calistigini hatirladi. Daha sonra bu ¢abalarini, ideallestirdigi
ogretmenlerine aktardi.

Babasi daha iyi ama pasif, annesi tarafindan nefret edilen ve nadiren evde bulunan biri
olarak tanimlaniyordu. Annesi zaman zaman babasini kigimsemek icin onu gorevlendiriyor,
bazen de onu babasiyla "degersiz, pis ve igrenc" olmakla sugluyordu. (Babasi hakkinda daha
fazla bilgi yillarca ortaya ¢ikmadi.) Ailesi, kendi deyimiyle, annesinin ve daha sonra kendisinin
de utandigi is¢i sinifindandi.

Bayan V., baskalariyla iligkilerini iki sekilde nitelendirdi. Cocukken veya yetiskinken
populer olmadigini, pek arkadasi olmadigini ve okul, sosyal veya is aktiviteleri icin her zaman,
eger secilirse, en son secilen kisi oldugunu yumusak bir dille anlatti. Biraz gulerek, annesinin
bile onunla basa ¢ikmayi ¢cok zor buldugunu ve ikinci siniftan 10. sinifa kadar yatili okula
gbndermek zorunda kaldigini séyledi. Bunun, "basa ¢ikilmasi cok zor" ve "simarik bir velet"
olmasindan kaynaklandigini agikladi. Bunu, kendi tanimlarinin cogunda oldugu gibi,
yumusak, kayitsiz ve mesafeli bir sekilde bildirdi. Annesinin onu uzaklara génderme
gerekcesini tamamen kabullenmis gérinuyordu, ilk basta yalniz hissettigini ancak hizla
uyum sagladigini belirtti. "Her seye alisabilirsiniz," diye g6zlemledi.
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Ancak, iliski kurdugu hemen hemen herkesi asagilik, aptal ve hatta asagilik olarak da
tanimliyordu. Bunlar arasinda, yaklasik 15 yildir ayri yasadigi oglu ve iki eski kocasi da vardi.
Bir yildan kisa suren evliliklerinin ardindan ikinci kocasiyla arkadashgini sirdirmustd, ancak
alayci bir sekilde "hatmi" gibi pasifligi olarak tanimladigi tavrindan dolayi ona kizgindi. Yine
de, onu ara sira aksam yemegi icin gérmeye tahammul edebiliyordu ve 1990'daki vefatinda
yas tutuyordu.

ikinci eski kocasinin disinda, iliskisi devam eden tek kisi, 1990'daki 6lumiine kadar yaklasik
20 yil birlikte calistigi basarili bir profesyonel olan isvereniydi. Géranulge gore kocasinin
statlsinden memnundu ve kendisine karsi 6zenli davranisindan da ayni sekilde memnundu.

Ancak Bayan V. cogunlukla ogluyla, is arkadaslariyla ve arkadas olabilecek insanlarla daha
iyi bir iliski kuramamaktan sikayet ederdi ve bir sonraki cimlede onlari (oglu da dahil) aptal,
asagihk veya asagilik olarak tanimlardi. Esi Olmayan Ebeveynler, seyahat gruplari ve bekarlar
gruplari gibi sayisiz gruba katildi; kisa sureler katilirdi; sonra 6fkeyle geri cekilir, diger Gyeleri
sikici, aptal, cirkin vb. olarak tanimlardi. Kendi evi, bir apartman dairesi olmasina ragmen,
yasadigi toplulugun kendisine gére olmadigini hissediyordu. ilk kocasiyla yasadigi bir ilceye
geri donmek istiyordu ve orada "daha ilging ve zeki insanlarin yasadigini" belirtiyordu.

Bayan V. akademik olarak basariliydi ve okulu, daha sonra da isi, "sikici olmadigi strece"
sevdigini sdyledi. Liseyi bitirdi, bildirilen hi¢bir zorluk yasamadan kendi dairesine tasindi,
sekreterlik egitimi aldi ve daha sonra doktorunun énerisiyle dort yilda Gniversiteyi bitirdi.
Evlendi, Ortabati'daki evinden San Francisco Kérfez bélgesine tasindi ve blyuk él¢tide kendi
cabalariyla kocasinin basaril bir kiiguk isletme kurmasina yardimci oldu.

ilk kocasi, tanistiginda okuma yazma bilmeyen, gezgin bir isciydi. Ona okumayi ve defter
tutmayi 6gretti ve islerini kurmak icin onun yaninda calisti. Alti yillik evliligin ardindan kocasi
onu baska bir kadin igin terk ettiginde, sekreterlik isine ve gece okuluna geri dénerek yari
zamanl bir meslek egitimi aldi. Ailesinden kolayca ayrilabildi ve kendisini "utang verici" isci
sinifl gecmisinin otesine tasiyacak hedefler pesinde kostu. Bayan V., yasadigi dnemli
ayriliklarin her birini, digerlerine yaptigi gibi ayni yavanlik ve 6fkeyle anlatti.
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Sosyal ge¢cmisinin. Yatili okula gitmek icin evden ayrilma ve daha sonra 17 yasinda
kendi dairesini alma tasvirleri, tum kisisel tasvirlerinde oldugu gibi yavan ve ylUzeyseldi.

Ancak, kocalarindan ve oglundan ayriliklari 6fke ve kigimsemeyle dile getirildi.
Narsistik annesiyle 6zdeslesmesinin, ilk evinden ve daha sonra da tum evlilik
iliskilerinden ayrilik kaygisi yasamadan ayrilmasini sagladigina inantyordum.
ideallestirmesini ve yansitma arayisini 6gretmenlerine, isverenlerine, amirlerine ve
daha sonra kocalarina aktardi. Baskalari tarafindan yansitilmasi, annesinin isci sinifi
mahallesindeki diger insanlardan ve hatta babasindan 6zel, essiz ve Gstun olmak igin
onunla is birligi yaptiginda hissetmis olabilecegi o kisa deneyimi yasamasini saglamis
gibiydi.

Terapi

Masterson modeline gore, benlik bozuklugu olan bir hastanin terapisi G¢ asamada
ilerler: test etme, terapétik ittifak ve tizerinde calisma ve ayriima. Ilk veya test
asamasinda, hasta dncelikle aktarim yoluyla disa vurma eylemine girer ve terk edilme
depresyonunun etkilerinden kaginmak icin terapiste sahte savunmaci benligiyle
rezonansa girmesi icin baski yapmaya calisir.

ikinci veya derinlemesine calisma asamasi, hastanin artik 6ncelikli olarak aktarim
eylemiyle ugrasmamasi, duygulanimi deneyimleyip kontrol edebilmesi ve aktarim
yoluyla i¢sel olarak ¢alisabilmesiyle karakterize edilir. Bagka bir deyisle, 2. asamada
hastalar, b6lme, yansitma, inkar etme, kaginma vb. davranislarinin ve tekrarlayan
kendini yenilgiye ugratan deneyimlerinin ve gerc¢eklik yorumlarinin kaynaginin buyuk
6lcude icsel oldugunun bir nebze farkindadirlar. Bu asamanin ilerleyen donemlerinde
hasta, koruyucu savunma yapisini terk eder, terk depresyonunun etkileriyle basa ¢ikar
ve butunsel benlik ve nesne iliskileriyle ortaya cikar.

Bayan V., onun kiskirtmalarindan geri ¢cekilmeme veya aynalama yoluyla onun
sahte, savunmaci benligiyle ittifak kurmama yetenegimi test eden bir test asamasina girdi .
Haftada bir kereden fazla terapiye gitmeyi kesinlikle reddetti ve bunun muhtemelen
zaman ve para kaybi oldugunu séyledi. Aylarca karsi aktarim davranislarina kapildim
ve destekleyici mudahaleler ile yansitma arasinda gidip geldim.
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Kendi kendime, yasinin, dnceki ge¢cmisinin ve dnceki terapideki basarisizhginin,
buatinlesme yolunda ilerleyemeyecegini gosterdigini ve umut edebilecegim en iyi seyin,
destekleyici danismanlik yoluyla sikintisinin hafifletilmesi oldugunu séyledim. Bu mantigin
arkasina saklandim; bu, Masterson Yaklasimi'nin temel varsayimina tamamen aykiridir; bu
varsayima gore terapi, benlik bozuklugu olan her hastanin kendini harekete gecirebilecegi
ve nihayetinde butunsel benlik ve nesne iliskileri kurabilecegi varsayimiyla baslar.

Bu, her hastanin bu hedeflere ulasacadi anlamina gelmez. Ancak, hastanin bunu
basaramayacagi, gecmise ve terapistin karsiaktarimina dayanarak varsayilip ¢ikarim
yapiilmamali, terapi yoluyla deneysel olarak dogrulanmalidir.

Karsiaktarima kapilmistim ve bu kadim bilgelikleri kalkan olarak kullandim. Sonug
olarak, dikkatini o saatte olanlara yoneltmedim. Aksine, is yerinde kot muamele gérdigunu
soylediginde "Senin icin ¢ok aci verici olmus gibi gérunayor" gibi bir seyler mirildanirdim
veya potansiyel arkadaslari, gruplari, bulusmalari onun deyimiyle "asagilik, biraz aptal ve
cok sikici" ¢iktiklarinda ne kadar hayal kirikligina ugradigini belirtirdim.

Bayan V.'nin mukemmel yansitma ortami arayisi surekli devam ediyor gibiydi. Ancak en
ufak bir elestiriye veya hayal kirikligina karsi savunmasizdi ve 6fkesini degersizlestirerek ve
mesafe koyarak ifade ediyordu. Magazalarda ve restoranlarda hemen ve kusursuz bir
nezaketle karsilanmadiginda gticeniyordu. Bir sipermarkette guraltl yapan bir ¢ocuk veya
bir gencin yuksek sesli radyosu 6fkesini tetikliyordu. Bunlarin "basina" gelmemesini hak
ettigini dusunuyor ve bu tur seyleri yapanlari durdurmak veya cezalandirmak icin "birilerinin
bir seyler yapmasi" gerektiginden aci aci yakiniyordu.

Benimle terapiye basladiktan birkag ay sonra, Bayan V. yakindaki bir Gniversitenin
6gretim kadrosunda adimi gordu ve 6gretmenlere dair Smur boyu suren ideallestirmesini
bana aktarmis gibi gértindi. Ayrica onu anladigimi hissettigini sdyledi ve sonunda beni
ideallestirme icin kabul edilebilir bir nesne olarak goérdu. Seanslarini hayatinda basa ¢ikmak
zorunda kaldigi aptal, beceriksiz, dusuncesiz bireylerden bahsederek gecirmeye devam
ederken, karsi aktarimimi yavas yavas kontrol altina aldim ve onun mukemmel yansitma
hakki ile elestiri ve hayal kirikligina karsi savunmasizhgiyla yuzlesmeye basladim.

Ancak, ikinci yilinin sonunda Ucretini artirana kadar, bunu tam olarak saate getirmedim ve
onun bana olan hayal kirikligini yasamasina izin vermedim.
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Bu noktada, onun benim tarafimdan mikemmel bir sekilde ilgi ve dikkate alinmaya hakki
oldugu ve onu yansitamadigim i¢in bana (ve diinyaya) duydugu kiskanclik ve 6fke tam
anlamiyla ortaya ¢ikti.

Acgozlulugum dedigi seye ofke ve kicimsemeyle tepki gésterdi ve benim
kadar duyarsiz ve dusuncesiz biriyle terapiye devam etmek istemedigini soyledi.
Ucret artisimdan son derece hayal kirikigina ugramis gibi gériindiigind kabul
ettim. Ancak, burada benimle de diger iliskilerinde yaptigi seyi yaptigini ima ettim;
yani, baskalari onu memnun etmediginde o kadar hayal kirikligina ugramisti ki,
kendini daha iyi hissetmenin tek yolu geri ¢ekilmekti, ancak bu da terapisini
mahvederdi.

Tartisma U¢-dort oturum surdu ve berabere bitti.

Ucretlerimi artirdim; Bayan V. bundan hoslanmadi ve hayal kirikhigini benimle veya
baskalariyla paylasmak istemedi. Ancak, "hi¢ yoktan iyidir" diyerek terapiye devam
etmeye karar verdi.

Yaklasik ug yillik terapiden sonra, Bayan V.'nin seanslarinin icerigi yavas yavas
degismeye basladi. Degisim o kadar yavasti ki aylarca fark etmedim ve daha sonra
degisimin ne zaman basladigini belirlemek icin notlarima geri dénup incelemek
zorunda kaldim. Ayrica karsiaktarimimi da daha fazla kontrol altina almigtim.
Caresizlik, yenilgi ve bosuna ¢abalama duygularini tanimlayip isleyerek ve sonunda
bunlari ona deneyiminin bir parcasi olarak anlatarak, yansitmali 6zdesiminin bir
kismiyla basa ¢ikabilmistim.

Bayan V., empati eksikligi yorumlarina, daha iyisini bilmem gerektigi konusunda
bir tr "kesinlikle hakli" onaylayarak yanit vermeye devam etti ve boyle
basarisizliklarin yasanmamasini beklemesinin tuhaf oldugunu ima ettigimde
gucendi. Ayrica, is ve sosyal hayatinda yaptigi seyi benimle de yaptigini ima
ettigimde de gucendi.

Ancak, bu yorumlari giderek daha kararli, tarafsiz ve ilgili bir sekilde yapabilmeye
basladim ve bunun, hayatinda kendisi i¢in koydugu hedeflerin cogunu engelleyen,
hayat boyu suren bir kalip oldugunu eklemeye basladim: arkadaslara sahip olmak,
bir koca edinmek ve ogluyla iyi bir iligki kurmak.

Bu sure¢ devam ederken, Bayan V. kendisinde herhangi bir sorun olabilecegini
kabul etmedi ve teshis ve mudahaleler dogru olsaydi beklenen tepkiler olan
empati kurma konusundaki hayal kirikhklarina ve basarisizliklara karsi hassasiyetini
kesfetmedi. Ancak, seanslarinin icerigindeki degisim giderek daha belirgin hale
geldi. Ornegin, Bayan
V.'nin "simarik velet" hikayelerini siradan ve ilgisiz bir sekilde aktarmasi,



Machine Translated by Google

Gercek sorgulanmaya, duygulu ve icerigi degismis bir sekilde anlatilmaya baslandi. Ne yaparsa yapsin
simarik oldugu sdéylendiginde ne kadar incindigini ve kendisinden daha itaatsiz olan kuzenlerinin neden

gonderilmedigini merak ettigini anlatti.

Her zaman ne kadar yalniz oldugunu hatirladi ve yalnizligina dair anilarini anlatirken gegici bir htztn
duygusu hissetmeye basladi. Ornegin, her Pazar annesinin ziyarete gelmesini bekledigini hatirliyordu;
son tren geldikten ¢ok sonra bile penceresinden yola bakip, belki hala oradadir umuduyla bakiyordu.
Okulda gegcirdigi yedi yil boyunca annesinin iki kez ziyarete geldigini hatirliyordu. Babasi ise hic ziyarete

gelmemisti.

Yalnizliginin ve kimsesizliginin anilari canlanmaya basladikca, yedi sekiz yaslarindayken, yatili okula
g6nderilmeden dnce hayatinda bir dénim noktasi oldugunu hatirladi. Annesiyle "korkung bir tartisma"
yasamislardi. Annesi ona o kadar igrenc ve ¢irkin oldugunu, kimsenin onu asla sevmeyecegini séylemisti.
Annesi sik sik boyle seyler sdylese de, bu sefer saatlerce hickira hickira agladigini ve annesine onu sevmesi
icin yalvardigini, sonunda bitkin bir halde yataga girdigini, annesinin onu sevmediginden ve hicbir umut
olmadigindan emin oldugunu hatirladi. Annesinin onu sevdigini ve ona karsi nazik ve tath davrandigini
goérdagu bir riyadan uyandi. "Birkag dakikaligina harika bir sicaklik hissi" yasadigini séyledi, sonra énceki
aksamin anisi zihnine hiicum etti ve bunun sadece bir riiya oldugunu ve hicbir umut olmadigini fark etti.
Bu tur anilar ortaya ¢ikmaya basladikca, 6fke ve dismanlik ifadelerinin yogunlugu ve siklidi azaldi ve
UzUntU ve yalnizlik anlari yasanmaya basladi; hemen ardindan da savunma manevralarindan biri veya
birkaci geldi. Uzinti ve yalnizlik duygulari, gercek benligin ilk hakiki ifadeleri gibi gériintiyordu; ancak
onun bu duygulari deneyimleme ve ifade etme konusundaki kirilganhgina iliskin yorumlari yansitarak
savunmalarina yoneldigimde, o genellikle yavanlikla, kahkahayla ve sonradan kamuflaji oldugunu, gizli

kalma yolu oldugunu anladigim bazi dusiincesiz sézlerle karsilik verdi.

Tani Yeniden GOzden Gegirildi

Bayan V.'nin terapisi, teshisime dayanarak agiklayamadigim bir ydne gidiyor gibiydi. Onun bu konuda

yetersiz kalmasinin temelinin...
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Herhangi biriyle uzun sureli bir iliski kurmanin, yansitma becerisindeki basarisizliklarin
ardindan sergiledigi agresif degersizlestirmeyle insanlari kendinden uzaklastirmasiyla
mumkun oldugu ortaya c¢ikti. Ancak, empati becerisindeki basarisizliklara yonelik
mudahaleler, narsistik bir bozuklukta beklenen etkiyi yaratmamisti. Yani, kusursuz
yansitma ihtiyacini ve bu ihtiyacin karsiladigi terk edilme depresyonunun etkilerini
kesfetmesine yardimci olmamisti.

Simdi ortaya ¢ikan aci dolu anilar, "bos, hor goérulen benlik"ten ¢ok, yalnizlik ve
yabancilasma hisleriyle ilgiliydi. Onu dinlerken, altta yatan sizoid bozuklukla basa
citkmak icin guvende kalmak adina insanlara saldirip onlari uzaklastirip uzaklastirmadigini
merak etmeye basladim. Ayrica, surekli digsmanca tavirlar sergilemesinin, diger duygu
durum ifadelerinin ne kadar erisilemez oldugunu maskeledigi giderek daha da
belirginlesiyordu. Ayrica, seanslar sirasinda anilari ve duygu durumu yavas yavas
degisse de, davranislarinin dnemli bir kisminin degismedigini fark ettim. Terapi
disindaki diger insanlarla olan davranislari hala eski, bilindik yaklagsma-felaketten
kacinma dizisinin varyasyonlariyla karakterizeydi.

Bana karsi davranislari yillardir istikrarhydi ve geriye dénlp baktigimda, narsistik
bozuklugu olan bir hastadan bekledigimden ¢ok daha dikkatli, temkinli ve 6l¢ulu
gériniyordu. Ornegdin, randevularimi degistirmek icin beni asla aramaz, benden bir
sey istemek yerine kendini rahatsiz etmeyi tercih ederdi.

Kendisine bu konuyu sordugumda, beni rahatsiz etmek istemedigini sdyledi; bu da
narsistik bozukluk tanisiyla uyusmayan bir cevapti.

Kurallara uyma konusunda titizdi. Randevularina her zaman erken gelir, hi¢birini
kacirmaz ve 6demelerini vadesinden énce hazirlardi. Ucret artislari bana éfkelenmesine
sebep oluyordu, ancak yorumlari yansitmak onun hayal kiriklid1 duygularini kesfetmesine
yol agmiyordu.

Ucret artiglarina verdigi tepkileri daha iyi tarif edebildikce, diisiik bir Gcret karsihginda
terapi almaya hakki oldugunu hissetmek yerine, kontrol altinda hissettigi acikca ortaya
ciktli. Ona bir seyler yapma gticum oldugunu ve bunun her zaman bir strpriz oldugunu
dustunuyordu; bundan "gercekten nefret ediyordu." Haftalik seans sayisini artirarak
terapiye daha fazla katilmayi, mali durumu bahane ederek disinmuyordu. Ancak,
pahali bir bilgisayar, yazici ve bilgisayar kullanimi Gzerine surekli bir dizi ders alabildigini
fark ettim; bu da gercekten keyif aldigi bir ugrasti.
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Ayrica, daha 6nce onun buyuklenmeci kisiliginin bir parcasi olarak tanimladigim 6zellikler,
artik tam bir narsistik savunmadan daha az belirgin bir sekilde dile getirilmis gibi
gériniyordu. Ornegin, Ustiinlik ve mikemmeliyetcilik havasi, narsistik bozuklugun
buytklenmeci benliginin bir gdstergesi olmaktan ziyade, mesafe ihtiyacini sirdirme ve
mantikli kilma yolu gibi gértintyordu.

Sizoid bozukluga karsi narsisistik bir savunma mekanizmasina sahip olma olasiligini
dusundim. Ancak, gecmisi hakkinda yeni bilgiler paylasmaya devam ettik¢e bu distinceden
vazgectim. Masterson (1981), bir cocugun annesiyle olan simbiyotik iliskisini yakinlasma
krizinden dnce narsisistik bir babaya aktarmasi durumunda, cocugun buyuklenmeci
benliginin korunacagini ve pekistirilecegini belirtmistir. Ancak, bélinmdus bir benlik ve nesne
iliskileri biriminin olusumundan sonra bir aktarim gerceklesirse, ¢cocuk altta yatan bozukluga
-bu durumda sinirda bozukluga- karsi narsisistik bir savunma gelistirir. Bayan hakkinda
daha fazla sey 6grendikge,

V.'nin ailesine bakildiginda, hem annenin hem de babanin sizoid bozukluklara sahip olma
ihtimali yuksek géranudyordu. Simdi 6grendigim anne ise hem kayitsiz, hem sadist hem de
sahipleniciydi. Bu anneyle, beslenmek icin muzakereli bir bag kurmanin gtvenli bir yolu
yoktu. Babanin daha iyi huylu oldugu ve Bayan V. ile bir miktar bag kurabildigi belirtiliyordu.

V. cok kucukken. Ancak, eve nadiren gelirdi ve onunla birlikte olmak icin 6zel bir caba
gOstermezdi.

Dusmanca tavrinin disinda, fark edilmemek isteyen bir tavri oldugu giderek daha agik
hale geldi; bunu daha 6nce hig fark etmemistim. Bu tavirlarindaki 6fke ve dismanca tavrin,
seanslarda hazir olmamasinin bir kamuflaji olup olmadigini merak etmeye basladim; bu,
sizoid kisilik bozuklugunun karakteristik bir 6zelligi olan "orada ama orada dedgil" tavriydi. RD

Laing, bilmemek ve bilmedigini bilmemek hakkinda yazmistir.
Belki de bu durumda ben fark etmemisimdir, fark etmedigimi de fark etmemisimdir.

Klein (Masterson, 1993), sizoid bozuklugun diger benlik bozukluklarini taklit ettigini
belirtmistir. Bu, tum kisilik bozukluklari icin gecerli olmakla birlikte, belki de en ¢ok sizoid
karakter yapisi icin gegerlidir.

Fairbairn (1950), sizoid bozuklugu olan kisilerin, rol yaparak baskalariyla gercek duygusal

temastan kagindiklarini, bu ¢abalarin da onlari genellikle bitkin ve tikenmis hissettirdigini
belirtmistir. Benzer sekilde, sizoid bozukluga iliskin literatir incelemesinde Salman Akhtar
(1987), tani kriterleri konusunda énemli bir fikir ayriligi olmasina ragmen, neredeyse "tum
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Yazarlar sizoid bireyin dis ve i¢ dinyalari arasindaki tutarsizliga dikkat ¢ekerler ve 'bdyle bir
kisinin bolinmus benligini' vurgularlar (s.

501). Sizoid bozuklugun hayali niteligi analitik literatrun her yerinde karsimiza cikar.
Wilhelm Reich (1950), sizoid hastalarin gugla bir katilim istedi ve karsithgi oldugunu; insanlari
uzak tuttuklarini ve sonra merak ve ilgi uyandirarak onlari kendilerine ¢ektiklerini belirtmistir.
Bir tur psisik temassizlik gelistirerek bir denge veya onun deyimiyle bir uzlasma saglarlar.

Fenichel (1945), sizoid karakterleri sahte duygulara ve sahte temaslara sahip, asagilanmalara
narsistik geri cekilmeyle tepki veren kisiler olarak tanimlamistir.

Sizoid bozuklugun gizli dogasinin anlasilmasi, Ingiliz nesne iliskileri teorisyenleri Klein,
Fairbaim, Winnicott ve Guntrip tarafindan buyuk 6lctde gelistirildi. Fairbaim, Melanie
Klein'in iyi ve kotu nesnelerin erken boélinmesi (paranoyak konum) ve daha sonra egodaki
bélinmeler (bu erken konumun sizoid 6zelligi) hakkindaki fikirlerini temel aldi ve nesnelerle
erken iliskiler yoksunluk verici veya zarar verici oldugunda, bebegin ikame gorevi géren
icsel nesneler olusturdugu sonucuna vardi. Guntrip, Fairbaim'in teorisini gelistirerek sizoid
bozuklugun bir ikilemle karakterize edildigini agikladi: Kisi insan arkadaghgi arayan
baskalarina dogru hareket ederse, yutulma veya emilme tehlikesiyle karsi karsiyadir.
Baskalarindan uzaklasirsa, kendini tamamen guvensiz ve kaybolmus hisseder. Bu ikilemi
¢6zmenin tek yolu nesne iliskilerinden ¢ekilmek, duygusal olarak erisilemez hale gelmektir.
Guntrip, sizoid kisiligi belirledigine inandigi 6zellikleri soyle siraladi: ice donukltk (Guntrip'in
teorisine 6zgu son gerileyen ego da dahil), icine kapaniklik, narsisizm, 6z yeterlilik, Gstinlik
duygusu, duygu kaybi, yalnizlik, duyarsizlagsma ve gerileme.

Masterson Yaklasimi, sizoid bozuklugun anlasilmasi icin nesne iliskileri teorisi, gelisim
teorisi ve baglanma teorisinin benzersiz bir sentezini sunar.

Ralph Klein, sizoid benlik bozuklugunun kékenini, cocukluk déneminde bakim verene
karsi olusan cok incelikli, miizakereli bir baglanmadan kaynaklandigini agiklamistir. Ust
duzey ve alt duzey sizoid bozukluk arasindaki farkin, muhtemelen baglanmanin kesin
zamanindan ziyade baglanmanin niteligine ve niceligine dayandigini 6ne stirmektedir. Bu
hastalar, baglanmanin bir tur nihai kopusunun genellikle sekiz veya dokuz yaslarinda,
nihayet umutlarini yitirdiklerinde gerceklestigini bildirmektedir.
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Ebeveynlerin duygusal beslenmeye olan guvenini yitirdiler; beslenme ve
destek kaynadi olarak temel bir baglanma aginin asla olusmayacagini fark
ettiler.

Sizoid bozukluk gelistiren kisilerin, erken yastaki bakicilari tarafindan agir
istismar, ihmal ve 6zellikle de sahiplenme ve kayitsizlik yasadiklari genel
olarak kabul edilmektedir. Bu tedavi, yetiskinlikte dikkatli bir i¢ ve dis duygusal
kopukluk ve cogu durumda baskalarindan fiziksel bir mesafe koruyan,
kendine 6zgu sizoid bir bireyin ortaya ¢cikmasiyla sonuclanir.

Baglanmayi, bagkalariyla iliski kurmayi ve mahrum kaldiklari onay, kabul
ve onayl almayi 6zlerler. Ancak bu 6zlem, ilk bakicilar tarafindan sahiplenilme,
kullanilma ve terk edilme tehlikesiyle karsi karsiya kalma konusunda yogun
bir kaygiya yol acar. Kaygilarini kontrol altina almanin, givende hissetmenin
tek yolu, hem i¢sel hem de dissal olarak geri cekilmektir.

Geri ¢ekildiklerinde kendilerini yalniz, yabanci ve nihayetinde bir tir kozmik
yalnizlik hissederler; sanki diger insanlarla iletisim kurma kapasitelerini
kaybetmis gibi. Bu, Klein'in Masterson Yaklasimi kapsaminda gelistirdigi
sizoid ikilemdir.

Borderline ve narsisistik bozukluklarin aksine, sizoid benlik bozuklugunda
icsel veya dissal bir nesneyle duygusal bag kurmanin bir yolu yoktur; hem
baglanma hem de baglanmama, sizoid bozuklugu olan hasta icin tehlike
tasir. Efendi/kole birimindeki baglanma, sahiplenme ve tahakktimle
sonuclanir. Sadist nesne/surgundeki benlik birimindeki baglanma ise sadist
bir saldiri veya kayitsizlikla sonuglanir.

Sizoid bozuklugu olan kisi, yalnizca duygulanimdan ¢ekilme ve 6z glven gibi
sahte bir benlik uzlasmasi gelistirerek, givende olmasini ve yine de dunyayla
islevsel bir baglanti kurmasini saglayan bir denge kurabilir. Uzlagmanin bu
kismi, bireyin hem kontrolct efendiden hem de sadist-kayitsiz bélinmus
nesnelerden guvenli bir mesafede kalmaya calistigi bir tir esit mesafede
veya esit mesafede durma pozisyonu olarak dusunulebilir. Uzlasmanin diger
kismi, sizoid bozukluk icin nihai siginak, bir fantezi hayatidir. Genellikle zengin
bir sekilde islenmis bir i¢ dunyada, sizoid bozuklugu olan kisiler iligki yasar ve
dis dunyalarinda denenmesi ¢ok tehlikeli olan duygusal baglar kurma
umudunu canh tutarlar.
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Terapi Yeniden Degerlendirildi

Bayan V.'nin ge¢cmisiyle ilgili daha sonraki aciklamalari, bana karsi sinirli davranislari,
baskalarina karsi devam eden yaklasim -felaketten kacinma- kaliplari ve 6zellikle de
duygulanimdan uzaklasma aliskanhgi, teshisini yeniden degerlendirmeme yol acti.
Seanslarda ortaya ¢ikan yeni bilgilerle, baskalarina yakin olmaya veya gercekten bir
gruba ait olmaya cahstigi her seferinde iki farkli tirde endise yasadigi giderek daha
acik hale geldi. Bir yandan, kendisinden nasil faydalandiklarini veya kendi deyimiyle
"beni nasil kuruttuklarini" anlatiyordu. Diger yandan, fark edilmedigini, orada
oldugunu bile bilmediklerini hissettigini ve yenilgi ve yorgunlukla pes edip eve
gittigini bildirdi.

Bu, benlik G¢lustnun sizoid bozuklugu olarak dusunulebilir: 6z-aktivasyon veya
baglanmaya dogru hareket etmeye calisma (sizoid bozuklugun gercek-benlik
gorevi), sahiplenilme veya kayitsizlikla muamele gérme korkusunu uyandiriyordu
ve bu da sirayla savunmaya yol aciyordu; bu durumda 6fke, geri cekilme ve "tek
basina hareket etme". Bayan V. icin 6z guven, son derece sinirl (guvenli) bir basari
arenasinin disinda performans gdstermesini gerektirmeyen bir dizeyde daha
egitimli olmak anlamina geliyordu. Ancak, kendine yetebilen ve guvenli olmasini
saglayan bir dunya yaratmak icin zekasini kullandi -tipik bir sizoid éruntu. (Bir
keresinde, "egitim sizden asla alamayacaklari tek seydir" demisti.) Baskalariyla
baglanti kurmasinin temel kaynagi okumak, televizyon izlemek ve sahip olmak
istedigi hayat turu hakkinda hayal kurmakti.

Masterson Yaklasimi, sizoid ikilemi, sizoid bozuklukla calisirken ele alinmasi gereken birincil savunma
olarak tanimlar. Klein, ikilem hakkinda bir fikir birli§i saglandiktan sonra, sizoid uzlagmanin, énce sizoid
ikilemin disforik etkileriyle, daha sonra da terk depresyonuyla iliskili etkilerle iliskilendirilerek ele

alinabilecegini gézlemlemistir. Ozgiiven ve fantezi yoluyla baglanma arasinda uzlasma, kisinin giivende
kalma yoludur ve bu siginaga yénelik yorumlar, hastanin onu kesfetmeye acik hazirligina dayanmahdir.

Sizoid bozuklugu olan hastalar, guvende kalabilmek icin tamamen kendilerine
guvenmeleri ve "gergek benliklerini" gizli tutmalari gerektigine inanirlar. Taninmak,
sahiplenilmeye, baski altina alinmaya ve kayitsizca davranilmaya davetiye ¢ikarmaktir.
Bu nedenle, ilk mudahaleler su ikilem baglaminda ele alinmalidir:
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Terapide kendini agiga vurmanin veya baglanmaya dogru gitmenin tehlikesi, geri cekilmek
zorunda kalma ve kendini givende hissetmeme.

Gercek duygulanimlara uygun icerik ortaya ¢iktiginda, sizoid bozuklugu olan hastalar
hem i¢csel hem de digsal olarak guvenlige geri ddnmek i¢in ¢ok ¢esitli savunma
mekanizmalari deneyimleyecek ve ifade edeceklerdir. Bu savunma mekanizmalari
arasinda duygulanim geri ¢ekilmesi, inkar, yansitma, yansitmali 6zdesim ve entelekttalizasyon yer alir.
Ayrica, bu hastalarin 6nemli bir kaygisinin sahiplenilmesi nedeniyle Klein, yorumlarin en
gecici, en az mudahaleci terimlerle ifade edilmesini ve onlarin dikkate almasi icin
hipotezler olarak sunulmasini 6nermektedir.

Bunu aklimda tutarak, Bayan V.'ye hayati boyunca insanlarla yakinlasma ve sonra
onlardan uzaklasma aliskanligi edindigini gdzlemlemeye basladim ve 6fkesinin, insanlar
kendisinden uzak tutarak ve onlarin ¢ok fazla yakinlagsmasini énleyerek onu gtivende
tutup tutmadigini merak ettim. Bayan V. bu yeni mudahale karsisinda sasirmis gibi
gorandd, ama sonra hemen kabul etti.

Yavas yavas, bircok seans boyunca, kendisinin bu yénunu ortaya ¢ikarmaya basladi.
Asagida, sizoid ikilemin yorumlarini ve kendini agiga vurma korkusunu kullanmaya
baslamamin ardindan gerceklesen seanslarin bolumleri yer almaktadir.

iki kisi gibiyim sanki. Biri oturup, "Bunlar mimkin. Bunu (disari ¢ikip
insanlarla birlikte olabilirsin) yapabilirsin" diyor. Sonra digeri devreye girip,
"Cok yorgunum, enerjim yok, kendi basima kalmak istiyorum, oldugum
yerde kalip kendi basima olmak istiyorum. Cok yorgunum." diyor.

Sonra o kisi uzun, uzun bir stre kontrolu ele gegiriyor... [gulUyor]

Belki de ben yalniz bir adamim. [Terapist: GorinUse gore gergekten nasil hissettigini
anlatmaya basladin ve belki de ¢ok fazla sey agiga vurdugunu hissetmeye basladin, sonra da
hem kendini hem de beni oyaladin.] Evet, her zaman yaptigim gibi. (sessizlik) Lyons'a
(restoran) gidiyorum. insanlarin arasinda ve yalniz olabiliyorum. insanlarla ve kendi basima

olabiliyorum. Ama oraya gittigimde eve gitmek igin sabirsizlaniyorum.
Hic enerjim yok.

Bayan V. burada, terk edilme depresyonunun etkilerini tetikleyen ve onu "uzun, ¢ok
uzun bir sure" icine kapanmaya iten baskalarina dogru hareket etme deneyiminden
bahsediyor. "Gercek" bir iliski 6zlemi onu ayni kalibi tekrarlamaya itene kadar yalniz
kaliyor. Benim
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Terapi saatinde yasanan bu dinamigi mudahaleyle fark etti ve kendine gelebildi.

Bayan V. gecmis iliskilerini sorgulamaya basladi ve kendini koruma ihtiyacinin, 6zlemini
cektigi iliskilere sahip olma sansini nasil yok ettigini anlamaya basladi.

V. (ilk kocas) ile aramizda gercek bir bag oldugunu hic hissetmedim. icten ice
birbirimize hi¢c dokunmadik. Hi¢cbir zaman gercek bir yakinlik olmadi. Herhangi
bir erkekle bdéyleydi. Onlara karsi donerdim ve dokunulmak istemezdim.
Annem de bdyleydi. Babamdan sanki pis bir pislikmis gibi bahsederdi. Bunu
yapmamaya ¢alistim ama hemen yaptim.

Her zaman bir seyler buluyordum. Asla gercek bir yakinliga, cinsel veya baska
bir sekilde giremiyordum. Her zaman korkuyordum ¢unku eger iliskiye
girersem, cok korktugum icin taahhudimu yerine getiremeyecektim. Tipki
son sefer bir iliskim oldugunu dusindigumde oldugu gibi. Ondan
sogumustum ama beni tamamen terk etmesini istemiyordum. Bazen yanima
geldiginde, gitmesini sabirsizlikla bekliyordum. Yastigini burada birakmak
istiyordu.

Ona izin vermezdim. Benim icin bir sey ifade ediyordu - bilmiyorum - sanki
alanima, kendime bir midahale gibiydi. Bir bakima, herkes hi¢ kimseden
Ustiindu, ama o buradayken gitmesini istiyordum.

Bu durumda, Bayan V., herhangi birinin kendisiyle yakin bir iliskiye girmesine tahammul
edemedigini anlatti. Yakin olma ihtimali, hem memnun edememe (iyi bir kéle olamama)
hem de sahiplenilme korkularini uyandirdi. Bu kaygidan kurtulmak icin tekrar geri
cekilmek ve 6fkeyi mesafe koymak icin kullanmak zorunda kaldi. Bu bélim ayni zamanda
Bayan V.'nin saldirganla, yani annesiyle 6zdeslesmesinin giderek artan farkindahgini ve
muhtemelen annesinin yaptigi gibi, mesafe kazanmak i¢in bu kismi nesneyi harekete
gecirmesini canh bir sekilde gdsteriyor.

Bayan V. de fantezi hayatindan ve tamamen uzaklastigi dénemlerde onu nasil ayakta
tuttugundan bahsetmeye basladi. Terapideki ilk yillarindaki yokluklariyla dikkat ceken
rdyalarini anlatmaya baslamisti ve 6zellikle de yalnizlik ve 6zlem duygularini yansitan bir
riyadan bahsetmisti.
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Her zaman bir erkekle harika bir iliski hayal ettim. Guzel bir evimiz olacak,
dansa gidecek, sicak ve yakin bir iliskimiz olacak. Ne olursa olsun,
gercekten yakin hissedecektik. Aradigim buydu. Kimseyle basaramadigim
sey buydu.

Rayamda bulyuk bir cam -pleksiglas- bélmenin bir tarafindaydim. Herkes
diger tarafta parti veriyordu. Idam edilecektim ve ciglik atiyordum ama
kimse beni duyamiyordu. Kimsenin dikkatini cekemiyordum.

GCok kugukken, zengin bir adamin bana para vermesini, boylece annem ve
babam icin bir seyler yapmami ve benim iyi bir kiz oldugumu gérmelerini
hayal ederdim.

Bayan V., kontrol edilme korkusunu ve bunun ge¢mis deneyimlerindeki kaynagini
kendiliginden ortaya koydu. Kendini agida vurmaya dogru hareket etmesinin kendisini
guvende hissettirmedigine dikkat ceken mudahaleler, kaygiyla basa ¢ikmasini ve onu
kesfetmeye baslamasini sagladi.

Klgukken insanlarin sana bir seyler yapmasi ve senin higbir kontroltn
olmamasi gibi bir sey. Ben de bdyle hissediyorum. Cok yorgunum. Higbir
anlam veremiyorum. Sagmaliyorum, [terapist: kendin hakkinda bir sey
ortaya koyuyorsun ve sonra kendini durduruyorsun. Acaba bunlari
bilmenin veya benim bilmemin seni givende hissettirmemesinden mi
kaynaklaniyor diye merak ediyorum.] Evet! Insanlardan hep korktum.
Bana istediklerini yapabilirlerdi. Icimde korkunc bir ileri geri yirtiima var.
Hep korktum. Hep yalnizdim, hep kimsesizdim. Tatillerde eve giderdim,
yalniz olurdum, yatili okula geri dénerdim, yalniz olurdum.

Sonunda o6fkesinin kendisini givende tutmadaki islevini kesfetmeye basladi
ve paradoksal bir sekilde kontrol edilmekten.

Korktugum zaman, sinirleniyorum. DUn geceki apartman toplantisinda
oldugu gibi. Yeni kuraldan (park yasagindan) haberim yoktu. Bilmiyordum
ve bana ne yapacaklarini kontrol edemeyecegimi hissediyordum.
Gercekten diismanca hissediyordum. Istedigim énemli seylerden biri de bu.
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Ustesinden gelmek icin. Korkularim orantisiz, sonra da 6fkeleniyorum. Simdi
cok agliyorum ve nedenini bilmiyorum. Cok korkuyorum. Sagmaliyormusum
gibi hissediyorum ve korkuyorum. Bu kayginin temeline inmek istiyorum. Bu
aralar cok yogun hissediyorum sanki. ..., insanlardan uzak duruyorum; bu
yuzden isler ters gittiginde ¢ok fazla umursamiyorum.

Bayan V. terapiye devam ediyor. Duygudurumu ortaya ¢ikiyor ve baskalariyla kurdugu
iletisim daha uzun ve daha tatmin edici hale geliyor. ki yildir oglu ve oglunun kiz
arkadasiyla tatil yapabiliyor ve bir yildan uzun siredir G¢ gruba aktif olarak katihyor.
Ayrica, apartmaninin yénetim kuruluna aday olmayi dusintyor. Ancak hala yalniz yasiyor,
evinde baskalarina tahammul edemiyor ve benimle olan dikkatli "gereksiz" bagini
surdurayor.

Cozum

Bayan V. ile ilk ¢calismalari degerlendirirken, yanlis teshis koydugum ve uygunsuz
mudahaleler kullandigim g6z 6nune alindiginda, kalici deger tasiyan herhangi bir seyin
neden gerceklestigini merak edebilirsiniz. Artik onun narsistik bir bozuklugu veya sizoid
bir bozukluga karsi narsistik bir savunmasi olmadigina inaniyorum.

Aksine, narsisistik bir bozuklugun varligini gésterdigini sandigim 6zelliklerin, sizoid
bozuklugun sadist/efendi kisim nesnelerinin disa vurulmasi, kéle/sirgundeki benlik
kisimlarini yansitmasi ve bir kicimseme ve 6fke bulutunun arkasina saklanmasi
olduguna inanityorum. Sanirim bu yansitmayi 6zimsedim ve birkag yil boyunca ondan
guvenli bir mesafede kaldim. Tarafsiz kalma muicadelem, sonunda bu benlik kisimlarinin
yansitici 6zdeslesmesini islememi, saklandigim yerden ¢citkmami ve onunla etkili bir
terapotik ittifak kurmami sagladi.

Sadece, onunla ¢alismaya bagli oldugumu hissettigini ve tarafsiz ve yonlendirici
olmama yonelik surekli mucadelemin (destekleyici mudahaleleri biraktiktan sonra)
kendisini aciga vurmaya ve baskalariyla iliskilerde olma korkularini kesfetmeye baslamasi
icin yeterince guvende hissetmesini sagladigini tahmin edebiliyorum. Narsistik
kirilganhgin aynasal yorumlarini kullanarak ona neler hissediyor olabilecegini ima etsem
de, bunu geri cekilmek zorunda kalacak kadar mudahaleci ve kontrolcu olarak gérmedi.
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Terapiden sonra, benim farkina varmamin Gzerinden ¢cok zaman ge¢meden, onun benimle ve terapiyle

gercek bir bag kurmaya basladigini dastniyorum.
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Bolum 11

Erken Travma ve
Kendini Gelistirmek

Son yillarda, erken dénem istismara bagh duygusal sorunlar (fiziksel ve/veya cinsel), travma
sonrasi stres sendromu ve c¢oklu kisilik bozuklugu gibi tani kategorileri aracihgiyla klinik
asamanin merkezine giderek daha fazla yerlesmistir. Geri kazanilan anilarin gecerliligi gibi
bircok tartisma ortaya c¢ikmistir. En iyi tedavi yaklagiminin ne oldugu konusunda fikir
ayriliklari vardir. Bazilari, kisinin tek yapmasi gerekenin travmatik materyale erisip onu agiga
¢tkarmak oldugunu savunmaktadir.

Dr. Orcutt, Masterson Yaklasimini bu alana yapici bir sekilde uygulamis ve farkli bir bakig

acisini vurgulamistir: Hastanin tam olarak iyilesmesi i¢in travmaya yonelik abreaktif
calismanin karakter savunmalari Uzerine calismayla titre edilmesi gerekmektedir.

10. Bélumde travmanin gelisen benlik Gzerindeki etkilerini anlatiyor.
11. Bélum'de, sinirda benlik bozuklugu olan bir hastada gérulen travma sonrasi sendromu
anlatiyor ve 12. Bolum'de , Masterson Yaklasimi'ni iceren ¢oklu kisilik bozuklugunun
tedavisini ayrintilariyla anlatiyor. 13. B6lum'de Dr. Clark, erken cinsel istismarin etkileri

hakkinda bilgi veriyor.
JFM ve RK
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Bolum 10

Erken Donem Travmasinin Etkisi
Kendini Gelistirmek

Candace Orcutt, Ph.D.

Kisilik bozuklugu, baska bozukluklarin varhgiyla da karmasiklasabilir...
Fiziksel ve/veya cinsel istismara bagli travma sonrasi stres
bozuklugu da eslik edebilir. Bazen travma sonrasi stres bozuklugu belirgindir,
bazen de psikoterapinin ilerleyen asamalarina kadar kendini belli etmeyebilir.

Masterson, 1993, s. 63

Benlik, cocukluktaki travmayi, islevsel benlik olgunlastik¢a uykuda kalan, ruhun kapal
alanlarina saklayarak yonetir. Benlik, olusum yillarinda yasanan travmatik olaylarin, benligin
gelisimini asagidaki psisik sturecler araciligiyla etkiledigini 6ne stirtyorum.

1. Cocuk, gelisim yillarindaki benlik-6teki ikilisinin koruyucu kapasitelerini asabilecek
fiziksel/cinsel olaylarla tehdit edildiginde, algilanan tehlike béluntp ayrisabilir ve bu durum,
eger girdi yeterince yogun veya kronikse travma sonrasi stres bozukluguna yol acabilir.
Cocugun "dunyasinin” fiziksel/cinsel ihlali travmatikse, duyusal, duygusal ve bilissel sirecler
kesintiye ugrar ve savunmaci bir soguk depoda askiya alinir. Bu buttinlesme eksikligi
nedeniyle bir ani olusmaz ve belki de hi¢ olusmayabilir. Benligin bir parcasi, aslinda, zaman
icinde geride kalir; buylyemez. Ve ikilemi daha da koétulestiren bir sekilde, bu durumun
bilgisi bilincli benlige acik degildir.

2. Olusum yillarinda benlik ve diger ikilisinde 6nemli bir uyumsuzluk, kisilik bozuklugunun
olusmasina yol actiginda, ortaya ¢ikan
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ilkel savunmalarin kati ériintleri travma sonrasi bozuklugu daha da gticlendirir.

3. Bastirma bariyerinin kurulmasi -olusum yillarinin islenmesi ve yapilandirilmasi
Uzerinde bir muhur olusturan gelisimsel bir olgu- psisik olarak i¢sellestirilmis benlik-6teki
modelinin ve bu modelin saglikli veya islevsiz olmasi fark etmeksizin, aralarindaki benzersiz
iliskinin pekistirilmesi islevi gérur. Model daha sonra temel bir varsayim haline gelir ve
bilincli farkindalik, sonraki cocukluk ve sonrasinin gorevleriyle ilgilenmek Gzere serbest
kalir. icsel model, dinamik psikoterapi yoluyla yaratilan iliski gibi, baska bir benzersiz ikili
iliski araciligiyla erisilip degistirilmedigi surece otomatik olarak ¢alismaya devam eden bir
bilgisayar programina benzer.

Bastirma bariyeri ancak ilkel bir bicimde (erken gelisimsel hasarin yayginhgi nedeniyle)
kurulabildiginde bile, benligin buyulk bir 6rgutleyici savunmasi olarak ilkel bélinmenin
devam etmesi, benligin bozukluklarinda varhigin psisik i¢sel modelini saglikh degisim ve
bdyumeden korur.

4. Travmaya maruz kalmis bazi benlik bozukluklarinin tedavisinde terk edilme
depresyonunun yerine ulasmak icin, yetkin duzeyde gérunen karakter calismasini
tamamlamak yeterli olmayabilir.

Ayrica, travmaya dayali, benligin bir parcasinin buydimesini daha da durduran ve carpitan
ilkel ayrismayi ¢cozmek gerekebilir.

Travma calismasiyla kurtarilan benligin kayip kismi bilingli, olgunlasan karaktere entegre
edilir ve tum benlik terk edilme depresyonuyla bas etmek icin kullanilabilir hale gelir.

Travma, Travma Sonrasi Stres Bozuklugu ve
Gelisimsel Travma

Ruhsal bozukluklarin tani ve istatistik el kitabinin dordiinct baskisinda (DSM-1V, 1994)
travmanin ruhsal yasami nasil etkiledigi su sekilde tanimlanmistir:

Travma Sonrasi Stres Bozuklugunun temel 6zelligi, gergek veya tehdit edici bir

6lum veya ciddi yaralanma iceren bir olayin dogrudan kisisel deneyimini iceren
asiri travmatik stres faktérine maruz kalmayi takiben karakteristik semptomlarin
gelismesidir.
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veya bir kisinin fiziksel butanlagune yonelik baska bir tehdit; veya baska bir
kisinin 6lumune, yaralanmasina veya fiziksel batanlugune yonelik bir tehdit
iceren bir olaya tanik olmak; veya bir aile Gyesinin veya yakin bir arkadasinin
yasadigi beklenmedik veya siddetli bir 6lum, ciddi zarar veya 6lUm veya
yaralanma tehdidi hakkinda bilgi edinmek... -Kisinin olaya verdigi tepki yogun
bir korku, caresizlik veya dehset icermelidir (veya ¢ocuklarda tepki daginik veya
tedirgin bir davranis icermelidir)... .

Semptomlarin tam tablosu bir aydan uzun suredir mevcut
olmali, ... ve rahatsizlik klinik agidan 6nemli sikintiya veya sosyal, mesleki veya
islevselligin diger 6nemli alanlarinda bozulmaya neden olmaldir. (s. 424)

Kilavuzda, "hastahgin neden oldugu Ug¢ karakteristik semptom" aciklanmaktadir:
asir travmaya maruz kalma:”

1. Travmatik olayin surekli olarak yeniden yasanmasi.

2. Travmayla iliskili uyaranlardan surekli kacinma ve
genel tepkiselligin uyusmasi.

3. Artmis uyarilmanin kahci belirtileri.

"Travmanin dnemli bir ydnunua hatirlayamama" ve "disosiyatif flashback epizotlari"nin el
kitabinda PTSD tani kriterleri arasinda listelenmesi ilginctir, ancak tani koymak i¢in bunlarin
mevcut olmasi gerekmez (s. 428).

Wilson (1989) travmatik stres teorisinin kdkenlerini gézden gegirirken
tepkiler gozlemliyor:

Freudyen etkiler, egonun "koruyucu kalkaninin" stresli bir yasam olayinin
Urettigi asirn uyariima akisiyla asildigi, i¢sel ruhsal mekanizmalara dayanan bir
travmatik nevroz modeli ortaya koymustur . Ancak ego travmatize olduktan
sonra, diger uyaranlar orijinal stres etkenine esdeger hale gelebilir. Freud'un
modeli ilginctir cinku orijinal teorisi (yani bastan ¢ikarma teorisi), travma

sonrasi stres bozuklugunun erken bir formualasyonuydu. (s. 3-4)

Histeri Uzerine Calismalar (Breuer ve Freud, 1895) incelendiginde , Freud ve Breuer'in
psikojenik amnezinin varligini algiladiklarinin gérdlmesi ilginctir.
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ve geri donus1 bolumlerinde ortaya ¢ikarilmasinin histerinin tanimi ve tedavisinin
ayrilmaz bir parcasi oldugu. Histeride travma, "girisinden uzun sure sonra bile hala
is basinda olan bir etken olarak goérilmesi gereken yabanci bir cisim gibi", biling
disidir (s. 40). Dahasi:

Ilk basta biiyik bir saskinlikla, her bir histerik semptomun, onu tetikleyen
olayin anisini agik¢a guin yuzune ¢ikarmayi ve ona eslik eden duyguyu
uyandirmayi basardigimizda ve hasta bu olayr mimkun olan en buyuk
ayrintiyla tanimlayip duyguyu kelimelere déktigunde, derhal ve kalici
olarak ortadan kalktigini gérduk. (s. 40-41; orijinal italikler)

"Histerikler cogunlukla anilardan muzdariptir" (s. 42) seklindeki meshur ifadeyi
kullanirlar ve su sonuca varirlar:

Simdi, tanimladigimiz psikoterapi proseduriiniin nasil iyilestirici bir etkiye sahip oldugu
anlasilacaktir. ilk etapta aciga cikmamis bir fikrin islevsel gliciini, bogulmus etkisinin
konusma yoluyla bir ¢ikis yolu bulmasina izin vererek sona erdirir; ve onu normal bilince

sokarak ¢agrisimsal dizeltmeye tabi tutar. ... (s. 52)

Freud'un daha sonra "Hatirlama, Tekrarlama ve Uzerinde Calisma" (1914) adli
eserinde ekledigi gibi, ¢c6zUlmemis nevrozda "tekrarlama zorlantisi... hatirlama
durtdsunun yerini alir." Analiz edilenin hatirlama bicimi olarak bu tekrarlayici
davranisin, analizde kag¢inilmaz olarak ortaya cikacagi ve Uzerinde calisma
davranisin anlamini bilince getirene kadar devam edecegdi anlasiimalidir (s. 150-151).

Bu tarihsel donum noktasinda Freud, "unutulmus" icsel deneyimin
(¢6zimlenmemis Oidipus fantezisinde, ¢cocukluktaki gercek fiziksel ve cinsel
olaylarin en aza indirilmesi ve iyilestirilmesiyle baslayan) butunlestirilmesinin
gerekliligini vurguladi . Analiz edilenin bilingli anlati tarihinin bu buttnlestirilmesi,
analiz edilenin, analistle olan iliskideki carpitmalarin bu eski, tamamlanmamis isi
nasil tekrarladigini anlayarak gizli cocukluk ¢atismasini bilingli ve duygusal olarak
¢6zdugu derinlemesine ¢alisma surecinde gerceklestirilir. Paradoksal bir sekilde
korunan ve semptomlarda inkar edilen hafiza, giderek



Machine Translated by Google

Bilincli hatirlama. Farkindaliktan uzak tutulan duygu ve algilar serbest birakilir, ustalasilir
ve zaman i¢inde sorumlu bir sekilde hareket eden surekli, 6zerk bir kimlik duygusuna
donusturuldr. Nevrotik semptomlar hafifler, ancak travmatik bir olayin tek bir dramatik
deneyiminden dolayi degil. Daha 6nceki arinma yonteminin serbest birakilmasi, tutarh bir
benlik duygusuna dogru kademeli olarak ilerleyen, daha az yikici bircok "aha" i¢géri anina
(uyumsuz veya yanhs anlasiimis iliski hakkinda) yol acar.

Freud'un derinlemesine calisma kavrami, her turlt ruhsal bozuklukta psikoterapiye
vazgecilmez bir katkidir; cunku ¢alismayi hizli, neredeyse sihirli bir tedavinin
vurgulanmasindan, ruhsal gelisimin dogal strecine saygi duyan ve onunla batlnlesen bir
slrece dahil olmaya kaydirir.

Ancak Freud, erken dénem bastan ¢ikarma teorisini blyuk 6l¢tide terk ettiginde, bircok
ruhsal bozuklugun olusumunda 6nemli bir gerceklik faktértinu etkili bir sekilde g6z ardi
etti. Ayrica, teknik agidan degerli hipnoz aracini ve klinik abreaksiyon fenomenini de
reddetti. Zihni diyalektik olarak tartisirken en parlak halinde olan Freud, hipnoz ile esit
sekilde havada asili kalan dikkat ve abreaksiyon ile derinlemesine calisma konularindaki
alisilmis Gslubunu terk etti. Bunlar birbirini dislayan kavramlar degildir, ancak uygun
hastalarla kendi yer ve zamanlarina sahiptirler. Freud ayrica, 1896'dan 1899'a kadar olan
sorunlu yillarda (onu Histeri Uzerine Calismalar'dan Riyalarin Yorumu'na getiren dénem)
ayrisma kavramini da unuttu. Nadiren lafini sakinan Colin Ross (1989), "Freud bastan
cikarma teorisini reddettiginde, ayrismayi terk etti ve psikiyatriyi 20. ylzyihn buyuk bir
bolimunde yanlis yola sturukledi" (s. 138) diye yaziyor.

Freud'un zihnine ve mesleki cesaretine sahip bir adamin bile, bircok sosyal ve psikolojik
gelqitin kesistigi noktadan uzaklasabilecegini bilmek 6nemlidir. Freud'u bu konularin odak
noktasi yapmak bir noktaya kadar gecerli, ancak sonrasinda bir sapmaya dénusuyor.
Freud, insan psikopatolojisinin dinamik isleyisini anlamaya kendini adamis bir insandi.
Freud, bu dinamigin surekli gelisen bir teorisini gelistirmis ve bunu terapotik olarak
sematize edip Uzerinde ¢alismanin bircok yolunu 6nermistir. Teorilerinin ve tekniklerinin
cogunu reddetmis veya degistirmis olsa da, kendisi olmasa bile baskalari tarafindan
kullanilamayacak bir calisma veya anlama yontemi 6nerdigi nadirdir. Dinamik psikoterapi
alani ne kadar ilerlerse ilerlesin, Freud'un asla benimsemedigi inancina hala minnettariz.
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uzlagsmaya varilmis, ruhun i¢ dinyasinda, biyolojideki temelinde ve ortaya ¢ikan
bilin¢li, medeni benlikle catismasinda.

Freud'un Kavramlarinin Benlik Bozukluklarina Uygulanmasi

Masterson: Aktarim Oyunculuk ve Calisma

Freud, teorisini ve pratigini nevrotik hastaya odaklamisken, diger erken donem
analistleri, 6zellikle Jung, calismalarini preddipal patolojiye adamistir.
1970'lerden bu yana, kisilik bozuklugu (karakter bozuklugundan teorik olarak
daha gelismis bir kavram) bu alanda 6zel bir ilgi odagi olmustur. Masterson'in
benlik bozukluklari kavrami (kisilik bozuklugunun teorik bir genislemesi olarak)
6zellikle temel Freudyen fikirlerden yararlanir.

Masterson, Freud'un ¢alismalarinda aktarim eylemi kavraminin dinamigine dair
bir aciklama bulur. "Hatirlamak, Tekrarlamak ve Uzerinde Calismak" (Freud, 1914)
adli eserinden alinti yaparak soyle yazar: "Davranista unutulan seyi ifade etmek"
ifadesinin yerine "aktarim eylemi" ifadesini koymamiz yeterlidir" (Masterson,
1981). SOyle devam eder:

Freud sunlari vurgulamistir: Hasta hicbir sey hatirlamaz, ancak bunu
eylemde ifade eder. Bunu hafizasinda degil, davranisinda yeniden
uretir. Aktarim eyleminde tekrarlar. Hatirlama dartisunun yerini alan
bir eylemi tekrarlama zorlantisi, tedavide aktarim iligkisi aracihgiyla
etkinlestirilir. (s. 148)

Masterson'in nevrotik semptomatolojiye yol acan bir Oidipus olgusunu
tanimlamadigi; benlik, 6teki ve bunlarin karsilikl iliskilerinin olustugu yillarda
ortaya cikan ve kisiligin tarzina ve ifadesine katkida bulunan Oidipus éncesi bir
olayl tanimladigr unutulmamahdir. Nesne iliskileri teorisini kullanmanin yani sira,
saglikh oldugunda bebegin ayrilma ve bireysellesme kapasitesini gelistiren,
sagliksiz oldugunda ise bu egilimleri durduran anne-cocuk ikili etkilesimine vurgu
yapan Mahler'in gelisim modelini de takip eder.
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Aktarim eyleminde tekrarlanan davranis, bebegin gelisim asamasinda, anne-cocuk
ikilisinde 6nemli bir uyumsuzluk nedeniyle uyumsal iliski 8greniminin sekteye
ugradigi "olayi" yeniden canlandirir. Sonug olarak bebek, 6zerklik uygulamasinin
sevginin geri ¢ekilmesiyle karsilandigini ve bunun benligin olusumunu bagimsiz
hedeften uzaklastirmak icin yeterli oldugunu 6grenir. Bunun yerine, sahte bir benlik,
annenin duygusal gereksinimlerine uyum saglamak ve bdylece psisik hayatta kalmaya
yetecek kadar olumlu tepki (veya olumsuz tepki eksikligi) saglamak i¢in savunmaci
bir sekilde olusturulur. Savunmaci sahte benlik bicimleri, karakterolojik renklerini
belirli anne-¢ocuk ikilisinin dayattigi belirli kosullardan alir.

Savunmaci sahte benlik, bebek benlige yénelik tahammul edilemez ge¢mis tehdidi
ima edebilecek ve belki de bu tehdidi harekete gecirebilecek herhangi bir kisilerarasi
durumdan kaginmak icin tekrarlayici ve uyumsuz bir sekilde hareket eder: "Tekrarlama
zorlantisinin [benlik bozukluklarinda] amaci, nevrotiklerde oldugu gibi ¢catismayi
kontrol altina almak dedgil, ayrilik kaygisi ve terk edilme depresyonundan kaginmaktir."
(Masterson, 1981, s. 136).

Hasta terapistle olan iliskiyi 6nemli olarak algiladikca, ayrilik/terk edilmeye iligkin
bilincalti korkular harekete gecmeye baslar ve hasta karakteristik savunmaci
davranislar sergiler:

Depresyonun acisindan kaginmak icin... hasta, siklikla, her bir bélumunun

ortaya ¢ikmasina karsi, onu aktarimda canlandirarak savunma yapar... .
Hasta, terapisti anne ve/veya baba olarak kullanarak

catismalarini "tekrar yasamaya" zorlanir ve bdylece hatirlamanin ve

Uzerinde ¢alismanin ima ettigi orijinal catismalarin acisiyla yuzlesmek

zorunda kalmadan i¢ gerginligini hafifletir.

(Masterson, 1976, s. 102)

Terapinin amaci, savunmaci sahte benligi destekleyen ilkel savunmalari (inkar,
kacinma vb.) ele almak ve 6zellikle de kati ve ayrim gézetmeyen kullanimlarini
kesintiye ugratmaktir. Sahte savunmaci benlik tarzinin kesintiye ugratilmasi,
duygunun eyleme dékulerek bosaltilmasini engeller ve "anilarin uyanmasina,
derinlemesine ¢alisma icin zemin hazirlanmasina" yol agar (Masterson, 1981, s. 149).
Terapinin derinlemesine calisma asamasi, hastanin tekrar direncinin varligini ve
gucuni anlamasina ve kisilerarasi iliskinin anisiyla yuzlesmesine olanak tanir.
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Bdyle bir direncin olusumunu gerektiren bir tarih. Masterson, Freud'un teorisi ile kendi
teorisinin sentezinde su sonuca variyor: "Teorik olarak, derinlemesine calisma, hipnozda
ortaya ¢ikan bastirmayla birikmis duygulanim niteliklerinin 'bosalmasi' ile iliskilendirilebilir"
(s. 149).

Masterson'in calismasi, erken ¢cocukluk dénemindeki psisik saplantinin 6nemine tim
agirhgiyla vurgu yapar ve Freud'un fikirlerini nesne iliskileri, gelisimsel ve benlik
modellerinden gelen kavramlarla sentezler. Bu, yalnizca Freud'un g6zden gecirdigi veya
g0z ardi ettigi 6nemli icgoruleri yeniden canlandirmakla kalmaz, ayni zamanda bunlari bir
benlik teorisi inga etmek ve patolojisini iyilestirmek icin bir ydontem olarak kullanir. TUm
yaratici yaklagsimlar gibi, bu da karsiliginda yeni fikirler Gretir. Masterson'in, ortaya ¢ikan
benlik anlayisimizi bilgilendirmek icin Freud'un ¢alismalarina yeniden odaklanmasinin, bizi
Freud'un orijinal travma teorisine ve gelisim yillarinda benligin olusumu Gzerindeki
etkilerine yeniden bakmaya daha da tesvik ettigine inaniyorum.

Gelisimsel Travma

Freud'un orijinal travma teorisinde, stres etkeni dis diinyadan kaynaklanir. Daha sonraki
nevroz teorisinde ise stres etkeni, 6ncelikle bireyin i¢ dinyasindan kaynaklanan psisik bir
olguya (Oidipus kompleksi) donusur. Nevrotik hastalar, gercek olaylarla desteklenebilen
veya desteklenemeyen fantezilere dayali nedenlerle Oidipus 6ncesi bir evreye saplanirlar.
Ancak nevrotik kisi, Oidipus evresinin algilanan tehdidi kisiyi dnceki saplanma dénemine
gerileyene kadar bu saplanmayi asabilir. Bu gerileme catismasi, saplanmanin rengini alan
bir semptom veya karakter 6zelligi olarak kendini gosterir.

Masterson (preddipal durumlarla ilgilenen diger teorisyenler ve klinisyenlerle birlikte),
preddipal saplantilarin bireyi nasil sekillendirdigini géstermistir. Freud 6ncelikle libidonun
saplantisiyla ilgilenmistir. Ego psikolojisi ve gelisim teorisi, saplanti kavramini egonun
gelisimsel duraklamasina genisletmistir; icsellestirilmis nesne iligkilerinin normal sekilde
ilerleyememesi artik kisilik bozuklugunun dinamik kavraminin ayrilmaz bir parcasi olarak
kabul edilmektedir. Bu sentezin 6nctsu olan Masterson (1993), kisilik bozuklugu kavramini
benlik bozukluklarina genigletmistir: "[Ortaya Cikan Benlik] ... kisilik bozukluklarina bakis
acimin gelisimsel bir bakis acisindan,
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“Benlik kavramini dolayli olarak iceren nesne iligkileri yaklasimi... Benligin gelisimsel ile
duraklamasini birincil olarak kabul eden bir yaklasim” (s. x).

Diyelim ki, Masterson'in yonlendirmesini izleyerek, fiksasyon veya gelisimsel
duraklama kavramini erken (preddipal) benligin olusumu Gzerindeki etkisi agisindan
inceleyelim. Ve ardindan, travmanin orijinal Freudyen bilesenini bu yapiya geri koyalim.
Buradan, 6nemli 6lctide akut veya kronik fiziksel ve cinsel istismarin, benligin gelisimini
etkileyebilecek cocukluk TSSB'sine yol agabilecegdi sonucu cikarilabilir. Bu TSSB bicimi,
6zellikle psikojenik amnezi (Freud ve Breuer'in tanimladigi gibi) eslik ediyorsa, 6zellikle
de TSSB bir benlik bozukluguyla birlikteyse, teshis edilmesi zor bir sekilde zararli
olacaktir.

Bu arastirmanin amaclari dogrultusunda, gelisimsel travma, gelisimsel yillarda
ortaya ¢ikan TSSB olarak tanimlanmaktadir. Psikojenik amneziye neden olabilecek
fiziksel/cinsel istismara dayanir ve benlik bozukluguyla birlikte gérulen bir durum olma
olasihgi yuksektir; bu durumda benligin genel gelisimsel duraklamasina katkida
bulunabilir.

Arastirma, dinamik/biyolojik psikoterapi alaninda yeni kesfedilen bircok alani ele
aldigindan, sonuglarin -ve hatta bazi temel varsayimlarin- gecici olmasi ve anekdotsal
bulgulara dayanmasi gerekmektedir. Ornegin, gelisimsel travmanin her zaman bir
benlik bozukluguyla birlikte bulunacagi varsayiminda bulunmak cazip gelebilir, ancak
bu fikri destekleyecek kanitlar henliz incelenmemistir.

1970'lerden bu yana, hem kisilik bozuklugu hem de travmatik durumlar hakkinda
giderek artan bir anlayis olusmustur. iki olgunun birlikte incelenmesine yénelik egilim
daha az, hatta bir miktar direng¢ olmustur. Kisilik bozuklugunun olusumuna yol acan
anne yoksunlugunun ve kronik uyumsuzlugun buyuk bir kisminin, siddetli fiziksel/cinsel
istismarla pekistirilebilecegine dair artan kanitlari kabul etmek yeterince zordur. Ayni
anne-cocuk disforisinin, gelisimsel travmanin meydana gelebilecegi, bilinmeyebilecedi,
gbrmezden gelinebilecegi veya baska bir sekilde iletisim ve ¢6zim olasihgindan
uzaklastirilabilecegi pratik/duygusal bir ortama zemin hazirlayabilecegini varsaymak
daha da zordur.

Bazen, hastanin nesnel olarak anlasiima ihtiyaci, terapistin istismara ugramis bir
¢cocugu veya daha dnce istismara ugramis bir yetiskini, magdurda bir miktar patoloji
olabilecegini ima eden bir etiketten ayirma ihtiyaci tarafindan gélgede birakiliyor gibi
gorunudyor. Bu durum genellikle su soruyla ortaya cikar: "Birinin kisilik bozuklugu
oldugunu nasil séyleyebilirsiniz ki?"
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Kisi gercekten istismar magduru mu? Magduru sucluyorsun!” Ozellikle gelisim yillarinda
devam eden istismar iz birakir ve bu tir travmanin kalic etkisini kiicimseyerek magduru
ihmal ederiz. Hayatta kalmak duygusal sagligi garanti etmez. Magdur ve hasta arasindaki
yanhs kutuplasma, dikkatimizi hem ¢ocuk istismarinin yayginligindan hem de benligin
olusumu Uzerindeki etkisinden uzaklastirir. Gelisimsel travmanin oldugu yerde, istismar
deneyimlerine dair bilingli ve destekleyici bir hafizanin yoklugu durumu aci verici bir sekilde
daha da koétulestirir ve hasta yalnizca ilk olaydan degil, ayni zamanda savunmaci bir sekilde
olanlarin tim etkisini kabul etmeyi reddettigi icin benligin olusumundaki ve surekliligindeki
kesintiden de magdur olur. Ilk magduriyetin, baskalarinin agir istismar olasiigini kabul etme
veya bunu bundan kaynaklanabilecek patolojiyle iliskilendirme konusundaki isteksizligiyle
daha da kotulesmesi talihsiz bir durumdur.

Cok sayida vaka deneyimim, gelisimsel travmanin, bir benlik bozukluguyla birlikte var
oldugunda, hastanin bu bozuklugu 6nemli 6lciide ¢c6zmeye baslamasiyla ortaya ¢ikmaya
basladigina inanmami sagladi. Savunmalar daha uyumlu hale geldikce, terapétik ittifak
olustukca ve terk edilme depresyonunun tzerinde ¢alisma basladikca, hasta yonunu
kaybedebilir; kagis durumlarina maruz kalabilir; geri dénusler veya geri dénusleri cagristiran
epizotlar yasayabilir; eski, uyumsuz savunmalara geri donebilir; aciklanamayan (ve bazen
teshis edilemeyen) bedensel agrilar yasayabilir; veya 6nemli bir seyi hatirlayamadigi hissine
kapilabilir. Benlik gu¢lendikge, travmatik materyali farkindaliktan uzak tutma ihtiyaci azalir
ve ustalik ve kendini gerceklestirme durtisu terapotik sureci destekler. Ancak, benligin
batunlestirilmesi icin, geri kazanilan travmatik deneyimlerin terk edilme depresyonunun
Uzerinde ¢alisma surecine dahil edilmesi gerekir.

Kisilik bozukluguyla calisma ve gelisimsel travma terapisi, terk edilme depresyonunun ele
alinmasinda bulusur. Terk edilme depresyonu, gercek benligin ortaya ¢ikmasi i¢in kabul
edilmesi, yasinin tutulmasi ve asilmasi gereken anne-cocuk psisik uyumsuzlugunun gugla
bir kalintisidir. Eger gelisim yillarinda cocuk anne tarafindan fiziksel veya cinsel istismara
ugrarsa, gelisimsel travma ile terk edilme depresyonu arasinda dogrudan bir baglanti vardir.
Ancak, annenin, cocugun sorgusuz sualsiz koruyucusu olarak algilanan énemi,
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GCocugun ilk yillari, cocugun duygusal gelisimini ve bu gelisimin engellenmesini
anlamak icin kiicimsenemez. Istismar uzun sirerse ve anne, durumun gercekligini
kabul etmenin ve endiselerini dile getirmenin getirdigi asgari yatistirmayi esirgerse,
algi, istismarci kendisi olmasa bile, annenin bir sekilde istismara izin verdigi ve
buna g6z yumdugu ydnunde olacaktir.

Ayrica, gelisim ¢agindaki bir ¢cocuk fiziksel veya cinsel istismara ugrarsa, istismarci
anne olsun ya da olmasin, hatta anne istismari dizeltmese veya kabul etmese bile,
cocuk iliskinin dogasi hakkinda yikici bir ¢ifte mesaj alir. Bu mesaj, terk edilme
depresyonunun derinligini ve kaliciligini artirir.

Bastirma, Bélme ve Ayrisma: Bir Ihtiyac
Terimlerin Tanimlari

Baski

Bastirma, ayrisma ve bélunme gibi terimlerin kullanimi konusunda Freud ile
baslayan ve hem teoriyi hem de klinik pratigi etkileyen bicimlerde devam eden bir
karisikhk vardir.

Baslangicta Freud (topografik modelden hareketle) “bastirma” terimini
ayrismanin 6zel bir tanimi olarak kullanmistir:

Psikanaliz... ayrisma ve bilingdisi varsayimlarini kabul eder, ancak bunlari
farkli sekillerde birbiriyle iliskilendirir. Dinamik bir bakis acisina sahiptir
ve zihinsel yasami, birbirini destekleyen veya engelleyen gtcler
arasindaki etkilesime dayandirir. Bu surece "bastirma" denir. (Freud,
1910, s. 213)

Freud, psikodinamik bir kavram olusturmakla ve bunu Janet'in dissosiyasyonu
"dogustan gelen bir engelden kaynaklanan zihinsel sentezin basarisizhgi"
olarak goren gorusunden ayirmakla ilgileniyordu (Freud, 1913, s. 207).

Bastirmanin, ayrisma icin dinamik bir esanlamli olarak kullaniimasi, ikinci terimi
Freudyen psikanalizden esasen ¢ikarmistir. Psikanalizin Dili (Laplanche ve Pontalis,
1973) ve Bir Klinisyenin Freud Okuma Rehberi (Giovacchini, 1982) gibi faydali
referans eserlerin indekslerinde "ayrisma" terimine yer vermemesi ilgingtir.



Machine Translated by Google

Ayrismadan bastirmaya gecis, Freud'un bastan ¢ikarma teorisini Oidipus yapisiyla
degistirmesi ve yapisal modeli ortaya koymasiyla birlesince daha da karmasik bir hal ald.
"Baski" (1915) adli monografisinde belirttigi gibi: "Aktarim nevrozlarina iliskin psikanalitik
deneyim, bastirmanin en basindan beri mevcut bir savunma mekanizmasi olmadigi ve
bilingli olanla bilincdisi glan-arasinda keskin bir ayrim yapilana kadar ortaya ¢ikamayacag
sonucuna varmamizi saglar..." (s. 85-86).

Freud'un bastirma taniminin, 6zellikle de Engellemeler, Semptomlar ve Kaygi
(1926) adli eserinde ortaya koydugu inis ¢ikislar, burada yalnizca ytzeysel bir
aciklamayla ele alinabilecek karmasik bir teorik meseledir. Giovacchini (1982), kritik
donum noktalarindan bazilarini séyle 6zetliyor:

Freud'un defalarca belirttigi gibi, batin nevrozlar bastirmaya dayanir.

Ustbenligin olusumundan énce bastirma var olabilir mi? ...

Ancak 3 yasindan dnce baskici guiclerin faaliyette olmasi pek olasi degildir...
Baskiyi bir kez daha ikiye ayirdi, ilkel baskilama

ve... ikincil baskilama... Tikel

bastirmanin ¢ok erken dénemde gergeklestigine ve ilkel terér durumlariyla basa ¢ikma

girisimini temsil ettigine inaniyordu. (s. 206-207)

1915'te Freud, bilin¢disi, bastirma ve savunma arasinda dogrudan bir esdegerligin artik
kurulamayacagini kabul eder. Engellemeler, Semptomlar ve Kaygi'da, "bastirmanin,
savunmanin kullandigi mekanizmalardan yalnizca biri oldugunu" belirtir (s. 40). Son olarak,
su ifadeyle ginimuzde Oidipal ve Oidipal 6ncesi savunmalarin ayrilmasina giden yolu agar:
"Zihinsel aygit, bir ego ve bir id olarak keskin bir sekilde bolinmeden ve bir Ustbenlik
olugmadan 6nce, bu dérgutlenme asamalarina ulastiktan sonra kullandiklarindan farkh
savunma yéntemleri kullaniyor olabilir" (s. 90). Aslinda, bastirma daha gelismis, Oidipal
sonrasi bir savunma olarak tanimlanir. Bu, Oidipal 6ncesi benlik bozukluklarinin savunmaci
isleyisini daha fazla arastirmaya acik birakir.

Bolme
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Oidipal 6ncesi sorunlara, kisilik bozukluklarina ve bozulmus benlik
durumlarina yonelik cagdas ilgi, bastirma kurumundan dnce gelen baskin
arkaik savunmayi adlandirmaya calismistir. Bu baglamda en sik kabul
gbren savunma, bélme olmustur.

Ancak boélinme kavraminin da kendine 6zgu inis cikislari oldu.

Pruyser, "Bélinmede Bolinmeler Nelerdir?" (1975) adli kapsamli
calismasinda, "boélunme" teriminin degerli olamayacak kadar belirsiz, asir
kullanilmis ve moda oldugunu savunur. Sundugu bir¢ok zorluk arasinda,
psikanalitik ve psikiyatrik distncenin bircok 6nemli modeli tarafindan
farkh sekillerde ve farkl s6zcuk turleri olarak kullanildigini belirtir: isim, fiil
(gegisli ve gecissiz) ve sifat. Su sonuca varir: "Psikolojik bir kavram duzeyine
yukseltildiginde, bolme ve ayirma sézcukleri ¢ozduklerinden daha fazla
sorun yaratir" (s. 44).

Benlik bozukluklarina yénelik Masterson Yaklasimi'nda kullanilan bélme
tanimini korudugumuzda, kavramin gelisimsel travmanin yikici etkilerini
anlama ve ¢6zmede de 6nemli hale gelecegini 6ne suruyorum.

Masterson, gelisimsel duraklama yasayan hastanin bélinmus ic
dunyasini aciklamak icin "iyi" ve "k6tu" kavramlari arasindaki olgunlagsma
bolinmesine dair Kleinci kurami kullanir. Ayrica, benligin i¢ dinyanin
yonlerini savunmaci bir sekilde bolme kapasitesini nasil kullanabilecegini
de aciklar.

Gelisimsel travma, 6zellikle benlik bozukluklariyla iliskili oldugui igin, iyi/
kotu ayriminin durmasini gu¢lendirir. Hastanin dunyayr magdur ve fail
olarak karsit kamplarda gordugu ve 6zellikle de bu rollerin tekrar tekrar
canlandirildigi durumlarda, erken yasta fiziksel/cinsel istismara maruz
kalma olasihgl g6z 6nunde bulundurulmahdir.

Bolme savunma amach kullanildiginda, benligin batanltgunde bir
kopukluk meydana gelir. Masterson'in (1985) da belirttigi gibi: "Erken
dénem 6znel deneyimleri birden fazla benlik temsiliyle organize
edilebileceginden, bir zihin durumunun 'Ben'i, baska bir zihin durumunun
T'si olmayabilir" (s. 21).

Benlik, tehdit edici deneyime karsi savunmasini, o deneyime bagh alt
benlik parcasini bélerek ve ardindan onu ayristirarak gerceklestirebilir. Bu
savunmaci bélmenin kullaniminin en carpici kaniti, benligin alt benliklerinin
kendi yari bagimsiz yasamlarini surdtrdtugu ¢oklu kisilik bozuklugunda
goralar.
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Ayrisma

Ayrisma, psikolojik bir kavram olarak yeniden ortaya ¢ikti, ancak su anda bile
psikanalitik distincenin otoyolundan biraz sapmis bir sekilde. Terim, populer talep
Uzerine, 12 adimli programlar, gazi gruplari, feminist hareketler ve ¢ocuk istismarina
yonelik artan endise gibi taban hareketleri araciligiyla geri déndu. Ancak son yirmi-tg on
yilda, giderek artan sayida teori gelistiren klinisyen, travmanin birey Uzerindeki etkisini
tanimladi ve bunun ayrisma sekelleriyle baglantisi nihayet kurumsal olarak kabul
goruyor. TSSB ve coklu kisilik bozuklugu da DSM nozolojisinde yer buldu. DSM-1V (1994),
ayrisma bozukluklarini "biling, bellek, kimlik veya ¢evre algisi gibi genellikle buttnlesik
islevlerde bir bozulma" olarak tanimlar. Bu bozulma ani veya kademeli, gecici veya kronik
olabilir" (s. 477).

Putnam (1989) ayrismanin dogasini su sekilde 6zetlemektedir:

Otoriteler arasinda, dissosiyatif strecin kiicuk "gundelik" 6rneklerden
(6rnegdin, hayal kurma) psikiyatrik bozukluklara (6rnegin, ¢oklu kisilik
bozuklugu) kadar uzanan bir sureklilik boyunca gerceklestigi konusunda
neredeyse hemfikir bir gorus birligi bulunmaktadir. Patolojik dissosiyasyon
bicimleri, hafizada ve bireyin benlik duygusunda derin bir bozulma ile
karakterizedir ve genellikle ezici fiziksel ve/veya psikolojik travmaya bir
tepkidir. Dissosiyatif tepkiler baslangicta adaptif olabilir, ancak travma
baglaminin 6tesinde devam ettiginde patolojik hale gelir. (s. 25)

Bolunme gibi ayrisma da arkaik bir savunma mekanizmasi gibi gérinmektedir (belki
de kualturel ve gelisimsel olarak bastirmadan 6nce gelir). Bélinme gibi ayrisma da
-savunmaci yonlerinin yani sira- gelisen bir gelisim sirecinden kaynaklaniyor olabilir.
Ludwig'in (1983) belirttigi gibi:

Ayrisma, cok cesitli biling degisikliklerinin altinda yatan temel biyolojik
mekanizmayi temsil eder... .

Bu mekanizmanin hem bireysel hem de tursel hayatta kalma agisindan buytk bir degeri vardir.
Belirli kosullar altinda, yedi 6nemli islevi kolaylastirmaya yarar: (1) belirli
davranisglarin otomatiklestirilmesi, (2)
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(3) verimlilik ve caba ekonomisi, (4) uzlasmaz ¢atigmalarin
¢6zumd, (5) felaket deneyimlerinin izolasyonu, (6) belirli
deneyimlerin arindirici desarji ve (7) surt duygusunun
guclendirilmesi (6rnegin, bireysel egonun grup kimligine
boyun egmesi, daha fazla telkine ac¢ik olma, vb.). (s. 93)

Bolinme ve ayrisma, yasamin erken donemlerinde, benligi yalnizca
ikili uyumsuzluga dayali benlik bozukluklarindan degil, ayni zamanda
benlik bozukluklarina katkida bulunabilecek ve hatta ruhsal yasami
tehdit edebilecek fiziksel/cinsel istismardan da korumak i¢in birlikte
calisir gibi gérunmektedir. Bu iki savunma birlestiginde, bir benlik
durumu Ustun butdnden ayrilabilir ve mevcut yasam "oykdsunden™
"kaybolabilir". Dayanilmaz aci, kimlik duygusu (bélinmenin sonucu) ve
bilincli strekliligin kaybi (ayrismanin etkisi) pahasina da olsa, depoda
askiya alinabilir.

Baski Bariyeri

Eger bolinme ve ayrisma, dogustan gelen gelisimsel mekanizmalar
olarak ilk deneyimlerimizden 6grendigimiz savunmalar olabilirse,
bastirmanin da benzer bir ikili yapiya sahip olabilecegini disinmek ilging
olabilir. Belki de ¢cocukluk amnezisi, yani Freud'un bastirmaya bagladigi
cocukluk anilarinin unutulmasi, gelisimsel bir olgudur. Belki de bastirmayi
bir savunma olarak edinmemiz, bastirma bariyerinin basaril bir sekilde
kurulmasina dayanmaktadir (ki bu da onu etkileyen bircok degiskenden
etkilenir). Eger durum bdyleyse, benlik bozuklugundan muzdarip hasta,
bolinme, ayrisma ve halihazirda devrede olan diger erken savunmalara
ek olarak, ¢ocukluk amnezisini cocukluk uyumsuzlugu ve travmasinin
Uzerine bir muhur olarak bir dereceye kadar uygulayabilir. Dolayisiyla,
bastirma, bir savunma olarak benlik bozukluklari icin uygun olmasa da,
bicimlendirici yillarin yikici catismalarini depolamak icin genel bir kapasite,
sonraki islev bozukluklarina karsi ek bir emniyet mekanizmasi gérevi gorebilir.

Travma, Ayrisma, Bélme Arasindaki iliski
Bastirma, Benligin Olugsumu ve Psikoterapi
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Yukarida, psikodinamik teorinin travmanin benlik olusumu Gzerindeki etkisine dair fikirler
etrafinda nasil sekillendigini ve bunun yeni psikodinamik terapi bilimini nasil etkiledigini
Ozetlemeye calistim. Teori, bireyin i¢ ve dis dunyalarinin etkilesimiyle ilgilenmis ve vurgunun
nereye ait oldugu, travmanin niteliginin ne olabilecegi, nasil yonetilecedi ve klinisyenin
yardimci olmak icin ne yapabilecegi konusunda degisken bir teorik goérus ortaya koymustur.

Burada, beni travmatik istismar konusuna ydnelten kendi mesleki deneyimimi anlatmak

ve bu kayginin bazi benlik bozukluklarinin tedavisi agisindan klinik 6nemini agiklayan tg
vaka sunmak istiyorum.

Benlik Bozuklugunun Gelisimsel Travmaya Baglanmasi

Egitimim ve pratigim, beklenmedik bir sekilde titiz bir karakter calismasiyla beni etkiledi.
Karakter sorunlarinin sistematik olarak ele alinmasi, zaman zaman yalnizca daha 6nce gizli
kalmis, bolunmus ve ayristirilmis bir cocukluk travmasi duzeyiyle calisilarak ¢ézulebilecek
merkezi bir cikmaza yol acti. Bu hastalarda TSSB ve benlik bozuklugu vardi. Bunun 6zellikle
borderline benlik bozuklugu olan hastalarla yaptigim ¢alismalarda dogru oldugunu
gordum, ancak ayni ¢citkmazla sizoid ve narsisistik benlik bozukluklarinda da karsilastim -
kapsamli konsultasyonlarda ve kendi vaka yukimde.

Bu benlik bozukluklariniiceriden disariya yeniden insa etmek icin edindigim izlenim, hastalarin gelisim
yillarinin benlik bozuklugu yaratacak kadar siddetli ve strekli olaylarla kusatilmis oldugudur. Masterson'in
tanimina goére bu benlik bozuklugu, ya bebek anormal derecede hassas oldugunda, ya annenin uyum ve
koruyuculugu yetersiz oldugunda ya da annenin kendisi ulasilamaz oldugunda (veya bu degiskenlerin
bir kombinasyonu ortaya ¢iktiginda) ortaya ¢ikar. Es zamanli olarak, daha genel ikili islev bozukluguna ek
olarak fiziksel (cinsel dahil) istismar, cocugun ve annenin ¢ocugun i¢sel benlik, 6teki ve iliski modelini
yarattigi korunakli kisilerarasi alana da miidahale eder. ikili uyumsuzluk, benligin temel bozuklugunu
olusturan savunmalarin gelisimsel olarak durmasina ve kati bir sekilde yapilandiriimasina yol acar.

Benligin temel olusumuna zarar veren fiziksel/cinsel istismar ayrismistir;
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entegre edilemeyen bir sisteme girmeden 6nce durdurulur ve fiziksel, algisal ve bilissel
bilesenleri ayri tutulur ve kapsullenir, bu da PTSD'ye neden olur.

Gelisim yillarinda yasanan ayrismis travma, baska bir 6zel sorun ortaya cikarir. Ciddi bir
istismar yasandiginda, terk edilme depresyonunun daha fazla ortaya ¢ikmamasi icin
annenin yikici veya koruyucu olmadig fikri reddedilmelidir. Bebeklik doneminde anneyi bir
tehdit olarak degil, bir koruma kaynagi olarak algilamak zorunludur.

Cocuk bu temel, tehdit edici ikilemlerden kacinmak icin etkileyici bir dizi erken savunma
mekanizmasindan yararlanir ve ilkel savunma mekanizmalarinin (parcalanma, bélinme,
disa vurma vb.) kullanimi, gergek benligin kurulmasini engelleyen terk edilme
depresyonundan kacinma etrafinda karakteri sekillendirir.

GCocuk benliginin 6zinden disariya dogru, gelisimsel travmayi kapsulleyen ayrismanin
ve karakter zirhi gorevi goéren erken savunmalarin 6tesine gecerek, benligi psisik asiri
yliklenmeden koruyan baska bir miihiir hla mevcut olabilir. Seks Kuramina U¢ Katki (1905)
adli eserinde Freud, "¢cogu insandan (hepsinden degil) cocukluklarinin ilk yillarini gizleyen
tuhaf amnezi..." (s. 581) olan infantil amnezi fenomeni Uzerinde kafa yorar. Freud, "infantil
ve histerik amneziler arasinda nihai bir baglanti" oldugunu 6ne surer ve sdyle der: "Bu
nedenle, infantil izlenimlerin gercek bir unutulmasiyla degil, daha ziyade nevrotiklerde
g6zlemlenen ve daha sonraki deneyimler icin gdzlemlenen amnezi benzeri, dogasi geregi
bilincten uzak tutulmasindan (bastirma) olusan bir amnezi ile karsi karsiya oldugumuz
sonucuna variyoruz" (s. 582).

Erken ¢ocuklugun sonuna yakin bir noktada (tam yas literatirde oldukca degiskenlik
gosteriyor gibi gérunse de muhtemelen Ug ila bes yas arasinda bir yerde verilebilir),
bastirma savunmasina benzer bir mekanizma kullanilarak erken deneyimlerin bir kenara
birakilmasi gerceklesir. Aradaki fark, cocukluk amnezisine neden olan bastirma bariyerinin
secici olmamasi (savunmaci bastirma gibi), ancak erken yillarin tamamini kapsamasidir.
insan yine (Freud'un ima ettigi gibi) bastirma bariyerinin, bilyllyen cocugun gelisimsel
surecle ilgili bilingli kaygilarini bir kenara birakip daha genis bir sosyal gorev yelpazesiyle
basa ¢ikmak icin enerji ve farkindalgi serbest birakmasina olanak taniyan normal gelisimin
bir tezahari olup olmadigint merak ediyor.
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Oz benligin etrafindaki bu koruyucu bariyerlerin katmanlasmasinda savunmaci
bastirmanin roll nedir ? Bastirma, genellikle psisik olgunluga dogru ilerlememizi
engelleyebilecek deneyimleri veya fantezileri derinlemesine unutmamizi saglayan daha ust
duzey bir savunma olarak anlasilir. Bu deneyimler, ¢c6zilmeleri icin tam bilince getirilmeleri
gereken kadar catismali olmadiklari sirece, ashnda gémaludurler. Freud'un calismalarindan
bu yana bastirma, gelismekte olan benligin yapisini insa etmek ve korumak icin gerekli bir
savunma olmaktan ziyade, benligin Odipal meydan okumayi asma becerisi icin kritik bir
savunma olarak dusunualmastur. Bastirma, benlik icinde zaten olusmus anilar ve kavramlarla
ilgilenir.

Ote yandan, ayrisma (bélinmeyle birlikte), deneyimin islenmesini ve benlikle
batunlestiriimesini kesintiye ugratir, benligin bir ydonunu potansiyel, bolinmus bir durumda
birakir ve boylece belirgin benligin dogasini derinden etkiler. Dolayisiyla, benlik bozuklugunun
gelisimsel travmayla birlikte géruldigu durumlarda bastirma savunmasi devreye girmez.

Gizli Travmaya Terapdtik Yaklagim

Klinik olarak disaridan iceriye dogru calisirken, éncelikle benligi icsel modele meydan
okuyacak herhangi bir inang veya deneyim degisikliginden korumaya kararli ilkel
savunmalarin olusturdugu karakteristik kaleyle basa ¢ikilmalidir. Boyle bir meydan okuma,
etkisi bozulmus benlik tarafindan hala tahammul edilemez olarak algilanan terk edilme
depresyonunun taninmasinin yolunu acabilir.

Erken fiziksel/cinsel travmayi koruyan dissosiyatif seviyeyle calismaya yonelik her turlu
girisimden, karakter calismasi nispeten duzenli hale gelene ve terk edilmislik depresyonu
Uzerinde c¢alisilabilir hale gelene kadar mumkdinse kaginilmali veya en aza indirilmelidir.
Direnc analizinin yonergelerini izleyerek, 6zellikle cocuklukta ortaya cikan derin duygularin
ifadesinden 6nce ego calismasi yapilmal, bdylece bu duygularin nispeten saglam bir sekilde
kontrol altina alinmasi saglanmalidir. Fenichel'in (1941) psikanalitik teknik Gzerine kitabinda
belirttigi gibi: "Her seyden énce yuzey, icgududen énce savunma" (s. 73). Ego daha gercekgi
ve uyumlu hale geldikce, bir zamanlar yénetilemez olan duygu ve algilarla artik basa
cikilabilir ve hatta hastanin gelismis hazirligiyla birlikte ylzeye ¢ikma egilimi bile gosterebilir.
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Ancak, calismanin disosiyatif duzeyinin her zaman duzenli olarak 6ngdérulebilir bir
kendiligindenlikle yukseldigini dagunmuyorum. Saglam karakter ¢alismasi hastayi disosiyatif
duzeyin baslangicina getirir, ancak terapi bu noktada ¢ikmaza girebilir. Bu kismen, tedavinin
daha fazla degisimi engelleme egiliminde olan, hatta eski, uyumsuz karakter kaliplarini
kademeli olarak eski haline getiren ve dinamik olarak ihlal edilene kadar devam eden
baskilama bariyeriyle karsilasmasindan kaynaklaniyor olabilir.

Klinik deneyimler, terapistin baski bariyerini asmak ve calismanin dissosiyatif seviyesine
girmek icin hipnotik teknik kullanmasinin gerekli olabilecegini géstermektedir. Amac, daha
sonra direnclere karsi dikkatli ve saygili bir sekilde ilerleyerek, abreaktif materyali gtvenli
bir sekilde ortaya ¢ikarmak ve bilingli bir sézel anlatiya déntismesine yardimci olmaktir.

Bu asamada, terapi artik disaridan iceriye dogru degil, iceriden disariya dogru énemli
6lcude ilerlemeye baslar. Karakter calismasi ve travma calismasi, terk edilme depresyonunun
bosaltilmasina yol acar ve bdylece bicimlendirici yillara (temelde benligin, annenin ve
iliskinin dogasina) dair farkli bir bakis acisi ortaya cikarir. Bu, kendi duygusal krizini de
beraberinde getirir ve benligin saghkl bir sekilde yeniden batunlestirilmesiyle basa
ctkilmasi gerekir.

Psikanalizin katarsis yonteminin yanls anlasiimasinin, catismanin benlikten atilmasi
gereken bir sey oldugu fikrini 6ne strdagundn alti ¢izilmelidir. Ancak Freud ve Anna O.,
"tedavinin" bilingli s6zellestirmeden, yani ¢catismanin bilingli, anlatisal bir benlik duygusuna

entegre edilmesinden kaynaklandigini belirtmislerdir.

Psikodinamik teknigin bélinmus yollari burada kesisir. Ayrismis benlik durumlariyla
yapilan terapétik calismanin kalici bir degere sahip olmasi igin, olgun bir karakter yapisinin
insasinin bir parc¢asi haline getirilmesi gerekir. Ve ayrismis biling durumlariyla karmasiklasan
benlik bozukluklariyla psikoterapi gercekten derinlemesine calisilacaksa, bireysel hayatta
kalma ugruna ayristirilmis psisenin parcalarini geri kazanmahdir. Benligin tamamini geri
kazandiran ve onu var olmaya ve blyumeye serbest birakan seyin bu butunlestirici calisma
olduguna inaniyorum.

Uc Vaka Oykusii

Bayan A.: Duygusal ve Fiziksel Travmanin Ortaya Cikisl
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Bayan A.'nin durumu ¢ocukluk cagi gelisiminin tutarl bir sekilde ortaya ¢iktigini géstermektedir.
Hastanin egosu guclendikce travmatik materyal ortadan kalkar.

Bayan A., Masterson Grubu'na kaotik iliskiler ge¢cmisi, asgari dizeyde ve dlzensiz bir is
gec¢misi, tamamlanmamis bir Universite egitimi, basarisiz bir evlilik, bir dizi psikiyatri hastanesi
yatisi ve ailenin guinah kegisi olarak devam eden rolUyle geldiginde hentiz 30 yasindaydi. Teshisi
borderline kisilik bozukluguydu. O zamanlar (ve bir dereceye kadar simdi de) tedavisi bagimsiz
isleyisine odaklaniyordu: sorumluluk sahibi bir iste calismak, kendi dairesini gecindirmek ve
potansiyel olarak sofistike benligi gibi gériinmeye ve davranmaya baslamak. Psikoterapisi,
doénusumlu olarak yapisan ve diismanca, saldirgan sahte benligiyle yilmadan ytzlesmesini
gerektiriyordu: Bayan A. ya givence almak icin surekli telefon ediyor ya da duygusal saldirilarda
bulunuyordu. Davranislarinin sonuglarina dair burada ve simdiki bir kavrayistan baska herhangi
bir seye dair icgdru, duygularini daha uyumlu bir sekilde yénetmeyi 6grenmesiyle
karsilastirildiginda alakasiz, hatta yikiciydi.

Benimle terapiye basladigi ilk yedi yil boyunca Bayan A. hayatini yoluna koymaya basladi.
Kaotik savunma mekanizmalarini degistirdi, gézlemci egosunu guclendirdi, ytksek performansli
bir iste calisti, kedileriyle birlikte glizel bir apartman dairesinde yasamaya basladi ve kendi
masraflarini karsiladi. (Tedavisinin bu asamasi, Benlik Bozukluklarinin Psikoterapisi'nde Masterson
ve Klein [Ed.], 1989, s. 140-143; s. 231-240'ta aciklanmistir.)

Terapisinin son U¢ yilinda, Bayan A. giderek artan bir sekilde depresyon ve bazen de duzensiz
panik donemlerinin farkina vardi. Bu dénemler daha 6nce de, 6zellikle ayrilik stresi dénemlerinde

mevcuttu ve bazen gegici psikotik durumlarla karistiriliyordu.

Ancak bu bélumler, artik ayrim gézetmeyen bir karmasanin hakim olmadigi bir yasamda ortaya
¢iktikca, yuzeye ciktikca tutarl bir sekilde bir araya gelmeye baslayan ¢ocukluktan kalma travmatik
parcalar olarak daha belirgin bir sekilde gbézlemlenebilir hale geliyor.

Bayan A., ergenlik isyanini hatirlasa da ¢ocukluk yillarini pek hatirlamiyor: babasini sandalyeyle
savusturup annesini bicakla tehdit etmisti. Son yillarda ailesiyle olumlu bir iliski kurdugu ve bunu
zedelemekten korktugu icin ergenliginden daha kotu bir sey hatirlamak istemedigini sik sik dile
getiriyordu. (Ona, ginumuzde elde edilen gercek kazanimlarin, ge¢mis korkularinin ortadan
kalkmasiyla muhtemelen fayda saglayacagini sdylemeye c¢alisiyorum.)
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Travmatik anlati su sekilde ortaya ¢ikiyor: Guinumuzde erkek bir otorite figuranun
onaylamamasi, duzensiz bir panik halinin tetikleyicisi olarak islev géruyor ve bunu korkung
bir izolasyon hissi ve karsi konulmaz bir givence ve onay ihtiyaci takip ediyor (aktarim
sirasinda, hala orada olup olmadigimi merak ederek cilgina déntyor). Duygularini
gunumuzdeki olaylardan ayirdikca, babasinin siddetli 6fkesinden ne kadar korktugunu ve
ayni sekilde korkan annesinin onu nasil koruyamayacagini ve aile i¢i anlasmazhgi kalin bir
inkar ortusuyle nasil rtbas ettigini hatirlamaya basliyor.

Bu cocukluk canlandirmasi, babasinin aniden 6fkeyle korkmus bir ¢cocugu kdseye
sikistirip tokatladigi 6fke patlamalarini hatirlayan agabeyi tarafindan dogrulandi. Ev filmleri
de Bayan A.'nin terk edilme tepkisini destekledi; cinku annelerin, dogum gunu hediyelerini
istedigi gibi kameraya acmayan kucuk kizindan soguk bir onaylamamayla yuz cevirdiklerini
acikca gosteriyordu. Filmler ayrica Bayan A.'yi strekli korkmus biri olarak gosteriyordu ve
hasta bunlari izledikten sonra gece terorleri yasiyordu.

Bu calismanin sonucunda hasta, énce babasiyla, sonra da daha derin bir sekilde
annesiyle iliskili, ifade edilmemis bir 6fke ve umutsuzluk duzeyiyle giderek daha fazla
yuzlesiyor. Bu duygu duzeyi artik yalnizca disa vurulmuyor, ruyalarda, aktarimda ve s6zlu
icgorulerde de ortaya cikiyor.

Bayan A. bana soruyor: "Ben oldugum kisi oluyor muyum?"

Bayan A.'nin travmatik materyalinin ortaya ¢citkmasinin, ailenin yakin zamana kadar
acikca kaotik bir sekilde isleyis bicimiyle dogrudan iligkili olduguna inaniyorum (ebeveynlerin
yaslanmasi ve Bayan A.'nin duygusal olgunlasmasi artik aile durumunu bir dereceye kadar
sakinlestirdi). Bayan A.'nin hicbir zaman tutarl bir bastirma bariyeri olusturamadigini
tahmin ediyorum c¢tinku ailenin travmatik davranisi onun gelisim yillarinda ve sonrasinda
da devam ediyordu ve bu durum yalnizca gelisimsel bir gecikme yaratmakla kalmayip, ayni
zamanda erken donemdeki bunaltici deneyimlerini tekrar tekrar hatirlatiyordu. Ayrica
bariyerin var oldugu yerde, hastanin ruhunu ¢ocukluktaki asiri yiklenmeden korumak igin
"kalinlastigin1" da tahmin ediyorum,; aksi takdirde (areaksiyonlarinin daginik ve paranoyak
dogasindan dolayi) psikotik bir kopusa yol acabilirdi.

Bayan B.: Dissosiyatif Duzeyin Ortaya Cikisi
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Bayan B.'nin durumunda, savunma katmanlarinin agilimi daha net bir sekilde
gOsterilmisti, ancak dissosiyatif seviyenin ortaya ¢ikmasini kolaylastirmak igin
hipnotik teknigin kullanilmasi gerekmisti. Yine, bastirma bariyerinin dogasi ve islevi
hakkinda yalnizca spekulasyon yapabilirim. Bayan B.'nin benlik bozuklugunun
minimal duzeyde patolojik olmasi ve istismarinin yalnizca gelisimsel yillarinda ve
nispeten kisa sureli olmasi nedeniyle, ruhsal durumundaki gelisimsel gecikmelerin
Bayan A.'nin durumundakinden daha az yerlesik oldugunu varsayiyorum.

Bayan B.'nin dinamikleri esasen sinirdaydi; guvence ihtiyacindan itici 6fke
bicimlerine gecis yapiyordu ve derin bir ayrilik egilimi ve kendini ifade etmede
engellenme vardi. Ancak, bu altta yatan dinamigi gizleyen yuksek bir yetkinlik
duzeyinde islev gértyordu.

Bayan B., Masterson Grubu'na 20'li yaslarinin sonlarinda katildiginda, yedi yil
boyunca yogun bir karakter calismasina kendini adadi ve profesyonel ve sosyal
hayatinda koklu degisiklikler yapti. Ayrica, i¢ ice ge¢cmis ve krizlerle bogusan
ailesinden duygusal olarak kopmaya basladi.

Ancak terapi, topluluk 6ntunde konusma fobisinin ortaya ¢ikmasi ve bazi daha
derin duygu duzeylerinden uzaklasmanin devam etmesiyle bir ctkmaza girdi.

Bayan B., erisemedigi erken ve aci verici bir deneyimin kendisini engelledigini
hissetti. Hipnotik tekniklerin bazen bu tur terapétik cikmazlari ¢ozmede faydali
olabileceginin farkinda olarak, deneyimi kesfetmek icin hipnoz edilmeyi istedi.
Rayalar ve ¢agrisimlar, "unutulmus" bir patojenik deneyim olasihgini destekliyordu.
Calismanin acikca tekrarlayici oldugunu hissettigim noktada, ¢citkmaza hipnotik bir
yaklasim denemeyi kabul ettim.

icsel glivenlik ve kontrol duygusunun dikkatli bir hipnotik yéntemle olusturulmasi
ve ardindan yas gerilemesi, hastanin dort yasindayken bir amca tarafindan
gerceklestirilen vahsi cinsel istismar sahnelerine erisilmesine yol acti. Anne, depresif
ve bunalmis bir haldeyken onu amcasiyla birakmisti ve olay sirasinda kizinin
sikintisini hicbir zaman fark etmemis gibiydi. Hasta aniyi aci icinde bir araya
getirirken, kiz kardesi tarafindan onaylandi. Kiz kardesi istismara tanik olmus ve
bunu ayristirmisti, ancak hasta destek icin ona déndugunde geri donugsler yagamaya
baslamisti.

Bayan B., daha dnce hi¢ hissetmedigi bir 6fke ve gliven duygusu ve 6zgurluk
hissi yasadi. Ardindan, sinir bozucu bir sekilde, topluluk 6niinde konusma
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fobi ge¢gmeyi reddetti ve yarim kalmis is hissi geri dondu.

Hipnotik calismaya devam ettik, ancak baska bir sey ortaya ¢ikaramadik. Daha sonra,
kalan ¢citkmazin, icsel annesiyle yaptigi ayrilik calismasiyla iliskili travma anisini ve terk edilme
depresyonunu sentezleme ihtiyaciyla ilgili olabilecegini varsaydim. Bu dogru ¢ikti, cinku
hasta annesinin onayina duydugu derin arzuya ve annesinin kisisel intiyaglariniihmal
etmesine odaklandikca, annesinin zayifligini ve nihayetinde kendi glicinu gergekgi bir
sekilde kabul etmeye basladi. Konusma fobisi ortadan kalkti ve tedavinin sonuna yaklasan
hasta, aramizdaki gergek iliskinin gelismesinin éninde bir aktarimsal engel olarak kalan
entelekttel kopuklugu énemli 6lgtde birakti.

Bana dyle geliyor ki, bu hastanin terk edilme depresyonu (cinsel istismarla pekisen anne
yoksunlugu), yalnizca ayrisma ve kati bir karakter éruntusuyle korunmakla kalmiyor, ayni
zamanda guclu bir bastirma bariyeriyle de muhurlenmisti. Bastirma bariyerini asmanin bu
kadar zor olmasinin baslica nedenlerinden biri, bence, ailenin (6zellikle annenin) evlerinin
ideal bir ev olduguna dair surekli (yanhs da olsa) bir iddiayi surdirmesiydi.

Bu durumda da, travma calismasi ve karakter calismasinin butunlestirilmedigi surece

butun benligin iyilestirilemeyecegi, bu surecin iki yil sirdtgu ortaya ¢ikti.

Bayan C.: Coklu Kisilik Bozuklugunun Ortaya Cikis!

Bayan C.'nin vakasli, Bayan B.'nin vakasina benzer sekilde belirgin bir diren¢ katmanlagmasi
gosterdi. 15,5 yasindaki Bayan C., bir otoparkta vahsi bir tecavtzun ardindan asiri doz
aldiktan sonra kriz aninda terapiye baslamisti. Kriz yatistikca sinirda benlik tarzi ortaya ¢ikti;
baglanmayi kacinma ve dismanca patlamalarla degistiriyor, bir orta yol bulamiyor ve
ayriliga karsi buyuk bir hassasiyet gdsteriyordu.

Ug buguk yillik karakter caligmasinin ardindan Bayan C. savunmalarini degistirmis ve
liseden yiiksek notlarla mezun olmustu. Universiteye gittiginde, babasiyla ilgili c6ziilmemis
cinsel sorunlar oldugunu hissetmistim, ancak Bayan C.'nin artik yeterli psisik 6zgurlukle
yaratici zekasini ve sosyal becerilerini kullanmaya hazir olduguna inaniyordum. (Bu asama,



Machine Translated by Google

Hastanin terapisi, Kendilik Bozukluklarinin Psikoterapisi'nde [1989, s. 185-196]
tanimlanmistir.)

Universite yillarinin ortalarinda hikaye degisti. Bayan C. alisiimadik semptomlar
gostermeye basladi; bilincinde ani sicramalar yasiyordu. Sigara yakiyordu ama
saniyeler sonra sigaranin parmaklarina kadar yandigini fark ediyordu. Kan basinci
tibbi bir agiklamasi olmayan bir sekilde dalgalaniyordu ve uyuyamiyordu.

Semptomlar artinca terapiye geri dondu ve Universiteyi bitirdi. Aniden bilincini
kaybetmeye basladi ve sokakta ciddi dusmeler yasadi. Tibbi bulgular hala negatif
oldugundan, bir tur fug hali yasiyor olabilecegini dusindim. Olasi baba ensest
hipotezimi dusundum.

Calismak bizi hicbir yere gétirmedi; sadece hastanin degismis durumlarini
yogunlastirdi, boylece hasta bunlari kontrol etmek icin eski islevsiz karakter
savunmalarini (6rnegin bulemia nervoza) yeniden devreye sokmaya basladi.

O zamanlar dinamik psikoterapiyle birlikte hipnozu hi¢ kullanmamistim, ancak
Histeri Uzerine Calismalar'da anlatilan siirecin uygun olup olmadigini merak etmeye
basladim. Sonug olarak, hastaya bir dizi kisa hipnoanalist ziyaretinde eslik ettim.
Tahmin ettigim gibi, ayrismis bir travma tabakasi ortaya cikti.

Hasta, dort yasindayken babasi tarafindan tecaviuze ugramaya basladi. Hipnotik
calismayi duzenli seanslara dahil ettim ve haftalar icinde tim ani yeniden yapilandirildi.
Ancak hikaye tek bir kisi tarafindan degil, G¢ "i¢ cocuk" tarafindan anlatiliyordu. Kisa
sure sonra, dissosiyatif seviyenin birden fazla alt kisiligin barindirdigi sayisiz istismar
olayini icerdigi ortaya cikti.

Meseleyi daha da karmasik hale getiren sey, devam eden travma ¢alismalarinin,
yillarca suren ritUel istismarin yarattigi karmasik gruplagmalari ve i¢sel kisilik
katmanlarini ortaya ¢ikarmasiydi. Bastirma bariyeri yalnizca ayrismis materyale degil,
ayni zamanda benligin buttnudyle ayrismis bir tarafina da yol agmisti.

Travma sonucu olusan i¢ dunyada kapanmis benlik parcasina ulasmak ve ardindan
benligin ayrismis parcasinin bilingli parcaya entegre edilmesiyle karakter ¢alismasini
surdurmek icin iki yil daha yogun bir calisma gerekecekti.

Bayan C. ile psikoterapi toplamda 10 yillik bir stireci kapsadi. Bu yillar boyunca,
benligin gizli kaynaklarina - cocuklukta bile katlanilabilen acinin derecesi ve miktarina
- defalarca sasirdim.
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ve benligin travmayi kontrol altina almak ve benligin pratik olarak isleyen kismini
psisik asiri yiklenmeden korumak icin nasil boltnebilecedi (ve alt bélumlere
ayrilabilecegi). Ve benligin gergek iyilesmesinin, gelisimsel travmayi koruyan
kayip benlik kismi kurtarihp battnlesmis, butincul bir insan yaratiimadikca
gerceklesemeyecedi benim icin netlesti.
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1Geri dénus (flashback), ge¢miste yasanan travmatik bir olayin sanki simdiki zamanda gergeklesiyormus gibi gergek
anlamda deneyimlenmesini ifade eden bir terimdir ve daha resmi bir terim olan "abreaksiyon" ile birbirinin yerine kullanilir.
Travmatik deneyimin bilingli bir ¢6ziime kavusturulmasi icin yapilan terapétik stireci tanimlamak amaciyla abreaksiyon
terimini kullanma egilimi de var gibi gérinuyor.
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BOIim 11

Sinirda Kisilik Bozuklugu Olan Birinin Psikoterapisinde

"Unutulmus" Cocuk Istismarinin Ortaya Cikarilmasi
Benligin Bozuklugu

Candace Orcutt, Ph.D.

1990'daki bir Masterson konferansinda, Ust duzey borderline benlik
bozuklugunun teshis ve tedavisinde Masterson Yaklasimi'ni 6rnekleyen
devam eden bir vaka sundum. Diana adli hastam ¢ok zeki ve islevseldi.
Yaklasik bes yil siren psikoterapiye (iki yil sonra haftada bir seanstan
ikiye cikarilarak) devam etmek icin yogun bir motivasyona sahipti. Bu
terapi, uyumsuz savunma mekanizmalarini dizeltmesine ve hem
gecmiste icsellestirdigi annesiyle hem de simdiki gercek annesiyle
yasadigi derin ayrilik ve bireysellesme sorunlarini dinamik bir sekilde
¢6zmesine yardimci olmustu.

Ancak Diana basarili bir terapi surecini sonlandirmaya hazir gibi
gorunurken, sanki karakter calismasi -sahte 6z savunmanin ¢6zimu-
hastanin gercek benligini daha dnce gizli kalmig bir yénuyle ytuzlesmesi
icin guclendirmis gibi yeni bir catisma seviyesi ortaya ¢ikti. Sinirda
karakter yapisi, onu ¢ocuklukta terk edilme depresyonundan korumakla
kalmamis, ayni zamanda erken travmatik bir deneyime karsi disosiyatif
bir tepki de olusturmustu. Karakter savunmasi esasen ¢ézuldukten
sonra, gercek benligi, travmaya karsi disosiye tepkide hapsolmus benlik
kismiyla yUzlesip onu geri kazanacak ve o "kayip" kismi kabullenmenin
acisiyla basa ¢ikacak kadar guglendi.

Bu, travmatik materyalin kurtarilmasina odaklanan yogun bir ¢calisma
dénemine yol acti (yedi ay boyunca haftada iki ila U¢ seans). Son calisma
asamasi, kalan karakterin yénetimini gerektiriyordu.
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Calisma; erken donemdeki gomulu travmanin deneyimlenmesi; ve her ikisinin de
algisal olarak ikna edici ve duygusal olarak dénusturtcu bir sekilde hayat
hikayesinin ve benlik duygusunun yeniden insasina entegre edilmesi. Iki yil daha
bu sekilde calistiktan sonra, benlik duygusunun iyilestigini, kendine ve gercekligine
inandigini fark etti.

Diana 29 yasinda psikoterapiye basladi. 34 yasinda erken travmatik deneyimi
ortaya ¢ikarmaya basladi ve 38 yasinda tedaviyi basariyla sonlandirdi.

Klasik Dinamikten Ayrilmalarin Ortaya Cikardigi Sorunlar

Teknik

Bu vakada gerekli olan teknikteki degisimler, terapistin rolu ve terapotik tarafsizlik
konusunda sorulari gindeme getirmekte ve hastanin uygun ihtiyaclarini dogru
zamanda karsilamada yararli olan beceriler, yargi ve esneklikle iliskilidir.

ilk karakter calismasi icin terapistin aktif olmasi ve hastanin aktarimsal eyleme dékme carpitmalariyla
terapotik tarafsizlik konumundan yuzlesmesi gerekiyordu. Calisma asamasinda, hasta duygu ve icgoru
konusunda daha fazla sorumluluk Ustlendikge, terapist daha az aktif hale geldi ve mudahalelerini esas

olarak aktarim carpitmalarini bilingli farkindaliga yukseltmeyi amaclayan yorumlarla sinirladi.

Derinlemesine ¢calisma surecinde, terapistin tarafsiz ve yonlendirici olmayan
tutumu, hastanin aktarimsal tepkilerini vurgulayan dengeli bir zemin saglar.
Bununla birlikte, benlik bozukluklariyla yapilan terapide, hastanin eski, uyumsuz
savunma mekanizmalarina gerilemelerini czmesine yardimci olmak icin zaman
zaman (6zellikle terk depresyonu ortaya ciktiginda) aktif, ego odakli midahalelere
geri donulmesi yaygindir. Hastanin bu teknik degisimi yapici bir sekilde
yonetmesini saglayan sey, i¢csel ve dinamik bir yapinin insasidir. Masterson'in
(1976) tanimladigi gibi:

Terapistin saglikli egosu ile hastanin gergeklik egosu arasinda gelisen
ittifak, ice yansitma yoluyla yeni bir nesne iligkileri birimini varliga
getirir: Ayrismayi-bireylesmeyi onaylayan pozitif (libidinal) nesne
iliskileri olarak terapist + yetenekli, gelisen bir kisi olarak 6z temsil +
egzersizden kaynaklanan "iyi" bir duygu (etki)
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Gerileyici davranistan ziyade yapici basa ¢ikma ve ustalik. (s. 64)

Egonun ve terapdtik ittifakin gticlenmesinin, olgunlasan nesne iligkilerinin
icsellestiriimesiyle birlikte, ayrismis olaylarla calismada hipnotik teknigin uygulanmasi igin
de kritik bir kosul oldugunu dustnuyorum. Nispeten olgun bir psiseye sahip bir yetiskinde
izole bir travma sonrasi stres bozuklugu vakasi ortaya ciktiginda, iyi bir temel ego gucu ve
nesneyle iliskili saglamlik, hipnotik calisma icin yeterli bir temel saglayabilir; hatta aktarim
sorunu asgari dizeyde olabilir.

Ancak gelisim yillarinda "unutulmus" travma meydana geldiginde, dncelikle gelisimin
durmasiyla ilgili sorunlarla ilgilenilmeli ve benlige, bir zamanlar "unutulmasi" gerekeni
"hatirlama" kapasitesi kazandirilmalidir; boylece bozulmus benlik hayatta kalabilir. Belki de
daha da 6nemlisi, aktarim ve karsi aktarim sorunlarinin yeterince anlasilip ¢ézulmesi
gerekir ki, hipnotik teknikler antiterapotik fantezilere katkida bulunmasin.

Hastanin gercek benliginin gi¢lenmesiyle terapétik olarak gelisen bir vakada, gercek
benligin ortaya ¢ikisina yanit olarak ve bunu kolaylastirmak icin ¢esitli tekniklere ihtiyag
duyulabilir.

ideal olarak, unutulmus travma veya travma sonrasi stres bozuklugu ile calismaya
yalnizca kisilerarasi farklilagma duzeyi yuksek ve gercek benlik duygusuna ulagmis
hastalarla yaklasiimasi gerektigi gérulmektedir.

Ne yazik ki, travmatik tepkileri, bunlari etkili bir sekilde kontrol altina alma kapasitesini
asan hastalarla cok sik karsilasiyoruz.

flac kullanimi ile hipnoz kullanimi arasinda bir karsilastirma yapmak faydali olabilir.
Hipnozun anestezik olarak kullanimi, 6zellikle dis hekimligi uygulamalarinda ve kronik
agrinin tedavisinde nispeten kabul gérmus bir tibbi islemdir. Bu durumlarda hipnotik
teknikler, tipki ila¢ kullanimi gibi kullanihir. Hatta bazen beynin kendi kendini tedavi etme
becerilerini (6rnegin, endorfin tretimi) uyarmanin bir yolu olarak anlasilirlar.

Hipnotik tekniklerin dinamik psikoterapi surecine dahil edilmesi, ila¢ tedavisinin
cagnistirdigi sorulari animsatan sorulari da beraberinde getirir.

Hipnozun anestezi edici, iceren bir teknik olarak kullanimi, 6zellikle de zihinsel saglik
alaninda, hipnozla yapilan ¢alismalarda da kabul gérmektedir.
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fobiler ve diger kaygi durumlari. Ayrica, 6z glveni destekleyen ego guglendirici
hipnotik tekniklerin yani sira, dissosiyatif engelleri guclendiren hipnotik teknikler
de kullanilmaya baslaniyor.

Hipnozun uyusturma, duyarsizlastirma ve kontrol altina alma amaciyla kullanimi,
ilacla ulasilan kabul duzeyine ulasmamis olabilir, ancak 6zellikle dinamik
psikoterapiyle birlikte kullanildiginda, hipnozun bir acilma teknigi olarak
kullaniimasiyla karsilastirildiginda nispeten tartismasizdir.

Kesifsel ve deneyimsel bir teknik olarak hipnoz, gelistiriliyor, inceleniyor ve
sorgulaniyor. Burada sunulan vaka, hipnotik ¢calismanin erken travmatik bir
deneyimi ayristirmis bir hastaya saglayabileceg@i faydanin anekdotsal bir 6rnegidir.
Vaka ayni zamanda, dusunceli bir klinisyen icin hafizanin dogasi hakkinda (ki bu bir
dereceye kadar her zaman yeniden yapilandirilmis, anlatisal bir olgudur) sorular
ortaya cikarir.

Sunum, gercek benliginin ortaya ¢ikisini engellemek icin hipnozla secici bir
sekilde calisabilen azimli bir kadini anlatiyor. Cabasinin temeli, Masterson Yaklasimi
ile titizlikle sirdurdugu karakter ¢alismasi ve derinlemesine ¢alismaydi. Bu temel
sayesinde, yavas yavas yuzeye ¢iktigini algiladigr istismar anilarinin etkisini tastyacak
ve butunlestirecek glice sahip olduguna inaniyordu.

Hipnozun, silahsizlandirilmis, hasarli bir benligi ortaya ¢ikarmanin kestirme bir
yolu oldugunu didsinmuyorum. Ancak, icerme, gézlemleme, yonetme ve
batunlestirme kapasitelerini guclendirme surecinden ge¢cmis gergek benligin aciga
ctkmasini destekleyen bir yontem olabilir.

Karakter Calismasi veya Ego Onarimi

ilk Danisma

Diana, Masterson Grubu'na bir ayrilik krizi nedeniyle geldi. Bana "evli bir adamla
saghksiz bir iliski icinde oldugunu" sdyledi.
Soyle dedi: "Bitirmekte o kadar zorlandim ki, cok korktum. Duygularimla o kadar
mesguldum ki, olanlarla basa ¢ikamiyordum." Depresyondaydi ve surekli
delireceginden korkuyordu. Universiteden mezun oldugunda da benzer bir sey
yasamisti: "Ne yapacagini bilememenin verdigi o ezici his." liskiyi bitirmisti ve
basina ne geldigini 6grenmeye kararlydi.
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Sunulan sorunun altinda daha derin ayrilik sorunlari yatiyordu. Kendini guclt iradeli ve
bagimsiz bir insan olarak tanimliyordu ve babasi tniversiteye gitmesine karsi ¢iktiginda
onunla ¢atismisti. Diana'nin yeni bitirdigi iliskisini kendisine agmayi reddetmesi nedeniyle
annesi kirgindi ve annesiyle siddetle tartismisti. Ancak ayni zamanda ailesinden de korumaci
bir tavirla bahsediyordu. Babasinin sonunda bagimsizligini destekledigini ve 19 yasinda
universitedeyken aniden felg gecirerek 6ldugunde henuz yetiskin bir sekilde birbirlerini
tanimaya basladiklarini sdyledi. Annesinin her zaman "gercekten iyi" oldugunu, ona yakin
hissettigini ve destek ve onay icin ona bagimli oldugunu sdyledi. Diana son alti yildir esasen
tek basina olsa da, ara sira annesiyle yasadigi dénemler de olmustu.

Diana, yuzunun etrafina dagilan altin-kizil saglariyla zeki ve ¢ekici. Modaya uygun
durusunu kirilgan bir guzellikle birlestiriyor ve berrak, analitik bir zihinle kendini
yonlendiriyor. Onunla konusurken, cocuksu cekiciligi ve entelekttel gercekciliginin paradoksal
birlesimi ilgimi ¢ekti ve bunu kendisine séyledim. Insanlarin bunu sik sik dikkatini cektigini
soyledi. Baskalarindan manevi destek bekledigini, ancak "insanlari elestirdigini - onlara bir
sans vermedigini" de ekledi. Bu yakinlik 6zlemi, mesafelilikle birlesince, yakinlik konusundaki
temel ¢atismasinin surekli bir géstergesi haline geldi.

Tarih

Diana, yasayan dort kardesin Gclinciisiiydi. ikisi de fiziksel ve evlilik sorunlariyla bogusan
iki ablasi vardi. Uctincii kardes, erkek kardesi, dogumdan kisa bir siire sonra 6ldi. Sonraki
dogan Diana, dort yasindayken aileye kucuk bir erkek kardes dogana kadar 6len kardesin
yerini alan g6zde bir ¢ocuktu.

Aileyi, aktif ve inatci bir kadin olan anne yonetiyordu. Tum kardesler ona destek oluyor
ve yetiskinliklerinde bile onu sirdas olarak kullaniyorlardi. Baba, anneden biraz daha
duygusal olarak ulasilabilirdi, ancak daha az etkiliydi.

Diana ailesini ideal olarak tanimliyordu. Cocukluk anilari belirsiz ve tozpembeydi.
Sorunlarinin ergenlik ddoneminde, dik basl ve asi bir karaktere burindigunde basladigini
dusunuyordu.
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ilk kez sahneye cikan geng kiz, ancak sira kendisine geldiginde buyunun bittigini hissetti
Gelmek.

Kendi bildigini okumak icin mucadele etse de, hayatindaki gecis donemlerinde onu
ayakta tutacak romantik baglara tutundu. Is hayatinda etkiliydi, ancak ikinci planda
kaliyordu. Sonug olarak, kendisinden daha az anlayisl ve organize goérunen ustleri
tarafindan sik sik incinmis ve hayal kirikligina ugramisti. Ozel okul yéneticisi olarak zorlu
bir pozisyona sahip olmasina ragmen, kendisini gercekten tatmin eden bir is
bulamamisti. Kendini cocuklarla calismaya adamisti ¢tinkt, dedigi gibi, ¢ocuk gibi
davranan yetiskinlerden tiksiniyordu.

Tanisal izlenim, ayrisma-bireylegsme sorunlari ve tutunma ve uzaklagsma savunma
pozisyonlari arasinda karakteristik bir salinimla birlikte, Ust dtzey bir borderline benlik
bozukluguydu. Bu preddipal dinamige dikkat edilmedigi takdirde, onu nevrotik sanmak
ve boylece tedaviyi sahte bir sekilde uyumlu veya dismanca bir davranis bigimiyle
¢ikmaza sokmak kolay olurdu.

Egoyu Gézlemlemek

Terapisinin ilk yihnda Diana'nin gézlem yetenegi gug¢lendi. Zihinsel olarak hemen ise
koyuldu ve hayatindaki kaliplari kesfetmeye basladi. Kendini annesine bagimli ama
bagimsiz olmaya calisan bir geng gibi hissettigini fark etti. Bagimhlikla bagdastirdigi
yukumlaluk duygusundan rahatsiz oldu ve alayci bir sekilde séyle dedi: "Kiz kardeslerimin
kocalari var, benim de annem."

Terapotik iliskide karakter kaliplarini sergilemeye basladi. Bana rehberlik etmemi
istedi ama sorularima direndi. Bana yaslanmak istedigini ama sonra geri ¢ekildigini fark
ettim. ikinci seansimizdan sonra riyasinda bir kadin taksi sofériiniin onu Trump Tower'a
goturdagunu gérdugunu anlatti. Diana, 6deme vakti gelene kadar ondan hoslaniyordu,
ancak kadinin onu vurmayi planladigini fark etti. Ardindan bir kadin arkadasi tarafindan
sirtindan vuruldugu bir riya daha goérda.

Rayalar, duygularini 6zel birine emanet etmekle ilgiliydi. Bana, ask iliskisiyle ilgili
sorularima direndigini, cunku aglayacagini bildigini ve buna izin vermekten korktugunu
soyledi. Bir partnerin duygu gdéstermesiyle iliskilerin degistigini dusunudyordu ve
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Annesinin sik sik sdyledigi su so6zleri hatirladi: "Agzini yuzine vurma, yoksa seni
kullanirlar."

GCocukluguna ve ailesine yeni bir gézle bakmaya basladi. En basindan beri,
idealize ettigi gecmis anlatisi ile simdiki benligi ve iligkileri hakkindaki belirsizlikleri
arasindaki celiskiyle yuzlesmistim. Béylesine bir guven duygusunun boylesine bir
guvensizlige yol agmasi sasirticlydi.
ilk basta, cocuklugundaki tek Giziicii olayin képeginin 8limi oldugunu séylemisti. Simdi ise hayatini "gece
ve gunduz gibi iki farkh sekilde" gériyordu. Komsularina sunulan parlak bir yGzey vardi ve onun altinda

tartismalar, duygusal izolasyon ve isyanla dolu karanlik bir taraf vardi.

Annesinden korktugunu fark etti; annesi ona sevginin guglu bir insanla ¢aresiz
ve muhtag biri arasindaki bir iliski oldugu izlenimini vermisti. Annesinin
onaylamamasinin, vurulmus gibi hissetmesine neden olabilecegini hatirladi. Onay
bagimhhgini ve onaylanmamaktan kaginmakta ne kadar akilli ve hizli davrandigini
hatirladi (ortanca kiz kardesinin nasil gtinah kegisi ilan edildigini izleyerek
6grenmisti). Ayrica, yutulma korkusundan uzak durmasini saglayan duygusal bir
mesafe de benimsemisti.

Daha gd6zlemci ve anlayish hale geldik¢e, annesiyle daha dogrudan iletisim
kurmaya ve iste daha kararli olmaya basladi. Ayrica seanslarda duygularini agiga
vurmaya basladi. Gergek benligi ortaya ¢ikmaya bashyordu. Hayatinin nasil bir
yanilsama oldugunu ve aradigi yakinh@i nasil baltaladigini anlatirken bogazi
dugumleniyordu.

inatci Oidipal éncesi sorunlar, cogu zaman yiizeye yakin gériinen Oidipal'e
hakimdi. Rlyasinda, "karanlikta, dalgalarin arasinda" kaybolmusg babasini aradigini
goOruyordu. Basarisiz bir sekilde flort etmeye calistiginda, adami strikleyen bir
dalganin riyalarini géruyordu. Babanin erken 6lumuyle pekisen annelik unsuru
baskindi.

Ofke ve Terapotik ittifak

Terapinin ikinci yilinda Diana'nin kopuklugu, annesine karsi 6fke patlamalarina
yol acti. Ayrica tedavi sUrecini, bana karsi 6fkesini bastiracak sekilde yonlendirdi.
Seanslarini haftada ikiye ¢ikardi, ancak yogun seanslari hastalik ve tatillerle béldu.
Seanslarini kaotik ve gercekten Uzucu hikayelerle doldurdu.
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Anlamaktan ¢ok yapmaya vurgu yapan ve iliskimizden odagi uzaklastiran olaylar.

Seanslardan uzaklasmanin ¢esitli yollariyla yGzlestim. Ayrica kendi icimdeki
karsi aktarim hislerinden bazilarini da paylastim. Terapiye olan yogun baglhgi
hakkindaki celiskili izlenimlerim ile her an ¢ekip gidebilecegi veya bir sekilde
orada olmadigi hissi arasinda kafa yoruyordum. Hem saskinlik hem de ilgiyle
karsilik verdi. Bagliigini elestirdigimi hissetmisti, ancak bana sadece verimli ve
entelektUel yanini sunmak istedigini biliyordu. Aile anilarini gece ve ginduize
boéldugu gibi, terapisini de yuzeysel uyum ve értulu direng olarak ikiye bdluyordu.

Bu cifte terapi hakkinda soru sordugumda, kendine dair net bir algisinin
olmadigini ve kalanlarin calinmasindan korktugunu sdyledi. Tekrarlayan bir
rayasini hatirladi; evlenmek tzereydi ve bunun korkuncg bir hata oldugunu fark
etmisti. "Bu terapdtik iliskinin bir hata olabileceginden endiseleniyor musun?"
Baska bir riya anlatarak cevap verdi: Kalabalik ve kaotik bir magazada bana
ulagsmaya cahsiyordu. Sonra bekleme odamda bulustuk, insanlar girip ¢ikiyordu.
Bir ara beni terk etti; baska bir ara ofisime bagka birini aldim. Aktarimda,
yutulma ve terk edilme korkulari déntsumla olarak yer aldi.

Sonunda, aktarimsal bir catismayla yuzlestigini sdyledi. Ona akillica
tavsiyelerde bulunmadigim ve daha iyi duygulara yonlendirmedigim icin bana
kizmisti. Psikoterapinin ne oldugunu anlamaya basliyordu ve beni kendini
degdistirme surecinde bir rehber olarak kullaniyordu; bu strecin bazen aci verici
oldugunu hissetmesini engelleyemedigimi, ancak bu sirecte ona destek
olabilecegimi soyluyordu.

Karsilanmamis bagimlihgina duydugu 6fkeyi kabul ettikten sonra depresyona
girdi. Hi¢cbir gucindn olmadigini, dinyanin umutsuz oldugunu ve surekli
korktugunu hissettigini sdyledi. Ayrica, kendi ailesine annelik yapmak ve sorun
¢6zucu aile tyesi olarak babasinin yerini doldurmak zorunda kalmanin verdigi
kizginhgin bir kismini da serbest birakti.

Diana daha acikti ve iletisime ge¢meye daha istekliydi. Arkadaslarinin onu
daha anlayish buldugunu soyledi, ben de ayni sekilde hissettim.

Gerc¢ek Benligin Ortaya Cikisl
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Diana itiraz etmisti: "Hayatimda bana yer yok!" Bu Gcuncu yilda degismeye
basladi. Birakmak istiyordu ama sordu: "Tutunabilecegim bir benlik duygusu
olmadan nasil birakabilirim?"

Suyla ilgili riyalari devam etti ve bana yetenekli ve korkusuz bir ylzicu oldugunu
sdyledi. Ama geceleri yizmekten korkuyordu ve nedenini bilmiyordu. Bunu
konusurken, "karanlik suda yuzmek" metaforu bilingaltini anlatmanin bir yolu
haline geldi.

Kendisiyle daha fazla ilgilendik¢e baskalarina olan ilgisi de artti.

Erkeklere olan ilgisi de yeniden canlandi.

Her turlU avantaja sahipmis gibi gérunurken neden bu kadar az flort ettigini
merak ettim. Arkadaslarinin da ayni seyi sdyledigini kabul etti, ancak kendini
baskalarinin gérdugu gibi gérmedigini sdyledi. Bagkalari Gzerindeki etkisinin
farkinda degildi ve ailenin sosyal onay ihtiyacini karsilamak icin yarattigi sahte bir
benlige sahip oldugunu anlatti. icten ice kendini yetersiz, korkmus ve yok hissediyordu.
Bu cekingen benlik romantik temastan uzaklasti.

Sahte cephenin ardindaki bu gizli benligi kesfettiginde , kaygisinin aslinda ne
kadar yaygin oldugunu fark ederek hayrete dustu. "Gece" tarafi, her seyden daginik
ve her yerde korkuyordu.

Fobinin Kendi Kendine Aktivasyonu ve Ortaya Cikisi

Terapinin dérduncu yilinda yeni bir is arayisina girdi ve bir de sevgili buldu.
Sevqilisi, yillardir esinin sessiz hayranlarindan biri olan bir sirket yoneticisiydi.
Ancak, iliskileri yakinlassa bile duygusal olarak mesafeli durma egilimindeydi ve
ben de esimin ebeveynlerinden biriyle veya her ikisiyle iliskisini tekrarliyor
olabilecedi endisesini dile getirdim. Belki de strecin derinlesmesine karsi bir
savunma olarak, kendisini ilk kez terapiye getiren duruma sokup sokmadigini
merak ettim. Ancak cift birbirlerine gercekten bagl goérintyordu ve iliskilerini uzun,
ruhsal arayis dolu konusmalarla netlestirmek icin ¢ok calistilar.

ilk basta, onun ulasiimazhigina hem yapisip hem de éfkeyle uzaklasarak tepki
verdi. Zamanla davranislarini fark etti ve gercekgi bir tavir takindi. iliskilerdeki
catismalarini ele almak i¢in terapiye gidene kadar ayri kalmalari gerektigini séyledi.
Bu iddiali hareket, tum bedeninin kesilecedi hayalini uyandirsa da, birka¢ ay sonra
tedaviye baslayana kadar ayrihgi surdurdu.
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Bu yil ayni zamanda iddiali bir is degisikligine de imza atti. Cigir acan bir
program gelistirmekle gorevli bir ydnetici pozisyonuna geldi.

Dinamik bir degisim yasandi. Eski karakter savunmalarini (kagcinma ve inkar) bir
kenara biraktiginda ortaya ¢ikan yaygin kaygisi, simdi bir semptomda
yogunlasmisti. Topluluk 6ntinde konusma fobisi gelistirdi. Fobiyi kesfettikce, bu
fobinin Oidipus ve Oidipus 6ncesi sorunlarin bir yogunlagmasini sembolize ettigi
goruldu: yasaklanmis 6z-iddia ve anneyle tehlikeli rekabet.

Teknik olarak, kendimi daha ¢ok yoruma bagimli buldum. Tedavinin baslarinda,
mudahalelerim (6zellikle yizlesme ve simdi-burada yorumlarim) daha ¢ok egoyu
guclendirmeye yonelikti. Simdi ise kendimi hastanin bilin¢disiyla daha ¢ok
ilgilenirken buldum.

Cikmaz

Besinci yilda Diana, annesiyle daha ayri ve olgun bir iligki gelistirdi. Ayrica
babasinin mezarini ilk kez ziyaret etti (ailede bunu yapan tek kisi oydu). Her iki
ebeveyniyle de i¢ dinya sorunlarini dGnemli 6l¢tide ¢c6zmus géruntyordu. Ayrica,
cocukluguna dair gorusu, hayal kirikligina ugramis olsa da, daha gercekgi ve
yetiskinlik hayatina dair anlayisiyla daha tutarliydi. Karakter sorunlarinin ¢ézimune
dogru istikrarh bir sekilde ilerliyor gibiydi, ancak fobisi devam ediyordu.

Sonra korkung bir sir tasidigini hissetmeye basladi. Bu algi, ani bir icgoru gibi
degil, giderek daha net ve daha ikna edici hale gelen, belli belirsiz hatirlanan bir
rayanin kahntilari gibiydi. Cocukken cinsel tacize ugrayip ugramadigini merak etti
ve bunu kiz kardesleriyle konustu. Ortanca kiz kardesi de benzer bir endise dile
getirdi, ancak hafizasinda buna dair bir dayanak bulamadi. Diana'nin sevqilisi de
tacize ugramis olabilecegini sezmisti. Diana'nin tek basinayken "korkmus ve ofkeli
bir ifadeye" sahip oldugunu ve Uzgun oldugunda ¢ocuksu tepkiler verdigini
gOzlemledi: titriyor ve disleri birbirine ¢arpiyordu.

Ailesi perisan haldeyken, o ¢ocuklari kurtarmaya ¢alismanin hayalini kuruyordu
Oda oda dolasip onlari 6ldirmeye calisiyorlar.

Diana'nin karakter calismasinin ¢6zimunun daha derin bir ¢catismayi agiga
cikardigr aciktl. Ancak ¢atismanin niteligi belirsizdi. Diana
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Hipnoz yoluyla ¢cocukluk travmasina erisebilecegine giderek daha fazla ikna
oluyordum. Konusma fobisinin, ortaya ¢ikan bir Oidipus catismasina veya anneyle
daha derin bir catismaya isaret edebilecegini dusundum ve her iki olasiligi da
denedim, ancak sonuclar kétuydua.

Bu ¢ikmaz, daha 6nceki bir istismari mi, yoksa bilince dogru ilerleyen bir Oidipus
-hatta Oidipus 6ncesi- fanteziyi mi temsil ediyordu? Yaklasik bes yil siren saglam
karakter calismasi, benligin kapisini agmis, ancak otesinde bagka bir kapi bulmustu.

Travma Calismasi

Terapinin altinci yilinda Diana, tedavi strecinden giderek daha fazla memnuniyetsiz
hale geldi; artik ilerleyemiyordu. Fiziksel semptomlari da artti: sismis lenf dagumleri,
yumurtalik agrisi ve her seferinde bes kiloluk kilo kayiplari. Vicudu, s6zIG yardim

talebini destekliyor gibiydi. Séyle dedi: "Hatirlamadiklarimi hatirlamaya c¢alisiyorum.

icimde bir seylerin tikandigini hissediyorum. Bu da beni tacize ugrama
dusuncelerine surtkltyor; buna benzer bir sey."

Ne mantik ne de serbest cagrisim sureci ilerletebildi. Kardesi dogdugunda ve
aile tasindiginda doért yasindaydi ve basina bir sey gelmis olabilecegini dustndu.
Annesi o donemde duygusal olarak bunalimdaydi ve hasta ile ortanca kiz kardesi,
teyzesi ve amcasinin yanina génderilmisti. Ama baska bir dusunce aklina gelmedi,
sadece kiz kardeslerinin riyasinda, teyzesi ve amcasinin evinde uyurken teroristlerin
eve girdigini gorda.

Anilari akhindan silinmisti ama aci dolu fiziksel ve duygusal durumu giderek
kotulesiyordu. Sinus rahatsizligi ve sistit benzeri bir tahris olustu. Bacaklar
agriyordu, cildi aciyordu. "Her yeri hassas," dedi ve ardindan mide bulantisi ve
bagirsak agrilari basladi. Sinus enfeksiyonu i¢in antibiyotik verildi, ancak baska bir
tibbi ¢c6zUm (veya kesin teshis) bulunamadi.

Sevgilisine kiziyordu, sonra bana, ama 6fkesi bir tirlt durulmuyordu. Her seyden
nefret ediyordu.

Is duragan kaldigi icin, rahatlamak icin daha cok manevi hayatina yéneldi ve
Ozel bir meditasyon dunyasinda teselli bulmaya calisti. Derinden kopuk materyali
hipnotik olarak kesfetme konusundaki tereddutimun karsit aktarimsal olduguna
inanlyordum. Kizlarina bakmak icin ekstra caba gostermeyen bir annenin rolinu
ustlenip Ustlenmedigimi merak ediyordum.
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Sorunlar devam ederken, kizim kendini soyutlayip kendi teselli yollarini bulmaya
cahisiyordu. O noktada, hipnotik teknigi terapisine dahil etmeye karar verdim.

Hazirlik Asamasi

Cagdas hipnoz, benligin tedavisine yonelik diger guncel yaklasimlar gibi otoriter
degildir; terapistin becerisi, hastanin yeteneklerinin ortaya ¢ikmasini kolaylastirmak
icin kullanilir. Hipnozcu Dr. Milton Erickson'in kapsamli calismalari, modern trans
calismasinda bu sekilde devrim yaratmistir. Ericksoncu yaklasimi kullanarak,
Diana'ya kendini hipnotize etme yetenegini fark ettigimi, koruyucu zihin
durumlarina gecis konusunda bilin¢disi bir uzmanlik gelistirdigini ve bu yetenege
bilin¢li dUzeyde erismesine yardimci olacagimi séyledim.

Once onu, trans halinin keyifli olabilecegini géstermek icin basit bir gevseme
egzersizi denemeye davet ettim. Sonra, plaj gibi sakin bir ortam secmesini ve bes
duyusunu kullanarak zihninde net bir sekilde yaratmasini istedim. Bunun, zihninin
istedigi zaman geri donebilecegi siginaklar insa etmede ne kadar becerikli
oldugunu gostermek icin oldugunu acikladim. Ardindan, daha derin bir trans halini
kesfetmesini 6nerdim. Bu durumda, kolunu bilingli iradesinden ayirabildigini ve
bilin¢li dustinceleri onu sabit tutmaya ¢alissa da kolunun kendi kendine hareket
ettigini gorerek sasiracakti. Bu hali 10'dan sifira kadar sayarak baslattim. Kol
bagimsiz hareket ettiginde, disosiyatif durumlara yatkinhdi dogrulanmis oluyordu.
Son olarak, ofisime tamamen dénmeden 6nce rahatlama ve kesif duygularinin
tadini ¢ikarmak icin plaja donmesini 6nerdim. Bu donusun hizini ayarlamasina
yardimci olmak i¢in birden bese kadar saydim. (Degisik durumlara girip ¢citkmayi
kolaylastirmak icin yapilan sayma, ayni zamanda onun direncin arttigi zamanlarda
sesimi bir destek olarak kullanmaya baslamasina yardimci oluyordu.)

Diana bir sonraki seansa "berbat" hissederek ve odaklanmamis, tekrarlayici bir
sekilde sikayet ederek geldi. Bunun eski karakter ¢alismasinin savunmaci bir
sekilde yeniden canlanmasi oldugunu varsaydim ve onunla ylzlestim: "Sorununa
yeni bir acidan yaklasmak icin inisiyatif aldin ve simdi yine birinin senin i¢gin isleri
duzeltmesini bekliyorsun." Kendini yuzlesmenin etrafinda topladi ve kaygisini
anlamaya c¢alismak yerine, onu disa vurdugunu kabul etti. SOyle dedi: "Her zaman



Machine Translated by Google

"Aklimin bir késesinde surekli bir seyler var; kendimi insanlara agmaktan korkmama neden olan bir sey." Bir

stire diisind(i ve sonra ekledi: " ihtiyaclarima daha fazla odaklanmaliyim . Aslinda, hi¢ 6zgiivenim yok."

Birlikte, yalnizca ona ait, i¢ dunyasinda bir siginak olacak guvenli bir yer
yaratmak icin calismamizi 6nerdim. (Guvenli yer induksiyonu, travma magdurlariyla
yapilan terapilerde standart bir prosedurdur. Brown ve Fromm [1986, s. 279-281]
tarafindan diger kapsayici tekniklerle birlikte aciklanmistir.) Bu i¢ siginak igin,
kendisi icin derin anlamlar tasiyan bir inziva sirasinda meditasyon yapmak icin
gittigi bir yerden esinlenerek bir tepe secti. Tepe, tarim arazilerinden denize dogru
bir manzaraya sahipti. Indiiksiyonda, distinceli bir sekilde tepeye yiiriiyecek ve
orada duran buyuk tas melegin ayaklarinin dibine oturacakti.

Guvenli yerin i¢sel gercekligini pekistirmeye basladiginda, kesin bir dille soyle
dedi: " Devam etmek istiyorum ." Bunu, artan uyku bozuklugu baskisina ve
uyuyabildigi kadar uykudan uyandiginda kendini saskin hissetmesine ve
odaklanmamis 6fke duygularina hedef olmaya ¢alismasina ragmen yapti.

Bilissel ve i¢csel deneyiminde daha kapsayici bir yapinin kurulmasi, artan bir guvenlik
duygusu sagladi ve boylece ayrismis materyalin bilincli zihnine daha da

yaklagsmasina izin vermis gibi gérdnda.
farkindalik.

Baski Bariyerini Asmak

Kayip olaylar hala kendiliginden ortaya ¢ikmamisti. Bence istismar ve travma
sonrasi stres bozuklugu, gelisim yillarinda ortaya c¢iktiginda, yalnizca karakter
gelisimiyle katmanlanan ayrisma yoluyla ele alinmakla kalmiyor, ayni zamanda
bastirma bariyerinin kurulmasiyla erisimden daha da gizleniyor. Freud, bastirma
bariyeri fikrini, yasamin ilk yillarina ait anilarin soldugu veya unutuldugu, yaygin
olarak gézlemlenen ancak tam olarak anlasiimayan bir olgu olan ¢ocukluk amnezisi
kavramiyla 6zdeslestirdi. Bastirma bariyeri tarafindan gizlenen bilginin bilin¢disina
gectigine ve yalnizca guclu psisik catismalar ¢ézilemezse geri donme egiliminde
olduguna inaniyordu. Psikanalitik teoride, bastirilmis veya psisede bilin¢disi olan,
bilincli olarak erisilebilenden farkli bir dille erisilebilirdir. Freud, serbest cagrisim
kavramini,
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Analist, analiz edilenin bilin¢disini daha belirgin bir sekilde “duyar”: Analiz edilenin
konusmasinin dogrusal olmayan cagrisimlari (ortak bir paydada birlesen gérunuste
rastgele s6zler) bastiriimis olanin mesajini ileten birincil sturec dilini olusturur.

Freud'un bilin¢cdisini dinleme bigimi, onunla konusma bicimine dénusturulebilir
mi? Milton Erickson'in dogrusal, ikincil surec iletisimiyle ulasilamayan zihnin bir
bolumune erismek icin metafor kullanimi hakkinda ¢ok sey sdylendi. Bence burada
bir hikayeyi dolayli (ve daha zevkli) bir sekilde anlatmaktan daha fazlasi s6z konusu.
Erickson (1966), saglikh bir bah¢enin buydmesine rastgele géndermelerde
bulunarak fiziksel olarak hasta bah¢ivani gu¢lendirdiginde (s. 510-520), mantiksal
konusmayi atlayip zihnin bilin¢disi bélumune hitap etmek icin ¢cagrisimsal dil
kullaniyor. Gérunuse gore, zihnin uzam ve imgeler agisindan dusinen ve duygularla
derin bir temas halinde olan bélumuyle konusmanin bir yolu olarak, serpistirme
teknigi (1966) veya ters cagrisimlar olarak tanimlanabilecek seyi kullaniyor.

Watzlawick (1978), Erickson'un serpistirme teknigini su sekilde tanimlamistir:

Bu mudahale 6zunde "tersine" bir riyadir: Erickson'un séyledikleri,
hastanin rayasi gibi aktarilabilir; rayasinda bilingli olarak kabul edilemez
olan malzeme, sol yarimkirenin sansurunt asmak icin imgelerin diline
buarunur. Elbette, buradaki 6nemli fark, rayanin genellikle i¢csel
catismanin pasif bir ifadesi olmasi, Erickson'un raya dilini kullanmasinin
ise aktif bir mudahaleyi temsil etmesidir. (s. 62-63)

Bir hastaya baskilama bariyerini asmasinda yardimci olurken ters cagrisimlarla
ilgilenmeyi 6greniyorum. Daha mantikli ama yine de benzersiz olan ayrisma dilini
kullanmadan énce, bilin¢disiyla konusarak ic dinyaya gecis talep etmeye calisiyorum.

Diana'nin durumunda, bilingaltina, gizliden aciga, karanliktan aydinliga siniri
ge¢cmenin dogal bir sire¢ olarak gerceklestirilebilecegi mesajini vermek istedim;
isler ne kadar degisse de, her seyin hala guvenli ve dogal bir referans noktasi
oldugu mesajini. Iste bu mesaji nasil bir araya getirdigime dair bir 6rnek:



Machine Translated by Google

Kisisel gtivenlik imgesi olan tag melekle guvenli yer indtksiyonuna girdi.

Tepeye dogru tanidik patikayi takip ediyorsunuz. Toprak ayaklarinizin altinda
saglam, agaclar ise gunes 1s1gina, sonra tekrar gélgeye ve tekrar gines i1s1gina
yol acan degisken bir gblge olusturuyor. Ve tepede, yol, cakil taglarini ve dallari
temizleyip melegin ayaklarinin dibine yerlesebileceginiz rahat bir alana aciliyor.
Melegin gdlgesi acikhidin tzerinden, dagin goélgesi vadinin Gzerinden gecerken
bir cizgi fark edilmeden hareket edebiliyor. Dinya, gblge ve gunes 1siginin bir
kadrani gibi kayiyor ve siz de onun olmasi gerektigi gibi hareket ettigini
biliyorsunuz; tipki mevsimlerin kadraninin her zaman kendini tamamlarken
hareket etmesi gibi. Tipki uzaktaki gelgitin kiyida berrak bir sekilde yukselmesi
ve balik¢l teknelerinin capa halatinda serbestce yuzerek donmesi gibi. Berrak
suyun icinden, deniz kabuklari ve antik ytklerin parcalarina kadar gérebiliyorsunuz
ve denizin gelgitle birlikte sakladigi veya getirebilecedi ya da derinliklerine geri
tasiyabilecegi her seyi gorebiliyorsunuz.

Tipki berrak gékyuzunun derinliklerinden baktiginiz gibi, zihniniz uzaklari géren
ve seyahat eden, ama her zaman yanlarinda dénustn dusunulmemis bilgisini
tasiyan kuslarin ugusuyla doner.

Haftalar boyunca hasta, parcalanmis imgelerden olusan bir bélgede dolasiyor gibiydi. Bu
imgeler cocukluguyla ilgiliydi ve bir anligina yanip sénuyor, bir anlatinin baslangicini
olusturuyormus gibi gérunup sonra tekrar kayboluyordu. Besiginde olmanin ilk imgeleri
vardi: yalniz, bazen bir késeye cekilmis, annesinin dalgin varligindan daha guven verici bir
yalnizliga siginiyor gibiydi. Aileyle bir yere arabayla gittigine dair kisa izlenimler vardi.
Geceleri gecen bir motosikletin sesi, yataktan birden fazla kez digme anilari vardi.

ilk basta bu tepki rastgele ve sinir bozucu gériiniiyordu. Ama hastanin imgelerinin ortak
bir temaya dogru yol alip almadigini merak etmemi saglayan dogrusal olmayan bir tarama
hissi vardi. Yalniz ¢ocuk, gece korkulari, ailece bir yere yapilan geziler... Bunlarin hepsi bana
bilingdisinin mekansal, imgesel diliyle iletilen bilgiler olabilirdi. E§er dyleyse, hasta bastirma
bariyerini agma yolunda ilerliyor olabilirdi.
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Hastamin bilingaltiyla bir baglanti kurdugumu umarak, yas gerileme tekniklerini
uygulamaya basladim. Uc ila dért yas araliginda kalma egilimindeydi: "Tasindigimizda dért
yasindaydim. Annemin orada olmasi ve bana pek dikkat etmemesi gibi gizli bir sey var..."
Bebeklerim bir ¢ay partisi icin masanin etrafindaydi; kendim icin bir seyler yaratmaktan
mutluydum... Duygularin yogunlasmasiyla Diana, dissosiyatif bir sekilde tGctincu tekil sahis
kullanimina gecti: "Onu alip baska bir yere koymak istiyorum - oynayabilecegi, mutlu
oldugu bir yere."

Bunu, yazin su kenarinda gecirdigi anilar, ahududu toplama anilari, cogu zaman disarida
olup evde olmama anilari, anne babasi arasinda bir mesafe hissetme anilari izledi. Yazhk
evde mayosunu degistirme anilari, sevmedigi bir kokunun rahatsiz edici etkisi, penceredeki
bir yizan goruntusa.

Bu noktada korkmaya basladi: "Sanki o odada bir seyler olmus gibi hissediyorum
ama uyduruyor muyum bilmiyorum." Iinkar yoluyla koruyucu bir sekilde geri
cekilmesine saygl duydugumdan, artik ona "kendi" deneyimleri hakkinda soru sormadim.
Duygularini degistirmek i¢in ayrisma kapasitesine bagvurdum: "Bana dort yasindaki kizdan
bahset. O gun o evde onun hakkinda bilmemi istedigin baska bir sey var mi?" "Birinin ona
dokunmasindan korkuyor.

Korkuyor. Keske biri onu tutsa.”

Diana, i¢sel "sansur" tarafindan baski bariyerini asarak, kendi deneyiminin ve 6z
orgutlenmesinin gizli, korkmus bir cocuk pargasiyla temasa ge¢mesine "izin verilmisti". O
erken donem deneyimlerini kademeli olarak geri kazanmak yedi aydan fazla surecekti,
ancak kapi acikti.

Travma Deneyiminin Evrimi

Dort yasindaki cocugun deneyimlerine dondugumuzde, Diana'nin zihninde
tutarli resimler olusmaya basladi ve bunlara yogun, neredeyse dayanilmaz
duygular eglik etti. Séyle dedi: "Korkmus ve panik halindeyim. Aglamamak zor.
'Dur! Bunu bir daha yapmak istemiyorum!" demek istiyorum."

Gocugu ve yazlk evi tarif etmesi icin onu surekli tesvik ettim: 1s1gin niteligi, duvar kagid,
kapi ve pencerelerin konumu ve ¢cocugun bir baskasinin varligini algilamasi.

Penceredeki adamin ve ardindan kapidan iceri girisinin farkina vardi. Yizinu "géremedi".
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Artan kayginin ayrismayi yeniden canlandirdigini fark edince, onu aradigi gérunttyd yok
etmeden degistirecek bir sekilde ayrismayi kullanmaya tesvik ettim. "Bunu eski bir aile
albumundeki bir fotograf gibi géruyorsun. Fotograf ¢ok silik. Zamanla solmus. Ama
muhtemelen secebiliyorsun." Aile albimunu zihninde canlandirirken, yazlik evle ve onunla
iliskili dehset duygusuyla eslesen amcasinin bir "fotografini" buldu. Bu 6zdeslesme, seansin
sonunda gelen 6fke ve rahatlama hissiyle daha da dogrulandi.

Seanslar gectikce, anlati, projektdrsiz incelenen bir film seridi gibi adim adim ilerledi.
Dort yasindaki kiz elini ytzune géturdu. Adam 6ne dogru hareket etti, yuza kizinkine yakindi:
"YUzUnu gorunce basim dondu. Her sey dénmeye basladi. Yazunun yuzime yakin olmasina

dayanamiyorum!"

Ancak yazlik evdeki sahne, giderek baska bir olayin flaslariyla kesintiye ugradi: Amca,
dort yasindaki Diana ve kiz kardesinin uyudugu yatak odasina giriyordu.

Sonraki seanslarda, zihni iki bélim arasinda gidip geldi. Yazlik evde vajinasina dokunan
elini hatirlayabildiginde, yatak odasinda pijama pantolonunu indirdigini hatirladi. Bir aniya
karsi artan tahammulu, bir sonrakine giden yolu agmis gibiydi. Her iki b6lum de adamin
penisini gosterdigi ana dogru ilerlerken, amcasinin evinin bodrum katindaki merdivenlerden
inerken adamin orada oldugu tcuncu bir bélum basladi.

"Asagl inmeye basliyor ve merdivenlerin basindaki kapiyr arkasindan kapatiyor.
Konusuyor. Oyunu tekrar oynayacagimizi séyluyor. Ve sanki ne olacagini biliyormus gibi.
Yatak odasina girdigi gecenin ertesi gtinu. Kolunu tutuyor. Onu merdivenlerden asagi
cekiyor. Sanirim ona vuruyor. [Diana ellerini yizinun énune koyuyor ve sesi tizlesiyor.]
Agliyormusum gibi hissediyorum. Korkung, korkmus, panik halindeyim. Eskisinden daha
kotu, cunkd artik ne olacagini biliyorum."

Zihni, sanki her biri digerini cagristirtyormus gibi G¢ boélum arasinda ileri geri taradi ve
amcasinin ona vajinal ve anal yoldan nasil tecaviz ettigini anlatmaya basladiginda, sanki bu
gecisler artan yogunlugu degistiriyormus gibi. Ilk basta, bu taramanin bir kacinma
olabilecegini dusunerek kafam karisti, ama sonra bunun kendi dogrusal olmayan mantigi
olan, bilin¢disinin tekinsiz bir imzasi olan, gelisen bir sire¢ oldugunu fark etmeye basladim.
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Bu tepkiler boyunca Diana, seanslarda genellikle yaptigi gibi, karsimda oturuyordu, ama
trans halindeydi ve gézleri kapaliydi. Kendi kendine yetiyordu, calismayi buyuk él¢ude
zihninde tutuyordu, ancak gozle gorulur bir sekilde ¢atisma ve aci igindeydi. Eli sik sik
yUzunu korumak icin yukari uzaniyordu.

Inanmazlik ve duygusal aci arasinda gidip gelen yogun bir duygu durumu yasadigini, hatta bazen devam
edemedigini bildirdi. Fiziksel semptomlari, istismarin ayrintilariyla értiisiyordu ve anilarini olusturdukga

yogunlasip sonra hafifleme egilimindeydi.

isine karsi zihinsel mesguliyet ve fiziksel tepkiler nedeniyle tikenmisti, ancak her kiguik
gorevi yapmak icin kendini zorlamak zorundaymis gibi hissetmesine ragmen normal sekilde
calismaya devam etti.

Calismanin hayata dair algisi Gzerindeki etkisi giderek belirginlesiyordu. Aci aci s6yle dedi: "En kétusd,
bilmeyen veya anlamayan bir anneye sahip olmak. inanamiyorum! Nasil bilmedigini anlamiyorum!" Ve

sonra: "Hig¢ ailem olmadigini fark etmek cok tGzicl. Annemin hi¢ olmadidi ve hepimizin bu sahte diinyada

yasamak zorunda kaldidi i¢in GzulGyorum."

Eve deg@ismis bir insan olarak déndigunu ve annesinin bu farki hi¢ fark etmedigini
hatirliyordu. "Birisinin bir sey sdyleyeceginden ¢ok korkuyordum. Sanirim her sey o zaman
basladi; kafamin icine girmeye basladigimda. Tim mesafenin basladidi yer orasiydi. Herkesin
kafasinda konusmadigi seyler oldugunu saniyordum."

Dis Dogrulama

Diana travmayi aciga ¢ikarmaktan onu bilin¢li yasam deneyimine entegre etmeye dogru
ilerledikce, hikayesini 6nce arkadaslarina, sonra da ailesine anlatmaya basladi.

Olanlari ortanca kiz kardesine anlattiginda, sasirtici ama onaylayici bir yanit aldi. Kiz
kardes duygusal bir tepki verdi: "O yatak odasinda neler oldugunu biliyorum. Ben sagdaki
yataktaydim, sen de yerdeydin." Kiz kardes bir geri dénuse kapildi ve 15 dakika boyunca
kontrolstzce hickira hickira agladi.

Anneye Séylemek
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Duygusal tepkiler azaldi, ancak Diana gerginligini korumaya devam etti: "Bu
"Kontrol ettigim bir sey. Duygulari bastirmak gibi geliyor."

Anilarini annesine anlatmaktan ¢ekiniyordu, cinkd bunun iliskide daha fazla aci ve
mesafeye yol acacagindan endiseleniyordu. Ailesiyle gecirdigi bir hafta sonu, yakinlasmaya
¢alismanin anlamsizligini eve getirdi; soguk gérunuyorlardi ve o da eski kirilganhk ve
yalnizhk duygularini yasiyordu.

"Cok caresiz bir topluluk bunlar!"

Abreaktif srecin a¢iga ¢ikardigi enerjiyi kullanarak ve belki de kendi caresizlik hissini
dengelemeye calisarak, kendisi icin pratik hedeflere yoneldi. Doktora ¢alismalarina devam
etmek icin bagvuruda bulundu ve uzun zamandir hayalini kurdugu, artik karsilayabilecegi
daireyi satin ald.

Ancak enerjisindeki anlik yukselis yatisti ve sonunda yillardir stren sessizligi bozup
annesiyle konusmaya karar verdi. Sonu¢lardan hem memnun hem de saskindi. Annesi
onun adina hem anlayisli hem de tGzglndu, hatta 6fkeliydi. Diana'nin aciklamalarini
destekledi: "Cocugumu taniyorum. Seni bdyle bir durumda gérmek, bunun dogru oldugunu

gosteriyor."
Diana, zamanin iliskide yarattigi fark karsisinda hayrete diusmustu: "Onu artik eskiden

oldugundan ayirmak zor." Ge¢mis ve simdiki zaman ¢ozulebildigine gére, annenin "eskiden
kim oldugu da daha net anlasiliyordu: "Yetiskinken bana bu kadar yakinlagmasini gercekten
istemedim. Sanki beni ele gecirmis, tum varligimi ele gegirebilecekmis gibi hissediyordum,
Ozellikle de bu bir tur onaylamama duygusuyla ilgiliyse."

Yash anne hala oradaydi, simdiki annesi ise pismanlkla sdyle distunuyordu: "Ama sen
her zaman ¢cok mutluydun!"

Travma ve Karakter Caligmasinin Entegrasyonu

Katartik bosalma hafizayi geri getirir, ancak tek basina benligi onarmaz.
Diana'nin istismar anilarini, gunumuzdeki kimlik ve iliski sorunlariyla bagdastirmasi iki
bucuk yil daha surecekti.

Ilk zorluk, kendi gecmisini yeniden algilamakti. Gelisimsel catismalariyla basa ¢ikmak icin
farkinda olmadan karakterini sekillendirmek zorunda kalmasina 6fkeliydi ve bu, bilingli
farkindaliginin disinda, ¢ocukluk travmasiyla daha da karmasiklagsmisti. "Bir sorun yasamak
yeterince kotl, ama bunu bilmemek daha da kotu. Hayatim boyunca kendim olmadigimi
hissediyorum."
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Gegmis ve Simdiki Ofke

Ayrisma duzeyinde, erken travmasini ¢cozmek, kaybettigi benligini geri kazandirmis, ayni
zamanda terk edilmisligin getirdigi depresyonun son, birikmis rezervuarini da bilincine
salmisti. Bu umutsuzluk ve 6fke disavurumunu davraniglarina yansitmadan anlamaya ve
butunlestirmeye calisiyordu, ancak eski, yetersiz ve savunmaci benliginin bir sekilde yeniden
canlanmasina karsi koyamiyordu: "Hayatimla ilgili bir pismanlik duygusu icindeyim. Sanki
her sey icin cok gecmisim gibi hissediyorum; dizeltmek icin cok geg."

Sikismislik hali devam ediyordu. Yas tutma ve kendini birakma yetenegi, savunmaci bir
sekilde kendi degerine duydugu inangsizlik yizinden engelleniyor. Daha da kotusu,
topluluk 6ntinde konusma fobisi geri ddnmus, onu panik dalgalariyla boguyordu. Yillardir
ustesinden gelmek icin mucadele ettigi sorunlarin yeniden canlanmasiyla karsi karsiya
kalinca, yari sakayla, "Seni dldurebilirim," diye sdylendi.

Bu tepki, catismanin nerede kaldigini gosteriyordu diye dusundim. Gegmisin
icsellestirilmis annesine karsi dismanca bir uyum saglama bagi (aktarima yansidigi gibi)
onu hala engelliyordu. Cekingen bir sekilde kabul etti: "Kimsenin benimle bu kadar
ilgilendigini hayal edemiyorum. Sadece elestirilmeyi bekliyorum. Kendimden nefret
ediyorum ve herkesin bana ne kadar berbat oldugumu séylemesini bekliyorum. Muhtemelen
ofkelenmeye hakkim olmadigini dusundyorum."

"Anne baginin" asil mesele oldugunu anlamaya basladi. Hicbir seyin dizelmeyecegi
hissinin artik hicbir temeli yok. Ama onun 6fkesini beklemeye dayanamiyorum; bu, her seye
nufuz eden incelikli bir sey.

Bu yuzden kendimi hep yanlis hissediyorum. lyi bir sey yapiyorum ama sonra kéti ¢ikiyor.
Geriye kalan sorun bu: sindirilme korkum. Annemin 6fkesi, kim oldugumu yerle bir ediyor."

Kaliplari farkli sekillerde birbirine baglamaya, simdiki zamanla baglantili gérinen
duygularin ge¢misteki kdkenlerini bulmaya basladi. Burada ve simdi, 6fkesi bazen bana,
ozellikle de otorite sahibi bir kadin meslektasina odaklaniyordu. Ofkesini dile getirdi, ne
kadar orantisiz oldugunu fark etti ve ge¢cmise kadar uzandi: "Seni par¢alamak istiyorum.
Beni tuketiyor. Sonra duygularimdan, dusuncelerimden ¢ikip bedenime girmek istiyor.
Hastalanmamaya calisiyorum. Neden bana yardim etmiyorsun? Sonra bunun, beni amcamla
biraktigi icin anneme hissetmedigim 6fke oldugunu fark ediyorum."

Diana, kendisine zarar veren kisiyle yuzleserek 6z guvenini pekistirmek isterken annesiyle
ylzlesmeye calisti. Oz giiveninin o kismina ulasmayl umuyordu.
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Ailedeki siddet ve magduriyetin gizli akintisini bilen ve bunu yaparak ikisini de aile sirlarinin

baskisindan kurtaran annesi. Ancak artik kendinden tam olarak saklanamayan, ama degismek
icin cok kararl olan annesi soyle cevap verdi: "Bazen kalbinizin derinliklerinde ne oldugunu
bilmek ¢ok korkutucu."

Diana bana soéyle dedi: "Ona karsi ilk kez gercekten bir seyler hissediyorum. Bana izin verdi."
"Ona garip bir sekilde aciyorum."

Ofke yerini gercege birakiyor, annesiyle kendisinin ayri oldugu duygusunu giderek
artirlyor ve keder ge¢misi hafizanin derinliklerine birakiyordu.

Oz-Inanc Kapasitesi

Diana artik aynaya baktiginda nefret ettigi seyi degil, ger¢ekte nasil gérindugunu

gorebildigini fark etti. Her zaman icinde yasadigi mutlak dehset halini disununce hayrete
dustu. Topluluk 6ntinde konusma fobisi ortadan kalkti, sevgilisiyle iliskisi derin bir dostluga
donusta ve kariyeri yeniden yUkselise gecti.

Kritik bir erken kriz sirasinda annenin duygusal olarak ulasilamaz olmasi ve yokluguyla
desteklenen eski inang sistemi etkisini kaybediyordu.
Yerine ne gelecek?

Aile, benlik duygusunu desteklemenin tek 6zerk yolu olarak basariyi kullanmisti ama
Diana buna supheyle yaklasiyordu. "Her seyin yolunda oldugunu sdylemene izin verilmiyor.
Muhtesem olmayan bir sey yapma dusuncesi kabul edilemez. Ama artik buna inanmiyorum.
Sanirim sonunda iyiyim. Eskiden her seyin mikemmel olacagi zamani beklerdim. Simdi ise
Uzllecegimi ve bunun Ustesinden gelecegimi biliyorum."

Peki eksik olan neydi? Baska bir aile toplantisi konuyu netlestirdi: "Hepsi 'bana iyi bakin'
diye bagiryor. Herkesin ¢ok seye ihtiyaci var ve ihtiya¢c duymaya ihtiyaclari var ¢inku ihtiyag
duymak sevgi gibi hissettiriyor! Iste bu ylizden isler karmakarisik kalmak zorunda, bu yiizden
biri sikayet ediyor, digeri kurtariyor ve kriz hi¢ bitmiyor!"

Bu i¢cgodru, kendisini dogrulayan bir bakis agisiydi ve Ust duzey bir yénetici pozisyonu icin
girdigi stresli malakatlar dizisinde onu ayakta tuttu. Bu mulakatlar sirasinda, giderek daha
kalabalik gruplar 6nunde defalarca mulakata girdi. Kurulusun tim yénetim kurulu éntinde
yapilacak son mulakata kadar 6zguvenini korudu. Kararsiz kaldi ve sunlari séyledi:
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ben: "Nasil konusacagim, nasil hareket edecegim, nasil giyinecegim konusunda tavsiyeler aliyorum ama
insanlar bana sadece kim olmam gerektigini séyluyor. Bu cevap degil. Kim oldugum i¢in inaniimaya
ihtiyacim var."

Sekiz yilr agkin stredir birlikte ¢alistigimiz tim sebepleri, neden onun bu
gorusmeyi ydnetebilecedine derinden inandigimi ve bunun da 6tesinde, neden
bir insan olarak ona guvenebilecegimi desteklemek icin gbzden gecirdim.
Bunu yaparken, onun bir meslek ve bir insan olarak niteliklerini gercekgi bir
sekilde pekistirmemin onun icin yeni bir deneyim oldugunu fark ettim; benimle
kurdugu gercek iliskinin, daha 6nce pek destek gérmemis bir i¢ yapiyi
gu¢lendirmesine yardimci oldugunu fark ettim.

Beni arayip ise disaridan birinin secildigini ve pozisyonun kendisine hicbir
zaman acik olmadigini séyledi. Ancak, yasadigi hayal kirikliginin 6tesinde,
kendisinden etkilenen yonetim kurulu Uyelerinin coskulu tepkileri ve kendisinin
de basarili ve kendisi gibi davrandigi hissiyle yeni bir gelisim asamasindaydi.

Fesih

Dokuzuncu terapi yil yaklasirken Diana benimle olan ¢alismasini sonlandirdi.
Arkadaslarindan ve meslektaslarindan kisiliginin nasil daha sicak ve daha acik
hale geldigini duymaya devam etti. Eski sevgilisi de dahil olmak Uzere yakin
arkadaslarindan olusan bir grubun baglihgini ve destegini surdurda.
Doktorasini tamamlama yolunda ilerliyordu ve mulakatlardaki olaganustu
performansi sayesinde, gelismis bir is piyasasinin dikkatini ¢cektigini fark etmisti.

GUnNluk korku icinde yasamadigini fark edince sasirdi: "Sana asansérde
oldugumu ve asansor gorevlisinden korkmama gerek olmadigini séyledigimi
hatirliyorum; herkesin silahi yok!"

Baska bir aile toplantisi, onu onlardan duygusal olarak uzaklastirmist:
"Butun kopuklar oradaydi ama grup yoktu. Herkes, digerlerinin ne
dusundugunden korkuyor veya 6fkeli. Bu cok tuhaf. Hizmet etmek ve bir seyler
yapmaktan baska bir sey yok. Neden gérmuyorlar ?"

Yarim kalmis bir is hissi yoktu. Ancak séyle dusundu: "Ayrilmak konusunda
fazla entelektuel davraniyorum! Dokuz yil -uzun bir sure- ama bu terapi
hayatimi kurtardi. Dokuz yildir tek istikrarli dayanak noktam sendin."
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O yillar ve terapi sureci Gzerinde birlikte disunduk. Birbiri ardina savunma kalkanlarinin arkasina saklanan
savunmasiz benligimden ve kendini ne kadar ustaca gizlediginden bahsettim.

"Bu, isi alamadigimda olanlara da deginiyor! Saklanacak hicbir yerim olmadan kendimi tehlikeye attim. Isi
alamazsam, kendime inanip inanamayacagimi gérmek zorunda kalacaktim zaten. inanabiliyordum da. Kendime
olan inancim gergek!"

Bu ifadeyle aramizdaki bariyerlerden biri ortadan kalkti ve iyi bir terapétik kapanisin duygusal paradoksu

-haz ve huznln birlesimi- gergek oldu.

Sonsoz

Terapisinin bitiminden birkag ay sonra Diana bana olumlu bir haberle ulasti. Blyuk bir kurulusta 6nemli ve
rekabetci bir pozisyona atanmisti. Azminin sonuglarindan ve 6zellikle de onu destekleyen ve artik sicakligini
kabul edip karsilik verme konusunda daha 6zguir hissettigi arkadaslarinin ve meslektaslarinin sadakatinden

memnundu.
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Bolim 12

Coklu Kisilik Entegrasyonu
Baglaminda Duzensizlik

Masterson Yaklasimi

Candace Orcutt, Ph.D.

Benlik Bozukluklarinin Psikoterapisinde ( Masterson ve Klein, 1989, s.

185-196), Masterson Grubu'na krizle gelen ve 6nemli karakter sorunlari Uzerinde
calismaya devam eden bir borderline ergenin vakasini anlattim. Bélimaudn alt
bashigi "Klinik Krizden Ozglirlesmeye" idi. Hasta iki yillik bir aradan sonra terapiye
déndiginde, calismanin herhangi bir devam calismasina "Klinik Ozgiirlesmeden
Krize" basligini vermeyi dusindim. Terapinin ilk iki buguk yili, onu hem hastayi
hem de terapd6tik surecin kendisini sinayan bir catisma duzeyini ortaya ¢ikarmaya
hazirlamis gibiydi.

Bebekliginden itibaren savunmaci bir sahte benlik islevi géren karakter
OruntUsunun altinda ikinci bir koruma hatti yatiyordu: Bir 8muar boyu travmatik
deneyimi barindiran ve bélimlere ayiran, ¢oklu ic kisiliklerden olusan ayrintili bir
ayrismali kalkan; karakterolojik savunmanin ¢ékmesi durumunda yikici bilgilerin
sel gibi akmasini engelleyen, kusursuz bir bariyer. Bu ayrismali bariyer, en fazla,
terapiste bildirilse bile, hastanin bilingli olarak varligini kabul etmeyebilecegi bir ig
kisilik tarafindan "tutulan" ge¢mis deneyimin yalnizca bir pargasinin ortaya
citkmasina izin verirdi.

Terapinin Ilk Asamasi
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Gerda (6nceki ciltteki takma adi), Masterson Grubu'nda tedaviye ilk basladiginda 15,5 yasindaydi. Iki
intihar girisimi sonucu gittigi bir psikiyatri Gnitesinden gruba taburcu edildi. Girisimler, 1ssiz bir sehir
otoparkinda gerceklesen bir tecavizle tetiklenmisti. Gerda'nin sorunlarinin tecavizle baglamadigi
neredeyse hemen anlasildi: Ytzeysel bir ¢ekicilik ve heyecanla dolu bir hayat yasamis, ancak 6ziinde
kéklerinden koparilimis ve ihmal edilmis hissetmisti. Ikisi de zeki ve yetenekli olan anne ve babasi, Gerda
dort yasindayken babasinin annesine uyguladigi fiziksel siddet nedeniyle bosanmisti. Gerda, diinyayi
gezen annesiyle gocebe bir hayat sirmustu ve en yakin iligskileri annesi ve kendi fantezi dinyasiylaydi.
Yaratici, son derece zeki ve cekiciydi, ancak izole bir tek cocuktu. Kriz sorunu bircok yonden odak noktasi
olsa da, terapisinin ana odag sinirda benlik tarziyd. iliskilere yaklasiminda kacinma ve diismanca cikislar,

hem arzuladigi hem de korktugu baglanmayi dengeliyordu.

Esasen, tecavuz krizinden kurtuldu, bir¢ok sinirda kisilik bozuklugu sorununun ustesinden geldi
(6zellikle kelimelerin degerli olabilecegini kesfederek) ve liseden basariyla mezun oldu. Onunla haftada

U¢ kez calistim, daha sonra Universiteye gitmek icin sehirden ayrilana kadar haftada ikiye distrdim.

IIk fesih sirasinda, babasiyla ilgili daha énce yasadigi ve hentiz yaklasmaya hazir olmadigi bir travma

olduguna inaniyordum. Karakter ¢alismasi o kadar iyi yapilmisti ki, onu hayatinda daha fazla s6z sahibi ve
ileriye dogru hareket ederken gérmek beni tatmin etmisti.

Cikmaz ve Gegis

Universitedeyken iki yillik bir ara verdi. Bunlar, siddetli anoreksiya nervoza ve ardindan bulemia nervoza
gelistirdigi ve bu nedenle izinli sayilldigi sikintih yillardi. Babasinin élmek Gzere oldugunu 6grenince

terapiye geri déndu. Universiteye devam etti ve benimle haftalik cift seans icin alti saatlik (gidis-dénis) bir

yolculuk yapti.

Sonraki iki yil kafa karistirici semptomlarla doluydu: elinde tuttugu sigaranin parmaklarina kadar
yandigi fug durumlari; onu hastaneye génderen ancak hicbir iyilesme saglamayan asiri kan basinci

dalgalanmalari
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Tani; uyku ve yemede ciddi ve siirekli bozukluklar. intihar distinceleriyle mesgul olmasina
ragmen mezun olabildi.

Sehre déndugunde bir daire buldu, bir dekoratér asistani olarak is buldu ve yaratici ve
sorumlu bir sekilde calisti. Ancak semptomlari kétulesti. Aniden bilincini kaybedip sokakta
dustyordu. Kesme ve bulemia gibi bir zamanlar reddettigi savunma mekanizmalarini (kasith
olarak) yeniden devreye soktu ve bu, yeni semptomlari hafifletmis gibi géruntyordu. Korkung
bir ikilem icinde gibiydi; ne merkezi bir travmayi bastirabiliyor ne de yuzeye cikarabiliyordu.
Hipnozla ona yardimci olup olamayacagini merak ettim ve katalitik bir midahale denemek icin

yerel bir hipnoterapist aradim.

Hasta, dissosiyatif durumlarla ilgilenen bir hipnoanalist buldu. U¢ seans boyunca ona eslik
ettim ve bu seanslar boyunca kaygisini agsmasina ve "ic cocugunu" -babasindan derinden korkan
ve ¢cekinen 3,5 yasinda bir cocugu- bulmasina yardimci oldum.

O noktada, hipnozu Gerda ile yaptigim seanslara dahil ettim, hipnoanalistin ilk tavsiyelerini
takip ettim ve Masterson Enstitist'nde hipnoz kullaniminda deneyimli bir meslektasimla dizenli
olarak géristim. Ogrendigim temel bir teknik, hastanin i¢ diinyasinda "givenli bir yer" insa
etmesine yardimci oldu; travma sonrasi stres bozuklugunun tedavisinde rutin olarak kullanilan
bir kapsayici indUksiyon.

1

Yavas yavas "Kiu¢uk Gerda" gtivenli mekanda benimle bulusmaya basladi. Klictik Gerda beni
U ve dért yasindaki cocuklarin diinyasiyla tanistirirken, birbirimizi tanimamiz zaman aldi. I¢sel
yurayuslere ¢iktik ve kedisi ve evcil tavsaniyla cay partisi yaptik. Birkac hafta sonra, bana temkinli
bir sekilde sir saklayip saklayamayacagimi sordu. Ona guvenine saygi duyacagima dair s6z

verdigimde, bana babamdan bahsetmeye basladi.

Olayy, yillar 6nce bana anlattigi bir rGyadan hatirladim; bu riiya beni ¢cocuk istismari ihtimali
hakkinda distindurmustd. Sik sik belirli bir pencereyle ilgili riyalar gériyordu ve bu riyasinda
disarida parlayan soguk kara bakiyordu. Babasinin "buyuk bir ayi gibi" yaklastigini izledi ve riya,
hatirlayamadigi "korkung bir seyle" sona erdi.

KugUk Gerda, yataginda diz ¢c6kmus, pencereden babasini izliyordu ve sonra birinin sertce
arkadan kolunu tutmasiyla dehsete kapildi. Geceleyin pencerede babasinin yansimasini izliyordu
ve aslinda babasi arkasindan odaya girmisti.



Machine Translated by Google

Vahsi bir tecaviiziin travmatik deneyimi yasandi. Ilk kez, sessiz ama rahatsiz edici
bir sekilde gerceklesen bir duygusal bosalmanin ortaya ¢ikisina tanik oldum.

Hasta konusuyordu ve korku ve aci igindeki kligUk bir cocuga benziyordu; terlemeye
basliyordu ve vicudu, bu seanslarda her zaman kendini sardigi battaniyenin altinda
buakuluyordu.

Urkdtiict bir sey daha yasandi. Tecaviiz deneyimini tamamlamak icin Gerda, farkindah@ini ardisik ¢
kisilige boldu. ilki tecaviiz basladiginda "bahcesine gitti" (ayristi); ikincisi tecaviize katlandi ("isim bu"),
ancak babasi onu sevdigini sdylemeye zorladiginda direndi. Babasi radyatérde elini yakti ve baska bir
uysal ve Uzgln ¢ocuk onun yerini alip babasina onu sevdigini ve bunu séylemesi bu kadar uzun strdugu
icin Uzgun oldugunu sdylemeseydi, Gerda'nin morali bozulacakti. Babasi nihayet odadan ¢iktiginda, sert

kiicik cocuk yeniden ortaya ¢ikti ve yansimasinin bulundugu cami kirdi.

Bu noktada, Gerda'nin dissosiyatif bir savunma kullandigini varsaydim; travmatik
deneyimin etkisini kisiliginin farkh bélimlerine bélerek azaltiyordu. Ug i¢ cocuk, bir
bulmacayl tamamlayan parcalar gibi hikayelerini birbirine baglayana kadar,
abreaksiyonun tamamlanmadigi agikti. Gerda'nin i¢ dinyasinin ortaya cikardigi
seyler beni o kadar etkilemisti ki, coklu kisilik bozuklugu (CKB) ile ¢alistigimi
anlayamadim.

O zamanlar MPD'nin ¢ok nadir oldugunu dusunuyordum ve klinik ortamda belirgin
bir vakaya hi¢ rastlamamistim. Ayrica, hastami neredeyse alti yildir géruntrde multipl
olmayan bir hasta olarak taniyordum ve kim olduguna dair bu kadar farkli bir kavrami
kavrayamiyordum.

Gerda da, ¢okluluk olasiigini tam olarak diisiinemeyecek kadar kafasi karisikti. ic
dunyasinin ifsalari, 6zellikle de dini bir tarikatin tacizine dair parcalayici anilar
icermeye basladiginda, onu fazlasiyla tzuyordu.

Coklukla yuzlesmek zorundaydi. Seanslar disinda tepki vermeye, zaman
kaybetmeye, dairesinin gizemli bir sekilde darmadagin oldugunu gérmeye veya
kendini endise verici bir sekilde bir pencere pervazina ya da ¢atinin kenarina tinemis
halde bulmaya basladi. "Birisi" bitiin giin onun isini yénetiyordu. I¢csel bir ikinci
benlik olup olmadigini kontrol etmem gerektigini biliyordum.

iceri girip, bana gercekleri ve rakamlari saglayabilecek biriyle konusup
konusamayacagimi sordum; daha fazla duyguyu harekete gecirmeden,
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Hastada, kaybedilen zaman ve diger konular hakkinda bana bilgi verebilir misiniz?

Gerda'nin 6numde soguk ve pragmatik birine déntusmesiyle sok oldum. Hasta
bir gun islev géremeyecek kadar perisan oldugunda onun isini devraldigini ima
ediyordu. Bu, "bizi" istismar eden tarikata uymaya isyan eden Paulina'ydi. Gerda
ve "icerideki digerleriyle" ayni bilin¢cteydi. Onun aracihgiyla bir grup benlikle
tanistim: Sosyal acidan c¢ekici, olumsuzluklardan kacinan ve ilk terapinin buyuk bir
boliumunde yaninda olan Penelope; "kotu seyleri disari atmak” icin bedeni kesen
Meg; ve digerleri.

"Sanki B sinifi bir filmde yasiyormusum gibi hissediyorum," dedi Gerda, bilincli
hafizasindaki bosluklari hatirladigim bilgilerle doldurduktan sonra sert bir sekilde. Tanidik

hastami bir birey olarak degil de bir sistem olarak algiladigimda sarsildiysam, o nasil
hissetmis olabilir? En azindan seansin surekli ve bilingli bir anisina sahiptim ve yardimci
hafizam olmasi icin baska birine givenmek zorunda kalmamistim (terapistin terapotik
sureg icin ¢ok dnemli olduguna inandigim bir tutma islevi - hasta tarafindan i¢sellestirilir).

Coklu Kisilik Bozuklugu Nedir ve Nasil Tedavi Edilir?

Tani

Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Istatistiksel El Kitabi ( DSM), MPD'yi 1980 yilinda
resmi olarak tanidi. DSM-1IV (1994), bozuklugun adini Dissosiyatif Kimlik Bozuklugu
(DKB - MPD uluslararasi alanda kullanilan isimlendirme olmaya devam etse de)
olarak degistirdi. 1994 baskisinda, tani kriterleri bir miktar genisletildi:

A. ki veya daha fazla farkl kimligin veya kisilik durumunun varligi (her birinin
cevreyi ve benligi algilama, onlarla iliski kurma ve bunlar hakkinda dusiunme
konusunda nispeten kalici bir 6rantdsua vardir).

B. Bu kimliklerden veya kisilik durumlarindan en az ikisi, kisinin davraniglarini
tekrar tekrar kontrol altina alir.

C. Cok kapsamli olan 6nemli kisisel bilgileri hatirlayamama
siradan bir unutkanlikla agiklanabilir.
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D. Rahatsizlik bir veya genel tibbi durumun dogrudan fizyolojik etkilerinden
madde ... kaynaklanmamaktadir (s. 487)

Bu, Breuer ve Freud'un Histeri Uzerine Calismalar (1895) adli eserinde tanimladigi "Anna O." gibi
acik coklu kisilikleri ve yaklasik bir yuzyil énce Morton Princes (1905) gibi dnca vakalari tespit etmek

icin kesinlikle yeterli olacaktir.

Bu kriterler, Gerda'nin veya herhangi bir kilavuza bagvurmayi gerektirmeyen,
suphe géturmez bir durumdaki baska bir hastanin teshisine yardimci olmazdi.
Colin Ross (1989, s. 102), bu bozukluk icin birkacg spesifik olmayan tani ipucu
siralamistir ve bunlar bir araya geldiginde, onu acik ara en olasi tani haline
getirir. Bunlar:

1. Cocuklukta cinsel ve/veya fiziksel istismara maruz kalma
Oykusu 2. Kadin

cinsiyeti 3. 20-40

yas 4. Bos

dusUnceler 5. Kafada sesler veya diger Schneiderian semptomlar

6. Sinirda kisilik bozuklugu icin DSM-III-R kriterlerinin karsilanmasi veya neredeyse
karsilanmasi 7. Daha 6nce basarisiz tedavi

8. Kendine zarar verme davranisi

9. Dusunce bozuklugu yok
10. Bas agrisi

Bu kriterler Gerda'nin sorununu teshis etmede daha faydali olurdu. En ¢ok
yardimci olacak sey, Gerda veya baska bir hasta icin MPD'yi olasi bir teshis
olarak dusunebilme kapasitem olurdu.

(Bu arada, Gerda'nin kendisi de MPD hastalarinda siklikla géralen ek
semptomlar bildirdi: bas déonmesi ve yonelim bozuklugu dénemleri; kulaklarda
surekli ¢inlama. Fiziksel istismara dair kanitlara gelince, ¢coklu tedavi sirecinde
Gerda tekrarlayan sirt agrilarindan muzdaripti. Tedavisinin politikasi, fiziksel
semptomlari bedensel anilar olarak tedavi etmeye calismadan 6nce tibbi
olarak kontrol etmekti. Bu durumda, Gerda sasirtici sonuglar ortaya koyan
teknolojik olarak gelismis bir kemik taramasindan gecti. Boynu birden fazla
kez kirilmisti ve pelvisi ile uzuvlarinda ¢cocukluguna dayanan kiriklar oldugu
goralda.
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Bu kiriklarin bazilari tedavi olmadan iyilesmis gibi gérinuyordu. Her haltkarda, tibbi
gecmisinde kiropraktérunun karsilastigi verilerle ilgili herhangi bir kayit veya aciklama
yoktu. Tedavinin sonuna dogru, nisanlandiginda Gerda, ge¢miste yasadigi cinsel istismarin
¢ocuk sahibi olmasini imkansiz hale getirdiginden endiseleniyordu. Jinekolog, dogum
yapabilecegine dair guvence verdiginde, nisanhsiyla birlikte rahatladilar. Ancak doktor,
rahminin yirtilip dikildigi g6zlemiyle onlari sok etti. (Yine, bu olayla ilgili resmi bir tibbi
gecmis yoktu.)

Etiyoloji

Richard Kluft (1988), MPD'yi tekrarlayan kimlik ve hafiza bozukluklariyla karakterize
kronik bir travma sonrasi dissosiyatif bozukluk olarak tanimlamistir. Kluft, bu durumun
artik nadir gérualen bir durum olmadigini, ancak genellikle cocuk istismari gibi bunaltici
erken deneyimlerin ardindan ortaya ¢iktigini gézlemlemistir. Dig gerceklikte korunacak
veya saklanacak hicbir yeri olmayan kusatilmis cocuk, "dayanilmaz kosullarin reddedilmesine

veya baska sekillerde hafifletiimesine olanak taniyan alternatif benlik yapilari olusturmak"
icin ic dunyaya cekilir (s. 212).

Breuer ve Freud (1895), Anna O. gibi bozukluklarin travmaya dayandigi konusunda ¢ok
netti. Freud, bu kavrami gelistirerek, ruhsal hastaligin dogustan gelen bir zayifliktan ziyade,
benligin bilincli ve bilingdisi kisimlari arasindaki bir catismadan kaynaklandigini savundu.
Freud ayrica, bu bozuklugun olusumunda ebeveyn istismarinin 6nemini de kabul etti.

Ancak, “MPD, Freud'un ayrismayi, bastan ¢ikarma teorisini ve hipnozu reddetmesinin
ardindan itibarini yitirdi” (Ross, 1989, s. 147).

Frank Putnam (1989), MPD icin gelisimsel bir alt yap1 6nermektedir.2 Prechtl ve
meslektaslari tarafindan 1970'lerde baslatilan calismalari vurgular ve davranissal biling
durumlarinin tum bebek ¢alismalari igin temel duzenleyici ilke olarak ortaya ¢iktigini belirtir.
Su hipotezi ortaya atar:

Kanitlarin, normal gelisim sureci boyunca az ¢ok butunlesik bir benlik duygusunu
pekistirmeyi basardigimizi gosterdigini dusunuyorum.

Dogumda, davranislarimiz bir dizi ayr
duruma goére duzenlenmistir... Bebek davranis durumlari arasindaki gegisler,

psikofizyolojik 6zellikler sergiler.
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MPD'deki kisilik degisimlerinde gbézlemlenenlere oldukca benzer.
.. (s.51)

Bu normal gelisimsel durumlarin dizisi travmayla donduruldugunda, alt
benliklerin gelismesinin zemini haline gelir:

Her biri belirli bir benlik duygusuyla dolu olan bu ayrismis
durumlarin, ¢ocuk travmadan kagmak veya normal bilincinde
gerceklestiremedigi davranislari sergilemek icin belirli bir ayrismis
duruma tekrar tekrar girdikce zaman icinde nasil gelistigi
dusunulebilir. Cocuk belirli bir ayrismis duruma her girdiginde, ek
anilar, duygular ve davranislar duruma bagli olarak o duruma
baglanir ve alter kisilik i¢in bir "yasam éykusu" olusturur. (s. 54)

Tedavi

Freud, yaklasimini Anna O. ve digerlerinin terapisine dayandirarak, Anna'nin
"konusma tedavisi" olarak tanimladigi tedavinin tercih edilen tedavi oldugunu vurguladi.
O ve Breuer, travmatik bir olaya erismek icin hipnoz kullanan, ancak hastanin
olayl tam olarak tanimlamasini gerektiren, sézel anlatim ve davranissal
tekrarlamanin birleserek duygusal bir bilincli deneyim yarattigi katarsis
terapisi yontemini gelistirdiler. Bilince girisle birlikte travma, tim anilar gibi
gecmise gonderilip serbest birakilabilen bir aniya donustu.

Ancak Freud, katarsis yontemini terk etti; gercek ensestin yerine Oidipus
kompleksini koymasi, nevrotikliginin temeli olarak travmanin éneminin
azalmasina yol acti. Serbest ¢cagrisim, yorumlama ve derinlemesine ¢alisma
(patolojiyi cocukluk ¢cagi dnculleriyle asamali olarak iliskilendirme), psikanalitik
teknigin ayirt edici 6zellikleri haline geldi.

Bu degisime dayanarak, coklugun tedavisinde analitik girdiyi g6z ardi
etmenin teorik bir hata olacagina inaniyorum. Etkili i¢ dinya ve derinlemesine
calisma kavramlari, MPD'nin dinamik terapisi icin olmazsa olmazdir. Cornelia
Wilbur'un yalniz ve cesur 6ncu calismasi (Schreiber, 1973), MPD tedavisi i¢in
esasen psikanalitik bir cerceve savunmustur. Braun, Kluft ve Loewenstein'in
genel calismalari, dinamik bir temelin korunmasinin 6nemini vurgulamaktadir.
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MPD'nin tedavisi, daha yaygin kullanilan dissosiyatif tekniklerle sentezlenerek gerceklestirildi.

Hipnoz, MPD icin kesinlikle tercih edilen bir tedavi yontemi olsa da, hastanin yasadigi
buyuk deneyimi benlik tarihi baglaminda degerlendirmesine yardimci olmadan yalnizca

ayrismayi ele alir. Ayrismis travmanin temeline dayanan karakter carpitmalarinin ¢dézulmesi,
benligin butunlesmesi icin gereklidir.

Karla Clark'in bu ciltte baska bir yerde belirttigi gibi: "Freud'un orijinal travma teorisini

reddetmesi, ironik bir sekilde, travma magdurlarini tedavi edebilecek kadar kapsamh
teorilerin gelistirilmesi icin gerekli bir 6n kosuldu" (Blum 13).

MPD'nin konvansiyonel dinamik terapiyle tedavisi, eger gercekten ortaya cikarsa,
genellikle bir cilkmaza girer. Ancak, iyi karakter ¢alismasinin sagladigi sinirlamayi saglamaya
cok az veya hicg dikkat edilmediginde, tek basina abreaktif calisma hastayi bunaltabilir. Her
iki tek tarafli yaklasimin da kayiplari yaygindir. Braun'un (1986) 6zetledigi gibi:

Gercekleri veya duygulari bir araya getirmek, bunlar butunlestirilemiyorsa ise
yaramaz. Bilissel bir yapiya sahip olmayan abreaksiyon, MPD hastasinda tehlikeli
olabilir ciinkd hastanin savunma veya basa ¢ikma becerisinin olmadigi travmatik
anilari harekete gecirebilir.

Bu da, saldirgan davranislarin artmasina ve psikolojik veya fiziksel ¢cokuse yol
acabilir. (s. 14)

MPD ve Masterson Yaklasimi

Gerda, sinirda benlik tarzina Masterson Yaklasimi'ni odaklayarak gerceklestirdigi ilk
calismanin, gercek benligiyle ytuzlesme glcinu bulmasinda ¢ok énemli oldugunu defalarca
sodyledi. Travma calismasiyla gelen kesifler, karakter ¢calismasi ve terk edilme depresyonunun
Ustesinden gelmeye baslamasaydi, dayanilmaz olurdu (onu tekrar travmatize eder, hatta
daha da kotusu). Bu asamada, travmayla basa ¢ikmak icin gercek benligine erismeye ve onu
guclendirmeye basladi. Bu asama, daha gézlemci ve uyumlu bir ego ve terapistle guclu bir
ittifakla, egosunun hala olgunlasmakta zorlandidi alanlari tamamlayarak belirginlesti.
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Gerda ile calismanin agilimi, hem kendi calismalarimda hem de Masterson Yaklasimi'nda egitim almis
digerlerinin calismalarinda defalarca tanik oldugum bir terap6tik olguyu ortaya koyuyor: Karakter bozuklugu ve
MPD'si olan hastalarda, karakter (kisilik) savunmalarinin etkili bir sekilde ¢6ztilmesi, benligi baska bir dizeyde

ayrismis catismaya aciyor ve bu durumda calisma, ayrismis travmanin ek bir alanini da icermelidir.

Oyle géruniyor ki benlik kendini ustaca savunma katmanlariyla koruyor.
Masterson Enstitisi'nde hastalarimla yaptigim calismalara dayanarak, MPD'nin
olusumunda erken savunma gruplarinin asagidaki sekilde yapilandiriimasini
Oneriyorum.

ilk olarak, travmatik deneyimin erken ve amansiz saldirisiyla ilgilenen bir
savunma mekanizmasi vardir. Bélunme yoluyla, travmatik olayr deneyimleyen
benligin bir parcasinin ana benlikten ayrildigi ve ayristigi gérulmektedir. Cogullugun
kokenlerinin genellikle erken cocuklukta oldugu kabul edildiginden, bastirma
(olgun benligin temel bir savunmasi olarak tanimlandigi sekliyle) psisik bir koruma
araci olarak kullanilamaz. Bunun yerine, ayrismanin ilkel savunma mekanizmasi
kullaniimalidir.

Freud (1915), bu duzeydeki ayrismayi birincil bastirma olarak adlandirmis ve
"6zUnun... bir seyi reddetme ve bilin¢ten uzak tutma islevinde yattigini" séylemistir
(s. 86). (Freud, dinamik kavramini, o zamanlar daha yaygin olarak kabul géren
genetik zayifligin sonucu olarak ayrisma kavramindan ayirmak icin "ayrisma" yerine
"bastirma" terimini kullanmistir.)

ikinci olarak, gelisimsel giicler ve ikili etkilesim, bebegin karakterini olusturan
erken dénem savunmalarini (yansitma, yansitmali 6zdesim, inkar, disa vurma vb.)
sekillendirmeye baslar. Anneyle (veya tutarh bir bakiciyla) olan karsilikli iliski
duygusal olarak destekleyici olmadiginda (veya istismarci oldugunda veya
baskalarinin istismarci olmasina izin verdiginde), bu durumun acisi, erken dénem
savunmalarinin kati bir yapilandirmasiyla savusturulur. Karakter (veya kisilik),
annede terk edilme depresyonunu tetikleyecek bir tepki uyandirmasi muhtemel
olan (ayrilma ve bireysellesmeyle ilgili) tirden bir kendini ifade etme biciminden
muUmkun oldugunca otomatik olarak kaginmak icin yerlesik ve basmakalip hale
gelir. Ozellikle disa vurma, davranista ikili clkmazi géstererek gerginligin bir miktar
azaltilmasina izin verirken, bunun gercek anlayisini bilingli farkindaligin disinda
tuttugu icin 6nemli bir karakter savunmasi haline gelir. Bu,
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Anne ile uyumsuzlugun kodlandigi ve terapdtik iliski de dahil olmak Uzere
tum énemli sonraki iliskilere tekrar tekrar yansitilan intrapsisik yapl.

Son olarak, ¢cocukluk amnezisi veya bastirma bariyeri, cocuklugun aci dolu
deneyimlerini daha da muhurleyerek ruhu, gizil dénemin yeni 6grenme
gorevlerine hazirlar.

Hastayi terapiste getiren sey, bu koruyucu bariyerlerin asir cocukluk
agrisinin baskisini engelleyememesi veya savunma sisteminin o kadar
uyumsuz olmasi ki, savunmaya c¢alistigi zorluk kadar veya daha da buyuk bir
zorluk cikarmasidir. Dolayisiyla, yeterince iyi karakter ¢alismasinda hasta,
daha uyumlu olmak icin eski varolus bicimlerinden vazgecer. Bu, 6n savunma
duzeyini serbest birakir ve hasta, karakter yapisi tarafindan iki kat daha fazla
sabitlenmis olan ilkel ayrismanin altinda yatan travmatik sorunlarla karsi
karsiya kalr.

Bebegin yasadigi travma ¢ogulculuk yaratacak kadar buyutk oldugunda,
ayrisma duzeyi benzersizdir ve fiziksel veya cinsel istismarin daha
kapsullenmis deneyimlerinde bulunan ayrismadan farklidir. Bu, travmayi o
kadar parcalayip icine alan son derece ayrintili bir yapidir ki, coklu sistemde
orta duzeyde bir kopukluk bile ruhu parcalayacak kadar travmatik materyalin
iceri girmesine izin verebilir. Bu sistem yalnizca kendi savunma ve yurutme
islevlerine sahip olmakla kalmaz, ayni zamanda kisiyi benligin sebat etme
becerisi ve ayni zamanda benligin hem guvenlik kazanmak hem de bilingli
surekliligi kaybetmek icin suresiz olarak alt benliklere bolinme yetenegiyle
hayrete dusuren baska karmasik uzmanliklar da sergiler.

MPD ile yapilan calismalarda bir gercek giderek daha belirgin hale geliyor:
Bu ayrintili ayrisma c¢alismasi yalnizca savunma mekanizmalariyla degil, ayni
zamanda hastanin kayip bir parcasiyla da yapilir ve terapist, i¢csel alterlerle
konusup etkilesime girerek, benligin baslangicindan beri bilin¢ten ayriimis
bir parcasiyla temas halindedir. Cogul bir bireyin gercek benligi, benligin bu
savunmaci bir sekilde gizlenmis parcasi bilin¢li parcayla butinlesmedikge
asla kurulamaz.

Gerda ve I¢ Dunyasiyla Dinamik Psikoterapi

Hastanin I¢ Dinyasina Giris
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Morton Prince'in (1905) zamanindan beri, ¢coklularin i¢c dinyasinin temsilleri terapi icin tanisal kilavuzlar
saglamistir. Ik cekingen girisimim, Paulina'dan i¢c diinyasinda tanidigi diger insanlarla beni tanistirmasini
ve onlardan bana kendilerinden bahsetmelerini istedigimde kendiliginden gerceklesti. O zamandan beri
bu siireci ayrintili olarak ele almay 6grendim. Once kendimi tanitiyorum (kismen bir diizen ve nezaket

standardi belirlemek, kismen de kimligimin ara sira farkinda olmama izin vermek icin) ve ardindan,

temelde Bennett Braun'un (1986, s. 19) kilavuzunu izleyerek sunu soruyorum:

1. Sana nasil hitap edebilirim? Isim vermek tehlikeli ve kesinlikle bir giiven géstergesi
olarak kabul edilebilir, bu yizden dogru ismi 6grenebilecek kadar gliven olusana
kadar "6fkeli" olarak yetinebilirim.

2. Kag yasindasiniz? Bu, 6zellikle travmatik bir olayin veya hayatta kalmak icin bir gorevi
yerine getirme ihtiyacinin bu alterin yaratilmasina yol actigi yasi belirleme
egilimindedir. Ancak, bir alterin yasini baska nedenler de belirleyebilir veya bir alterin
yas arahgi farkh olabilir (zaman icinde duruma bagli kronik travmayi yansitir). Bu
yuzden ayrica sunu soruyorum: Yaratildiginizda bedeninizin yasi neydi? Ve: Birden
fazla yasiniz var mi?

3. Mesleginiz nedir? Alter'ler belirli (devlete bagl) nedenlerle var olurlar. Eger bir alter
terapiste az ¢cok dogrudan hitap ediyorsa, bu sorulmasi faydali bir sorudur, ¢inku
alter'in muhtemelen 6zel bir islevi vardir ("Cesedi ofise géturuyorum"”, "Sistemin
kayitlarini tutuyorum" veya "Senin gibi cok fazla soru soran aptallarla basa ¢ikmak
icin buradayim").

Bu tipik cevaplar, izin verildigi 6lciide kapsamli bir tartismayla takip edildiginde, islev
gbérme ve yardim etme kaygisi tasiyan, ya da faillerin sirlarini saklayan veya onlarla
Ozdeslesen alterleri tespit etmeye baslar.

4. Hikayeniz nedir? Travma materyalini "tutan" alterler (cogunlukla (ancak yalnizca degil)
kurban ¢ocuklar) duygusal bir durumda goérunebilir ve olayr anlatmak (olayi bilingten
ayirmak) icin cesaretlendirilmeye ihtiya¢ duyabilirler. Konusmak tehlikeli kabul
edildiginden, hikayenin ¢izim veya sembolik oyun yoluyla, hatta isaret diliyle ya da
ideomotor sinyallerle anlatiimasi gerekebilir.

Ayrisma calismasinin bu ilk asamasinda, i¢ dinyanin dinamik dengesinin farkina
varlyordum ve
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Ayrisma duzeyi, sistematik kavramsallastirma ve 6zel yaklagimlar gerektiren kendi
dinamik ilkelerine sahipti. Ornegin, sinirlama ilkesi kritikti: Kisiligin bilincli,
ayrismamis kismi, artik bolinmemis anilari ve abreaktif calismayla farkindaliga
salinan eslik eden duygulari yonetebilecek kadar saglikli olmaliydi. Bu, karakterolojik
calismanin mumkun oldugunca abreaktif calismadan 6nce gelmesi ve abreaktif
calismanin ardindan, bir zamanlar reddedilen ge¢misin bilin¢li benligin bir parcasi
haline gelmesine izin veren bir ¢calisma donemi gelmesi gerektigi anlamina
geliyordu.

Ayrica, i¢csel kurbanlar ve failler arasinda bir denge kurulmasi gerektigini
kesfettim. Icsel cocuklar dizisi babanin istismarini anlattiktan sonra, icsel baba
ortaya cikti ve daha fazla sir agiga cikarsa Gerda'nin, benim veya ikimizin de
incinecegini soyleyerek sistemi tehdit etti.

Icsel tacizcinin varhiginin kabul edilmesi gerekiyordu ve daha fazla abreaktif calismaya karsi direnc

¢6zulmeden 6nce, sistemin i¢sel tacizcinin uyandirdidi terdrii agsmasi ve kontrol altina almasi i¢in ona
yardim edilmesi gerekiyordu.

Hastaneye yatis

Gerda, dissosiyatif bozukluklar konusunda uzmanlagsmis bir hastaneye yatmaya
karar verdi. Bu karar, guvenligi konusundaki endiselere ve hem terapistin hem de
hastanin ¢coklulugun dogasi ve tedavisi hakkinda daha fazla bilgi edinme ihtiyacina
dayaniyordu. intihar egiliminin artmasi ve saldirganlariyla 6zdeslesmeleri yoluyla
olusan siddet iceren alterlerinin yonetimi konusunda endiseliydik ve bu alanda
deneyimli uygulayicilarla iletisime gecmeyi dort gozle bekliyorduk.

Hastaneyi haftalik olarak ziyaret ettim ve Gerda'nin kisitlamalar altinda tutuldugu
seanslara katildim (bkz. Braun, 1986, s. 14). Gerda, kisitlama seanslarini rahatlatici
buldu ve bunlari, ne kadar siddetli olmasi gerekse de, olumlu bir sekilde tutulmanin
ilk deneyimi olarak tanimladi. Bu seanslar ayni zamanda i¢sel (veya hipnotik)
kisitlamalarda ustalasmasinin da temelini olusturdu; bu, daha sonra guvendigimiz
bir beceriydi. (Alaninda, hastanin ego gucu ve terapoétik ittifak yerinde oldugunda
icsel kisitlamalarin yeterli oldugu konusunda gayriresmi bir fikir birligi vardir. Cogul
kisilikli kisilerin, yalnizca kendilerine yoneltilmesine izin verilen derin bir aci ve
ofkeyi tam olarak disa vurmak icin guvenli bir ortamdan faydalanabilen asiri
kontrollt insanlar oldugu ek yorumuyla katiliyorum.
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(Kendini veya istismarin anlamsiz bir tekrarina kanalize edilmis. Belki de ge¢misteki esareti
daha az ¢agnistiran bir teknik bulunabilir.)

Ayakta Tedavinin Yeniden Baslamasi

Bir ay sonra Gerda hastaneden déndud. O zamana kadar ikimiz de bir denge ve yon
duygusu kazanmistik. Cokluk hakkinda edindigimiz bilgiyi gecmisteki terapétik
calismalariyla birlestirmek ve onu gercek benligiyle butltnlestirmeye yonlendirecek bir
kavram ve strateji gelistirmek icin koklu bir terapotik ittifaka guvendik.

Gerda'nin ancak terapiyi kavramsallastirmanin genel bir yolunu bulabilirsem
iyilesebilecegine inaniyordum. Ortaya ¢ikan her travmatik olayla kademeli bir abreaktif
calisma yapmak imkansiz bir gérev olurdu; tanimi geregi, MPD yillarca suren araliksiz
istismarin bir sonucu olarak ortaya cikar ve parca parca duzeltilmesi yillar alirdi. Ayrica, ben
buna ceset sayimi diyorum, ayrim gézetmeksizin alterlerin cagristirilmasindan da
cekiniyordum. Bu yaklasimlarin her ikisi de tekrarlayici ve bitmek bilmeyen bir strec gibi
gorunuyordu ve hastayl bunaltmakla tehdit ediyordu.

(Burada, hastanin egosu ortaya ¢ikan duygulari kontrol altina alabilecek kadar guclu
olmadiginda, terapistin hastaya karsit aktarim yoluyla derin yorumlarla saldirmasi; ya da
hastanin eslik eden duygulari yénetmekten kagcinmak i¢in kriz durumunu sirdtrmesi ile bir
benzetme vardir.)

Karakter calismasi, egosunu daha derin bir catisma duzeyinin ustesinden gelebilecek

kadar guclendirdiginde, disosiyatif duzeyin 6ne ¢iktigr aciktl. Travma ¢alismasinin karakter
calismasiyla sentezlenmesi ve ardindan disosiyatif materyalin derinlemesine calismaya
dahil edilmesi, gercek benligin batinlesmesine dogru bir adimdi. Bu adim her atildiginda,
benlik gu¢lendi ve bir adim daha ileri gitti.

Daha 6nce de belirttigim gibi, direnc analizinin dinamik prensipleri MPD tedavisine
kolayca uygulanabilir. Ayrica, Gerda'nin i¢sel alterleriyle yapilan terapi bircok yonden hem
adaptif hem de maladaptif savunmalarla yapilan ¢alismalara benziyordu. Alterleri kabul
etmek ve anlamak bazen ikinci bir ego ¢alismasina benziyordu. Alterler arasindaki artan is
birligi, tipki karakter savunmalarinin daha saglikh bir sekilde hizalanmasinin benzer bir
anlayisa giden yolu agmasi gibi, gegmise dair savusturulmus algi ve hisleri serbest birakti.
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Bireysel derinlik ve surekliligin. Karakter calismasi ve travma c¢alismasi
bir araya geldiginde, calismanin tamamlayici yonleri ortaya ¢ikti.

Hipnoanalist Richard Kluft, MPD'nin tedavisine yonelik cok degerli
psikodinamik rehberlikler sunmustur. Kluft'un tanimina gére Gerda,
sayisiz alt benlige sahip, oldukc¢a karmasik bir cogulculuk érnegiydi.
Kluft'un dinamik yaklasimina goére, bu alt benlikler ¢esitli dizeylerde ve
turlerde gruplandirilabilir ve bu kiimeler genellikle kolektif midahalelerle
tedavi edilebilir. Kluft ayrica diren¢ analizine de vurgu yapar; 6rnegin,
terapinin ilerlemesini engelleyen ve atlatildiginda tehlike kaynagi
olabilecek alteri anlamakla ilgilenir. Ayrica, Kluft (1988; Braun'u (1986, s.
Xiv-xv) izleyerek) entegrasyonu dinamik, butdnsel bir benlik bigciminde
kavramsallastirmistir. Alterlerin zorla birlestirilmesi (buytk duygusal
sorunlarin asilmasina esdeger) seklindeki eski fikirden ayrilir ve alterlerin
birlesmesini, ayrisma bariyerlerine duyulan ihtiyac ortadan kalktikca
(ara sira stratejik kolaylastirmayla) gerceklesen, temelde kendiliginden
olusan bir sureg olarak gorur. Entegrasyonu, birlestirici alterlerin genel
kisiligin olgunlasmasina sentezlenmesini tarif ederken, kendini
gerceklestirme olarak adlandirilabilecek daha genis bir baglam icinde
anliyor: "Entegrasyon, ilk kisilikler bir araya gelmeden cok 6énce bagslayan
ve fizyondan cok sonra, son disosiyatif savunma kalintilari az ¢cok
¢6zulene kadar devam eden, disosiyatif bolunmusltgun tim yonlerini
¢6zmenin daha kapsamli bir strecidir” (s. 213).

Belki de asagidakiler, MPD'nin anlasiimasi ve tedavisine yonelik
cagdas yaklasimi 6zetleyebilir. Cokluk, benligin karmasik bir yeniden
yapilandiriimasidir ve benligin temel batinlugunt devam eden
travmalarin yikici etkilerinden korumak icin yogun bir sekilde ayrismaya
dayanir. Travma, gelisimsel yillarda ortaya cikar ve dogrudan kéken
aldigr aileyle iliskilidir, bu nedenle bebegin ruhsal i¢ kaynaklarini
kullanmaktan baska caresi yoktur. Bu kaynaklara erisebilen bebek,
muhtemelen delirmemenin veya gelismeyi basaramamanin bir yolunu bulmustur.
Ayrisma ve ayrismis materyali ayri alt benlik bélmelerinde tutmak icin
bélme savunmasinin gelistiriimesi, 6zellikle istismarin azalmadigi
sonraki yillarda tercih edilen savunma olmaya devam etmektedir. Bu
nedenle, MPD tedavisi 6zellikle zordur, ¢cunkul yalnizca ayrisma
savunmasinin gevsetilmesini gerektirmekle kalmaz, ayni zamanda
hastanin aci ve catismayi birlesik ve bilincli bir sekilde yonetmesini de gerektirir.
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dis dunyada deger verilen bir kisiyle tutarli bir gven temeli olusturmak.

Masterson Yaklasimi baglaminda 6grendigim kadariyla MPD tedavisi, Loewenstein'in
(1990) bir terapi ekolojisi olarak adlandirdidi seyi icerir. Ego odakli mtdahaleleriyle karakter
¢alismasi, yerini yorumlamaya ve derinlemesine ¢alismaya birakir. Ancak, ¢okluluk
durumunda, erken ¢cocukluk dénemi materyali bilince ¢iktik¢a, 6zellikle travmatik sorunlar
da ylzeye cikar ve bu, hipnoterapdétik teknikler hakkinda biraz bilgiyle en iyi sekilde tedavi
edilebilen oldukga ayrintili bir bicimde gergeklesir.

Ek olarak, cizim ve oyun terapisi gibi yardimci s6zsiz mudahaleler, hastanin i¢ dinyasiyla
iletisimi surdirmede paha bicilmez olabilir (kum tepsisi "dunyalarinin” kullanimi, MPD ile
cahsmak icin tasarlanmis 6zel bir s6zsuz terapi bicimidir [Braun ve Sachs, 1986]). Hem
degerlendirmede hem de terapinin uygulanmasinda temel bir beceri, teknigi ne zaman
degistireceginizi bilmek ve bu degisimi bilincli olarak kabul edilmis ve butunlesik bir
yaklasima nasil dahil edeceginizi bilmektir. Bu dinamik psikoterapi, en istikrarh terapotik
ittifaka dayanir ve ¢alismanin senkronizasyonunun, tedavinin istenen boyutu olan gercek
iliskinin temelini olusturduguna inantyorum.

Ayakta Tedavinin Yeniden Baslamasi: Icsel Degisiklikler ve Haritalama

Gerda hastaneden déndugunde, bir¢ok kisiligiyle ¢calisma iliskisi icindeydi ve bilinen tim
kisiliklerini ve birbirleriyle iliskilerini iceren, oldukca sematik haritalar (i¢ dunyasinin
yardimiyla) olusturuyordu. Haritalar, terapinin ilerlemesiyle birlikte degisti.

Putnam (1989) bu tur karmasik haritalamayi su sekilde tanimlamistir:

Ozunde, kisilik sisteminden, alterlerin birbirleriyle nasil uyum icinde olduklarina
veya i¢ dunyalarina dair algilarina dair en iyi anlayislarini gosteren bir harita,
diyagram veya sema Uretmesi istenir. Haritanin kesin bigimi, kisilik sisteminin
takdirine birakilmalidir. Mercator projeksiyon haritalari, pasta grafikleri, mimari
planlar, kurumsal personel semalari, es merkezli dairelerin hedef benzeri
duzenlemeleri, saat kadranlari, listeler ve tamamen siniflandirilamayan bazi
belgeler aldim. Onemli olan su ki
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tam kisilikler haritada bir sekilde temsil edilmelidir. (s. 210-211)

Gerda'nin alterleri, esas olarak Putnam (1989) tarafindan tanimlanan iki ana tipe
uyuyordu: sistemi travmadan korumak icin yaratilanlar ve normalde bilingli olan benligin
isleyis kapasitelerini tamamlayabilenler (s. 54). Diger alt benlikler veya kismi alt benlikler de
kendilerini belli ettiler (bkz. Braun, 1986, s. xii-xiii). Bunlar arasinda savunmalarin
kisilestirilmesi, faillerle 6zdeslesmeler, ruhsal bir durumun temsilcileri ve parcalar yer
aliyordu. Gerda ile yapilan ¢alisma dort temel kategoriyi vurguladi: Magdur Cocuklar, Failler,
Koruyucular ve Yardimcilar.

icsel alterasyonlar, ideal kosullar altinda, terapistin, ev sahibi kisilikle (birlesikmis gibi
sistemi temsil eden ¢oklu sistemin bir parcasi) terapétik bir ittifak kurmasinin ardindan
kendilerini belli ederler.

MAGDUR COCUKLAR. Bu kisiler istismar anilarini "tutar" ve birincil abreaktorlerdir.

FAILLER. Bu alterler cogunlukla gercek tacizcilerle 6zdeslesmelerdir.

Terapiyi yaparken, bu alterlerin dissal tacizciler olmadigini, aksine saldirganlarla
6zdeslesmeleri temsil ettigini hatirlamak ¢ok 6nemlidir; bu 6zdeslesmeler, glicin baskasinda
oldugu bir ortamda hayatta kalmak icin edinilmesi gereken 6zdeslesmelerdir. "Onlari
yenemiyorsan, onlara katil", gerekcelerinin dogru bir ifadesi olacaktir. Failler, orijinal modelin
dogasina bagli olarak kibirli, kigimseyici ve hatta siddet yanlisi olabilir, ancak kabul edildikce
ve 6zdeslesmenin ardindaki cocuk bulundukga daha erisilebilir hale gelirler. Gerda'nin Failler
hakkinda sdyledigi gibi: "Hepsi maskeli cocuklar." Failler, aslinda dissal tacizcilerle bir arada
yasama kapasiteleri hastanin hayatini kurtarmis olabilecek, modasi ge¢mis Koruyuculardir.
Ancak Failler, uyumsuz savunmalar gibi, ge¢misin dinyasinda yasarlar ve travmatik bir
sekilde eski, kendini yenilgiye ugratan sekillerde tepki vermeye takilip kalmislardir; yeni
yollarin mevcut oldugunun farkinda degillerdir.

KORUYUCULAR. Bu alterler cogunlukla uyarlanabilir ego durumlarini temsil eder ve bozulmus
gercek benligi korur. Varliklarinin temeli, bazen kisa (ama bazen de uzun) bir sure etrafinda
sekillenen, benligin hayatta kalma kararhhginda yatmaktadir.
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(derinden anlamli) temaslar, sefkat ve deger goésteren insanlarla gergeklesir. Terapistle
temasa gecen ilk kisi genellikle i¢ dinyanin bir Koruyucusudur.

YARDIMCILAR. Bunlar, ilk olarak Ralph Allison (1991) ve daha sonra Christine Comstock
(1989) tarafindan ayrintili olarak tanimlanan, oldukca tartismali i¢ benliklerdir.

Genellikle bir Yardimcilar dizisi vardir ve merkezi olan i¢csel Oz Yardimai (ISH), tartismali bir
kavram ortaya koyar. ISH, benligin ruhsal ydnunu temsil eder ve paranormal yeteneklere
sahip oldugu kabul edilir.

Tartismaya girmeden, Gerdas ISH algimi, bu Yardimci'nin etkilenen tedavinin islevi olarak
tanimlamak istiyorum. Bu alter, tim benlik sisteminin dogasini ve olanaklarini anliyor ve
beni egitmek ve yonlendirmek icin gonullt olarak benimle calisiyordu. ISH bir ruh oldugunu
iddia etmiyor, ancak benligin birlestirici ruhunu koruyordu. ISH, 6zellikle ayrisma yoluyla
diger alterleri acidan kurtarabilirdi, ancak 6nemli 6l¢ide muttefik bir dis kisinin varligi ve
ilgisi olmadan sistemde psisik bir degisim gerceklestiremezdi.

ISH, ¢oklu sistemin tamaminda olaganustu bir etkiye sahip olsa ve i¢ dinyada buyulu
gorunen eylemlerde bulunabilse de (koruyucu kuvvet alanlari olusturmak gibi), ¢coklu
sistemdeki dinamik degisimin terapatik, ikili bir iliski icinde gerceklestigini belirtmek ilginctir.
Yine, ¢oklulugun aldigi bicim ayrintilidir, ancak ¢oklulugun psikoterapisi, her tarla kisilik
bozuklugunun kontrol altina alinmasi ve ele alinmasinda ortak olan, bilindik ve yerlesik
kurallari izler.

Ev Sahibi Kisiligi

Bennett Braun (1986) tarafindan isimlendirilen ve tanimlanan benligin bu kismi, kendi
kategorisindedir. Ev sahibi kisiligin, ¢coklu sistemi gunltk sosyal dunyaya, sistem bilingli bir
birlik (yani coklu olmayan bir sey)mis gibi sunma gibi 6zel bir islevi vardir; Ev sahibi,
gorunuse gore bu gorevi daha etkili bir sekilde yerine getirmek icin kendi birligine ikna
olmustur. Gerda'nin ¢coklugunun bilingli farkindahgina gecisinin gosterdigi gibi, coklu
benligin batunlestiriimesine yénelik ilk buytk gérev, Ev Sahibi'nin alterlerin i¢ dinyasini
kabul etmeye baslamasiyla gerceklesir. (insan bireysel bilinci, bizim icin nispeten yeni bir
basari olabileceginden,
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(Evrim ve modern bilimsel kultdran bilingdisi kavramina karsi antipati géstermesi nedeniyle,
Ev Sahibi kisiliginin ikilemi, daha bayuk, evrimlesen toplumsal benlikle értigmeleri akla
getirir.)

Braun, Ev Sahibi'ni 6zellikle "belirli bir zaman diliminde bedenin en blytk yizdesinde
yonetici kontroline sahip kisilik" olarak tanimlar (s. xiii). Ev Sahibi'nin, icinden gegen i¢sel
alterlere yer agmak zorunda olmasi, bu alterlerin Ev Sahibi ile ters dusebilmesi veya Ev
Sahibi'ni 6nemsiz gérmesi ve Ev Sahibi'nin yerinden edildiginin farkinda bile olmayip yalnizca
zaman kaybettiginin farkinda olmasi, Ev Sahibi'nin i¢ diinyasina karsi tutumunda baslangicta
dusmanlik veya en azindan buyuk bir endise yaratma egilimindedir. Entegrasyonun son
asamalarinda, Gerda'nin Ev Sahibi kisiligini i¢ dinyasiyla ¢alismaya tegvik etmek ve Ev
Sahibi'nin giderek olgunlasan hedef ve eylemlerini desteklemede ic alterlerin is birligini ve
uyumunu kolaylastirmak benim gorevimdi. Ev Sahibi ile "Cephe" arasindaki ittifaki
guclendirmeyi 6zellikle 6nemli buldum.

Ev Sahibi, benim anladigim kadariyla, benligin bir parcasi olarak, muhtemelen digsal bir
alter olarak tanimlanabilir. Gerda'nin durumunda (ki hem kendi deneyimimde hem de
literatrde belirtildigi gibi tipik oldugunu dusuntyorum), birden fazla Ev Sahibi vardi. Cocuk
Ev Sahibi, giderek daha da zorlasan bir sistem icin tasiyici gérevi gérecek guciinden yoksun
kaldiginda "intihar" etmisti.

Yerine daha guclu bir Host gelmisti. Terapi streci boyunca Gerda (gunluk ismi Host'a ait) sik
sik umutsuzlugun esigine geldi ve ISH bir keresinde sessizce sdyle dedi: "Yeni bir tane
yapmamiz gerekebilir."

Ancak bu Ev Sahibi kisiligi kendini koruyabildi ve daha sonra "6len" daha genc Ev Sahibini
entegre edebilecek kadar kendini guglendirebildi.

(Olim, delilik, hastalik, sakatlk ve uzuv kaybi, hepsi ¢coklu sistemde bulunabilir. Bu durumlar,
beden canh ve saglam kaldigi ve tim sistem altust olmadigi surece geri dondurulebilir.)

Braun (1986), "yerini tespit etmek ve tzerinde calismak genellikle zor olan, ancak istikrarh
ve kalici bir batunlesme saglamak icin [bunun] yapilmasi gereken" "orijinal kisiligi" bulmanin
dnemine deginir (s. xiv). Gerda'nin durumunda, Ev Sahibi'nin bulunmasi ve tim Ev Sahibi
hattinin, birlesik bir benlik barindirma potansiyeline sahip olan orijinal kisilige geri
doéndurulmesi zordu, ancak iyilesme icin elzemdi.

Deneyimime gore, Ev Sahibi, terapide ilk karsilastiginda, sahte ve savunmaci bir benliktir.
Ev Sahibi, sosyal gérinusunu korur ve baslangi¢ta hastayi icine cekebilecek kisilik
bozuklugunu tasir.
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tedavi. Ev sahibi Gerda, borderline kisilik bozukluguna sahipti.

Karakter calismasi ilerledikce, Ev Sahibi, alterlerin i¢ dinyasini kabul etmeye
baslayacak kadar uyumlu ve gugliydu. Travma calismasi ve derinlemesine ¢alisma
ilerledik¢e, Gerda (ciddi sekilde sinanmasina ve siklikla intihara meyilli olmasina
ragmen) i¢sel alterlerin daha 6nce bdlmelerde tuttugu bilgiyi bilincine kabul edecek
kadar istikrarhyd. (Icsel alterlerin genellikle Ev Sahibinden cok farkli teshislere
sahip olmasi ve bu teshise uygun mudahale tarziyla ele alinmasi ilginctir. Failler
neredeyse her zaman narsisistikti, oysa Magdur Cocuklarin bazilari psikotikti. ISH,
nevrotik olsa bile normal nevrotikti ve cinsel olgunlagmanin kabult konusunda
yalnizca kisa bir sure catisma gdsterdi.)

Terapi ilerledikce ve Gerda'nin Ev Sahibi'nin kisilik bozuklugu ¢6zuldukce, Ev
Sahibi yavas yavas birlestirici gergek benligin bilin¢li ve uyarlanabilir bir tasiyicisi
haline geldi. Gerda'nin bozuk gercek benligi ic dinyasinin dogasinda vardi, ancak
ortaya cikabilmek icin goérunuste bitmeyen i¢ bolunmenin Ustesinden gelmesi ve
Ev Sahibi'nin savunmaci tutumunu engelleme mucadelesini desteklemesi
gerekiyordu. Gerda'nin buttinlesmesinin sonucu, Masterson'in (1985) gercek
benligi tanimladigi gibi tanimlanabilir:

Gergek benlik terimi, normal, saglikh, i¢csel benlik ve nesne temsillerini
ve bunlarla iligkili etkileri ifade eder. Benlik, benligin 6zerk bir sekilde
duzenlenmesi icin surekli bir kaynak saglamak ve benligin benzersiz
veya bireysel isteklerini yaratici bir sekilde tanimlamak, ifade etmek
veya gerceklikte ifade etmek icin ego ile birlikte etkili bir sekilde uyum
saglama ve savunma islevi gorar. (s. 30)

Ev sahibi surekli, bilingli bir sekilde farkindahga ulasabildigi ve tim duygu
yelpazesini ydnetebildigi 6lcide, gercek benlik buydme icin bir odak ve kap bulmayi
daha cok basardi.

On Cephe

Literaturde, Ev Sahibi kisiliginin sorunlarinin farkinda olan ve Ev Sahibi'ni
destekleyerek, hatta gecici olarak kendi bunyesine katarak benligin isleyisini
surdurmeye calisan bir i¢c ydonetim komitesine veya uzmanlasmis kisiliklerden
olusan bir ekibe dair referanslar yer almaktadir.
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Terapist tarafindan ilk kez karsilandiklarinda bilingli ve yapici bir sekilde is birligi
icinde olabilirler veya terapistle, benligin guvenligi ve gelisimi icin uyum
kapasitelerini netlestirmenin ve birlestirmenin avantajlarini tartismalari gerekebilir.
Gerda'nin durumunda, baslangic¢ta Paulina tarafindan temsil edilen Cephe, bir
calisma koalisyonu olusturmak icin terapistten onay ve rehberlik almaya ihtiyac
duyuyordu. Bu koalisyon kurulduktan sonra Cephe, guvenlik icin i¢ yapi olusturmak,
i¢ ve dis tehlikeler icin uyari sistemleri kurmak, Ev Sahibi'ni desteklemek ve terapinin
ilerlemesinin kapsamli bir degerlendirmesini sunmak icin vazgecilmezdi. Gerda'nin
durumunda, Cephe 6zellikle gunluk isleyisini sirdurmede, i¢ ¢cocuklarini korumada
ve gecmisteki guc ve istismar kurallarina gére hareket eden alterlerin yikici
durtulerini degistirmenin yollarini (6zellikle hipnotik kisitlamalar) bulmada yardimci
oldu.

Cephe, birlestiginde, benligin ayrismis kisminda bir tur ego islevi gérur: saghkli
isleyisi ve savunmayi kolaylastirir. Benim izlenimim, Cephe, Ev Sahibi kisiligiyle son
derece koordineli bir sekilde calistiginda, bir¢cok ¢cogul bireyin tedavilerini yeterince
iyi bir sekilde sonlandirmaya karar verdigi ydénundedir. Bu, psikoterapiyi adaptif
duzeyde birakmaktan ve ¢calismanin getirdigi ifsaatlara ve duygusal strese
girmekten memnun olan hastaya esdegerdir ve kendi gecerliligine sahiptir.

ic Manzara

Sair Gerard Manley Hopkins'in (1918, s. xvii) Gerda'nin i¢ dinyasinin cografyasini
tanimlamak icin kullandigi bir terimi 6dung aldim. Bir dizi gelisen ¢izim, tablo ve
s6zIU betimlemeyle tasvir edilen bu I¢ Manzara, hastanin ic diinyasini bilincli olarak
kabul etmesini, anlamasini ve kademeli olarak birlestirmesini simgeliyordu.

ic Manzara'nin biytik bir kismi belirsiz ve haritasi cikariimamis durumdaydi.
Bolge oldukga iyi haritalanmis olsa bile, bazen dikkat gerektiren yeni bolgeler
ortaya cikiyordu. (Benim izlenimim, bu alanin, buna bilincalti diyelim, tam
kapsaminin ¢agdas psisik haritacilikla tam olarak cizilemeyecegdi yonindeydi.)
Ancak, Ic Manzara'nin bir 6zelligi oldukca tanidikti.

Gerda'nin i¢ dunyasi, Kleinci psikolojiyi 6rnekleyen benligin yapisi ve evriminde
bir béliinme gésteriyordu. i¢ Dinya, Failler ve Koruyucular arasinda bélinmdista.
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Ayri alanlar ve ¢oklu sistem Uzerinde etki kurmak icin yaristilar. Tedavi strecinde "Guvenli Yer"in
yaratilmasi, daha uyumlu varolus bicimlerinin insasini destekleyen "Givenli Insanlar" icin bir temel
olusturulmasina yardimci oldu. Bélinmenin iyi tarafi gti¢lendikge, kotu taraf -"Tunel Halki"- yavas yavas
kabul edilip egitilebildi. Nesne iliskileri terimlerine gevrildiginde, Gerda'nin kendini iyi olarak algilamasi,
kendini kotu olarak algilamasina izin verecek kadar tutarli hale geldi; o kadar cirkin anilari bitinlestirdi

ki, yalnizca ikircikliligi yénetmeye hazir, olgun bir benlik duygusu onu ayakta tutabilirdi.

Kisinin benligin alt unsurlariyla kelimenin tam anlamiyla konustugu bu tuhaf calismada, psikoterapinin
ruhsal gelisim igin gerekli olan kritik kisilerarasi unsurlari sagladigini agik¢a gérdim. Strekli ve devam
eden bir istismar ge¢misine dayanan, tek parca halindeki olumsuz benlik, ilgili bir baskasinin sundugu
degisiklige ihtiya¢ duyarken, olumlu benlik, olumsuzun dengelenmesini ve sonunda buttnlesmesini
kolaylastiracak i¢ yapiyi insa etmeye ve gii¢clendirmeye yardimci olacak kadar terapétik olarak destekleyici

ikili bir varliga ihtiya¢ duyar.

Guvenli Insanlar, bélinmsligun iyi tarafinda, pitoresk ama dikkatlice korunan alanlarla cevrili bir
tas kulede yer aliyordu. Ayrisma duzeyindeki uyarlanabilir egoya benzeyen bir tir ylritme komitesi, bir
Cephe olusturuyorlardi. Islevselligi destekleyen, duygu durumlarini yéneten, Magdur Cocuklarin
hikayelerini bilinclerine aktarmalari icin Guvenli Kres'e gelmelerine yardimci olan ve Tunel Halki'ndan
gelebilecek miidahalelere karsi tetikte olan Koruyuculardi. Givenli Insanlar, istismar ve telkinden
kurtulmus ve bireysel deger ve secimlerle dolu bir yasamin mimkin olduguna inanan egonun bir
parcasini temsil ediyordu. Terapi boyunca bu grup daha etkilesimli, esnek ve alici hale geldi ve hatta

Tanel Halki'nin evrimine yardimci olmayi 6grendi.

Tunel Halki, labirent gibi, ¢ok kath bir yapida, bélinmenin koti tarafini isgal ediyordu. Gerda'nin
hayatindaki travmatik olaylarin yasandigi yerleri temsil eden bircok oda vardi; 6rnegin, pencerede
babasinin yansimasinin bulundugu yatak odasi oradayd. Failler - Gerda'nin gercek istismarcilarinin veya
kendisinin istismar etmeye zorlandigi zamanlarin ice yansitilmasi ve onlarla 6zdeslesmeleri - tinellerde
yasiyor, aci verici faaliyetlerini durmaksizin tekrarliyorlardi. Failler, magdur ¢ocuklarini, magduriyetlerinin
tekrarlanan sahnelerine geri déndirmek icin ariyorlardi. Tinel bdlgesinin donmus, gereksiz dogasi ve
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Sakinlerinin giicle (onu kullanma veya itaat etme) mesguliyeti, ic Manzara'nin o
boliumunun saplantih ve patolojik dogasini ortaya koydu.

Sadece ISH, tim sistemde belli bir glivenlikle (ttnellerde anonimlik ve temkinle de olsa) seyahat
edebiliyordu. Sistem icin manevi bir koruma alani sagladigini séyledigi aydinlik tarlalarin oldugu bir
bélgede kendini en rahat hissediyordu. Gerda'nin Ic Manzara sematik haritalarinda, bu tarlalar Giivenli ve
Tunel bélgesi arasinda bir tampon boélge olusturuyor ve Guvenli, bilingli bélge genisledikce ve Tunel
boélgesinin unsurlari kademeli olarak guvenli hale getirildikge veya etkisiz hale getirildikce boyutlari giderek

azaliyordu.

Entegrasyon

"Entegrasyon" terimi genellikle icsel benliklerin birlesmesini tanimlamak icin
kullanilsa da, muhtemelen gercek benligin ortaya ¢ikisiyla sonuclanan kapsayici
terapotik sureci daha dogru bir sekilde ifade etmelidir. Braun (1986, s. xiv-xv) ve Kluft
(1988, s. 35) bu ayrimi yaparak, benliklerin bir btttn halinde birlesmesini birlestirme,
birlesme sonrasi sureci ise artik coklu olmayan kisiligin butinlesmesi olarak adlandirirlar.

Gerda'nin psikoterapisi bu terapi ekolojisini iceriyordu. Benligin ortaya cikisi
-sinirlama, icgdru ve ruhsal donisim- asamal bir denge i¢inde strduruluyordu.
Yuzlesme (ego odakli mudahale), karakter ¢alismasinin ilk asamasinda éncelikli olarak
kullaniliyordu. Derinlemesine ¢alisma asamasi basladikca, dissosiyatif duzeyin ylzeye
ctkmasi hipnotik tekniklerin kullanimini gerektirene kadar yorumlama daha fazla
kullanild.

Hipnotik teknikler 6zellikle dissosiyatif fazda yardimci olsa da, ¢alismanin yorumlanmasi
devam etti ve hastanin terk edilme depresyonunun artmasi ve bununla basa ¢cikmak
icin dissosiyatif yontemlere basvurmasinin azalmasi stresi altinda gerilemesi nedeniyle,
yuzlesmeye geri donus siklikla gerekli oldu.

Ego calismasinin 6zunde dogrusal, neden-sonug iliskisine dayali ilerlemesinden,
klasik analitik calismanin dogrusal olmayan sureglerine (serbest ¢agrisim, dikkatin esit
bir sekilde dagilmasi) ve disosiyatif calismanin dramatik uzamsal ve sistemik gelisimine
geciste terapistten baska bir tir denge eylemi bekleniyordu. Son olarak, Ev Sahibi ile
icsel alterler ve sistem arasinda bir denge saglanmalydi.
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(dis, ic ve bir biitiin olarak) ve terapist. I¢ diinyada bile, Magdurlarin, Koruyucularin,
Faillerin ve Yardimcinin kabulu esit agirlik gerektiriyordu.

Ev sahibi kisilikle yapilan karakter ¢alismasi, derinlemesine calismanin kapsayicisini
olusturdu ve bu da, alterlerin savunmaci dissosiyatif seviyesiyle terapiyi iceriyordu.
Gerda, bilincli benligin bu ilk uyarlanabilir yapilanmasinin, derinlemesine calismanin
acistyla ve karmasikligiyla basa cikma ve belki de hayatta kalma becerisi icin kritik 6neme
sahip oldugunu defalarca soyledi. (Ancak alterler, varlklarina dair bana ipuclari birakmaya
yonelik ilk girisimlerini kagirdigimi hemen hatirlatti. Onlarla daha erken iletisime
gecebilirdim.)

Gerda icin, calisma asamasi, asir 6fke, sucluluk, dehset, umutsuzluk ve boslukla dolu
terk edilmislik depresyonuyla mucadeleyi iceriyordu ("Her sey kul. Hayatim killerden
ibaret"). Su anda anneyle temelde destekleyici bir iliski olmasina ragmen, i¢sel, tarihsel
anneye duyulan ézlem teselli edilemez ve bitmek bilmez gériiniiyordu. intihar sik sik
endise kaynagiydi, ancak beni nadiren ve yalnizca bayuk bir baski altinda ariyordu.
Acisina ragmen, neredeyse tum sure¢ boyunca kendi kendine yetmeye ve sosyal olarak
aktif olmaya devam etti.

Galismanin acisi, dogrudan disosiyatif calismanin ilerlemesiyle iliskiliydi. Alterler,
sirayla, her birinin icerdigi ayrismis travma kismini serbest biraktik¢a, daha dnce olayin
bilincini paylasmamis olan Ev Sahibi (ve genellikle diger alterler) bu "yeni" bilgiyle sarsildi
ve bununla basa ¢ikmakta zorlandi. Bu sekilde, tum sistem, ama 6zellikle Ev Sahibi, bilingli
yasam oykusunun bir parcasi haline gelen algilari ve duygulari yavas yavas emdi.
Ayrismali savunma artik belirli bir olay icin gerekli olmadigindan, bu deneyimi yasayan
alterin artik sistemin geri kalanindan ayrilmasina gerek kalmadi. Sonuc olarak, bayuk
benligi savunmak icin ayrilmis olan benligin kayip bir parcasi, butinun esnek bir parcasi
olarak geri dondu. Buyuk benlik, bir zamanlar ayrismis travmanin biling tzerindeki
etkisiyle sarsilsa da, daha fazla batunltukten de yararlandi. Uyum saglama becerilerini
koruyan Koruyucular; Saldirgan enerjiyi biriktiren Failler; Sevgi dolu ve oyuncu olan
Magdur Cocuklar; Bilge ve comert olan Yardimci, kendi niteliklerini benligin strekli
batunlesmesine getirdi.

Ayrisma duzeyindeki aktarimin karmasikliklari hakkinda da bir seyler sdylenmeli. Her
alter, ayri1 bir giiven, guvensizlik sorunu getiriyor.
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Terapistin alterlerin varligini kabul etmesine karsi sadakat, muhalefet veya hatta
tam bir anlayissizlik. Terapisti en basindan itibaren sezgisel olarak anlayan ISH

bile, zaman icinde karsilikli iliskilerin karmasik gelisimini 6grenir. Ancak diger
alterler, terapisti bir istismarci veya bir anne olarak gorur (veya her ikisi de, hatta
bazen aktarimin halUsinasyona dénistigu noktaya kadar). En yogun aktarim
sorunlari ayri alterlerle ele alinir ve ardindan, artik (artik bilincli olarak yénetilebilen)
butunlesik alterin aktarim sorununu tasiyan Host seviyesinde bir kez daha ele
ahnir.

Terapist ve hasta icin suregelen bir sorun, terapi sureciyle birlikte MPD'de daha
da belirginlesen iliskideki degisimle ilgilidir. Her bir kisiligin sisteme entegrasyonu,
benligin dogasini ve dolayisiyla aktarimin ve terapétik ittifakin dogasini degistirir.
Karakter ¢alismasinin bile bir sekilde yeniden yapilmasi gerekir, cinkul terapideki
kisi, son entegrasyondan dnceki kisiyle tam olarak ayni kisi degildir.

Aktarimin cesitliligi ve yogunluguyla paralellik gésteren karsiaktarim konusu
hakkinda da bir seyler sdylenmesi gerekiyor. Kisaca, hem 6znel karsiaktarim
(yalnizca terapistin kendi ge¢misiyle ilgili) hem de hasta tarafindan tetiklenen
karsiaktarim (hastanin terapist Gzerindeki yansitmalarinin etkisi) o kadar guclu bir
etkiye sahiptir ki neredeyse tani koydurucudur (en azindan bu tur tepkiler
muhtemelen gelisim yillarinda hastanin ciddi sekilde istismar edildiginin
gOstergesidir). Calisma, terapistte hem fiziksel hem de zihinsel durumlari uyandirir
ve terapistin sosyal cevresine yayillma egilimindedir. Terapist buyulenme, endise,
cosku ve umutsuzluk yasar. Terapist tek bir fiziksel semptom veya bir rahatsizlik
kaleydoskopu gelistirebilir. Onceden var olan durumlar siddetlenebilir veya tatmin
edici bir teshis ve tedaviyi asan yeni fiziksel sorunlar ortaya cikabilir. Terapist,
hastanin alterlerinin sagladigi verilerle ve siklikla krize giren isin teknik zorluklariyla
asiri yuklendiginde, etrafindakilere s6zIU veya s6zsuz olarak yansiyan bir stres
durumuna girebilir.

Yakin zamana kadar, terapistlerin karsi aktarim tepkilerine olan egilimleri,
hastanin kisisel izolasyonuna paralel olarak mesleki izolasyonla daha da
kotulesmisti. Rehberlik ve destek icin basvurulabilecek ¢ok az profesyonel vardi ve
guncel ilgili literatur yalnizca
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1980'lerden bu yana 6dnemli dl¢lide degisti. Ancak durum, yuksek profesyonel dizeyde yillik
konferanslarin, Dissociation dergisinin ve yerel, ulusal ve uluslararasi duzeylerde ag
olusturma ve ek konferanslar ve yayinlarin kurulmasiyla hizla degisiyor .

Tedavinin Entegrasyonu ve Sonlandirma Asamasi

Gerda'nin sisteminde, entegrasyon, hastanin yuksek motivasyona sahip oldugu ve terapistin
karakter calismasiyla travma calismasini dengeleyecek yeterli bilgi ve beceriyi edindigi
durumlarda gerc¢eklesen diuzenli (mutlaka kolay olmayan) bir streci takip ediyordu.

Gerda'nin (tipki "Sybil"; Schreiber, 1973) tanimladigi gibi, el ele veren ilk alterler, babalari
tarafindan cinsel istismara ugramis ¢ Kurban Cocuk'tu. Sonunda babalari tarafindan
istismara ugrayan tum i¢ ¢ocuklari temsil eden ve oynamayi ve givenmeyi 6grenen tek bir
temsili cocuk, Terri oldular. Terri, sistem icin bir nese kaynagi haline geldi, bu ytzden
entegrasyonu ilk basta bir kayip olarak deneyimlendi. Terri, Paulina'ya entegre oldu; bu
beklenmedik kombinasyon Gerda'yl gdzyaslarina bogdu. Gerda, Terri'nin hemen kendisine
entegre olmasini istemisti. Sistemin bilgeligi, Terri'nin dogalligini ve mizah anlayisini
Paulina'nin kararhhgi ve pragmatizmiyle birlestirmisti.

Sonraki butinlesmeler bu kalibi izledi. Benzer alter gruplarinin bilgileri bilince yayildik¢a
birlesecek ve kalan temsilci, tamamlayici 6zellikler gésteren bir alterle butunlesecekti. Bu
butunlesmelerin hicbiri klinik olarak zorlanmamisti, ancak benligin parcalarini ayri tutma
ihtiyaci azaldik¢ca ve benlik dengeli bir sekilde bir araya geldik¢e kendiliginden meydana
geldi.

Birlesmenin son asamalarinda, ¢oklu sistem kendini birincil alt sistemlerinin tekil
temsilcilerine ayirmisti: Cocuk, Koruyucu, Fail ve Yardimci. Ev Sahibi artik bilingli olarak,
pratik ve duygusal olarak, her zamankinden daha tutarli bir sekilde benligin yénetimini
kabul ediyordu. Hi¢cbir cocugun tasimamasi gereken dehsetleri tasima sorumlulugundan
buyuk 6lcude kurtulmus olan Cocuk, sistem icin bir zevk ve umut kaynagiydi. Son derece
dikkatli bir gen¢ olan Koruyucu, Cocuk'a g6z kulak olmak ve arabayi tamirde tutmak icin
etrafta kaliyordu. Fail, hastanin tarikatla kalici olarak uyum saglamis olsaydi Gstlenecegi
rold, yani buyuk olcude rahibelik egitimi almig genc bir rahibe roltna temsil ediyordu.
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Bilin¢ dunyasindan habersiz ve bir bakima benligin "golge tarafini" temsil eden; gictinden
vazgecmek icin ¢ok cabalamis ve ancak sevginin 6zgurce segilmis, sefkatli bicimlerde var
olabilecegini anladiginda bunu basarabilmisti. Yardimci, giderek benlige ntfuz eden ve onu
yonlendiren ahlaki ve etik bir kapasite ve sezgisel bir duyuya dénustu.

ic Manzara kayboluyordu. Gerda ge¢misten giderek daha az bahsediyordu ve temsili alterler bile
artik gérunmuyordu. Gunluk hayati ve iligkileriyle ilgili endiseleri vardi. Tinel Halki giderek Guivenli tarafa
gecmisti. Ebeveynsel ice atmalar glclerini kaybetmisti: bazi kisimlar olumlu 6zdeslesmeler olarak
6zUmsenmis, bazi kisimlar ise sistemden digslanmisti; bu da, uyarlanabilir bir savunma olarak bastirma

kapasitesinin kazanildigini gésteriyordu.

Taneller iskambilden bir ev gibi ¢oktl. Cocuklugun eski inang sistemi, yerini benlige ve
secim yapma kapasitesine dair yeni bir inanca birakmisti.

Entegrasyonun Basarilmasi icin Kriterler

Literatlr, entegrasyonun yalnizca alterlerin birlesmesinden daha genis bir mesele oldugu
hipotezine egilim gosterse de, entegrasyon kriterleri genellikle bu birlesmenin butinlGgunu
ve kalicihgini vurgular. Gerda'nin durumunda, ayrismayla ilgili sorunlar blyuk bir endise
kaynagiydi ve iyilesmesi asagidaki degisiklikleri gosterdi.

1. Onemli bir stire boyunca alternatif kisiliklerin yoklugu ve
belirgin stres zamanlari.

2. Duygu ve catismanin bilingli ve tutarli bir sekilde yonetilmesi
seviye.

3. Schneiderian semptomlarin (kafadaki sesler vb.) yoklugu
Acik).

4. Normal dikkat dagitmanin disinda “kayip zamanin” sona ermesi.

5. Bas agrisi veya kulak ¢inlamasi gibi yumusak belirtilerin degismesi veya ortadan kalkmasi
kulaklar.

6. Sembolik riya gérme kapasitesi (6nceki rtyalar genellikle abreaktif bir nitelige sahip
olma egilimindeydi; travmatik bir olayi tekrarlamak veya bunu ince bir 6rtu altinda
yapmak gibi).
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7. Psisenin 6nemli bir érgutleyici savunmasi olarak ayrismanin degil, bastirmanin kazanilmasi.

Ancak gercek butinlesme, hem gercek benligin hem de tum benligin bir basarisidir.
Masterson'in (1986) tanimladigi gibi gercek benlik, hastanin kisilik bozuklugunun ¢ézilmesiyle
ve benligin dissosiyatif bélinmesinin iyilesmesiyle ortaya ¢ikar. Masterson, 6zerk gercek benligin
kapasitelerini tanimlamak icin yeterli bir klinik calisma semasi olarak sunlari aktarir (s. 26-27).

1. Etkinin kendiligindenligi ve canliligi 2.

Kendine hak gérme 3.

Kendini harekete gecirme, iddia etme ve

destekleme 4. Kendini harekete gecirmenin kabulu ve 6z sayginin surdurdlmesi 5. Aci
verici etkilerin yatistiriimasi 6.

Benligin surekliligi 7.

Baghlik 8. Yaraticilik

9. Yakinlik

Cozum

Son birkag yildir Gerda sehirden tasinip sofistike, yari kirsal bir kasabaya yerlesti. Kicuk bir
isletme kredisi aldi ve basarili bir kitap ve oyuncak dukkani acti. Seanslarina haftada iki kez,
sonra da birer saatten fazla stiren bir yolculukla gidip geliyordu. Terapinin odak noktasi iliskiydi,
Ozellikle de genc¢ bir 6gretmene olan derinlesen baglligi ve iliskiden tehlikeli bir sekilde kagma
arzusu. Ancak cift, yakinlik ve baglilik arayisindaydi. Birbirlerine ve kendilerine, istedikleri zaman
kalip konusacaklari konusunda bir anlasmaya vardilar. iliskileri tic yildir hem arkadaslk hem de

ayrilk yoluyla devam ediyor ve simdi evliler.

Gerda, ¢ yildan uzun suredir (bir dizi krizle dolu) hayatini kopmadan idare etmeyi basarmisti.
iki yildan uzun bir siire 6nce, baska bir (ilkeye yaptigi bir yolculuk sirasinda, icindeki cocuk kisa
bir streligine su yuztne ¢ikti (genclik yillarinin strekli yolculuklarinin yankisiyla) ve sonra yok

oldu.
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Coklugun iyilesmesini ne belirler? Her seyi sinayan zaman, yarim kalmis isleri ortaya
cikaracak ya da Gerda'ya benligin birligine ait acilari ve zevkleri sunacaktir. Simdilik, kendini
buldugunu ve ayni zamanda sevdigi ve onu seven biriyle kararl bir iliskiye girdigini séylemek
yeterli.
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2Dr. Putnam, Coklu Kisilik Bozuklugunun Tanisi ve Tedavisi adli 6nemli bir eserin yazari olmasinin yani
sira, Bethesda, MD'deki Ulusal Ruh Saghgr Enstitiisti'niin, Gelisim Psikolojisi Laboratuvari, Kurum ici Arastirma
Programi, Dissosiyatif Bozukluklar Birimi'nin sefidir.
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Bolim 13

Aydinhik Mevsimi/Karanlik Mevsimi:
GOmmenin Etkileri ve
Travmatik Cinsel 1'i Hatirlamak

Benlik Duygusuna Yénelik Istismar

Karla R. Clark, Doktora

Travmatik cinsel istismarin magdurun kisiligi Uzerinde genis kapsamli etkileri vardir ve
bunlarin cogu iyi belgelenmistir (Schetky, 1990; McCann ve Pearlman, 1990, s. 35-56;
Courtois, 1988, s. 89-118). Travmayi unutmanin benlik duygusu tzerindeki etkilerine
veya onu hatirlamanin 6zel etkilerine daha az dikkat edilmistir. Benim gorusime gore,
duygulara erisim ve onlari kontrol etmeye yol acan savunma analizi, travmanin benlik
duygusunu nasil etkiledigini anlamak ve bunu izleyen rahatsizliklari tedavi etmek igin
stratejiler gelistirmek agisindan 6nemli bir husustur (Krystal, 1988). Bu bélumde, travmayi
unutmada rol oynayan savunmalari (6zellikle ayrisma, inkar ve bastirma) ve bunlarin
tutarl bir sekilde kullanildiklarinda benlik duygusu Uzerindeki bazi temel etkilerini ele
alacagim. Bir vaka tartismasi, bu savunmalarin analizi ve kontrolt ve bunun sonucunda
hastanin duygularina erisimin, derin travmatik ge¢misini unutmus bir hastanin benlik
duygusunu nasll etkiledigini géstermektedir.

GOmull Travma ve Benlik Duygusu

John: Kafami daha fazla koétu haberle doldurmaya calisma, ¢iinkt kafam dolu.
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Falconbridge: Ama en kétusunu duymaktan korkuyorsaniz, o zaman birakin
en kotusu, duyulmamis, basiniza dusebilir.
—William Shakespeare, Kral John, Perde IV, Sahne 1I

Birkag yil 6nce hastalarimdan birinde ¢oklu kisilik bozuklugu (ayrica dissosiyatif
kimlik bozuklugu olarak da bilinir) ortaya ¢ikti. Baska bir hastam, Bayan
Sinirda kisilik bozuklugu olan (ve vakasi ayrintili olarak ele alinacak olan) A., tim
cocuklugu boyunca yasadigi travmatik cinsel istismar deneyimlerini hatirlamaya
baslad. ikisi de istismari, yasanirken bile unutmustu ve psikoterapi hatirlamayi
tesvik edene kadar, yetiskinlik hayatlari boyunca bu istismar ge¢misini unutmaya
devam ettiler.

Her iki vakada da hastanin sonraki zorluklarinin kékeni acikga cocukluk donemindeki siddetli ensest
travmasinda yatmaktadir. Oyleyse Freud, "Histerinin Etiyolojisi"ni (1896) yazdiginda hakliydi da fikirlerini
reddettiginde haksiz miydi? Sanmiyorum. Ironik bir sekilde, Freud'un orijinal travma teorisini reddetmesi,
travma kurbanlarini tedavi edecek kadar kapsamli teorilerin gelistirilmesi icin gerekli bir 6n kosuldu.
Buyuk 6l¢cude sonraki calismalari sayesinde, bu ylzyilin sonunda sorabilecegimiz, Freud'un gecen
yuzyilin sonunda soramayacagi tirden sorular sunlardir: Cocuk saldiriya ugradigini "unuttugunda", hatta
saldiri yasanirken bile, bu bir sekilde kisilik gelisimini ilerletir mi? Olanlari unutarak benlik korunmug olur

mu? Ne pahasina? Unutmada hangi savunma mekanizmalari rol oynar?

Elbette, cocukluktaki tim cinsel aktiviteler travmatik degildir. Travma olmadiginda,
cocugun gelisimi bu deneyimden olumsuz etkilenmiyor gibi géranur.

Travma s6z konusu oldugunda, 6rnegin ensest ve Ozellikle ebeveyn-¢ocuk ensesti
s6z konusu oldugunda, cocuk islevselliginde ciddi bozulmalara yol acacak sekilde
etkilenecektir.

Travma, (1) ani, beklenmedik veya normatif olmayan; (2) bireyin beklentilerini
karsilama algisini asan; ve (3) bireyin referans ¢ercevesini bozan bir deneyim
anlamina gelir (McCann ve Pearlman, 1990, s. 10). Travmanin, benlik duygusunu
etkileyen belirli biyolojik, duygusal ve bilissel sonuglari vardir. Bunlar arasinda,
duygusal soku hafifletmek icin tasarlanmis savunma mekanizmalarinin kullanimi
ve ¢ocuklarin travma sonucunda deneyimledikleri ezici derecede guclu duygu
yogunluklari nedeniyle benlik duygusunda bozulmalar yer alir.
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Travmanin dogrudan sonucglari ile cocuklari travmanin duygusal etkilerinden korumak
icin tasarlanmis savunma mekanizmalarinin birlesimi, hem ¢ocugun gelismekte olan benlik
algisini etkileyebilen hem de var olan benligi degistirebilen davranis ve semptomlarda
kendini gosterir. Benlik algisindaki bu degisimler -ki bunlar aslinda sahte ve savunmaci bir
benligin gelisimidir (Masterson, 1985)- benligin sonraki tum gelisimini etkiler.

Gelisen semptomatik davranislar, cocuklarin kendileri hakkindaki hisleri Gzerinde kendi
etkilerini gosterir ve bu da yetigkinlige tasiyacaklari kendi goruslerini etkiler. Yetiskinler
genellikle duygusal daralma veya dengesizlik; kendinden nefret etme; kendini harekete
gecirme, durtu kontrollu ve kendini ifade etmede sorunlar; yapisma veya kaginmaci iligki
kaliplari; cinsel zorluklar; baglanma sorunlari ve diger yakinlik sorunlari bildirmektedir.

Utang, degersizlik, mahcubiyet ve baskalarindan farkli olma gibi gticli duygular gelistirirler
(Putnam, 1990, s. 116). Kisi daha 6nceki istismarin farkinda olmadiginda, semptomlar
gizemli ve hesap verilemez oldugu i¢in daha da kétulesir. Bu durum, kisinin 6z tutarlilik ve
6z deger duygusunu baltalar.

Istismar hem ensest icerikli hem de uzun siireli, cesitli gelisim dénemleri boyunca
devam ettiginde, benlik duygusunun olusumu ve strdurulmesinde ortaya ¢ikan bozulma
en derin olacaktir. Bu etkiler iki sinifa ayrilabilir: (1) cocuk ve bakicilari arasindaki etkilesimin
dogasi geregi benlik duygusunda meydana gelen degisimler ve (2) yogun duygulara karsi
savunma mekanizmalari nedeniyle benlikte meydana gelen degisimler.

Mahler, Pine ve Bergman (1975) ile Stem'in (1985) de belirttigi gibi, benlik duygusu,
cocugun 6nemli bakicilariyla, 6zellikle de annesiyle olan yakin iliskisi baglaminda gelisir.
Bu iliskideki kesintiler, muhtemelen ensesti cocuk icin bu kadar travmatik kilan seyin
merkezinde yer alir. Bu kesintiyi, benlik duygusunun olustugu, saglamlastigi ve
strdiruldiigu sayisiz ve kiiclik etkilesim baglaminda distinmek mimkiindir. Ornegin
Stem'e (1985, s. 132) gore, 6znel benlik duygusu, ebeveyn ve ¢ocuk arasindaki duygularin
paylasilmasi ve degistirilmesi yoluyla olusur. Travma gegiren ¢ocuk, cocugun duygularini
tanimlamasina ve yumusatmasina yardimci olan empati ve uygun deneyimleri saglama
konusunda ebeveynlerinin erisilebilirliginde ani, korkutucu ve mantiksiz degisimlere maruz
kalabilir. Bir anne, bir an cocugunun ihtiyaclarina son derece duyarhyken, bir sonraki an
¢ocugunun duygularini hice sayarak ¢cocuga cinsel agidan asiri uyarida bulunabilir.
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Bir an kiziyla karsilikh zevkli bir oyun oynayan baba, bir sonraki an ona korkunc bir aci
verebilir ve cocuk, annenin bunu engelleyemedigini veya engellemek istemedigini
hisseder. Bu gibi durumlarda, ¢ocuk istikrarli bir given duygusu veya duygulari kontrol
etme becerisi gelistiremez.

Neyse ki hayatta kalmalari icin, cocuklar yalnizca ebeveynleriyle olan etkilesimleriyle
degil, her karsilasmaya kendi dogustan gelen yeteneklerini ve kapasitelerini de
getirirler. Bunlar arasinda, duygularin bunaltici olmamasi icin deneyimleri filtreleyen,
duzenleyen ve bazen de donustiren savunma mekanizmalari da vardir. Ancak savunma
mekanizmalari iki ucu keskin bir kilictir: Bazen benlik duygusunu korumak icin onu
rahatsiz ederler.

Ornegin, Stem'in temel benlik duygusunun bir 6zelligi olan 6z-tutarlilk, kisinin
fiziksel olarak ayni anda tek bir yerde oldugu ve ¢esitli eylemlerin bu tek noktadan
kaynaklandigi duygusuna dayanir (s. 82). Ancak, tehlike altindaki ktguk bir cocugun bu
fiziksel sureklilik duygusunu korumasi her zaman arzu edilen bir durum degildir. Fiziksel
olarak ciddi sekilde yaralanan bir bebek veya ki¢cuk ¢ocuk, eslik eden 6fke, yok olma ve
terk edilme korkusu vb. ile basa ¢ikmak i¢in ayrisabilir ve bu ayrisma da fiziksel 6z-
tutarlilik duygusunu bozar. Boylece ¢ocuk, aksi takdirde dayanilmaz olan duygulardan
kurtulmanin daha buyuk iyiligi i¢in 6z-tutarlihk duygusunu farkinda olmadan feda
edebilir. Cocuk, hayatta kalma kapasitesi icin tehlikeli duygular deneyimledikce ve
bunlara karsi savunmalar gelistirdikce, 6z islevinde baska fedakarliklar da goéralebilir.

Kazanilan sey, asiri baski kosullari altinda hayatta kalmaktir. Kaybedilen sey,
duygularin altinda ezilme korkusu olmadan tam anlamiyla hissetme kapasitesiyle
birlikte, canlilik ve gercek olma, 6z farkindalik, kendiligindenlik ve kisinin kendi ic
isleyisiyle uyum icinde olma duygusudur; kisacasi, benlik duygusudur. Bu ilke, travmatik
istismari unutma surecinde merkezi bir rol oynayan t¢ savunma mekanizmasinin
isleyisinde carpici bir sekilde drneklendirilir. Nevrotik veya normal insanlarin temelde
bastirma yoluyla elde ettigi "unutmanin" aksine, travma magdurlarinda unutma
surecinde genellikle ¢ savunma mekanizmasinin farkli kombinasyonlari kullanilir. Bu
savunma mekanizmalari (1) ayrisma, (2) inkar ve (3) bastirmadir; bunlarin hepsi,
cocugun kendisini bunaltici duygulardan koruyarak ve uygulanabilir ve 6zgun bir benlik
temsili gelistirmesini engelleyerek, benlik duygusunu mamkun olan her sekilde
korumasina yardimci olur. Cunku benlik bozukluklari, baslangigta tasarlanmig savunma
mekanizmalarinin ta kendisinden kaynaklanabilir.
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Travma magdurlarinin psikoterapisinde, bu savunmalarin sistematik olarak ortadan kaldirilmasi
ve korunmasi hayati 6nem tasir. Savunma analizi, duygulara karsi artan tolerans seviyelerine
erisim saglar ve bu da hafizanin geri kazanilmasina ve 6z temsilde degisikliklere yol acar
(Masterson, 1976, 1985, 1988; Krystal, 1988).

Unutmanin benlik duygusunu nasil etkiledigine dair her bir bileseni daha ayrintili bir sekilde
incelemeye baslamadan 6nce, "ayrisma" ve "bastirma" terimlerinin burada nasil tanimlandigini
ele alalim. Freud, yazilari boyunca bu iki terimi birbirinin yerine kullanmis ve 0 zamandan beri bu
konudaki literatur kafa karistirici ve celiskili kalmistir (Singer, 1990). Ben de bu terimleri hem en

basit hem de en yaygin klinik kullanimlarini yansitan sekillerde kullanmaya calistim.

Ayrismada kisi, "Bu benim basima gelmiyor ." der . Ayrismanin, kisinin travmatik kosullarda
kendisi oldugunu bildigi birini izlemesinden (kisisellesmeme) kisinin "Bu baskasina oluyor ."
dedigi ¢oklu kisilik bozuklugu gibi en ug bicimlerine kadar uzanan dereceleri vardir . Ancak,
ayrisma savunmalarinin cogu érnegi bu kadar dramatik degildir. Ornegin, Bayan A., tedavisinin
bir asamasinda, ofis kapima yansitilan resimler olarak siddetli istismar olaylarini "gérdu" ve bu
resimlerde "bir kiz" (aslinda kendisiydi) cesitli siddet eylemlerine karismisti. Ilk basta, bu
"resimlerin" kendisiyle hicbir ilgisi yokmus gibi davrandi. Yavas yavas, aslinda bunlarin kendi
deneyimlerinin resimleri oldugunu ve daha sonra bunlari kendi ge¢misinin anilari olarak kabul
edebildigini kabul edebildi.

Ayrismanin cok ciddi sonuclari vardir. Ornegin, her zaman (1) arkaik distince bicimlerinin
baskin oldugu dusuncede bir degisiklik; (2) bozulmus bir zaman algisi; (3) kontrol kaybi hissi; (4)
duygusal ifadede degisiklikler; (5) beden imajinda degisiklikler; (6) algisal bozulmalar; (7) anlam
veya 6nemde degisiklikler; ve (8) asiri telkine yatkinhk (Putnam, 1990, s. 122) vardir.

Ayrismanin uyarlanabilir bir islevi var mi? Franklin (1990), kiguk ¢cocuklarin dogustan ayrisma
yetenegine sahip olabilecedini 6ne sirmustir. Bu yetenegdin biyolojik temelinin, uyanikliktan
derin uykuya kadar olan biling durumlarinin bebeklerde ve kicuk cocuklarda normal yetiskinlere
gore daha belirgin olmasi gerceginde yatabilecegini 6ne sirmektedir. Cocuklar genellikle bu
surecleri kendi baslarina ve bakicilarindan 6grenirler.



Machine Translated by Google

Ancak, Fraiberg'in 3 ila 18 aylik istismara ugramis ve ihmal edilmis bebeklerin, istismarci
annelerine dair algilarini eledikleri bir tepkiyi tanimladigini aktariyor (s. 75). En azindan, bu
ayrisma yeteneginin, cocugun annenin iyi yonlerine dair algilarini, bu imgeleri ve iligkili
duygulari, anneye dair kotl algilardan ve ezici derecede kétu hislerden ayirarak korumasina
olanak tanidigini varsayabiliriz; bdylece dismanca bir ortamdan, mevcut olan tim

besleyiciligi cekip ¢ikarabilir (bkz. Fairbaim, 1952; Kemberg, 1975, s. 25; Masterson, 1976,
s. 58).

Unutmada rol oynayan ikinci savunma inkardir. Kisi kendi kendine "Bu olmuyor" der. Bu
savunma, duygulanim ve hafizanin surekliligini bozar. Ayrica algisal ¢carpitma, gerceklik
algisinin bozulmasi ve anlam veya énemde degisiklikler icerir. Ornegin, Bayan A. cocukken
hissettigi aci, 6fke ve dehset ¢cok guiclu hale geldiginde, Gsime gibi fiziksel rahatsizhiginin
bir ydnline asiri konsantrasyonla odaklanarak duygularini engelleyebildigini ve boylece
basina gelenleri "fark edemedigini" hatirlayabildi. Bu deneyimi, tedavisi sirasinda,
hatirlamanin asiri stresi altinda, isime, sicaklama veya susuzluk hissine odaklanarak bir
bosalmayi durdurabildigi noktalarda tekrarladi. Daha u¢ durumlarda, tedavinin bazi
noktalarinda Bayan A. bana hatirladigi hicbir seyin aslinda gerceklesmedigini sdylerdi. O
zamanlar, her seyi uydurduguna ikna olmustu.

inkar, insanlari yeniden travmatize olma tehlikesiyle karsi karsiya birakir ve bu da,
kendilerine ilk travmayi hatirlatan tehlikeleri fark edememeleri nedeniyle kendilerini kdtu
hissetmelerine neden olur. Ornegin, Bayan A., sirf bunun ne oldugunu fark edemedigi icin
sik sik cinsel istismar iceren iliskilere girmistir. Inkarin bozmadigi sey, fiziksel benligin
devamlih@i hissidir ve bunu aslinda koruyabilir. "Bu olmuyor" ifadesi, kisiyi travmayla iliskili
bunaltici duygulardan (dehset, ihanet, terk edilme, aci duygulari ve yok olma ve 6lim
korkulari) koruma konusunda olumlu bir etkiye sahiptir.

Kisi, fiziksel benliginin buttnsel sureklilik duygusunu kaybetmeden uyusturulur; yasanan
kayip, deneyimin surekliliginin kaybidir .

Uctinci savunma olan bastirmanin etkisi, inkarin etkisiyle yakindan iliskilidir, ancak ¢z
temsilin temel sureklilik duygusunu daha az bozar. Bastirma, veriyi islemenin etkili bir
yoludur.
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Benlik: Hatirlanmayanlar, gerektiginde geri alinmak Gzere soguk depoya kaldirilr.
Bu, benlik deneyiminde bilincdisi bir streklilige olanak tanir, ancak surekliligin
bilincli ydnlerine miidahale edebilir. Ornegin, Bayan A.'nin geri getirdigi ilk
travmatik ani grubu, babasiyla yasadigi siddet iceren ensest deneyimlerle ilgiliydi.
Bunlar hatirladiginda sok, keder ve 6fke yasadi, ancak olaylar hicbir zaman bagska
birinin basina gelmis gibi hissetmedi. Yeniden kesfettigi anilarina bir dizeyde
rahatlamayla tepki verdi cunkd anilar, kafasi karismis bircok seyi acikliyordu.
Bastirma, Freud'un tanimlayip tartisabildigi ilk savunmaydi ve kisilik gelisimiyle
ilgili psikanalitik disuncenin temel bir 6zelligini temsil eder hale geldi. Freud sdéyle
demistir: "Bastirmanin 6zu, bir seyi geri cevirmek ve onu bilincten uzak tutmaktir”
(Gay, 1989, s. 569-570). Kisi, "Bunun basima geldigini unutuyorum" der . Bu tur
konular, geri cagrildiklarinda, varliklari veya dogalari nedeniyle bizi sasirtabilir. Bu
anlamda, kendimiz hakkinda "bilmedigimiz" bilgiler saglayarak anlatisal benligimize
dair algimizi degistirebilirler, ancak kendi baslarina kopukluk ve yénelim bozuklugu
deneyimleri degillerdir. "Bunu unutmustum" ifadesi, "Bunu hi¢ bilmiyordum"
ifadesinden ¢ok farkli bir anlama sahiptir.

GOmulu travma vakalarinda, bireyler yalnizca bastirma yoluyla yeterince
korunmazlar ve ayni zamanda ayrisma ve inkar etme ihtiyaci duyarlar. Sonug
olarak, benlik duygusundaki bozulma ¢ok daha fazladir. Kendilerini daha
parcalanmis, daha gizemli hissederler. Duygulara ¢ok daha az erisimleri vardir.

Birbirlerini gtclendirmek icin kullanilan bu savunmalar, sahte, savunmaci
benligin olusumunun guclu bir bilesenini olusturur. Cocugun birincil nesnesiyle
bir tur iliski kurma yolunu surdtrmek icin olusturulan bu sahte benlik, Masterson'in
da belirttigi gibi, tedavi sirasinda yeniden harekete gecer ve terapistle birlikte
hareket eder. Bayan A. baslangic¢ta kendini bana itaatkar, hos ve etrafinda olmasi
kolay ama bir sekilde taninmasi imkansiz, hayaletsi, maddi olmayan bir yaratik
olarak sundu. Buyuk 6lcude ge¢cmisini unutmak icin kullandigi savunmalar
tarafindan hem yaratilan hem de pekistirilen bu uyurgezer davranis, bu sekilde
davrandiginda onu 6dullendiren birincil bakicilari tarafindan pekistirilmisti. Benden
de benzer bir tepki bekliyordu.

Psikanalitik psikoterapide veya psikanalizde, sahte, savunmaci benligi yansitan
bu ¢ savunma, bilingli hale gelene ve hasta bunlari kontrol edene kadar muazzam,
sessiz bir etki uygulayacaktir. Peki ya
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Sahte benlige meydan okundugunda, ayrismis olan yeniden sahiplenildiginde, inkar ortadan

kaldirildiginda ve bastiriimis olan geri cagrildiginda ne olur?

Tedavi

En iyi zamanlardi, en kétu zamanlardi, hem akil cagiydi, hem aptallik cagiydi,
hem inan¢ ¢cagiydi, hem de kusku ¢agiydi, Aydinlik mevsimiydi, Karanlik mevsimiydi,
hem umut bahariydi, hem de umutsuzluk kisiydi.

—Charles Dickens, 1ki Sehrin Hikayesi

Dickens'in 1ki Sehrin Hikayesi'nin acilis paragrafi , travmatik istismarin hatirlanmasi ve
uzerinde calisiimasi sirecinde hem hastanin hem de terapistin deneyimi icin guzel bir
metafor gorevi goérdyor. Bu, savunma ve karakter analizi, aktarim ve karsi aktarim, duygusal
bosalim, yas ve butunlesme gibi bircok i¢ ice ge¢cmis faktoru iceren uzun ve karmasik bir
yolculuktur.

Bayan A. vakasinin bir kismi baska bir yerde sunulmustur (Clark, 1991). Onceki sunum
sirasinda, hasta basaril bir analizin sonuna geliyor gibi gérunuyordu. Ancak, sonrasinda
benden ayrilmaya calismasi, beklenmedik terk edilme panigi ve 6fke dizeylerine erisimi
tetikledi. Bu duygulara erisim, bastirmayi ortadan kaldirdi ve unutulmus anilara kapi acti.
Bastirilmis anilar bir dereceye kadar inkar edildi ve daha buyuk 6l¢tde, hasta hatirladigi
sirada bile baslangicta ayristirildi.

Unutulan anilarin ilk seviyesi ensestle ilgiliydi. Ayrica, annesini ve genis ailesinin bayuk
bir kismini iceren, daha da derinlere gémulmus ikinci bir istismar seviyesi de vardi. Hala bu
daha karmasik seviyede hafizayi geri kazanma Uzerinde ¢alistigimiz igin, unutulan tim
materyallerin benlik Gzerindeki etkilerini gdsteremiyorum . Ancak, simdiye kadar benlik
temsilinde meydana gelen bazi degisimleri gostermeye calisacagim.

Sehir cografyacisi olan Bayan A. 40'li yaslarinda. Su anda yalniz yasiyor. Yedi yildir
psikoterapi goruyor. IIk bir bucuk yil boyunca beni énce haftada bir, sonra haftada iki kez
gordu. Tedaviye basladiktan on sekiz ay sonra haftada u¢ kez gelmeye ve kanepeyi
kullanmaya basladi. Simdi ise...
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tepki vererek, bazen onu her gun gértiyorum ve o oturuyor, uzaniyor veya uygun gordiugu
sekilde hareket ediyor.

O ilk gun bana kendini tanitan kadin oldukga ufak tefekti.
Biraz kilolu olmasina ragmen, koyu renkli, bicimsiz kiyafetler giydigi icin nasil gérundugunu
gercekten anlamak zordu. Hafif daginikti. Ayakkabilari yipranmis ve topuklari asinmisti. ilk
saatinin sonunda ve tedavinin ilk aylari boyunca, ofisimden her ¢iktiginda ayni sandalyeye takilip
kalyordu. Mizah anlayisi keskin ve nuktedandi ama sivri dilli olsa da kot niyetli degildi; ancak
gulimsemesi, eger varsa, agzini degistiren ama yluzinu aydinlatmayan bir yiz burusturmasiydi.
Onu severdim, ¢cogunlukla gérmekten ziyade hissettigim belirli gii¢ ve derinlik 6zellikleri
nedeniyle. Cok erken yaslardan itibaren, terapide aradigi benlik duygusunu bulacagina dair
duygusal bir inancim vardi. Ona dair bu ilk inancimdan hi¢bir zaman uzun siire vazge¢medim
(sonradan ¢ok zor bir analiz oldugu ortaya ¢iksa bile), ancak bazen ona yardim etme
yetenegimden suphe ettim.

Sikayette Bulunma

Sikayetleri olagandisi degildi. Bayan A., hayatinin buyuk bir bélimunde yasadigi yaygin,
dusuk seviyeli depresyon hissi icin yardim istedi. Yedi yillik sevgilisi Bay B. ile birlikte yasadigi
hayat, istikrarsizdi. Bay B.'nin bir¢cok sorunu olmasina ragmen, ciftin ortak goérisu, sorunlarinin
cogunlukla Bay B.'nin depresyonu oldugu yoniindeydi. Bay B.'ye bagli kaldi, itaat etti ve

durumlarina iliskin gérusini kabul etti.

Hastanin Ge¢misi

Terapiye basladiginda hatirladigi kadariyla hastanin gegmisinde ensest hakkinda neredeyse
hi¢bir bilingli bilgi yoktu ve ¢ocuklugu boyunca maruz kaldigini bildigimiz rituel istismarin higbiri
yoktu. Bayan A. bana erken aile hayatinin ¢ok aci verici oldugunu séyledi. Babasi fiziksel siddet
ve istismara maruz kaliyordu. Hem kendisini koruyan hem de ayni zamanda korumak zorunda
hissettigi biri olarak gérdigu annesine yapismisti. Babasinin kendisine cinsel olarak dokundugunu
hatirlad.
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yedi yasindaydi ancak ergenlik cagindayken onun kendisine yonelik yaklasimlarini
savusturdugunu iddia etti.

Okulda basariliydi, hem arkadaslari hem de bir erkek arkadasi vardi. Liseyi bitirdikten
kisa bir sire sonra ailesiyle kavga ettikten sonra, erkek arkadasinin yardimiyla gecenin bir
yarisi evden kacti. Universiteyi kendi imkanlariyla bitirdi.

O dénemde kendi kendini idare etmede yasadidi sorunlar kendini géstermeye basladi.
Okul yillari sona erip yetiskin sorumluluklariyla yuzlestikce, yakinlk, 6z-etkinlik ve 6z-iddia
sorunlari daha gorinir hale gelmeye basladi. Evlenmek icin ylUksek lisans bursunu reddetti.
Evlendikten sonra cok sayida iliski yasamaya basladi. Davraniglari onu depresyona soktu ve
saskina cevirdi. Intihar diistincesiyle erkek bir psikologla tedaviye basladi. Bu terapistle
gecirdigi bes yil boyunca bosandi, hemen baska bir adamla yasamaya basladi, onu terk etti
ve Bay B. ile yasamaya baslayana kadar bir dizi iliski yasadi. Oz-yénetimdeki giclii ydnlerinin
yani sira, bu sure zarfinda ylUksek lisansa gitti, ancak entelekttel olarak kapasitesinin
Uzerinde bir performans sergilemedi. Sanatsal yetenegini 6nemli dlctide gelistirdi.
Arkadaslar edindi ve surdurdu, ancak bu arkadaslar genellikle karsilikli sikintilar nedeniyle
onunla akraba oluyor veya onu sémuruyorlardi.

Hastanin 6z-aktivasyon, yénetim ve yakinhk kurma konusundaki orta duzeydeki sorunlari,
gec¢misiyle uyumlu géranutyordu. Ancak iki anormallik géze ¢arpiyordu. Bunlardan biri,
cocukluk anilarini hatirlamamasi ve yetiskinlikte, 6zellikle ayrilik stresi veya istismara maruz
kalma gibi ¢cok UzgUn oldugu zamanlarda dissosiyatif deneyimler yasadigini bildirmesiydi.
Digeri ise, asiri narsistik, duygusal olarak istismarci ve kontrolct erkeklerle olan iligkileriydi.
Ornegin, Bay B., zeka ve duyarlilik agisindan da onun gerisindeydi.

GCalismamizin baslarinda, bu iliskilerin ne kadar koétu olduguna sasirdigimi hatirliyorum.
Hasta, tim sorunlarina ragmen, ¢ok fazla rahatsiz degildi, ama ayni zamanda saskindi.
Hatirladig1 kadariyla ge¢cmisinin, hayatinin buyuk bir bélimunde yasadigl depresyon,
yabancilagsma ve kendinden nefret etme duzeyini agiklayamadigini hissediyordu.

iliskileri ve isle ilgili gérevleri yonetmede yasadigi zorluklardan dolayi kendini kétii
hissediyordu. Cilginca asir1 hareketlilik ve daginiklik arasindaki ciddi dalgalanmalar onu
rahatsiz ediyordu. A¢iklanamayan zamanlarda yasadigi yogun kaygi ve panik duygulari da
onu korkutuyor ve...
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Kendini kétu hissediyordu. Sonug olarak, ge¢misini unutmak icin kullandigr savunma
mekanizmalari, onun kendisi ve isleyisi hakkinda surekli ve tutarsiz bir imaja sahip olmasina
yol acti; bu da basl basina onu depresif ve derinden rahatsiz ediyordu.

Tani

Davranislari onun icin ne kadar kafa karistirici ve tutarsiz olsa da, en
azindan i¢sel ruhsal yapisi acikca tespit edilebiliyordu. Bu bana, kendisini
anlamasina yardimci olmak icin onunla nasil ¢alisacagimi bilmenin bir yolunu verdi.
Bayan A., annesinin iki i¢csel temsiline karsilik, kendisinin iki b6lunmus zihinsel temsiline
sahipti. Birinde, kendisini guclu ve etkili bir annesi olan caresiz, yapiskan bir cocuk olarak
goruyordu. Bu i¢sel yapilandirma, guvende olma, bakilma ve sevilme duygularini
uyandiriyordu. Baslangicta, annesiyle olan bu iliski durumunu, aralarinda simbiyotik bir
bag oldugu seklinde tanimliyordu. Diger temsilde ise, 6zerk davranmaya veya kendini
ifade etmeye calistiginda, sert ve tehlikeli bir siddet nesnesi tarafindan tehdit edildigini
goruyordu. Baslangigta, bu kismi birimi, dncelikle kontrolcu ve s6zIu tacizde bulunan
erkeklerle iliski kurarak, onlara kendini kabul ettirmeye calistiginda yansitiyor ve eyleme
dékuyordu. Istismarlarina, ¢cokip onlara yapisarak karsilik veriyordu. Birini terk ederse,
hemen onun yerine benzer baska bir erkek koyuyordu. Akademik ve mesleki acidan bir
miktar basari elde etmesine ragmen, kendini ¢aresiz ve kendine bakamayacak biri olarak
gOruyordu. Yalniz olmaktan veya yalniz hissetmekten korkuyordu. Kisacasi, Bayan A.
sinirdayd.

Tedavi Sureci

Uyma yoluyla tutunma egilimi, tedaviye hizla "iyi" bir hasta olarak
yansidi: nadiren ge¢ kalirdi, faturalarini zamaninda 6derdi, her zaman
nazikti, bana asla kizmazdi ve gérunuse goére sdyleyeceklerimi dinlemeye
ve bunlari kullanmaya istekliydi.

Bu uyumun kendine has sorunlari olsa da, o zamanlar, prognoz
acisindan, duygularini yénetmek icin bazen nasil koptugu konusunda
daha fazla endiseliydim. Yetiskin yasamindaki olaylara dair gérinurde
tam bir hafiza kaybi yasamamis olsa da, bazi carpici hafiza kayiplari
yasiyordu. Ayrica kendi disinda duruyor ve
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Motivasyonlarini anlamak veya duygularini hissetmek icin pek caba harcamadan, hatta hi¢ caba
harcamadan kendini uzaktan gézlemlemesi. Ornegin, bana bes yillik terapiden yaklasik iki yil sonra,
haftada en az iki kez kanepede, énceki bir tedavi girisimini biraktigini séyledi. Ayrilmasina sebep olan
olayin, terapistinin bir seans sirasinda kendisine kaba ve asagilayici bir sekilde davranmasi oldugunu
soyledi. Terapist, seansin ortasinda aniden ayaga kalkip ofisten ayriimisti. Geri dondigiinde ne oldugunu

sordu. Terapist sadece, "Cise gitmem gerekti," dedi.

Bana olay! hatirladigini ancak o anda hicbir sey hissetmedigini, ancak ofisinden ayrildigini ve bir daha
geri donmedigini soyledi.
Davranislari hakkinda hala hicbir sey hissetmiyordu ve neden bu kadar siddetli tepki verdigini de tam
olarak anlayamiyordu. Gercekten konsantre olmaya ¢alismadan adini hatirlayamiyordu, bakiminda
gecirdigi yillar boyunca neyin basarilip neyin basarilmadigiyla ilgili belirli bir sey de hatirlayamiyordu.
Sanki baskasinin, neredeyse hi¢ tanimadigi birinin basina gelmis gibiydi. Basarisiz terapisi hakkindaki bu
kopuklugu ve belirsizligi onu sasirtmiyor ya da endiselendirmiyordu. Aslinda, onunla ¢alismaya
basladik¢a, hayatinin cogunu bu tur bir kopukluk icinde yasadigini kesfettim. Onu ¢cogu zaman bir
uyurgezer olarak, hayatin uclarinda dolasan, basina gelenleri nadiren hisseden veya deneyimleyen biri

olarak distindim.

Terapi haftada bir basliyordu. Bu noktadaki hedef ego onarimiydi. Onun kopuklugunun, nasil
hissettigine dair bilgisini engelledigini ve bunun da kim oldugunu bilmesini imkansiz hale getirdigini
ddsandyordum. Yapismasinin ve uyum saglamasinin, 6z saygi eksikligini ve caresizlik duygularini
pekistirdigini dusunuyordum. Amacim, bu duygulariyla basa ¢ikma yollarinin yikiciligini anlamasina
yardimci olmak ve bu duygularla basa ¢ikmak icin daha 6z-destekleyici bagka yollar gelistirip
gelistiremeyecegini gérmekti. Basariyla tamamlanan bu ¢alisma, hastaya analizin geri kalanint mamkin

kilan ego isleyisinde artan bir esneklik sagladi.

Hasta "iyi bir hasta" olmaya ve beni memnun etmeye calissa da, ayni zamanda mesafeliydi ve

entelektiiel distincelere dalmisti. iste bunun nasil ele alindigina ve kendisi hakkindaki hisleri hakkinda
neler ortaya cikardigina dair bir 6rnek. Bana kaygi duygulariyla basa ¢ikmanin bir yolu olarak rahatlamaya

odaklandigini séyledi. Neden rahatlamaya odaklanmayi sectigini sordum.
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Kaygisini anlamak icin, "Iste yaptigim seyi buraya da getiriyorum. Hayatim boyunca yaptim. Basarili olmak,
begenilmek, iyi bir misteri olmak i¢in baski hissediyorum. Su anda bunu yapiyorum, dogru seyi séylemeyi
disunldyorum." Ona nasil hissettigini sordum ve aglayarak, "Engellenmis, kafese kapatiimis hissediyorum,
sanki ne yaparsan yap dogru olmayacakmis gibi. Cilgin hissediyorum. Oyleyim. En azindan bunu buraya
sinirliyorum. Burada oturmus konusacak seyler artyorum, kendimi sansurliyorum, kurallari bilmeden iyi
bir kiz olmaya calistyorum. Kiicuk bir kizkenki gibi. Farkli seyler bekleniyordu - annem - bana yakin olmak
istedigi zamanlar oldu, istemedigi zamanlar. Babamla aramda kavgalar cikarirdi. Benim tarafimda olurdu,

sonra degisirdi ve bu gercekten kafa karistiriciydi. Kendimi terk edilmis hissettim. Sanirim bununla hig
basa ¢ikamadim. Evi terk ettim. Aylarca onlardan uzak durdum."

Bu tur etkilesimlerden, celiskili benlik temsillerini tespit etmek mimkundi. Hastamin
g6zunde iyi bir kiz, itaatkardi ve kendi duygularini gérmezden gelirdi. Kétu bir kiz ise kendini
aciga vururdu. Hasta bunu ¢ocukluguna dayandiriyordu, ancak hatirladigi ebeveyn
muamelesiyle ilgili duygulariyla yuzlesmedigi ve hem ebeveynlerinden hem de kendi
duygularindan kagindigi igin kendini su¢luyordu.

Bayan A. bu ilk 6z-tasarimlara hizla itiraz edebildi.

Davranislarindan dolayi saskina dénen ve bundan dolayi kendinden hoslanmayan kadin,
“Yarattigim durumlarin beni diger insanlardan uzaklastirdigini gériyorum. ... Ayni
zamanda, givenmedigim bir sird insani memnun etmeye calisirken cilginca kosturuyorum...
Guvenmedigim birini memnun etmeye calisiyorum ve en alt dizeyde, onlarin benden
hoslanip hoslanmadigini veya benim onlari memnun edip edemeyecegimi umursamiyorum.
Sanirim zihnimde reddedilmeyi 6ngdrtuyorum ve bu ytzden karigmiyorum. Burada kendime
soruyorum, benden hoglaniyor mu diye ve 6nemli degil, bu onun isi diyorum, ama bu
reddedilmeye karsi bir savunma... Olmam gereken yer, kendimi sevimli gérmek, bu ytzden
cok da 6nemli degil."

Bu akillica ve bir bakima isabetli 6z recete, kendisiyle yuzlesme ve kendi adina ¢alisma
kapasitesini gosteriyordu; ancak ayni zamanda calismamizi karakterize edecek karmasik
aktarima da isaret ediyordu. Bir yandan benden ne hoslaniyor ne de bana guveniyordu,
ancak tipki annesi gibi uslu bir kiz olmasi ve emirleri yerine getirmesi gerektigini hissediyordu.
Buna karsilik, benim onu sevip sevmememi umursamak istemiyordu. Ancak bir baska
yandan, korkung sirlara erisebilmek icin hastanin hem benden hoslanmasi hem de benim
onu sevdigimden emin olmasi gerekecekti ve birbirimize derinden glivenmemiz gerekecekti.
Daha da 6te bir yandan, bana olan sevgisini ve gtivenini kabul etmesi, ona kendimi iyi
hissetme firsati verecekti.
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Hafizayl canlandiracak guclt duygular, terapinin buyudk bir bélimunde bana karsi
olumlu hisleri onun icin tehlikeli hale getiriyordu. Sonuc olarak, unuttugu ge¢misini
hatirlamaya baslayana kadar, beni gizlice bir kol boyu uzakta tutarak (ayrisarak)
uzlasmaya calisti. Bunu cok iyi basariyordu ve ben bunu sadece iki sey yuzinden
hissediyordum. Biri, benimle iliski kurma bicimindeki belirsiz ve rahatsiz edici bir
rahatsizlikti. Digeri ise, bu iliski kurma bigcimine tepki olarak, onun saatlerinde
dikkatle izlemem gereken surekli bir uykulu olma egilimimdi.

Hasta, bariz kopuklugunun ve hissizliginin kendi ¢ikarlarina aykiri oldugunu
fark etmeye basladi ve bunlari kontrol etmeye calisti. "Su anda bir hisse uzaktan
yakindan benzeyen hic¢bir seyle temas halinde degilim," dedi. "Sanirim annem
hakkindaki hislerime ve bana nasil davrandigina odaklanmaliyim. Gercekten
merkezi gérunuyor. Ama yapay gorunuyor, sanirim ¢uinku bakmak istemiyorum."
Ancak, itirazlarina ragmen, hemen annesiyle olan hayati hakkinda hisleriyle
konusmaya basladi ve annesinin aile tyeleriyle iliskilerinde hem yikici hem de
patolojik derecede kendini koruyan biri oldugunu ortaya koydu. Bu tur ¢alismalar,
hislerini kestigi donemlerle ve iyi bir kticik kiz olmaya calisip bana istedigimi
varsaydigi seyi vermeye calistigi donemlerle dontusumlu olarak gerceklesti.

O anda ona bunu sormak bile, konuya odaklanmasi icin yeterliydi. Ancak,
tehlikeli bir yogunluk seviyesine -hatta hafizaya bile yol agabilecek bir seviyeye-
ulastigi anda, duygularini kendisinden ayri olarak deneyimlemeye basladi. Kendi
deneyiminin disindaymis gibi, sanki baska birini izliyormus gibi, kendisinden
uzaklasarak, "Bir yanim hissetmek istiyor, bir yanim da istemedigimi séyluyor.
Yapmayacagim. Ve bu sinir bozucu. His, kopuyor ya da bir sey." diye gézlemledi.

Duygularina dikkat etmeye calisti ve daha fazla hissettikce, dissosiyatif
dzelliklerinin daha da farkina vardi. Bu ruh haliyle Noel tatili icin eve gitti. "Savasan
gruplar arasinda kaldim. Bunu yapmanin tek yolu zombi gibi davranmak ve bunu
kim ister ki? Oradaki herkes yalan soyluyor. Durust olmaliyim. Sinirlar ¢izmeliyim.
Sanirim sinirlenmeliyim." dedi. Bunun yerine, itaat etmeye basladi. Bunu ona
belirttim ve "Bu memnun etme hevesi bir tampon, bir perde, bdylece kendimi bir
yabanci gibi hissetmeme gerek kalmiyor. Bu yizden kendimle ilgilenmek, gormek
istemedigim gercedi gérmemi saghyor..." dedi.

icimde hicbir seye karismayan buytik bir taraf var. O memnun etme hevesi,
Ozellikle de kendime karsi bir maske. Kendimi bir robot gibi hissediyorum.
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COlan bir géruntlsini hayal edin - ¢ok riizgar var ve orada hicbir sey yok. - Ben sevmiyorum
Sanirim yalnizhk duygularima bakmam gerekiyor, ki bu gercekten korkutucu. Bu duygulari
sevmiyorum."

Kendi deneyimine odaklanma ve onu netlestirme ¢abalari, kendi benlik temsilini
annesininkinden i¢ten ice ayirmaya baslamasiyla depresyona girmesine yol acti (bkz. Masterson,
1976). Bu da bana tutunmak istemesine yol acti. "Hissettiklerimle temas kuruyorum. Bir nevi
terk edilmislik hissi gibi. Evet. Aynen dyle hissediyorum. Céldeymis gibi, terk edilmis, ne yaptigini
bilmeyen, yén duygusu olmayan biri gibi hissetmekten bahsettik. Bunun sebebi sana
guvenmekten korkmam. Beni dogru yone yonlendirmeyeceginden korkuyorum." Ona, kendi
kapasitelerini ve benlik duygusunu baltalayacak bir sekilde bana yoneldigini fark ettirebilmek
icin, "Kendine bakmaya, duygularini tanimlamaya basliyorsun ve tam o anda déntip, tam da
kendi duygularini sistematik olarak deneyimledigin bir noktada, seni dogru yéne
yonlendirmeyecegimden korktugunu séyliyorsun. Bunun kendi kendine dair deneyimini nasil
baltaladigini géruyor musun?" dedim. "Tembelligimden. Sen yap. Evlat edinilmek istiyorum. Onu
birakmak yerine, kiicuk bir cocuk olup bir kez daha denemek istiyorum ya da buna benzer bir

sey. Sanirim yalniz kalma hissi benim icin gergekten korkutucu." dedi.

Neden bu kadar korktugunu ve neden iyi bir annenin onu evlat edinmesini bu kadar ¢ok
istedigini anlamasi yillar alacakti. Kendi annesi de onu ¢ocuklastirirken iskencesine ortak olmustu.
Hastam, onu iyilestirecek ve kendi annesinin neden ve nasil bu kadar kétu oldugunu hatirlama
zorunlulugunu ortadan kaldiracak iyi bir anne 6zlemi ¢ekiyordu. Ancak tim bunlar unutuldugu
icin, onu evlat edinmemi istemesi ona utanc verici, kendi zayifiginin bir isareti gibi geliyordu. Alti
yil sonra, 6zlemini anlayacak ve bu anlayisla, bu 6zlemi yasadigi icin kendini kétu hissetmeyi
birakacakti.

Bu arada, Bayan A. en belirgin kopma egilimlerini sirekli olarak takip ediyor ve Ustesinden
geliyor, yapiskan ve caresiz davranislarinin yikici ve gereksiz oldugunu anlamaya baslyordu. Bu
nedenle, kisisel hayatinda daha az mesafeliydi ve ilk kez, sevgilisi Bay B ile iliskisindeki
rahatsizhgin derecesini gdsteren materyaller sunmaya basladi. Bir diizeyde kopuklugun
Ustesinden geldikten sonra, simdiki hayatina da yansidigi gibi, inkarinin bir dizeyinin tstesinden
gelmeye basladi.
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Bu savunmalara, 6z-destekleyici davranislarda artis eslik etti ve bu da onun 6z-
temsilinde olumlu bir etki yaratmaya basladi.

Bay B.'nin kendisine karsi kibirli ve kiicimseyici tavrini giderek daha net gérmeye
baslayinca, onunla yasadi§i catisma daha da siddetlendi. Depresyon olarak bildigi
seyin buyuk bir kisminin, aslinda Bay B.'nin kendisini surekli kullanmasina izin
vermesinin bir sonucu oldugunu anladi. Kendini daha fazla savundukga, iliskisi
kotulesti.

Bu noktada iyi bir is buldu ve bu maddi glvenceyle Bay B.'den ayrildi. Kendini
daha gugld, ¢ok daha iyi hissediyordu ve duygularini arastirmaya ¢cok merakliydi.
Tedavi hedefleri artik genislemisti. Neden bdyle hissettigini merak ediyordu ve
kendine destek olacak sekilde hareket etmekte ¢ok zorlaniyordu. Benimle
seanslarini haftada tce ¢ikarmisti ve kanepeyi kullaniyordu.

Ancak Bay B.'den ayrilmanin yarattigi ayrilik stresi altinda hasta kendini savundu.
Bir kez daha parcalanmis hissetti; cok az 6fke, keder, bosluk, kayip veya baska bir
sey hissediyordu. Bay B.'den ayrildiktan bir hafta sonra, Bay B. ile iliskiye baslayarak
tutunabilecegi baska birini bulmustu.

C. Ciddi bir fiziksel hastalik sirasinda ona son derece yardimci olmustu ve Bay C.,
Bay C.'nin kisisel sorunlarina dair bircok uyari isaretini gérmezden gelmisti.2 Ikisi
kisa surede nisanlandi. Bayan A., bir iliskiden digerine atlamanin yikiciligiyla
yuzlesmek icin gosterdigim yogun cabalari tamamen engelledidi i¢in, ben de onun
kendine olan duygularina karsi takindigi yapiskan tavrin yikicihgina dikkat cekmeye
basladim . Yapiskanhgi kontrol altina aldik¢a inkarini asacagini ve iliskisindeki
sorunlari daha net gérecegini umuyordum. Ancak Bay C. durumu tersine cevirdi:
guclu ve anag bir tavir takindi ve Bay C., Bay C.'ye degil, ona yapismaya basladi .
fliskinin yikicihgini géremedi ve Bay C. ile evlendi.

TUum bu davranislar yizinden, hastanin analizinin gelecegi konusunda ciddi
suphelerim vardi. Ancak bu arada, davraniglari guven vericiydi.
Cogu alanda kendi isteklerini, hedeflerini ve duygularini belirleme yetenegi daha
da guclendi ve depresyonda artik ¢okuntu yasamadigi icin islevselligi de gelisti.
islevselliginden 6diin vermeden ve benlik duygusunu zayiflatmadan guiclii
duygularla basa ¢ikmanin ¢cok dnemli yollarini 6greniyordu. Kocasli harig, hayatinin
her yerinde kendini daha tutarh bir sekilde ortaya koyuyordu. Ayrica ailesiyle
iliskilerini de kendisine daha uygun bir dizende yeniden kurmaya basladi ve
bilingsizce...
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Travmay! hatirlama zorunlulugunu ortadan kaldirdi. Terapide, duygularina odaklanmaya ve
ebeveynlerinin destek ve kabul gérmemesiyle ilgili duygulari baglaminda kendi deneyimleriyle
basa ¢ikmaya giderek daha fazla zaman harcadi. Bunun kendisini bir birey gibi hissettirdigini
soyledi. Ayrica daha birey gibi davranmaya basladi: gérinusu dizeldi, kilo verdi ve sandalyelere
takilip dismeyi birakti.

Daha gucli ve daha uyumlu bir savunma sistemi ve kendini destekleme becerisinin gelismesiyle,
6z temsili degisti. Iyi bir kiz, ihtiyaclarini belirleyebilen, duygulara tahammiil edebilen ve kendine
deger veren bir kisi haline geldi.

Bu ruh halinde, ilk kez kendini bir benlige sahip olarak gérdtgu bir deneyim yasadi. Annesinin ona
ve ihtiyaclarina olan ilgisizligi ve yatirim eksikligiyle ytzlestigi bir aile toplantisina katildi. Aglayarak
sunlari soyledi: "Benimle [sevgili teyzemin mezarina] gelmeyeceklerini fark ettim, bunun bana
hissettirdikleriyle basa ¢ikabilmek igin bir streligine kendi bagima uzaklasmam gerektigini
biliyordum, bdylece dikkatimi dagitmayacaktim. Yuruyuse ¢iktim. Cok kot bir his geldi Gzerime.
Size tarif edemem. Hayatim boyunca hissettigim en kotu seydi. Ve sonra, en sasirtici sey oldu.
Kendimi hala ¢cok kétu hissetmeme ragmen, yere baktim ve en guzel yapraklarin arasinda
yuradugumiu fark ettim. Harika renkleri vardi. Egilip onlari aldim ve yurtrken bir buket hazirladim.

Yapraklara dokundum.

Tekrar anladim ki, gériyorsun ya, annem beni asla kabul etmeyecekti, asla. Bunu bildigimi sana
kag kez sdylesem de, sanirim umudumu hig kaybetmedim. Bu sefer, sanirim gercekten icime isledi.
Ne kadar kotl hissetsem de, bir sekilde kendime annelik edebilecegimi fark ettim. Ayni sey degil.
Mezara benimle birlikte gelip bu deneyimleri paylasacak bir annem ve teyzelerim olmasinin guzel
olmayacagini séylemiyorum. Kastettigim bu degil. Olurdu. Olurdu. Ama eger bdyle bir sey yoksa,

simdi icimde bunu dizeltebilecek bir seyin oldugunu biliyorum...

Yapraklari ucakla eve getirdim. Yapraklar artik soldu ama dnemli degil. Aciklayamiyorum ama
yapraklar iceride."

Artik ihmalkar ve duygusal olarak istismarci davranislariyla Bay C. ile olan iligskisini kabullenmeye
hazirdi. Bay C. ile evlilik danismanligina gittiler ve danisman, inkarini defalarca dile getirdi. Bay

C.'den bosanmaya karar verdi.

TUm duygularinda belirgin ve dramatik bir yogunlasma vardi; buna ilk kez, panikle iligkili siddetli
duygular da dahildi.
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Kendini ayri bir birey olarak deneyimlemesi, babasinin bastan ¢ikariciligi ve taciz
edici davranislari hakkinda zaten bildikleriyle ilgili gtuclt bir ani ve duygu patlamasina
yol actl. Bu noktada, ensestle ilgili yalnizca belirli bir anisi vardi.

Duygularinin yogunlugu onu bir kez daha onlara karsi savunma yapmak
istemeye yonelttiginden, dogru yolda kalabilmek icin yardimima ihtiyaci vardi.
"Baslangi¢ta annemle birlesme konusunda kotu kaliplarla basladim. Sanirim bunun
beni babamdan koruyacagini disinuyordum. Birlesmemeyi disinmeye
basladigimda korkuyorum. Sadece babam degildi. Annem de dyleydi. Nasil isledigini
biliyorum. Onceden var olan bir rahatsizigin (izerine insa etti, onu avladi. Zaten
annemden sorumlu hissediyordum. Bu ytuzden ondan da sorumlu oldugumu
disunmem kolaydi... Annem sonra mesafeli ve kopuk bir hale geldi, duygulara
goranur bir erisimi yoktu. Bana, sorumluluk duygusunu ve onunla birlikte 6nemli
olma duygusunu korumaktansa, sorumlu olmadigini kendine itiraf etmenin daha
kotu hissettirdigini séyledigini hatirlattim. Bir kez daha, bu duygudan uzaklasiyormus
gibi gérundugunu sdyledim. Yorumlayarak, "Bu duygu o kadar dayaniimaz ki, ona
bir seyler yapiyorsun... Kendini soyutluyorsun, kendine bir nesne gibi davraniyorsun,
kendini sugluyorsun ya da beni sana bir nesne gibi davranmakla sugluyorsun, hepsi
kendini korumak i¢in" dedim. Bu duygularin korkunclugu.”

"Dogru" diye cevap verdi. "Hissettigim su ki, -+ Dunya bana yardim edecek biri
degil. Insanlarin onayini almak icin neden bu kadar ugrastigimi merak ediyordum...
Cunku bu séylediklerimle uyusmuyor. Bu bir onay degil, bir nesne olmadigimin bir
tir kabulil. Insanlarin beni iyi bir insan olarak gérmelerini istedim. Buradaki anahtar
kelime " kisi".

Kendini kotu hissetmekten ¢ok iyi hissetmeye basladi ve gunluk hayati, kendine
dair hislerindeki degisiklikleri yansitiyordu. Bir planlayici olarak ¢cok guglu hale
geldi. Yaratici calismalari daha iyiye dogru bir seyir izledi. Calismalarina daha fazla
yatirim yapti ve tretkenligini artirdi. Daha fazla duyguya tahammul edebildigi ve
kendini daha iyi destekleyebildigi icin, savunmaci inkar ihtiyaci azaldikca
arkadasliklarinin dogasi da degisti. Narsistik ve istismarci insanlari daha kolay
taniyabiliyor ve onlardan uzak durabiliyordu.

Kendini iyi hissediyordu, oldukga canli ve hayat doluydu ve yurtdigina seyahat
planlari yapmaya baslamisti. O noktada, neredeyse benimle gériasmeyi birakacagini
dustnddm.

Birkag¢ sey benim icin sorunluydu, ama onlari ciddi bir sekilde sorgulamama
yetecek kadar degillerdi. Sorunun bir kaynagi da Bayan A.'ydl.
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Erken dénem anilari Uzerinde calismis olsa da, (hastalarim arasinda digerlerinin

yaptigi gibi) cocukluktan kalma énemli unutulmus olaylari hatirlamak yerine, her
zaman bildigi seyleri yeniden isleyip yeniden islemisti. Duygularina erisimin, ona
kendi gelisimine dair daha zengin bir bilincli anlati ge¢misi saglamasi gerektigini
dusundum.

Bir diger endise kaynagi da, hastanin bosanmasindan yaklasik iki yil sonra flort
etmeye hic¢ ilgi gdstermemesiydi. Kendine ayirdigi bu ilk zamani, 6zerk bir birey
olarak kendini deneyimlemesinde édnemli kazanimlari pekistirdigi bir ddnem
olarak degerlendirmistim.

Sonug olarak, benim endisem onun flért etmemesi degil, cinsel veya yakin temas
ihtiyacina, bunu isteyip istemedigine bakilmaksizin, duyarsiz gérinmesiydi.

Bayan A. terapiyi bitirmeye karar verdi ve bunu yapma sekli, onun ilerlemesi
hakkindaki algilarimi sorgulamama neden oldu. Hemen bitirme kararini verdi.
Terapisinin 6zunun terk edilme korkusu oldugunun farkinda degildi veya beni terk
ettiginde bu duygularin nasil bir hal alacagini gérmekle ilgilenmiyordu. Karari
konusunda son derece kirilgan ve manikti. Duygulardan kaginmasiyla yuzlestirerek
sureci yavaslatmayi basardim ve sonlandirma tarihini dort ay sonraya erteled.i.
Ancak seanslarda hala tum bunlari gérmezden geliyordu. Cok ¢cekingen bir sekilde
erkeklerle ¢cikmaya basladi. Beni terk etme hisleriyle basa ¢ikmaktan kacinmak icin
tutunabileceqi bir yedek mi ariyor diye merak ettim. Neyse ki aniden baska bir
iliskiye baslamadi.

GCikmaya basladiginda ortaya ¢ikan sey, buyuk bir kaygiydi. Bu sefer duygularini
itmek yerine hissetmeye calisti. Bu, bastirma bariyerini zayiflatti. Korkusu onu
saskina ¢evirmisti. Ne kadar travmanin unutuldugunu bilmedigim i¢in, farkinda
olmadan, baglantiyi ben kurdum. Ona, babasinin taciz edici davranislari hakkindaki
duygulariyla aylardir ugrastigini hatirlattim. Erkekler hakkindaki kaygisiyla bu
baglantiyi kuramamasina sasirdigimi séyledim. Bir erkekle birlikte olmanin ona
onceki deneyimlerini hatirlattigini fark ettiginde nasil hissetmeyi bekledigini merak
ettim. Sahne hazirdi. Mudahalemle, ensest anilarla dolu Pandora'nin kutusu agildi.

Babasinin onu flort etmekten alikoymaya ve kendine saklamaya calistigi yollara
dair yeni anilar hatirlamaya basladi. Ofkesi giderek artti ve tahammiil ettikce,
bastirma duygusu daha da agirlasti. Aniden...
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Annesinin, U¢ yasindayken babasi tarafindan cinsel olarak oksanirken onu tuttugu ve bes
yasindayken babasinin kendisine daha agresif bir sekilde dokundugu belirli olaylari hatirladi.
Bu, deneyimleri yeniden yasarken bir tepkiye yol acti; mobilyalarin tam olarak nerede
durdugunu ve séylenen kelimeleri tam olarak hatirladi ve bunlari kiiguk bir ¢cocuk gibi, kiguk
bir cocugun sesi ve hareketleriyle yasadi.

Ofkesi daha da yogunlasti. Savunma mekanizmalarini takip etmeye ve su anki duygularin
gecmis deneyimleriyle iliskilendirmeye calisti, kismen de olsa basarili oldu. "Bu sabah bir
projeyi denetliyordum ve kayboldum. Kafam karisti ve aniden oraya ¢ikarken uslu bir kiz
oldugumu fark ettim ve o kadar 6fkeliydim ki artik bunu yapamadim. ...

Sanki diinya beni
terk ediyormus gibi hissediyorum. Biktim artik. Artik bunu yapmak istemiyorum."
Kendini ifade etme ve kendine destek olan 6fke duygularini kabul etme surecinde, ge¢misi
ile simdiki deneyimleri arasindaki baglantilar yeni bir sekilde ortaya ¢ikti ve bu da onun 6z
tutarhhk ve devamlilik duygusunu gelistirdi.
"Bu sabah bir sey oldu. Bir riya gérdum ve uyandim, ama kalkamadim. ...

Bana aglamanin, kimsenin seni dinlememesinin verdigi hissi

hatirlatiyor. ... O korkunc zamandi, tipki babamla
yasadigim gibBes yasindayken oldugu gibi hareketsiz kaldim.”

Hasta, tum anilari kékinden kaziyip onlardan kurtulmayi umarak, hatirlamaya son derece
odaklanmisti. "Cumartesi gunu ¢ok sey hatirladim. Hatirlamaya basladim ve yuriyuse
¢ikmaya karar verdim. Ormanda kendimi daha iyi hissettim. Muhtesemdi. Korkung yorgunluk
gecti ve kendimi enerji dolu hissettim. Sonra yukari bakabildim, gunes ¢ikti ve kendimi iyi
hissettim. Harika bir duyguydu. Alti yedi yasimdan beri, bu seyleri disari atmamak icin
bastirlyordum ve artik surekli ikinmam gerekmiyor."

Baski azaliyordu ama tipki cocukken yaptigi gibi hem hatirlamak hem de reddetmek i¢in
inkar ve ayrismay! kullaniyordu. Cocuklugu boyunca sistematik olarak istismara ugradigi
giderek daha da belirginlesse de, istismarin onu tanimlamadig fikrine tutunuyordu. "Buraya
ilk gelmeye basladigimda ¢ollerden ve sogukluktan bahsetmeye basladim ve sonra bir
benlige sahip olmaya basladigim bir timsek vardi ve sanirim tim bunlari sinirlamak igin
buna ihtiyacim vardi. Istismara ugrayan insanlar icin bu gruplara giden insanlari
disiniyorum. Kimligimin tamami bu degil. Istismara ugramis biriyim ama oldugum tek sey
bu degil." Yine de protestolari araciligiyla, 6zellikle babasina duydugu 6lumcul 6fke,
1990'larin sonlarinda 13-14 yaslarindayken ugradigi bir tecavizu korkung ayrintilariyla
hatirlayana kadar buyudu.
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cenesi kirnllmisg, ciddi kesikler ve diger yaralanmalar birakmis eski bir yaralanma. (Bu
yaralanmalar, hastanin inkar edip dislayarak gérmezden geldigi yara izleri ve dis kayitlari
araciliglyla bagimsiz olarak dogrulanmistir.)

Deneyimin en kdtu yani, tecaviz bittiginde yatak odasina surunerek gitmeye calisirken
koridorda annesiyle karsilastigini hatirlamasiydi. Annesi sessizce etrafindan dolasip
agabeylerinin odasina inmis ve onu yardimsiz surinerek yurimeye birakmisti. Bu ani, kafa
karistirici bir dénim noktasiydi. Hasta, hatirlamaya olan yatirimini kaybetmisti.

Anilar parca parca dokultyordu. Annesinin tepkilerini sindirmekte ¢ok zorlaniyordu.
Annesiyle iletisime gecip hatirladiklarini konusmaya calisti. Annesinin cevap mektubu soguk,
bencil ve acimasizdi. Bayan A.'nin deneyimine dair tek referansi suydu: "Bazi seyleri
hatirlamamak en iyisidir." Bayan A. soyle yanit verdi: "Bu konu Gzerinde ¢alismaya devam
etmem dnemli. Onun 6nime ge¢mesine izin veremem. Bununla basa ¢cikmak zorundaydim.
Ama beni durdurmasina izin veremem."

itirazlarina ragmen, durdurulmasa bile, tikanmisti. Onu diizenli bir sekilde hatirlamaya zorlama
egilimimi dizginlemekte zorlaniyordum; yeniden direnmek icin sebepleri oldugundan emindim ama
bunlarin ne oldugundan emin degildim. Ona ve kendime sunabilecedim en iyi agiklama, bir sebepten

otlru annesiyle bagini korumaya calistigiydi.

Bu arada, yasadigi zorluklara ragmen, iliskimiz gozle goruliur sekilde degisiyordu. Bazen
hala savunmalarini tanimlamasina ve kontrol etmesine yardim etmem gerekiyordu, ama
giderek daha sik is birligi yapiyorduk; o hatirlama gibi muhtesem bir isi yapiyordu, ben de
taniklik ediyordum. Bazen gecmiste yaptigi gibi uzanip serbest cagrisim yapiyordu. Bazen
de kalkip farkli pozisyonlar aliyordu, bu da anilar tetikliyordu.

Bazen hatirladiklarini benimle yiz ytze konusmak icin dogrulurdu. Onu daha 6énce hig
goérmedigim kadar spontane ve gercek biri olarak gériyordum. Calismamizin baslangicinda
o kadar belirgin olan ve varligini bile fark etmedigim kadar belirsizlesen o uhrevi nitelik,
Bayan A.'nin Ug¢ boyutlu ve renkli bir géruntiye sahip oldugu izlenimini uyandirdi.

Hasta kolajlar yapmaya basladi. Bu yakin zamandaki anilarinda, olan bitenin net gorsel
imgelerini olusturmakta zorlandigini fark etti. Kendini hafif bir transa sokmak (ayrigma
yeteneklerini yapici bir sekilde kullanarak) ve sanat dergilerini incelemek icin bir ydontem
gelistirdi.
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Uygun semboller icin. Cogu zaman, sectigi resimleri neden kestigini bilmiyordu,
ancak trans halindeyken imgeleri nereye yerlestirdigini biliyordu. Parantez i¢inde
belirtmek gerekirse, kolaj yapma eylemi, bunlari unutulmus ve reddedilmis
benliginin bir araya getirilmesi olarak tanimlayan hasta icin ¢cok anlamliydi.

Ayrismayi kendisine yardimci olmasi i¢in kullanmayi 6grenirken, ayni zamanda onu en buyuk
dusmani olarak gérmeye basladi. "Sorun su ki," dedi, "su anda kendimi guvende hissediyorum.
Tamamen guvende. Sanki kimse beni yakalayamazmis gibi. Bunu neden yaptigimi anhyorum."
Evet. Neredeyse gorkemli bir his. Kimsenin bana dokunamayacagi veya beni
etkileyemeyecegdi. Sanki tamamen Ustundeymisim gibi, milyonlarca kilometre
uzaktayim. Simdi farkli olan tek sey ofkeli olmam. Her seyin altinda mutlak bir 6fke
var. Ve daha 6nce bdyle bir sey hissetmemistim. Tanrim, diinyaya nasil geri
doénecedim? Yani, sanirim beni biraz olsun durten bir gergeklik var. Surekli kurban
oldugumu dusunudyorum. Bagkasi degil. Benim. Ve kimse bunu benden alamaz
ama 0Oyleyim. Boyle davranarak, dyleyim."

Hasta daha fazla ani hatirlamaya devam etti. Bu anilar, annesinin onu babasiyla
cinsel iliskiye girerken yakaladigi ve babasini durdurmak yerine cezalandirdigi
zamanlara giderek daha fazla odaklaniyordu . Annesinin babasinin istismarini agik
ve gizli bir sekilde destekledigini ve annesinin kendisine karsi korkutucu sadizmini
giderek daha fazla hissetmeye basladi.

Yeni Yil baslarken, Bayan A. kendi temsilinde neler olup bittigini degerlendirdi.
"Bir bakima iyi hissettiriyor. Hayatimla ilgili cok sey acikliyor.

Bir bilmece vardi. Eksik parca mi? Ve sanirim ilk kez gercekten buradaymisim gibi
hissettim . Parcalarin eksik oldugunu bilmiyordum ama eksikti ve bu bir¢ok seyi
acikhyor. Bakin, anneme asla givenmedim.

Neden kendimi hi¢ parlatmadigimi anladim. Sanki onunla rekabet ettigim
icinmis gibi. Yaruyuse ¢iktim. Yurtrken ¢cogu zaman golgede olmak istiyorum ama
aslinda guneste olmak istiyordum. Diger bir sey de, hi¢cbir fotografimda dik
durmuyorum. Ve bu yilki Noel partisi fotograflarinda dik duruyorum."

Kolajlarini gézden gecirdi ve aniden, korkung bir aciyla, inkar ettigi bir gercekle
yuzlesti: Ona en korkutucu gelen ve annesiyle ilgili en korkung anilari ¢agristiran
kolajlar. icinde kabaran éfkeyle ylzlesmek ve kendisiyle temasini siirdirmek icin
tim gucunu kullanmasi gerekti. Bu, bastirma ihtiyacini daha da ortadan kaldirdi.

Hasta, anlamadan korkunc bir riya gérdugunu fark etti. Bir kez daha ¢oldeydi ve
cilginca bir seyler almaya calisiyordu.
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bir siru parcayr MO MA etiketli bir cuvala koyup igine koydu.
teror.

Tereddut etti. Hatirlamayi bitirdigini duyurdu. Yeterince uzun suredir korktugunu
belirtti. Artik kendini kotu hissetmek istemiyordu. Bu onun hayatiydi ve ¢calismaya ara
veriyordu. Son zamanlardaki taniklik rolimden daha terapétik bir aktiviteye ge¢gmem
istendiginde, ona elbette bunun onun hayati oldugunu ve neye dayanabilecegini
yalnizca kendisinin bilebilecegini sdyledim, ancak hatirlamazsa, istenmeyen anilari ve
duygulari tetikleme korkusuyla hayatini kisitlamaya devam etmek zorunda kalacagini
belirttim. Anlasilabilir bir isteksizlikle, hatirlama isine tekrar basladi. Hizla ortaya ¢ikmaya
baslayan sey, sadece annesinin degil, daha énce deger verdigi diger akrabalarinin da
katildig1 bircok cinsel ve fiziksel istismar eylemi de dahil olmak tzere rittelistik istismar
anilarinin parcalariydi. Seanslar ritim ve yogunlukla ilerledi, ancak ikimiz de onun dahil
oldugu ¢alismanin derinligini ve karmasikligini ve maruz kaldigi korkung kétalagu
hissetmeye basladik¢a korku ve umutsuzluga kapildik.

Bu donemde, onun tepki verirken anilarinin tzerimdeki etkisini, kapsamli bir 6z-
ifsayla olmasa da, inkar etmeden, rutin olarak kabul ettim. Bu deneyimi, kendi
ayrismasini ve inkarini ¢ézmek icin kullandi ve duygularimi kendi deneyimine bir kdpru
olarak kullandi. Hatirlama isini, istismara davrandigi gibi ele aldiginin farkina vardi.
Seanslara geliyor, travmayi abreaksiyonla atiyor, ayriliyor ve isine geri dénuyordu. Son
derece sakin, yetkin ve cekici gériintiyordu. istismardan etkilenmemis gibi
goérunmesinden ve "simdiye kadar yasamis en az etkilenen istismara ugramis kisi"
olmaya ¢alismasindan gurur duyuyordu. Kesiflerinin onu etkilemiyormus gibi
davranmasinin kendi ¢ikarina olmadigini fark etti. Ofkeyi, dehseti, ihaneti ve boslugu
hissetmesine ve bunu gostermesine bilingli olarak izin vermeye basladi.

Oz benligi giiglendi. Bana, kendi kendine tuhaf bir sey séyledigini gézlemledigini séyledi: "Bunlar

kollarim, bunlar bacaklarim, bu benim ytztm, elim, vb." 40'li yaslarinin ortalarina kadar, bedeninin
fiziksel sinirlar oldugunun farkinda olmadigini 6grenince (ben de dyle) irkildi. Sistematik olarak

travmatize edilerek bedeninin hi¢bir sahibi olmadigini hissettiren rittellerin anilari...
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Fiziksel veya duygusal benligim daha yogun ve belirgin hale geldi. Sonunda neden
sandalyelerden dustugunu anladim.

Yeni bedensel uyum hissine ragmen, daha da korkmaya basladi. Kendini "uyumla
birbirine dikilmis parca parca" olarak deneyimledi ve uyum azaldikca ve istismarinin
sirlarini (eger bunlari ifsa ederse 6lum tehdidi tasiyordu) a¢iga cikardik¢a, sanki
dagihyormus gibi hissetti. Artik strekli yasadigi muazzam ofke ve dehset duygularinin
saldirisi altinda nasil ayakta kalabildigi bana inanilmaz geldi. Stresle basa ¢cikmak igin
daha fazla ayrisip ¢oklu bir kisilige mi dénusecegini yoksa bunu aciga mi ¢ikaracagini
merak etmeye basladim. Ancak dagilma hissi aslinda Bayan A.'nin kendi temsilinin
organizasyonunun yeniden dizenlenmesi deneyimiydi; hafiza ve duygular gercekligine
dair deneyimini tamamen degistirmisti.

Artik maruz kaldigi rittel istismarin érunttsu hakkinda yeterince sey biliyorduk;
kendisini ayri bir varlik olarak gérme dusuncesini kademeli olarak ortadan kaldirmak
ve gruba mutlak baghligini saglamak icin sistematik olarak travmaya maruz birakildigini
anliyorduk. Bu deneyimleri hatirlarken, "Eskiden kendimi parca par¢a onarmam
gerektigini dusunurdum. Simdi bu mucadelenin molektl molekul sturdugunu
anliyorum." dedi.

Hatirlamada israr etti. Ayrismayi ortadan kaldirmak icin kolajlarini daha da kulland.
Imgelerin ve temalarin eser boyunca kendini tekrar ettigini fark etmeye basladiginda,
kaygisi hi¢ olmadigi kadar artti. "ilk basta," dedi, "hatirlanmasi gereken yizlerce,
yuzlerce sey varmis gibi geldi, ama belki de yoktur." Aglamaya ve titremeye basladi ve
ona neden bu kadar tzuldugunu sordum. "Cunku belki de dusindigum kadar zor
olmayacak. Bu, hatirlayabilecegim, hatirlamam gerektigi anlamina geliyor ve bunun
bircok anlami var. Bir giin bitecegi anlamina geliyor. Onem duygusunu kaybetmek
anlamina geliyor. Géruyorsun ya, havug ve sopanin arasindaki havu¢ buydu."

Bu korkunc seyler oldu, ama sonra annem benim icin bir seyler yapti ve hepsi bana
Ozel davrandi. Ve o 6nemli olma duygusunu kaybedecegim.

"Surecin bir de etkisi var. Buraya geliyorum ve kotu guclerle savasiyormusum gibi
bir his var, bu da bir sekilde kendimle ilgili hislerimi fazlasiyla gu¢lendiriyor. Sadece o
guglerle bogusup kazanmis gibi hissetmek ¢ok farkli. Karmasik ama mesela iliskimiz
bitecek ve ben yalniz kalacagim.
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ve seytanlarimin bana arkadaslik etmesine izin vermeyecegim - ne kicuk
olanlar, ne orta boy olanlar, ne de buyuk olanlar."

Bunun, kendi basina, muazzam bir kayip oldugu konusunda hemfikirdik.
Ona iletmeye calistim ve beni iyi anladigini dusindim; bu kayipta, her seyden
daha 6nemli bir kazanim gizliydi: bir benlik ve onun araciligiyla insan irkina
uyelik. Her ne kadar herkes Bayan A'nin ¢cocuklugunu belirleyen rittellere
katlanmamis olsa da, bu ritteller yalnizca hepimizin bilincdiginda mevcut olan
seyleri somutlastiriyordu. Bu, onlarin korkung bayusinun ve gicunin
kaynagidir. Bayan A, gercek benligini kesfedip kullanarak insanligini geri
kazandi ve onun insanhgi, benimki ve hepimizinki gibi, bu gucleri de iceriyor.
Kendimizin bu yonleri kaybolmaz, ancak onlari bilmekle dogalari dénusur.

Bana bakti ve "Sanirim bugun burada 6zellikle 6nemli bir sey oldu," dedi.
Ben de ayni fikirdeydim. Hikdyesi henuz tamamlanmamis olsa da insanligi,
yani benligi yukseliste. Falconbridge'in Kral John'a séyledigi gibi, tim hayati
boyunca en kotusunu hatirlamayi secerek, artik basina bir sey gelemezdi.
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hastanin savunmaci bir sekilde, bilingsizce bu isaretleri gérmezden gelmeyi sececedi de sdylenebilir.
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Bolum III

Tedaviye Iliskin Perspektifler
Narsistik Bozukluk

Kendi

Narsistik kisilik bozukluklarinin psikoterapisine iliskin bu bélum, gelisimsel
benlik ve nesne iliskileri teorisini gdzden gegirmekte ve bunun gizli narsistik
kisilik bozukluguna klinik uygulamasini géstermektedir.

Benlik bozukluklari G¢lusunun (kendini harekete gecirmenin kaygi ve
depresyona, depresyonun da savunma mekanizmalarina yol agcmasi) terapide
ve hastanin yasaminda nasil isledigini tam olarak géstermek icin mikemmel
ayrintilar sunulmustur. Materyal, hastanin terapiste sundugui ilk terapotik
zorlugu ve bununla nasil basa ¢ikilmasi gerektigini acik¢a ortaya koymaktadir.
Asagidaki noktalar tekrar tekrar vurgulanmaktadir.

1. Hasta, terk edilme depresyonunu dissallastirmak ve ona karsi savunma
yapmak amaciyla, terapistin hastanin patolojik icsel nesne iligkilerini
yeniden canlandiracak sekilde yanit vermesini saglamak icin aktarim
yoluyla eyleme gecmeye calisir.

2. Terapist, hastanin yansitmali 6zdesimiyle rezonansa girebilmek icin kendi
karsi aktarim egilimlerini kontrol etmeli, terapétik tarafsizhgi saglamali ve
hastanin narsistik kirllganhgina ve buna karsi savunmalarina iliskin yansitici
yorumlar yapmalidir.

3. Bu, aktarim eylemini terapdtik ittifak ve aktarimla iliskilendirir ve hastanin
bozulmus olana erismesini saglar,
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savunmasiz benliginizi ortaya ¢ikarmak ve gercek benliginizin ortaya ¢ikmasina ve

gu¢lenmesine yol agan terk edilme depresyonunun yavas ve aci verici bir sekilde
¢6zulmesine baglamak.

Tum bolumlerde, tedavideki dugum noktalari tanimlanmakta, aciklanmakta ve
klinik kanitlarla desteklenmektedir. Ilk iki bélim, gizli narsistik kisilik bozukluguna
yonelik teknik yaklasimi ayrintili olarak ele alirken, ikinci iki bélum, 6zellikle
degersizlestirme ve hayal kirikligi tepkilerinin terapo6tik yonetimine ve bunlarin
uyandirdigi karsi aktarima odaklanmaktadir.

JFM ve RK
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Bolum 14

Reddedilen Narsisizm: Fuzyon ve

Dolaptaki Digsallastirilmis Savunmalar
Narsistik Benlik Bozuklugu

Shirley Zuckerman Issel, MSW

Bayan M., cinsel isteginin engellenmesi icin tedavi arayisiyla geldi. Kendi cinsel 6zlemlerini, ritmini veya
tarzini tanimlayamiyordu. Bunun yerine, kocasinin girisimlerine nahog bir yakimlultk duygusuyla karsilik
verdigini fark etti. Tedavisi su anda dérdinci yilinda ve bu bakis agisindan, mevcut sorununun hayatinda
ne kadar yaygin oldugu acikca gériliyor. iliskilerinin cogu, baskalarinin yaninda kendini idare etme
becerisinde ciddi bir bozulmaya yol acacak kadar kendini ifade etme yeteneginin bastirildigi, ketlenmeyle
karakterize ediliyordu. Isi de benzer bir ton benimseyerek, kendisini tilkenmis ve tiikenmis hissediyordu.
Ana akim is diinyasinda basarili olmak icin yetersiz oldugunu distinen Bayan M., kendi isini kurmustu,
ancak isinden keyif almiyordu ve genellikle dort saatlik giiniini bitkin ve yetersiz hissederek bitiriyordu.
Musterilerle karsilasmalar tiksintiyle bekleniyor ve rahatsizlikla yirutialiyordu. Yonlendirmeler azaldi;

geliri azald.

Bayan M.'nin psikoterapiye karsi tutumu ve bana karsi durusunun, hayatinin
geri kalaniyla tutarl bir nitelik ve ton kazanmasi sasirtici degildi.
Kendisi i¢in daha guvenli bir ortam yaratmak adina kendi isini kurdugu gibi,
guvenli ve destekleyici bir terapist tarafindan anlasilma ve kabul gérme
umuduyla tedavi arayisina da girmisti. Bayan M., teshisiyle tutarli nedenlerle
gelmisti. Kendini tanimak veya taninma ihtiyacini anlamak icin degil, anlasiima
hissini uyandirmak icin gelmisti. Yasadigi zorlugu anlamak icin degil, nemli
kisilerden kabul gérmek icin gelmisti.
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Kendini kabullenmek. Aklindan gecenleri séylediginde tehlike hissini kesfedebilecegi tarafsiz
bir yer degil, kendini ifade edebilecegi guvenli bir yer ariyordu. Psikoterapi degil, rahatlama
ariyordu. Gergek bir kendini ifade etmenin, is diinyasindan bekledigi tepkinin aynisi olan
sertlik ve duyarsizlikla sonuglanacagindan korkuyordu.

Bu korkunun baskisi altinda hareket eden Bayan M., psikoterapi seanslarinda buyuk
zorluklar yasadi. Seanslara gelmekte isteksiz oldugunu ve yatak odasina cekilip saklanmak
istedigini bildirdi. Seanslar sirasinda dusutncelerini odaklayamiyor ve daginik ve parcali bir
sekilde konusuyordu. Bu davranisi rahatsiz edici buluyordum. Rahatsizligimi tespit etmek,
bunun onun Uretimlerindeki kdkenlerini kesfetmek ve bunu dikkatini cekmek yerine, onu
organize etmek ve odaklamak icin gesitli girisimlerde bulundum. "Bana dyle geliyor ki bugin
gercekten endiselendigin sey X." gibi ifadeler kullaniyordum. Bu tir midahalelerin sorunu
dogruluktan yoksun olmasi degil, kaynasma savunmasini gticlendirmesi ve direnci
artirmasidir. Hasta, gercek kendini ifade etmeyle iliskili aci verici narsisistik kirilganhk
duygularinin farkinda degildir, ciinkd terapist, tartisma konusunu secerek hastaya savunmaci
kaynasma operasyonlariyla gercek benligini koruma firsatlari sunar. "Narsistik kirllganlik"
ifadesi, 6zsayglyl duzenlemedeki zorluklari ifade eder.

Bununla, kisinin kendini fiziksel, bilissel, duygusal ve sosyal olarak yeterli, yeterli veya kabul
edilebilir olarak algilamasindaki dalgalanmalari parcalamayi kastediyorum.

Nispeten 6nemsiz dissal stres faktorleri (hayal kirikliklari, anlasmazliklar, yanlis anlamalar
veya hatalar) ve i¢sel olaylar (disforik etkiler), 6z-stipheyi parcalamak igin vesileler haline

gelir. Bayan M. 6rneginde, onaylarina karsi hassasiyetinden korunmak i¢in dnemli nesnelerle
kaynagmaya buyuk 6l¢tide bel baglamisti. Bu kaynasma davranisi, burada 6zetledigim olaylar
zincirini harekete gecirdi. Bunu yapma amacim, kaynasma etkilesimlerine girmenin islevini
ve sonuclarini 6rneklendirmek ve aciklamaktir.

Gizli narsistik kisilik bozuklugu (GKB) ve teshirci narsistik bozuklugu olan kisilerin ortak
noktasi, narsistik yaralara karsi savunmasiz olmalaridir. Her ikisi de kendilerini

yaralanmalardan korumak i¢in karmasik savunma yapilari (sahte blayuklenmeci benlik)
olusturmuslardir, ancak tasarimlari farkhdir ve benlik icin farkl sonuglar dogururlar.

(Gizli narsistik benlik bozukluguna sahip kisinin fizyon davranisi, narsistik benlik bozukluguna
sahip kisinin sergiledigi davranisla belirgin bir tezat olusturmaktadir.
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(Gosterisci narsistik kisilik bozuklugu, davranislariyla baskalarini kaynastirmaya zorlar.)
Gizli narsistik bozuklugun daha az gérkemli oldugunu dusuinmek cazip gelse de, bu
alginin yanilticr oldugunu dustintyorum. Bana dyle geliyor ki, gérkemlilikteki farkliliklar
gorunurluk veya hacimle degil, hak sahibi olma duygularinin algilanan kékeniyle daha
cok ilgili.

Ornegin, teshirci narsisistik bozuklugun buyiklenmeciligi, kisinin dogustan gelen
astunluagune veya "dogruluguna" olan inangtan kaynaklanir. Hak sahibi olma duygusu
da bu inang¢tan kaynaklanir. Buna karsilk, gizli narsisistik kisilik bozuklugu olan kisinin
hak sahibi olma duygusu dogustan gelen bir hak olarak deneyimlenmez, daha ziyade
kazanilmis veya idealize edilmis nesnelerle iliski kurarak veya onlara tstun hizmet
vererek gizlice kazanilmis olarak hissedilir. CNPD'li kisinin buytklenmeciligi, kisinin
nesneyi mukemmel bir sekilde yansitarak idealize edilmis nesnenin refahini ve
minnettarligini yatistirabilecegi, kontrol edebilecedi ve gluvence altina alabilecegi
inancindan kaynaklanir. Basarili kaynastirma hizmetleri, 6z tatmin ve hak sahibi olma
duygularini harekete gecirir. Bu kisiler, nesnenin kendilerine bor¢lu oldugu hissine
kapihrlar, bu nedenle ihtiyaclari oldugunda, dogrudan taleplerle iliskili aci verici
kirilganlik ve asagilanma duygularina katlanmak zorunda kalmazlar. Bunun yerine,
fislerini isteyebilirler. Idealize edilmis nesne reddederse veya karsi ¢ikarsa, bu
dizenlemede sorunlar ortaya ¢ikar. Her iki olay da CNPD'li kisiyi dayaniimaz ve
dolayisiyla parcalayici incinme ve hayal kirikligr duygularina maruz birakabilir. Kisi
kendini hakh ¢ikaracak bir 6fke veya geri ¢cekilmeyle kendini savunabilir, ancak bu
pozisyonu surdurmekte buyuk zorluk ¢eker. Bunun nedeni, kisinin esenlik duygusunun
idealize edilmis nesneyle kaynasmasindan kaynaklanmasidir. Benzerlik duygusu
olmadiginda, zamanla parcalanacaktir. Kendini ve idealize edilmis nesneyle kaynasmayi
yeniden saglamak icin, teshirci narsistik kisilik bozuklugu olan biri icin lanet olasi bir
strateji kullanir: Kendine, kendi dusuncelerine, algilarina ve duygularina saldirir ve
onlari baltalar. Bu davranis, baskalarina yonelik son derece etkili, sarekli bir saldiri veya
kayitsizlikla yaralariyla basa cikan teshirci narsistik kisilik bozuklugu olan kisiyle belirgin
bir tezat olusturur.

Sonug olarak, gizli narsistik kisilik bozuklugunda kisi kendini inkar etme ve baskalarini
yansitma egilimindeyken, teshirci narsistik kisilik bozuklugunda kisi baskalarini inkar
eder ve sahte gorkemli benligini sergiler.

CNPD'deki fuzyon stratejisi, benlik icin bir¢ok olumsuz sonuca yol agar. Dikkat
nesneye bu kadar odaklandigi icin, kisi odaklanma ve onu etkinlestirme (yani, kabul
etme) konusunda deneyimsizdir.
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(gercek veya 6zgun benligi savunmak, desteklemek, yatistirmak, kesfetmek,
anlamak veya ifade etmek). Bayan M.'nin gunluk yasaminda bu, bagkalariyla
catismaya girdiginde kendini savunmakta zorluk ¢ekmesine neden oluyordu.
Psikoterapi seansinda, bu durum haftanin olaylarini ayiklama, énemli gérinen
temalari belirleme ve bunlari terapide kesfetme konusunda zorluk yasamasina
neden oldu. Bunu yapmak, zihninde onu sert, saldirgan, alayci ve degersizlestirici
nesneler tarafindan narsisistik yaralanma olasiligina maruz birakacakti. Neredeyse
surekli olarak olumsuz i¢sel nesne imgelerinin yansitilmasiyla, fizyonu strddrmenin
bitmek bilmeyen cabasi icinde, tiketen aynalama faaliyetleriyle kendini savundu.
Bu ego-sintonik islemlerin ego distonisi haline getirilebilmesi ve hastanin
g6zlemleyen egosunun kontrol ve analiz icin kullanilabilir hale getirilmesi, ancak
terapistin seansta bu olaylari etkili bir sekilde ydnetmesiyle mumkundu.

Tedavi

Terapétik Bir Ittifak Kurmak

Bayan M., seansa baslamasi istendiginde, iyi bir hastanin ne Gretmesi "gerektigi"
konusunda kendi fikrini ortaya koyarak veya daginik ve parcali bir sekilde gevezelik
ederek asiri kirillganhk duygularini yonetti. Bu semptomlar, kendisinin net
dustnemedigi hissine buyuk dl¢ude katkida bulundu. Karsi aktarim eylemsizligine
karsi savunmasiz oldugum icin, disuncelerini odaklamaya ve duzenlemeye calisarak
tepki verdim. Bu ele gecirme, ona yalnizca idealize etmeye ve yansitmaya devam
edebilecegi ve dolayisiyla kaynasma deneyimleyebilecedi bir nesne saglamaya
hizmet etti. Bunu aktarim eylemsizligi ve karsi aktarim eylemsizligi olarak
taniyabildigimde, narsisistik kirilganligin yansitici yorumlariyla dikkatini cektim.
Hastaya, seansta kendine (dusUncelerine, eylemlerine, hayallerine, isteklerine,
duygularina) odaklanmasi ve kesfedecedi bir sey secmesi istendiginde, bana
duymak istedigimi dustindugu seyleri sdyleyerek yargilanmaya veya saldiriya karsi
rahatsiz edici bir kirllganlik hissi yasadigini séyledim. Bu tur yorumlar, aylar boyunca
ve farkh kosullar altinda sik sik ve empatik bir sekilde tekrarlandiginda, hastanin
kendine odaklanarak ve kendisini kesfederek asiri kirilganlik duygularini kabul
edebilmesine yol acti.
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Bayan M. kocasiyla olan iliskisine odaklandikga, kirllganhk duygularinin ve
narsistik incinme korkusunun aci verici bir sekilde farkina vardi. Bu hassasiyeti,
ya boyun egip kendini ifade etmeyi engelleyerek ya da mikemmel olma
cabalariyla yonetiyordu. Bayan M. stratejisini ve kokenlerini ayrintili olarak
anlatmaya basladi.

Yurayuse ¢iktigimizda, ya benim istedigim olur ya da onun. Eger benim istedigim
olursa, mikemmel olmak zorunda. Hata yapmaktan ¢ok korkuyorum. Hakl
olmahyim ki kendimi savunabileyim. Eger o sorumluysa, onun dedigi gibi
yapmallyim ama o da benimle ilgilenmeli, arkadashgimi takdir etmeli, yanimda
olmama sevinmeli, benim hizimda yirimeli, beni beslemeli, engel oluyormusum,

bir ylk ya da zorunlulukmusum gibi davranmamali. Sanirim yaltaklanmayi,
inisiye olmakla karistirmigim.

Bu flzyon stratejisinin agiklamasi, onun buyuklik taslamasinin ve hak sahibi olma duygularinin temelini
ortaya koyuyor. Kusursuz yansitma yoluyla elde ettigi flizyonu, ona narsistik kaynaklar sagliyor ve dogrudan
bir talebin onu maruz birakacagi savunmasizliktan koruyor. Bu strateji ise yaradiginda, kendini glclu ve kontrol
sahibi hissediyor. "Biliyor musun," diye itiraf etti birkag ay sonra, "evreni yonettigime dair derin bir inancim
var. GU¢ bende, dogru yapmali ve herkesle ilgilenmeliyim." Bir slire sonra, evreni ydnetmekten tam olarak ne
istedigini belirledi. "Ebeveyn kucag istiyorum; olumlu ilgi, onay ve ilgi. Istedigim bu ve elde edemedigimde

ofkeleniyorum."

Kendine odaklanma yetenedi arttik¢ca, Bayan M., yaltaklanma davranisinin
bedelini daha net gérmeye basladi. Sahte savunmaci benliginin disavurumunu
kontrol etme kararlihgi, hem alcaltici hem de canli bir mazosist cinsel teslimiyet
rdyasinin ardindan pekisti. Bu ruyayla baglantili utang ve degersizlik duygulari,
savundugu terk edilmislik depresyonunun 6n saflarindaydi.

Terk edilme depresyonunun etkileri ve olaylari kalici bir sekilde ortaya
clkmadan 6nce, tanimlanmasi, analiz edilmesi ve sinirlandiriimasi gereken iki
savunma yapisi vardir. Sadece savunmaci kaynasmis par¢a biriminin (sahte
gorkemli benlik/idealize edilmis nesne) benlik ve nesne temsillerinin degil, ayni
zamanda benlik ve nesne temsillerinin de anlasiimasi gerekir.
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Saldirgan kaynasmis parca biriminin (sert saldiran nesne/parcalanmis benlik) temsilleri. Dr.
Masterson'in (1981) gozlemledigi gibi, "Terk edilmislik depresyonunun bu algisi, savunmaci
birim tarafindan hemen savunulmazsa, ... depresyona neden olan nesne temsilinin
yansitilmasiyla dramatik bir sekilde dissallastirilir ... hasta, alginin rahatsiz edici uyaranindan
kacinmaya, onu inkar etmeye ve/veya degersizlestirmeye devam eder ve bdylece narsistik
dengesinin dengesini yeniden saglar..." (s. 16). Bayan M. artik sahte savunmaci benliginin
disavurumunu fark edip kontrol edebildiginden, terk edilmislik depresyonu algisi bilincte
belirmeye basladi ve bdylece dissallastirma operasyonu 6n plana ¢ikti.

Gizli narsisistik kisilik bozuklugu icin digsallastirma, dikkati benligin disina odakladigi ve
boylece benligi tim degisim ihtiyacindan ve degisme yetenegdinden kurtardigi icin cok amaclh
bir savunma islevi gorebilir. Basarili bir dissallastirma, i¢sellestirilmis benligin ve nesne
temsillerinin dis nesne dinyasina yansitilmasina dayanir. Hasta daha sonra benligini baskalari
araciligiyla ydnetme girisimlerine daha rahat bir sekilde devam edebilir. Bu savunmanin
karmasikligi, onu terapdtik etkilere karsi bu kadar etkili ve direncli kilan seydir. Ancak, i¢ ve
dis nesneler arasinda yakin bir eslesme oldugunda bunu fark etmek ve basa ¢cikmak daha
zor hale gelir. Ornegin, terapist, hastanin partneri onun anlattigi gibi kibirli ve degersizlestirici
bir kisi oldugunda veya yetiskin oglu onun korktugu gibi parcalanmis, yetersiz ve muhtacg bir
nesne oldugunda kafa karistirici bulabilir.

Bayan M., kocasinin kendisine ve ilk evliliinden olan ogluna yonelik acimasiz ve kibirli
degersizlestirmeleriyle basa ¢itkmakta buyuk zorluk ¢ekiyordu. Bu ataklar, hasta ve oglu,
kocasinin beklentilerini karsilayamadiklarinda meydana geliyordu. Bu hastanin tedavisinin
dclncl yilinda, oglu tniversiteden mezun olduktan sonra eve dondu. Plani, is ararken annesi
ve Uvey babasiyla yasamakti. Terapi saatinde Bayan M., oglunu sevingle karsilamakta ve eve
dénmesinin tadini cikarmakta zorlandigini gézlemledi. "Kaygil ve dengesiz" hissettigini
bildirdi. "Eve bes parasiz dondu ve beni somureceginden korkuyorum. Kendi sinirlarimi ve
limitlerimi bilmiyorum. Sadece bir kutuya girip saklanmak istiyorum."

Ogluna karsi tutumunun sdpheli oldugunun farkindaydi. Arkadaslarina oglunun evde
oldugunu séylediginde, tepkileri olumluydu.
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Kendi olumsuzlugunu ve nefretini endiseyle gézlemledi: "Onunla etkilesimlerim onu savusturmak veya
harekete gecirmeye calismak etrafinda donuyor." Oglunun yardima ihtiyaci ile kocasinin, tembel bir
kullanici olarak nitelendirdigi gen¢ adama sinirlar koymasi yonindeki talepleri arasinda sikismig
hissediyordu kendini.

Kocasi ve oglu arasinda sikisip kalan Bayan M., icsel psisik zorluklarini giizelce disa vurmustu. Odak
noktasi tamamen benliginden ¢ikmisti. Parcalanmis, tikenmis, yetersiz benlik temsilini ogluna
yansitirken, sert, saldirgan, degersizlestirici i¢sellestirilmis nesne temsilini kocasina yansitmisti. Oglunu

nasil karsilamak istedigine dair fikirleri ona ulasamiyordu.

Yaptigim mudahale, kendimi onun gozlemleyen egosuyla uyumlu hale getirme girisimiydi.
Arkadaslarinin farkli tepki verdigine dair goézlemini ilgi cekici buldugumu ve benzer gergek duygulara
kendini kapatip kapatmadigini, ciinkd bunlari dogrudan deneyimlemenin onu aci verici bir kirillganhk
duygusuna maruz birakacagini disindigimau belirttim. Bayan M.'nin bu yoruma tepkisi aninda ve derin
oldu. Oglunu sevingle kucaklamak, karsilamak ve simartmak istedigini kabul ederken aglamaya basladi.
Kocasinin ogluna bakis agisini, onun ve kendi fikirleri ¢cok farkli olsa da, benimsediginin farkina vardiginda
dehsete kapildi. Aslinda sorun, kocasinin sert ve dik kafal kibri degil, onun tepkilerine odaklanip, onu
yansitarak ve ona dair ideallestirmesini sirdurerek onunla butunleserek, kendini, yeniden bir araya
gelme konusundaki gercek 6zlemlerini ve bu gecis ddneminde oglunu besleme ve ona yardim etme
konusundaki dogal arzusunu gérmezden gelip yok saymasiydi. Daha fazla sorgulama, bu tir ihtiyaclari
gayri mesru olarak gérdiigunu ve onlari kiigimsedigini ortaya koydu. (Baska bir deyisle, bu tur ihtiyaclar
saldirgan birlesik birimi tetikledi.) "Bakilma 6zlemimden ¢ok utaniyorum ¢iinkl 6zlemim beni savunmasiz
kihyor. Kendimi ifade edersem, kendimi alay, alay, yargilama ve reddedilmeye maruz birakiyorum.
Kendimi hedef haline getiriyorum." Bu ytzden kendini terk etti. Kendini savunamadigi icin oglunu da
savunamadi. Kendisini engelli, baskalarinin zorluklari karsisinda kendini destekleyemeyecek kadar zayif,
yaralandiginda kendini sakinlestiremeyen veya guivence veremeyen biri olarak gérmesi, oglunun
ihtiyaclarini veya kocasinin degersizlestirmelerini yalnizca olumsuz mesafeli manevralarla (reddetme,
geri cekme, geri cekilme) yonetebilecegine inanmasina katkida bulundu. Bu sorunlari anlamak, Bayan
M.'nin su sonuca varmasina yol acti: "ikimizden hicbirinin ona sert davranmasini veya onu disari atmasini

istemiyorum. Onun bunu yapabilecegdini biliyorum."
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Kendini harekete gecirip bir is bulmasini saglamak.” Hastanin 6z durumundaki degisim cok
ani oldugu ve kaynasma egilimi (yani nesneleri yansitma ve ideallestirme yoluyla birlestirme)
cok refleksif oldugu i¢in, ifadelerinin gercek benliginin bir ifadesi mi yoksa artik benimle
kaynasiyor mu oldugunu belirlemek i¢in hastayi yakindan takip ettim.

Sonraki seans bir cevap verdi. Saate, oglunun ziyaretinden artik zevk alabildigini ve
birlikte yaptiklari aktivitelerden érnekler vererek basladi. Ayrica kocasinin onu evden atmasini
tavsiye ettiginde, gen¢ adami hasta numarasi yapan biri, karisini da kullaniimasina izin
verdigi icin aptal olarak nitelendirdiginde, ne geri ¢ekildigini, ne yansittigini, ne isyan ettigini,
ne karsi ¢iktigini ne de kiskirttigini belirtti. Bunun yerine, ona meseleye farkli baktigini acik¢a
ve kararh bir sekilde sdyledi. "Onu géndermeyecegim," dedi, "onun arkadaslgindan keyif
aliyorum." Bunun Uzerine kocasi sustu. Daha sonra, mezuniyetten sonra kendi evine
dondsunun ve karsilastigi dusmanca, reddedici karsilamanin anilarini onunla paylasti.
Ogluna karsi davranislari da ayni derecede 6z-destekleyiciydi ve butinlesme ve gercek bir
Oz-etkinlik belirtileri gésteriyordu. Oglu kanepede uyuyakaldiginda (sdyledigi gibi 6zge¢misini
hazirlamak yerine), endiselendi. Eski istismar edilme duygulari ve geri ¢ekilip yalniz kalma
arzulari yeniden su yuzune cikti. Bu sefer hasta onlari kontrol altina ald..

Hayat bir tepki gerektirir! Once kendimi uyandirmali, sonra onu uyandirmaliydim.
Onu sarsip uykuya dalmasi 6zge¢misiyle ilgili mi diye sordum. O da ilgili
oldugunu kabul etti. Bu ylzden yanina oturup birkag ipucu verdim. O gun bitirdi.

Bu arada, daha kalici bir is ararken biraz para kazanmak icin yari zamanl bir ise
girdi.

Bayan M. simdilik dissallastirmanin "alacakaranhk kusagindan" ¢cikmisti. Sadece gergek
benligini harekete gecirmekle kalmamis, ayni zamanda kocasinin, oglunun ve benliginin
daha gercekgi goruntuleri de ortaya ¢ikmaya baslamisti.

Savunmaci durusunu (aynalamayi reddetmek savunmaci kaynagsmayi kesintiye ugratir)
terk ederek ve kocasiyla birlikte kendini aktif hale getirerek Bayan M. kendini yaralanmaya
ve terk edilme depresyonunun etkilerine karsi savunmasiz birakmisti ve bu da tekrar
saldirgan kaynasmis birimine geri ddnmesini tetiklemisti.
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Bir sonraki seansta Bayan M., kocaslyla yuruayuse ¢iktiklarinda kocasinin kendisine
"tamamen reddeden" bir bakis attigini anlatti. Eve donduklerinde "muazzam bir 6fke" ile
tepki verdigini ve bunu geri ¢ekilerek atlatmaya calistigini anlatti. Durumu sdyle anlatti:

Kendimi kitabima kaptirdim ve kimsenin mudahale etmesini istemedim. Tavrim
"Buna ne gerek var?" seklindeydi. Kocam ilk kez hayatindan bahsediyor, kendisi
hakkinda bazi seyler ifsa ediyordu. Kusurlarini gértiyorum. Aligkanliklarindan
rahatsizim. Bu, "Bu iligskiye ihtiyacim yok" hissiyle birlikte geldi.

Bayan M., saldirgan nesneyle 6zdeslesmesini eyleme dékerek narsistik savunma
mekanizmalarini daha da acida ¢ikardi. Adamin ona o "bakis"i attiginda hissettigi aci ve
ofkeye karsi, onu suglayarak ve degersizlestirerek savunmaya gecti. Odagini tekrar kendine
cevirebildiginde, "Hicbir destek yok. Bunun etrafinda muazzam bir 6fke var," diye gézlemledi.

Bu destek eksikligi etrafindaki 6fke alayciliga donustd." Her ne kadar mesafeli olsa da
(Uguncu sahis bakis agisiyla konusuyordu) yine de dogruydu.

Savunmasizsa intikam almak istiyorum; kiicimsemek, alay etmek, asagilamak
ve nefret etmek istiyorum. Ya asagilanmanin kurbaniyim ya da asagiliyorum.
Bunu yasamak kabul edilemez. Bu hafta asagilanmamla ilgiliydi. Kosulsuz sevgi
eksikliginden dolayi 6fkeliyim. Kocamin beni desteklemesini istiyorum, siki ve
cimri olmasini degil. Bana bakmamasi beni 6fkelendiriyor.

Ofkesine hakim olamayip (ctinkii bu gercek duygu ifadesi onu saldirilara karsi savunmasiz
hale getiriyordu), kendini bastirdi ve kendini elestiren bir tonda, "Evliligim birinin benimle
ilgilenmesiyle ilgili," dedi. Bagimhhk ihtiyaclarina yénelik olumsuz tutumunun kendini
anlamasinin énune gectigi agikti (aslinda, sert saldirgan nesneyle 6zdeslesme yasiyor ve bu
sefer kocasi yerine kendine dénuyordu). Bunu yorumlamak yerine (o zamanlar benim igin
¢ok acik degildi), bir soru sordum: "Bakilma istegin hakkinda ne dusunuyorsun?" Kesin bir
sekilde, "Kucumsemek! Cocukken bakilmaya hakkim yoktu. Babamdan bir sey isteyemezdim.
Kdgumser olurdu," diye yanitladi. Gozleri yaslarla doldu,
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Genc¢ ve savunmasiz halini séyle anlatiyordu: "Sormamak, midahale etmemek, beni fark
etmesini ve benimle olmak istemesini beklemek. Babam kiz kardesimin taleplerinden
hoslanmazdi. Onu sisman, acgdzlt ve mudahaleci olarak nitelendirirdi. Gézlerindeki o
bakisi gormemek icin her seyi yapardim. Mutlu oldugumda bana o bakisi atardi. Cok kotu
hissettiriyordu."

Gocuksu tavirlari yizinden asagilanan ve mesru narsistik kaynaklar elde etme
cabalarinda hayal kirikhdina ugrayan Bayan M., fuzyon savunmasini ve amacini érnekleyen
bir cocukluk anisini anlatti: Gergek benligi, 5nemli baskalari tarafindan incinmekten ve
hayal kirikligina ugramaktan korumak igin sahte bir benlik yaratmak. Yansitma ve
ideallestirmenin operasyonel tekniklerini ayrintilariyla anlatmaya devam etti. "Babamla en
blyuk zevkim, iyi performans gosterip iyi gérinerek ona zevk vermekti, ancak onayi cok
kosulluydu. Babam insanlara kullanimlari agisindan bakiyordu."

Babasiyla 6zdeslestigini kabul ederek su sonuca vardi: "Ben de kocamla aynisini yaptim.
Bunu yapmak seni diger nesneler arasinda bir nesne haline getiriyor." "Neden," diye
sordum ona, "bunu yaptigini mi diistiniiyorsun?" Dikkatlice diistindiikten sonra, "Istedigimi
soylemek, onunla ayni fikirde olmadigim gercegiyle yuzlesmek ve onun hor gérme riskini
almak anlamina geliyor. 'Sefkatli olmani istiyorum' dersem, hor gértulmeye acik hale
gelirim." Butunlesmesinin derinligini géstererek, bélme operasyonlarini tanimlamaya
devam etti: "En azindan bu hor gérmeyi disa vurmayacak kadar bilgim var. insanlari kaide
uzerine koymakla ilgili bir sorunum oldu, ama onlari bir gubre yiginina da koymak
istemiyorum."

Bu hastanin tedavisinde bu ilerlemeyi saglayan seyin ne oldugunu gézden gecirmenin
onemli oldugunu dustnuyorum. Hasta ve terapist arasinda, sahte savunmaci benligin
kendini bastirma ve kaynasma yoluyla disa vurulmasini kontrol altina almak icin net bir
terapdtik ittifak, bir anlasma olusturulmustur. Ayrica, her iki taraf da bu savunmaci yapinin
amacinin hastanin narsistik kirllganhgini ve hassasiyetini ydénetmek oldugunu anlamistir.
Bayan, oglu adina kocasina kendini ifade ederek,

M. savunma durusundan vazge¢mis, kaynasma savunmasini yarida kesmis ve gercek, ayri benligini
harekete gecirmisti. Sanirim bu olay 6rgusu en iyi benlik bozukluklari G¢lisi baglaminda anlasilabilir.
Oz-aktivasyon (oglunun kalmasini istemesi) veya yaralanma (kocasinin reddedici bakisi), narsistik
kirilganlik duygularini ve terk edilme depresyonunun (bu durumda 6fke) etkilerini harekete gecirir; bu
da savunmaya, kiicimseyici degersizlestirmeye yol acar. Kaynasma yerine, hasta kiigimseyici nesneyle

O6zdeslesmis ve onu eyleme dékmus, bdylece benligini ondan kurtarmis veya
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Dissallastirma, kota hisler. (Bagka bir deyisle, mesele yaralanmaya kargsi hassas olmasi
degil, baskalarinin ona kétu davranmasi.) Bu bir kez masaya yatirildiginda, hasta saldirgan
birimin iki temel savunma operasyonunu kontrol edebilirdi: dissallastirma ve saldirgan
nesneyle 6zdeslesmeyi disa vurma (yani, kendisini tehdit edenlere saldirma). Simdi baska
bir operasyon sahneye cikiyordu: saldirgan nesnenin i¢sellestiriimesi ve hastanin kendini
susturma, ihmal etme, degersizlestirme ve yaralama bicimleri.

Sonraki oturumda Bayan M., kariyerinde kendini sinirlama biciminden rahatsizhk
duymaya basladigini dile getirdi.
"Aslinda gecimimi saglayamiyorum. Isim, isyerinde bir jestten ibaret," diye g6zlemledi.
Kocasinin yaninda kendini savunmak onun icin ¢ok sey ifade ediyordu; egosunu
guclendiriyordu ve kendisiyle ayni fikirde olunmadiginda yetersiz, yetersiz ve kendini
destekleyemeyen, haklari ihlal edildiginde kendini savunamayan ve incindiginde kendini
yatistiramayan benlik duygusunu ¢urutuyordu. Daha buyuk bir dinyaya meydan okuyacak
guce sahip olma ihtimalini digiinmeye baslad!.
Kendisinin de ifade ettigi gibi, “Sinirlarim genisledi.” Bu farkindahgin ardindan bir sonraki
seansta raporladigi eylem geldi.

Bir sonraki seansa su duyuruyla basladi: "Baskasi icin calisma fikriyle ve baskalarinin
fikirlerine verdigim tepkilerle ytzlesiyorum." Bayan M., eski akil hocasiyla 6gle yemegi
yemisti. Onun is yerinde bulusmuslardi. "Cok tetikleyici oldu," diye agikladi.

Duygularim, bir programcidan 'en iyi calisanlarimdan biri' diye bahsettiginde
harekete gecti. Onun istedigi kisi olmak ve onu memnun etmek icin kendimi
sonuna kadar zorlamak konusunda buyuk bir arzu hissettim.

Bu hem a¢iga cikarici hem de rahatsiz ediciydi. [Anlattigi sey, aci verici
etkilerden korunmak i¢in kusursuz bir sahte benlik sunma durttstydu.] Bir is
ortaminda calisma arzum var ama bu, korku ve kaygiyla birlesiyor.
Otoritedekilerin, ihtiya¢ duydugum veya bir sey istedigim kisilerin onayina
mahkdmum. Son 30 yildir bununla yuzlesmek istemedigim acik. Kariyerime
olan ilgisizligimin anahtari bu. Onaylanma, en iyi olma istegiyle ilgili bu kaygi.
Babamdan istedigim buydu. Onay istiyordum. Bakmasi zor. Universitedeyken
en iyi degildim ve ¢ok korkuyordum . Aslinda, bir ¢okus yasadim. Kendimi
aileme daha az iyi biri olarak sunmak benim i¢in akil almazdi.
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Mukemmelden veya mikemmel mutluluktan daha fazlasi. Annem mukemmel rapor
icin beni giinde iki kez arardi. Diger danismanlarin her gun ise baglamadan 6nce
korkup korkmadiklarini ve bundan hi¢ bahsedip bahsetmediklerini merak ediyorum.

Cok utaniyorum . Sanki buyuk bir sir gibi.

Bu 6rnekte dikkat ¢ekici olan, hastanin seansi, terk edilme depresyonunun etkilerini ve
deneyimlerini kesfedip analiz edebilmek (yani, Gzerinde ¢alisabilmek) icin savunmalari belirleyip
kontrol altina almak amaciyla kullanmasidir. Bayan M.'nin dehsetiyle iliskili oldugunu tespit
ettigi utang, bunu gizli tutma istegi ve guvenlik 6zlemi, sonraki birkac ay boyunca arastirilacak
konular haline geldi. Ancak, bu ¢alisma derinlesip tutunamadan, Bayan M.

M., istenmeyen dusunceler, istekler veya duygular kesfettiginde kendine nasil saldirdiginin
farkina varmak zorundaydi. Bu kendine saldiri, kendi algilarina ve fikirlerine giivenme yetenegini
baltaliyordu. Tipki ebeveynlerine gercek bir benlik sunamadigi gibi, kendi kendiliginden olusan
duygularini, cabalarini ve fikirlerini kabul etmekte de buytk zorluk ¢ekiyordu. Bu stireg, az 6nce

anlatilan seansin ardindan gérdtugu canli bir rtyayla fark edildi.

Etrafim siyah ctbbeli, Gsttun varliklarla cevriliydi. Onlari memnun etmeye
calistyordum. Koyu yesil, Buda benzeri bir heykelcik vardi. Bir hazineydi. Onu senin
calisma masan gibi bir dolaba kilitledim.

Her sey guzeldi. Diger varliklar beni yonlendirdi. Hazineyi bir kasaya koydum.
Hazinenin gercekte ne olduguna dair gerceklerden kopuk oldugumu biliyordum.
"Kasa" guvenli veya dogru degildi. Bir hazine degildi. Bir nesneydi. Gercek degeri
ve guzelligi kilitliydi. Ve cibbeli varliklar - onlar korku ve kontroldd. Tamamen

yalandi.

Bir sonraki seansta, dusunce ve duygulariyla ilgili gercedi dile getirmekte yasadigi zorlugu
tespit etmeye ve kesfetmeye devam etti. Annesinin gunde iki kez ziyaretine dair anilarini ve
annesini memnun etmek, onu iyi hissettirmek ve ona sadece hareketsiz ve gizel figuru
gostermek icin olumlu bir rapor verme gerekliligini hatirlad.

Raporun harika olmasi gerekiyor. Savunmasiz olamazsin. Sadece zaferleri
bildiriyorsun. Bu beni 6fkelendiriyor. Ona beni manipule etmeyi birakmasini
soylemek istiyorum. Beni oldugum gibi kabul et. Karismayi birak. Sanki...
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Kendime karigsmayi birakip, tepkilerime yargilamadan bakmanin bir yolunu
gelistirmeliyim. Kendimin bir parcasini, onun ezmek istedigi parcay! eziyorum.

Sonra bana kiz kardesinin anlattigi babasiyla ilgili bir hikdye anlatti; daha 6nce defalarca
anlattigi bir hikaye. Babasinin sert ve saldirgan oldugunu ortaya koyan bir hikayeydi bu;
dogru oldugunu bildigi ama dogru olarak kabul edemedigi, dogru olarak kabul etmek
istemedigi bir hikayeydi cunku bu, idealize ettigi nesneden ve cubbeli ve Ustun varlklarin
elinde guvende olduguna dair rahatlatici inancindan vazgecmek anlamina geliyordu.
inkarindan vazgecmeye calisirken acisi apacik ortadaydi. "Tapindigim bu adam nasil yanhs
bir sey yapabilirdi?" diye sordu. Bunu yazarken, bir cocugun ihtiya¢ duydugu ve sevdigi
kisilerin sertligi ve duyarsizligi karsisindaki gucsuzlugu ve kirilganhiginin ¢iplak ve
sislenmemis gercegiyle yuzlesmenin ne kadar zor oldugunu bir kez daha anladim. Birkag
hafta sonra belirttigi gibi, "Ailemin nasil biri oldugunu anlamak benim icin zor. Annemin
ihtiyaclarimi karsilamadigini, beni kontrol ettigini, hayatimi mahvettigini séylemek
istemiyorum. Ge¢cmisten gelen tepkilerimde bir sorun oldugunu disindum. Birinin bana
bdyle davranmasini kabullenemiyorum. Bu benim hatam olmal.."

Kendine saldirma ve kendini bastirma egilimlerinden uzaklasarak gézlem mesafesi
kazanan Bayan M., aci verici bir kimlik bunalimi yasadi. Acikladigi gibi, "Dogru oldugunu
varsaydigim sey dogru degil." Aglayarak itiraf etti, "Kendimi bastiriyormusum gibi
hissediyorum. Dogal davranma anlayisimi yeni bir 1siga tuttu. Garip hissediyorum. Bunu
incelemek icin biraz canlliktan vazgeciyormusum gibi." Kendini ifade etmeye kararh olan
Bayan M., evde, iste ve arkadaslariyla kendini savunmaya basladi. Bu, genellikle kocaslyla
olumlu sonuclar verdi. Diger zamanlarda ise konusmasi hayal kirikligina veya incinmeye yol
actl. Bu gerceklestiginde, duygularini kontrol altina alip kesfedebildi. Dis hayati duzeldi,
ancak duygusal dunyasi ¢alkantilhydi. Hem kendini harekete gecirdigi hem de savunmalarini
kontrol altinda tuttugu igin, parcalanmis benligini daha derinlemesine kesfetmekten ve terk
edilme depresyonunun etkilerini asmaktan baska yapabilecegdi bir sey yoktu.

Calisma Yoluyla
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Tatilden dénduginde kendini kaybettigini soyledi.
"Insanlarla birlikte olmak bile korkutucuydu. Kendimi tanimlayamiyor, sinirlarimin
ne oldugunu sdyleyemiyordum." Aglayarak korkusunu hatirladi. "Hi¢bir sinir, hicbir
kural, kendimi korumanin bir yolu yoktu. KontroliUmu kaybetmis hissediyordum.
Olmanin bir yolu yok; olman gereken hicbir yol yok. Sadece olmak bana tehlikeli
geliyor." Terk edilme depresyonunun etkileri yuzeye cikti. Kendine saldirmak yerine,
seansta bunlari tespit edip pesine dusebildi. "Kocama karsi sinirliligimi fark ettim."
(Kocasinin onu kizdiran seylere odaklanmak yerine, hasta sinirliligini kendine ve
cagrisimlarina bir sicrama tahtasi olarak kullandi.)

Tek istedigim ondan uzaklasmakti. Bu bana annemden uzaklasma
istegimi hatirlatiyor. Babamla ben de dyle yaptik. Ondan kacan iki yoldas
gibiydik. Ikimizin birlikte gitmesi 6zgurlestirici ve haz doluydu. Annemle
birlikte olmak, mengene gibi sikilmis olmak gibiydi. Yagsayamadim, nefes
alamadim. Onunla birlikte olmak hazzin sonuydu.

Hasta burada durdu, dusundu ve sunlari anlatti:

Aniden ona bakis acim, bana bakacak her seye guici yeten, mikemmel
bir insandan, zayif bir adama doénustu. Zayifligina icerliyordum. Annemin
ikimize saldirdigi, ona karsi birlik olup haksizlk ettigimizden sikayet
ettigi bir sahneyi hatirliyorum. Haksizdik. Ona hep birlikte tepeden
baktik. Karsilik verdik.

Simdiki zamana ddénerek, "Benim de kocamdan intikam alma arzum var ama 6fkemi
disari vurmamam gerekiyor. Kendimi yargiliyorum, tepkilerimden dolayi sugluluk
duyuyorum." diye gozlemledi. Sugluluk duygusunun kaynagini izleyerek tekrar
gecmise déndu. "Cikis yoktu. Ofkeli, kétii ya da haksiz oldugumu hissedemiyordum.
Ofkelenmesi gereken annemdi. Ben katlandim. Yaralayiciydi. Bitmesini bekliyordum.
Annemin 'Evet! Berbat bir anneydim.' demesini istiyorum." Annesine karsi bu
saldirganlik ifadesi suc¢luluk duygusuna yol acti ve hasta kendine saldiriyla kendini
savundu. Ancak simdi kendini izliyor, saldiriyi etiketliyor ve kdkenlerini arastiriyordu.
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Az 6nce bir teyp caldi. "Bu aptalca ve 6nemsiz. O kadar da énemli
degil. Bu yuzeysel debelenme yeter artik!" Kendimin bu kismina
dikkat etmek kaldirabilecegimden fazla. Sessiz, itaatkar, korkak
olmaliyim. Yil 1984. Ben bir carkim. Kabul ettim. Bu anlasmanin
ahskanliklari cok guclu. Kendimi savunmak icin tm gucumu
kullanmam gerekiyor.

Bu ¢ok guc¢li seansin ardindan fiziksel bir ¢ékuntl yasandi. Hastanin
govdesinde bir deri enfeksiyonu olustu. Sirt agrisi artti ve bitkinlik ve panik
hissi yasadigini bildirdi. Fiziksel sikayetleri, i¢sel calismasini, "Babamla
yarattigimiz guvenlik balonunun bir efsane oldugu" seklindeki korkung
farkindaligini yansitiyordu. Korku ve panigini, cocuklugunda annesiyle
yasadigl deneyime dayandirdi.

Onun bagirip ¢agirmalarini hatirlamak istedigim bir sey var. Dort
ya da alti yasindaydim. Kahvalti salonundaydik.

Beni koruyacak kimse yoktu. Koseye sikismistim ve annem ciglik atiyordu. Eve geldi. Kapinin
acildigini gérdim. Iceri girip anneme, sokagin asagisindan ¢iglik attigini duydugunu séyledi.
Sonra gulimsedi. Cok korkmustum. Beni korumayacakti. Onu durdurmayacakti. Sadece

onun orada olmasi durdurabilirdi. Ne yaptim? O kadar kétu bir sey yaptigimi hatirlamiyorum.

Sonra serbestce sunlari dUsunmeye basladi: 6grencisinin velisine ve o
annenin sertligine; kendi kizi L.'ye ve dort bes yasindayken Bayan M.
6fkelendiginde L.'nin nasil kendini savunduguna; L.'ye sinirlendiginde
markette onu durduran kadina. "O kadin beni durdurdu. Annemi kimse
durdurmadi. Bir kbseye sikismistim. Ne yaparsan yap, susmuyor. Ben bir
kdsede sinmis durumdayim.
Aci dindiginde, dogru yapiyorum, ama aslinda dogru yapmiyorum. Nasil
dogru yapacagimi bilmiyorum. Aci, beklemedigim bir anda geliyor.
Yaptiklarimin bir sonucu oldugunu hissetmiyorum. Deli bir varhgin bana
iskence ettigi kotu, iskence edici bir ortamda gugsuzum. Gercekten, gercekten, gercekter
Agliyor, ellerini kaldiriyor, "Git buradan, git buradan."

Daha sonra iki oturum daha yapildi ve bunlari 6zellikle 6nemli buldum
cunkd "kendini sakinlestirme" ifadesinin anlamini gosterdiler.
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ve bu ¢alismadaki yeri. Aci verici duygularla basa ¢ikmak icin ice donme becerisi, bu iki
seansta da gosterildigi gibi, calismayi surdirmenin én kosuludur.

Az dnce gdzden gecirdigim seanstan sonra, tedavisi sirasinda ucuncu kez Bayan M.,
panik icinde bir kabustan uyandigini, nefes alamadigini ve sanki yasamasini istemeyen biri
varmis gibi hissettigini bildirdi. Dehsete kapilmisti ve bununla yuzlesmesi gerektigini, aksi
takdirde insanlarla birlikte olamayacagini dusundu. Bu son ifade, gerc¢eklik egosunun bir
ifadesi gibi géruinse de, aslinda gérkemli, sahte savunmaci benliginin bir ifadesiydi. "Bununla
yuzlesme" fikrinin, "dUzeltmek, bu hassasiyetten, bu kirllganhktan, bu dehsetten kurtulmak
ve tekrar uykuya dalmak" oldugunu acikladi. Ancak kendini bastirmaya calismak yerine,
gecenin karanhginda baska bir secenek kesfetti. Kendini kabullenmenin ve sefkatin yolunu
buldu:

Kendime dedim ki, evet gerginim, yogunum, hassasim, kolay tetikleniyorum.
Tamam, bunu kabul edebilirim. Onu bir kenara itip mikemmel olmam
gerekmiyor. Oziimde dehset ve korku var. Keske farkl olsaydi.

Bunu degistirmeye calistim ama artik sadece icindeyim. Tam olarak ne oldugunu,
beni bu sekilde hissettiren belirli bir olayi veya olayi hatirlamiyorum ama
danisanlarimla oturup onlarin benim hakkimdaki yargilari hakkindaki
dusincelerimi dinledigimde bana ne yapildigini anhyorum.

Bir an durdu ve ardindan bir 6nceki geceye dair raporunu anlatmaya devam etti.

BuUyuk bir rahatlama dalgasi hissettim ve sonra biraz ¢ay alip meditasyon yapip
tekrar yataga donebilecegimi fark ettim. Bunu yaptim ve harika bir dinlenme
deneyimi yasadim. Her gurultiden, her sinir bozucu ¢igliktan ¢ok farkliydi.
YUzen bir dinlenme ve rahatlama hissi vardi. Benimki ¢cok az. Daha énce hig
bunu kendim yarattigimi hissetmemistim.

Geriye donup baktigimda, bunun iyilesmesinde belirleyici bir an oldugunu dustndyorum.
Bayan M., kaynaklarini kendi icinde bularak, kendini sakinlestirme kapasitesine sahip
oldugunu fark etmisti. ice dénebilecegini bilmek, sahte savunmaci benliginden daha da
vazgecmesini sagladi. Dahasi, kendini sakinlestirme yetenegi, parcalanmis benligiyle
celisiyordu.
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temsiliyetini guc¢lendirdi ve egonun icerebilme kapasitesini ve gelecek olan aci dolu anilarin
Ustesinden gelme yetenegini gu¢lendirdi.

Sonraki seansta kaldigi yerden devam etti. "DUn geceden beri yiziimde bir hiizin var. Gegmiste
benimsedigim, kimsenin yeterlilik ve mutlulukla ilgili ¢izdigi tablolara uyamayacagim. Her aydinlanma
kursu, nasil olmam gerektigiyle ilgili yiginla ipucu verdi. Beni koruyacagini, degistirecegini, en basa donup
'‘Korkuyorum ve basa ¢ikamiyorum' demek zorunda kalmami engelleyecegini distndim. Ailemle ilgili
mukemmel tablomu 'Cok hassasim; bu benim hatam' diyerek savunmak istiyorum." Bayan M. kendini
susturmak yerine destekledi ve konustu. "Anne, sana bunu yapmak zorunda oldugum icin Uzgunum, seni
hayal kirikhgina ugrattigimi ve sana ihanet ettigimi biliyorum." Burada cesaretini toplamak i¢in durdu. "Bu
kuguk, sabirsiz asagilamalarin ve manipulasyonlarin beni ne kadar incittigine inanamiyorum." Durdu ve
elestirel bir ses duydu. "Bunu kendine yaptin. Basgkalarini suclamamalisin. Sorumluluk al." O sese cevap
vererek durumunu agikladi; "Evet, pes ettim, boyun egdim, sindim ama kendimi o ortamin kurbani olarak
gormekten yoruldum. Birisi bana yanlis baktiginda, hassasiyetlerimin nereden geldigini bilmek faydah
oluyor. Bana zarar verdin. Kanitlayamam ama oldu. Beni ¢cok korkuttun. Beni yerle bir ettin. Beni incittin.
Ona karsi cikiyorum. Bunu hic séylemedim. Etrafimda déndiim. ilk defa, onun onayini gerektirmeyen bir
yerden sdyliyorum. Bana zarar verdin. Bana kétl davrandin ve ben incindim. Bagkalarina siphe duyma
ayricaligini vererek geriye dogru egildim. Oz savunmayi, bana karsi kin dolu bir saldiri olarak yanlis

anladim. 'Beni incittin' demeye hakkim yok ama onun bunu yaptigindan eminim."

Bu son eser, tam bir benlik duygusunun baslangicini temsil ediyor.
Bayan M., "kin dolu bir sekilde karsilik verme" ile "6z savunma"yi birbirinden ayirirken
guzel bir ayrim yapiyor. Kendini gergekten savunabilmesi i¢in, inanclarinin icerigini ve
tutkusunu sahiplenmesi ve agiga ¢ikarmasi gerekiyordu: gercekligi, algilar, duygulari,
kendi deyimiyle "anlasma gerektirmeden" gecen ¢ocuklugunun benzersiz deneyimi.

Cozim

Bayan M., kendisinde eksik olan bazi parcalari bulmak i¢in tedaviye gelmisti.
Oz Buyucusu'ndeki Dorothy gibi, o da eve donus yolunu bulmak istiyordu. Dorothy gibi,
¢6zumunun kendi disinda oldugundan emindi.
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Oz'un Buyuk Buyucusui'ne tehlikeli bir yolculuk yapti ve onun kendisinde olmayan gug ve
bilgiye sahip olduguna inandi. Yol boyunca, kendi eksik parcalariyla karsilasti ve onlari
kucakladi: Kendini savunamayan Korkak bir Aslan; beyni olmayan, titrek bir Korkuluk; kalbi
olmayan bir Teneke Adam. Yolculuk boyunca bircok zorlukla karsilasti: yogun korku,
uyusturulmus uyku ve sonunda, Oz'a ulastiktan sonra, imkansiz bir gérev: Kétu Cadi'y

oldurup supurgesini Buyucu'ye géturmek. Dorothy, cocugunu terk etti. Engelli yetiskinlerin
devralmasi gerekiyordu. Teneke Adam, bu cocugu en ihtiya¢ aninda terk etmeye kiyamadi.

Umutsuzluk yerini kararlihga birakti. Korkuluk plani yapti. Korku, girigsimi bastirmakla tehdit
ettiginde, Korkak Aslan cesaretini topladi ve ¢iglik atan maymunlarla yuzlesti. Sonunda,
elbette, su kovasini alip 6fkeyle Cadi'nin Gzerine firlatan ve onu eriten Dorothy oldu. Ve
BUyucuU aslinda hig¢ de blytcu degildi, sadece eve donus yolunu bulana kadar gecimini
saglamaya calisan siradan bir gezgindi. Ve dyle de yapti, zavalli Dorothy'yi geride birakarak.
Zavalli Dorothy mi? Hayir, kesinlikle hayir. Iyi Cadi Glinda, ona en basindan beri ihtiyac
duydugu guce sahip oldugunu sdylemek icin geldi. "Gozlerini kapat... topuklarini G¢ kez
birbirine vur ve kendi kendine dusun... hicbir yer gibisi yok..." Peki, neden séylemedi ki?

ilk basta 6yle mi diyorsun?!

Referans

Masterson, JF (1981). Narsistik ve sinirda bozukluklar. New York: Brunner/Mazel.
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Bolim 15

Ofke Aynalari: Degersizlestirme
Narsistik Hasta

Judith Pearson, Doktora

Analizde karsilasilan direncle ilgili olarak bizi en cok etkileyen sey,
iyilesmeye karsi her turlt olasi yolla kendini savunan ve hastaliga
ve aclya inatla tutunan bir giicin var oldugu hissidir.

Sigmund Freud

-+ Hangi yone ucayim
Sonsuz 6fke ve sonsuz umutsuzluk?
Hangi yone ucarsam cehennem; kendim
cehennemim Milton, Kayip Cennet

Freud'un 1937 tarihli "Sonlandirilabilir ve Sonlandirilamaz Analiz" adli
makalesinde, terapétik direncler s6zlGgu, hastanin nevrotik semptomlarina
karsi kontrol edilemeyen bagliliginin yikici tedavi etkilerini tanimlamak icin
kullanilan bir terim olan "olumsuz terap6tik tepki'yi de kapsayacak sekilde
genisledi. Freud, bu psikanalitik olgunun iki faktértin sonucu oldugunu ileri
surdu: Hastanin bilingdisi sugluluk duygusu ve buna eslik eden
cezalandirilma ihtiyaci olarak tanimlanan ahlaki mazosizm; ve tekrarlama
zorlantisinda sergilenen 6lum icgudusunun énceligi.

Gelisimsel benlik ve nesne iligkileri yaklasimina dayanan psikoterapi,
Freud'un icgudu kuraminda belirtilenlerden farkl ilkelere dayanir; ancak
hastanin uyumsuz kaliplari tekrar tekrar disa vurmaktan vazge¢me
konusundaki isteksizligi, terapiste Freud'un yarim yuzyil 6nce karsilastigi
kadar zorlu bir meydan okuma sunar.
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Bu bolum, hastanin degersizlestirmeye temel bir narsisistik savunma olarak
guvenmesinin yarattigi olumsuz terapotik ¢citkmazi incelemektedir. Ancak,
degersizlestirme savunmasinin dinamik temellerini daha ayrintil bir sekilde
acikliga kavusturmak icin, narsisistik benlik bozuklugunun psikopatolojisi ve
tedavisine uygulanabilir bazi genel ilkeleri gdzden gecirmek faydal olacaktir.

Masterson (1981) tarafindan acgiklandigi gibi, narsisistik bozuklugun i¢sel
ruhsal yapisi, bélinme savunmasiyla ayri tutulan iki kaynasmis nesne iligkisi
parcas! biriminden olusur: tim guct ve mukemmelligi barindiran ve 6zel,
essiz ve hayranlik duyulan olma duygusunu koruyan gérkemli benlik/her seye
gucu yeten nesne parcasi birimi; ve saldirgan, sevgisiz ve cezalandirici bir
nesne temsili ile kl¢uk, bos ve asagilanmis bir benlik temsilinden olusan bos
benlik/saldirgan nesne parcasi birimi. Bos/saldirgan birim, terk edilme
depresyonunun etkisiyle karakterize edilir (s. 14-16).

Narsistik bozuklugun etiyolojisi, cocugun sevilebilir veya 6zel olarak
gorulme karsiliginda ebeveyni icin ideallestirme veya yansitma islevlerini
yerine getirme zorunluluguyla karsi karsiya kaldigi ebeveyn-cocuk etkilesiminde
yatar. Gergek benlik hedefleri, ebeveynlerin narsistik ihtiyaclari ugruna feda
edilirken, strekli yansitma ve ideallestirme kaynaklarina ac olan sahte benlik
buyuklenmesi, saldiriya ugrayan ve bos benligin aci verici yaralarini savunma
amacli bir telafi saglar. Kisilerarasi alanda, ebeveynlerin ¢cocugun kontrolstz
bayuklenmesini surekli olarak pekistirmesi, tum gelecekteki iliskilere taginan
kaynasma fantezisini destekler.

Narsistik hastanin gérkemli sahte benligi ile bozulmus gergek benligi
arasindaki uyumsuzluk, finansal basarilari iliskisel basarisizliklari kadar
tartisiilmaz olan geng bir erkek hastanin gérdtgu bir rayayla ¢ok iyi bir sekilde
orneklendirilmistir. RUyasinda, yatinda (bUyUk narsistik yatirimlarla dolu
degerli bir esya) tadilat yapiliyordu. Bu projenin bir parcasi olarak, ayna gibi
cilal yuzeyleri olan guzel ahsap zeminler kaldirilmis ve ¢truyen, kirli ve
desteksiz bir altyapi ortaya ¢ikarilmist.

Hasta ruyadan rahatsiz olmustu. "Ben oyum," dedi. "Korkarim icimde olan o. Ve agikcasi, o yeri
asla bulmak istemiyorum, ¢linku oraya ulasabilsem bile, ki bundan stupheliyim, asla
iyilesebilecegimden emin degilim."

Bu yorum, narsisistik hastanin, bozuk benlikle iligkili aci verici etkilere karsi
koruma saglayan savunma mekanizmalarini koruma yénundeki guglu
durtusune isaret etmektedir. Bu cabada basari, zorunlu olarak...
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Sahte benlik buyuklenmeci biriminin strekli kiresel aktivasyonunu kesintiye
ugratan her turlt kosulun savusturulmasini gerektirir. Genellikle bu tir kopuslar,
narsisistik hedefler yerine gercek¢i hedeflere ulasma girisimlerinden veya hastanin
dunyasindaki nesnelerin algilanan empati eksikliklerinden kaynaklanir. Bu kosullar
ortaya ciktiginda, genellikle 6fke ve degersizlestirme seklinde saldirgan nesneye
karsi sert bir saldirganlik sergilenir.

Ornegin, sergilemeci bir narsisist olan bir hastam tctinci veya dérdiincii seansina
geldi ve samimi bir sekilde soyle dedi: "Peki, artik birbirimizi biraz daha iyi
tanidigimiza goére, insanlar sana ne diyor?" Ben de "Dr.

"Bay Pearson," diye sasirdi, sonra 6fkelendi ve ardindan sdyle cevap verdi: "Bana
Iskocya Kralicesi Mary diyebilirsiniz."

Tedavi surecinde epey ilerlemis, gizli bir narsisist olan ikinci bir hasta, narsistik
degersizlestirmenin bir savunma olarak kullanilmasina ayni derecede, ama daha
nazik bir sekilde, saskinlikla sdyle diyerek taniklik etti: "Biliyor musun, sanirim diger
insanlari gérmezden gelerek onlarin gucinu inkar ediyorum. Bazen sdzde
astanlagam, kirllganhgimi értmenin bir yolu. Icten ice, tiim o kiicuk parcalara
ayrilabilecek bir kristal parcasi gibi hissediyorum."

Gorulebilecegdi gibi, psikoterapétik alan, cogu narsisistik hastanin 6ncelikle
erken donem ideallestirme veya yansitma kaliplarini disa vurarak aktarim davranisi
goOsterdigini gostermektedir. Bos/saldirgan birimin yansitilmasi ikincil bir rol oynar
ve yalnizca terapist tarafindan algilanan empati basarisizhgi durumlarinda ortaya
¢ikar. Hastanin savunma tepkileri daha sonra, hasarl benligin saldiriya karsi asiri
duyarhhgi ve korkusuyla iliskilendirilerek yorumlanabilir. Uygun bir sekilde
narsisistik kirllganhgin yansitma yorumu olarak adlandirilan bu terapdétik strateji
(Masterson, 1993, s. 76-79), gercek benligi, yasadigr aci ve hayal kirikligini kabul
ederek destekleme ve narsisistik bir yaralanmayla her karsilastiginda hastanin
kullandigi yikici savunmalari ele alma gibi ikili bir amaca hizmet eder. Boylece,
normalde yardimsever ve makul bir hasta, iyi tanindigi, ancak yeni bir kuralin
hesabin 6denmesinde kisisel ¢ceklerin kabul edilmesini yasakladigi bir restoranda
yasadigi bir olayl anlatmaya basladi.

Hasta, garsonun hesabini kabul etmeyi reddetmesi Uzerine 6fkeye kapildi. Olayi
tekrar g6zden geciren hasta, 6fkesinin kaynagini kabul etti ve garsonun
reddetmesinin, ailesiyle yaptigi icsel "pazarlik"in kosullarini nasil tehdit ettigini
belirtti: "Sanirim bir yerlerde, belirli bir muamele bekleme hakkim oldugunu
hissettim. Ozeldim. Cunkd iyi bir...
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Musteri, kurallarin bana uygulanmamasi gerektigini dustnudyordu, bu yuzden
onun reddetmesini bir ret olarak algiladim." Hastanin bu olayi anlatmasi, kaginilmaz
bir sehir disi is toplantisi nedeniyle iptal etmek zorunda kaldigi bir seans i¢in
kendisinden Ucret talep ettigimde bana olan 6fkesini hatirlamasina yol acti. O
zamanlar, kendi hatasi olmayan bir sey icin "cezalandirildigi" hissine kapiimisti.
Odemeyi kaba bir sekilde kabul etti, ancak davranislarimin asiri kati oldugunu
belirtti. Tahmin edilebilecegi gibi, 6deme zamani geldiginde ¢ekini "unuttu”. Hasta
bu olaylari séyle 6zetledi: "Sanirim biri bana siradan biriymisim gibi davrandiginda
kendimi ki¢uk ve taninmamis hissediyorum; tipki annemin soguklugunun bana
hissettirdigi gibi, yok olmus."

Tedavi ilerledikge, bu tur travmatik olmayan hayal kirikhiklarinin strekli olarak
ele alinmasi, yeni i¢sellestirilmis yapilarin olusmasina olanak taniyacaktir. Terk
edilme depresyonu ele alindik¢a, erken dénemdeki uyumsuz savunma
mekanizmalarina duyulan guven giderek azalir ve yerini gercek benlik aktivasyonuna
birakir. I¢csel idealize ettigi babasini kaybeden ergenlik cagindaki bir kiz, gdzyaslar
icinde su yorumu yaparak bu sureci rneklendirir: "Sanirim onu destekleyici biri
olarak uydurdum. Aslinda hi¢bir zaman gercek anlamda dahil olmadi. Simdi sadece
catismalarimla ugrasmakla kalmiyor, ayni zamanda icimdeki babamin da éldugunu
hissediyorum."

Genel terapdtik kapasitedeki farkhliklara ragmen, bu hastalarin hepsi, bayuklUk-
benlik/her seye gucu yeten-nesne biriminin yansitiimasina dayal baglanma
kaliplarini ideallestirme veya yansitma yoluyla aktarim hareketini az cok tutarl bir
sekilde gosterecek kadar saglamdi.

Ancak bazi hastalarda hem 6z benlik yapisi hem de ego savunmalari o kadar
ilkel ve kirilgandir ki, ideallestirme veya yansitma kaliplarinin terapétik harekete
gecirilmesini engeller. icsellestirilmis zuliim nesnelerine karsi yaygin savunma
ihtiyaci, tahammul edilemez duygulari yansitma ve reddetme amacina hizmet eden
kati, patolojik savunmalara guvenmeye yol acar. Daha basarili narsisistlere bir
miktar kaynak saglayan dis dunyadaki aktiviteyi surddrme yetenegi, bu daha az
yetenekli hastalarda sinirli veya hasarlidir; ciinkti gézlemleyen ego ve gecikme
veya hayal kirikligina tolerans kolayca ihlal edilir, yerini zayif durtt kontrolu ve
kaygilya tahammul etme ve onu yénetme basarisizligr ahr.

Tedavi sirasinda hasta, terapiye sizan ve hastanin is birligi kurma kapasitesine
bluyuk engeller olusturan paranoyak egilimlerin baskinligini sergiler. Ebeveyn
mudahalesi, istismari ve degersizlestirmesinin i¢sellestirilmis temsilleri, bu
yansitmalara gug katar. Dahasi,
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TUm nesneler, hastalarin kendi ¢6zimlenmemis oral saldirganhklarinin tonlariyla dolu hale
geliyor. Hastalardan biri, huzursuzca soyle diyor: "Buradaki isiktan nefret ediyorum; bazen
insani vampir gibi gdsteriyor."

Bu tehlikeli ve kusatici imgeleri savusturma mucadelesinde, bélme énemli bir silah
olmaya devam ediyor; ¢cunku hasta, sihirli "tamamen iyi" nesneyle kaynasma fantezisine siki
sikiya sarihyor, ancak yok edici bir asagilanma veya zulimle sonuclanabilecek gergek bir
bagimliliktan kaciniyor.

Boylece terapist veya herhangi bir nesne, i¢sellestirilmis idealin 6lgustne gore degerlendirilir;
bu ideal, guzellik ve glctn tim unsurlarini barindirirken, hastanin narsistik intiyaglarini
karsilamaya tamamen adanmistir. Bu kaynasma fantezisini karsilamada yasanan en ufak
basarisizliklar bile, zulim ve saldiri korkularini tetikleyerek beraberinde 6fkeyi tetikler.
iliskilerde ve hastanin aktarimsal disavurumlarinda, bu icsellestirilmis kaliplar, nesneye

sahip olma ve egemen olma, nesnenin bagimsiz varolusuna dair tum kanitlari yok etme veya
degersizlestirme gibi acimasiz ¢ocuksu ihtiyaclarda kendini gosterir.

Daha basit bir ifadeyle, gérkemli savunmanin neredeyse surekli olarak koptugu bu
hastalar, bunun yerine saldirgan yan birimin savunmaci projeksiyonuna guvenmek zorunda
kalirlar. Yeats'in dedigi gibi, "Merkez tutunamaz ve ... diinyaya anarsi yayihr."

Vaka Illistrasyonlari

Bay D. Davasi

Ele alinan dinamikler, sokak kavgasina karigsmasinin ardindan Masterson Enstitisu'ne
sevk edilen 31 yasindaki Bay D. vakasiyla 6érneklendirilebilir. Bay D.'nin ilk gérinimu,
yuzeysel bir ¢ekicilik ve ylzeysel entelektuel ifadelerle 6rtult yogun, parcall bir kaygi ve
duygusal dengesizlikti. Zayif, tirassiz ve daginikti ve fazlasiyla vahsi gérinuyordu.

Bay D.'nin erken dénem gecmisi firtinali ve kaotikti. Anilari arasinda narsist ve 6fkeli
babasinin istismari; bazen Valium bagimlisi olan annesinin ihmali; ve en sevdigi teyzesinin
intihar girisimine tanikhk ettigine dair net bir ani vardi. Bay D. ayrica, gérunuste daha az
travmatik ama ayni derecede anlamli olan en eski anisindan da bahsetti. Yaklasik iki
yasindayken, tuvaletini kendi basina yapmasi icin annesinin yardimina ihtiya¢ duydugunu
hatirliyordu. Annesinin bulamayinca, diskisini plastik bir torbaya bosaltmis ve sonra da
gururla saklamisti.
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Onun gorup hayran kalmasi icin sakladigim bir aniydi. Bunun yerine 6fkelendi ve utandirdi
ve Bay D.'ye sert bir saplak atti. Bu aniyi tedavi boyunca aklimda tuttum ve Bay D. iceri
girdiginde, biraz da olsa hakli ve mantiksiz bir kibirle, "Yine o torbadaki sey!" diye disundum.

ihmal ve istismar gecmisine ragmen, Bay D. kiiciik yaslardan itibaren 6zel biri oldugu
hissine kapilmisti. Zeki, ¢ekici ve en buyuk erkek ¢cocuk olan Bay D., basarili olmaya mahkim
bir cocuk olarak goruliyordu. Okul veya is ortaminda kendine yer edinemeyen Bay D.,
depresyon ve asagilanma duygularina karsi kendini bu siradan baglamlardan ustun gorerek
savunmaya calisiyordu. Kendini essiz, sehit edilmis, Isa benzeri, ender bir duyarllik ve biyiik
bir sanatsal yetenekle donatiimis biri olarak gériyordu. Misyonunun, sanati araciligiyla
bilgeligini dinyaya armagdan etmek olduguna inaniyordu.

Ancak Bay D.'nin kendine dair vizyonu surekli kusatma altindaydi. Kendi kendine
yetebilme kapasitesi sinirliydi ve narsistik duyarhligi ve paranoyak yansitmalari, onu surekli
olarak yanhs anlasilma ve saldiriya ugrama hissiyle micadele etmekle bas basa birakiyordu.
Tepkisi, cabuk tetiklenen 6fke ve degersizlestirme, sanat derslerinde bile sorunlara yol act;
oyunculuklari, takdire sayan sanatsal yeteneginin ifadesini nihayetinde bastirdi. Béylece Bay
D.'nin keskin duyarliligi ve buna bagli olarak ortaya ¢ikan saldirganligi, saglikli narsistik
kaynaklara sahip olabilecek birkag akil hocasinin ona olan saygisini kaybetmesine neden
oldu. Bu kopuslara yanit olarak Bay D., kendini para harcama cilginliklar, pornografi ve
uyusturucu ve alkol bagimliligiyla avutmaya basvurdu.

Bay D.'nin tedavi sureci inisli ¢ikisli. Bana ilk geldiginde, ailesiyle birlikte New York'taki
dar dairelerinde yasiyordu.
Gunluk aktivitesi sehirde amacsizca dolagsmak, muzelere ugramak veya kafelerde oturmaktan
ibaretti. Ofkeli, depresif ve paranoyakti; sokaktaki insanlarin onu "kasitli olarak itip kakmaya"
cahstiklarinda duydugu 6fkeden bahsediyordu. Bu olaylar genellikle s6zIU tartismalarla
sonuclaniyordu. Bazen de fiziksel kavgalarla sonuglaniyordu.

Bay D., seansta dusuncelerini bir arada tutmakta zorluk cekiyor ve sanki cgkmekte olan
benligini gézlemlemeye ydnelikmis gibi, odaya uzun, takintili cimleler sacgiyordu. Eskiden
Ozel bir seye sahip oldugunu ama artik onu bulamadigi ve "basina gelenlerin" onu sonsuza
dek elinden aldigindan korktugu yénundeki umutsuz ifadeler, bunu yapamayan "pisliklere"
yonelik 6fkeli su¢lamalarla yer degistiriyordu.
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Birini onun safligi ve hassasiyetiyle anlayamiyordum. Cogu zaman ben de o pisliklerden
biriydim.

Bazen Bay D.'nin takintilari kahveye karsi duydudu ikircikli duygular etrafinda dénerdi;
bu ikircikli duyguyu, kendi kendini dizenleyen herhangi bir nesneye duydugu ihtiyac ve
korkunun gostergesi olarak gérirdim. "Kahve beni kendimden uzaklastiriyor," derdi. "Neyin
ben, neyin kahve oldugunu asla bilemem ve bu da beni 6zime giden ortak bir yol bulmaktan
alikoyar." Ama sonra eklerdi: "Gergekten o enerjiye ihtiyacim var. Bana enerji veriyor ve
kendimi canl hissetmemi saghyor."

Bay D.'nin tedavisinin ilk asamasinda, yaptigi neredeyse her sey, yasadigi buyuk bosluk
ve kaygi deneyimlerini savusturmaya yonelik bir girisimdi. Asiri icki iciyor, gece ge¢ saatlere
kadar barlarda oturuyor ve cesitli kadinlarla konusuyor, onlardan hayranlik dolu ifadeler
ahyor, onlari sadece "kendilerinden bahsetmek" ve "sevismek" isteyen kibirli ve si§ fahiseler

olarak asagihyordu.

Tedavi ilerledikce, Bay D.'nin kendi cinsel glvensizliklerini, kendini begenmis bir tavirla
maskeledigi ortaya ¢ikti.
"Insanlar seksi mastiirbasyon gibi kullaniyorlar," derdi, "ama ben farkliyim.
Onemli olan fiziksel bir sey degil.” Ancak Bay D. ahlaki agidan Gstinlik saglamaya calisirken
ayni zamanda telefon seksini kullanarak asiri ve pahali bir sekilde mastirbasyon yapiyordu.

Bay D. ile ilk calismamda bir ikilemle karsi karsiya kalmistim. Hayatinda bir dtizen olmadigi
ve hala ailesine bagimli oldugu surece terapdétik calismanin devam edemeyecegini
biliyordum. Ayrica, normalde surekli yuzlesmeyi gerektirecek turden, muazzam bir 6z-yikici
davranis sergiledigi de acikti. Ayni zamanda, Bay D.'nin kirilgan benlik algisinin paranoyak
yansitma egilimiyle birlesmesinin, ylzlesmeyi zorlastiracagi, hatta imkansiz hale getirecegi
de acikti.

Ancak son tahlilde, Bay D.'nin dizginsiz bir sekilde yoluna devam etmesine izin vermenin
beni bir terapétik hadim konumuna getirecedi ve onu her zaman oldugu yerde, yani
ofkesinin ve kibrinin kontrolden ¢ikmasina izin veren kayitsiz, ilgisiz bir ebeveyn figurtyle
birakacag agikti. Mimkun oldugunda aynalama yorumlarini kullanmaya ve gerektiginde
yuzlesmeye karar verdim; ancak yuzlesmelerimin ayni zamanda onun bir sanatg¢i olarak
kendisine dair vizyonunu da dogrulayacagi uyarisini yaptim.

Bay D.'nin mudahalelerime ilk tepkileri beklendigi gibiydi.
Sokak kavgalarina degindigimde, kotulugu erdeme cevirir ve soyle derdi: "Ne disundigunuz
umurumda degil. Ben kendim ve dogru olan icin ayaga kalkarim."
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insanlar bana veya herhangi birine sictiklarinda onlarla yiizlesin. Muhtemelen oturup
Holokost'un yasanmasina izin verirdiniz." Cesitli zamanlarda beni ylzeysel olmakla, sadece
para kazanmak icin terapist olmakla ve onu burjuva yasam tarzima ikna etmeye calismakla
sugladi.

Sira bana geldiginde, gercek bir yetenege sahip birinin enerjisini telefon hatlarina ve
sokaga harcamasinin israf oldugunu dusuntp dusunmedigini sordum. Benden daha zeki
oldugunu séyledi. Ben de zeki oldugunu ama daha zeki olmadigini séyledim ve sanatiyla
iletisim kurmak isteyen zeki bir adamin, daha 6énce ve tekrar kendisini ciddi bir belaya
sokabilecek ve hayatini durdurabilecek bir sekilde yumruklariyla iletisim kurmayi neden
sectigini sordum.
kariyer.

Merkezini ve "gercek" duygularini bulma konusundaki sik sik dile getirdigi arzusuna

degindim ve her dakika duygularini disa vururken, sesini kismayi basaramazken ve
sandalyesine bile oturmazken bu gérevi nasil basaracagini umdugunu sordum. Bay D. ile
yuzlesirken, ayni zamanda asiri hassasiyetini de yorumladim ve sokakta ve seans sirasinda
verdigi tepkileri, savastan dénen ve bir araba geri teptiginde ates etmeye baslayan gazilerin
tepkileriyle karsilastirdim. Bay D.'nin bir 6zelligi olan kirilganhidini vurguladim.

D. saf ve duyarh sanatsal mizacinin bir parcasi olarak butunlesmistir.

Bay D. yavasca cevap verdi ve sonunda bir gun gelip "Biliyor musun, duygularim
hakkinda séylediklerin dogru. Elestiriimeye dayanamiyorum. Sanirim bu bana babamin
beni nasil kigimsedigini ve annemin her sey i¢in bana nasil bagirdigini hatirlatiyor," dedi.
Bay D. bir yil icinde ailesinin evinden tasindi, bir resim kursuna basladi ve garsonluk
yaparak oldukga istikrarsiz bir is buldu.

O olaylarin Uzerinden bir yil gecti ve Bay D. hi¢ de iyi degil. Yine de, tedaviden yavas ama
olumlu sonuglar aliniyor. Seanslarda, Bay D.'nin tepki verdigi zamanlarda hala onunla
yuzlesiyorum, ancak tepkileri azaldik¢a benim rolim giderek aynalama nesnesi olmaya
kaydi. Bay D. gelip konusuyor, ben de dinliyorum. Séyledigim bir seyin onu kendinden
uzaklastirdigr zamanlar oldugunun farkinda ve kendimi cansiz ve kontrol altinda hissetmeme
ragmen, hakli oldugunu, varligimin onun kirilgan narsistik dengesini tehdit ettigini ve
narsistik 6fke ve degersizlesme patlamalarina yol acan kirilganlik ve paranoyak yansitma
trenini harekete gecirdigini biliyorum. Bu ylzden yapabildigimde sessiz kaliyorum.
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icsel kaynasma fantezisine uygun olarak, Bay D. sessizligimi destek olarak kabul
ediyor, ancak beni bir ayna nesnesi olarak kullanmasi artik daha dogrudan bir onay
talebini de iceriyor; ¢izdigi resimlerin veya yazdigi hikayelerin kopyalarini bana getiriyor.
O zamanlar, Bay D. bana eserlerini gésterirken ne kadar savunmasiz hissettigini
yorumluyor. Ben de kendimi, hayranlik uyandiran bir eser verilen ¢ok kiicuk bir cocugun
annesi gibi hissediyorum. Bdyle bir durumda, Bay D. basaril bir resim dénemini
anlatarak iceri girdi. Bay D.'nin basarisina dair anlattiklarini onaylayarak basimi
sallayarak dinledim. Seansin sonu Bay D.'yi sasirtti, htizanla bir ifadeyle "Bunu sana
sdylemek icin butin hafta bekledim ve artik ayrilmak istemiyorum," dedi.

Kisa bir an durakladi, ceketini ve savunmasini giydi ve yaramaz bir siritisla, "Gece ndbeti
tutmuyorsun, degil mi?" dedi.

Bay D.'nin durumu, parcalanmis gérkemli savunmanin, kirilgan ve kusatiimis bir
benligi korumanin bir yolu olarak saldirgan birimin sutrekli yansitiimasina nasil yol
actigini acikca gostermektedir. Ancak tim bunlara ragmen, Bay D. kendine dair narsistik
vizyonuna siki sikiya sarilmis, tek, her ne kadar sarsintili ve ¢arpik da olsa, 6z saygi ve 6z
aktivasyon kaynagina tutunmustur.

Simdiye kadar tedavinin amaci, uyumsuz savunmalarinin yeniden yapilandiriimasini
kolaylastirmak icin gerekli ego onarimini yaparken, Bay D.'nin bu vizyonu yeniden
pekistirmesini saglamakti. Bay D., bu 6z onarim calismasinda kendisine yardimci olmak
icin tedaviyi kullanma konusunda bir miktar kapasite gosterdi. Calismamda bana
yardimci olan sey, Bay D.'nin 6fkesi ve degersizlesmesinin, yansitma ve ideallestirme
ihtiyaglarini yansitabilecegdi bir nesneye duydugu 6zlemle értismesiydi. Bu egilim, hem
akil hocalariyla olan iliskilerinde hem de dnceki ask iliskilerinde belirgindi. Ayrica,
tedavide de kendini gosterdi ve burada faydali terap6tik amaclara hizmet edebilir.

Bayan F.'nin davasi

Bayan F.'nin durumunda, degersizlestirme savunmasinin farkli ve bazi acilardan
daha zor yonleri belirginlesiyor. Bir noktada, Freud'un "olumsuz terapotik tepki"
kavramini terk edip yerine, daha cagdas bir kavram olan cehennemden gelen aktarim
eylemi kavramini koymayi disinmeme neden olan sey, onun direnciydi.

50'li yaslarinin basinda, ince yapili, simsiyah sacl ve kusursuz bakimli bir kadin olan
Bayan F., surekli dik durmasi emredilen birinin kati, sert durusuyla kendini tasiyor.
Sikayetleri arasinda depresyon, yogun
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ve yaygin bir kaygl, hayatta bosluk ve anlamsizlik hissi.

Basaril bir Wall Street finans analistiyle 10 yillik evliliginin sona ermesinin
ardindan tedaviye basladi. Analist, Leona Helmsley ile yasamaya artik
tahammul edemedigi icin Ulkenin diger ucuna, daha genc bir kadinla
yasamaya gitmisti.

Bay D.'nin aksine, Bayan F.'nin ge¢misi, cocuklarini idealize eden ve onlara
comert hediyeler ve dvguler veren, ancak karsiliginda guazellik, zeka ve basari
bekleyen, zengin ve sefkatli ebeveynlerin simartiimis en kiuicik ¢cocugu olarak
gec¢mistir. Cok sevilen ablasinin 61lumu, Bayan F.'nin annesinin en kiguk
kiziyla daha da siki bir bag kurmasina neden olmustur. Zaman, énceki
tedaviler ve ardi ardina gelen hayal kirikliklari, Bayan F.'ye dinyanin
ebeveynlerinin hosgdrusune asla erisemeyecedini 6gretmisti. Ancak bu
kabullenme, yutmasi zor ve aci dolu bir hap olmustur. Sonug olarak, Bayan
F. hala kaybettigi cennetinin yerine gercekci hedefler koymayi inatla reddetmektedir.
Narsistik hayalleri paramparca olduktan sonra, tUm hayalleri degersiz olarak
reddetmeyi kendine misyon edindi. Degersizlik, ara sira ¢aresizce
savunmaktan, onu yalnizca gelecekteki hayal kirikhklarindan korumakla
kalmayip, ayni zamanda saldirganligin bosaltimi yoluyla ona muazzam bir
tatmin saglayan bir yasam bicimine yukseltildi.

Bay D.'nin durumunda, nesnelerin yansimasi, yansidiklarinda narsistik
achgin sancilarini dindiriyordu. Hem sevgi hem de kiskanclik uyandiran
6lmus bir kiz kardesinin anisiyla bogusan Bayan F. icin durum daha
karmasikti ve Marc Antony'nin, "en ¢ok doydugu yerde a¢ biraktigini" iddia
ettigi Kleopatra ile yasadigi duruma benziyordu. Bayan F.'nin ikilemdeki
¢6zumu, arzuladigi ve dolayisiyla kiskandigi seye saldirmak ve onu
karalamakti. Dolayisiyla, aktarim eylemi yalnizca narsistik korkulari dedgil,
ayni zamanda narsistik hak gérme, kiskanclik ve intikamci 6fkeyi de yansitiyordu.

Tedavi ilerledikce, Bayan F.'nin sefkatli ebeveynlerinin sémuricu ve
kontrolcU i¢ yluzu giderek daha belirgin hale geldi. Bayan F.'nin annesi
hakkinda konugmasini dinlemek, beni sik sik, annenin Woody Allen ve Emily
Post'un guglerini birlestiren bir komplo tarafindan uydurulmus olmasi
gerektigi dusuncesine gotururdu. Kiziyla kaynasma ihtiyacindan
vazgecemeyen anne, Bayan F.'nin davranislarinin ve fiziksel gérundmunun
her yonunu duzelterek "kendini gelistirmesine" "yardimci" olma firsatina
karsi koyamiyordu. Bu mudahaleler, kilosu ve kucguk cilt kusurlariyla ilgili
surekli mesguliyetler seklinde i¢sellestirilmis durumda. Hayatinin bu
noktasinda, bu endiseler kacinilmaz olarak
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Yas ilerledik¢e Bayan F., gencligini geri kazandiracak mucizevi iksirleri bulmak igin son ¢ikan
dergileri karistirmaya ¢ok zaman harciyor.

Bayan F.'nin rasyonel ve guclu olarak ideallestirdigi babasi, daha dogru bir ifadeyle
talepkar ve baskici olarak tanimlanabilirdi. Cocuklarini her tirlt zor durumdan kurtarmaya
istekli olan babasi, hayatlar Uzerinde tam kontrol sahibi olmayi da goze alarak, bedelini
6demisti. Bayan F., babasinin eski nisanlisina yénelik saldirilarinin nisanin bozulmasina nasil
yol actigini canli bir sekilde hatirlyordu.

Bayan F.'nin tedavisi, Masterson'in (1981) "oturarak grev" (s. 54-63) olarak adlandirdigi
ve onun durumunda mevcut tum faaliyetleri veya gelecekteki olasiliklari kiicimseyerek
reddetmesiyle kendini gosteren bir davranigin uzantisi niteligindedir. Elbette ben de onun
ki¢cumseyici bakis acisindan muaf degildim.

Annesinin elestirel tavirlarinin kusursuz bir yansimasi olan o, terapétik kisiligimin her yonunu
sistematik olarak parcaladi; kendi zayifliklarina bakmaktan kaginmaya yonelik savunmaci
girisimleri onu benimkilere odaklanmaya yéneltti. Ornegin, bir yaz seansinda Clarice'ime
Hannibul Lecter rolt yapip "Kiyafetin fena degil, ama bu kadar cirkin ayakkabilari nasil
giyebildigini anlamiyorum," dedigini hatirliyorum.

Bay D.'de oldugu gibi, Bayan F.'nin kirilganligini hem yansittim hem de onun bu tavirlariyla
ylzlestim. Yansittigimda, "Soyledigin her seyi biliyorum ama ne olmus yani? Artik bir sey
yapmak icin ¢cok ge¢." gibi yorumlarla karsilik verirdi. Karsilasmalar da benzer bir sonla
karsilasirdi. Ornegin, bir seansta sesini yikselttigi icin ona karsi ¢iktigimda, "Acikcasi, sacma
bir sey séylemeseydin, o sekilde davranmak zorunda kalmazdim." diye cevap verdi.

Gulumsedigim zamanlarda beni kigimsemekle su¢luyordu. Gulumsemedigim zamanlarda
ise soguk ve mesafeli oldugumu sdyluyordu.

Seanslardan eve donerken kendimi en iyi ihtimalle kucuk, 6fkeli, asagilanmis ve umutsuz,
en kotu ihtimalle ise sadistce iskence gormus ve kasith olarak delirmis gibi hissediyordum.
Yogun karsi aktarim sisimin arasindan, Bayan F.'nin davranislarinin, hayatinin onun icin ne
kadar zor ve aci verici oldugunu bana bildirmenin bir yolu oldugu fikri yavas yavas ortaya
cikti. Surekli elestirel annesi rolunu Ustlenirken, kiiguk ve kusurlu benligini bana yansitarak,
yalnizca tam olarak hatirlayamadigi ve dile getiremedigi seyleri davranislariyla tekrarlamakla
kalmiyordu (Freud, 1953, s. 366-376), ayni zamanda bir par¢asinin duyulmak ve anlasiimak
istedigi duygularini da iletiyordu.
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Bu yansitmali 6zdesim parcasini yorumlamaya basladim ve bana karsi davranislarinin,
kendisi icin belirlenen surekli imkansiz ve tutarsiz standartlara nasil tepki vermek zorunda
kaldigini anlamama yardimci olmak i¢in bir yol oldugunu disiindim. O da bunun boyle
oldugunu kabul etti ve sonunda, hala inandigi tek gui¢c kaynaginin, asagilayici ve kinayeli
ofkesinin giict oldugunu itiraf etti. Iyi yasamak en iyi intikam olmayacaksa, intikamin
kendisi ise yaramaliydi; kendini yok etme pahasina bile olsa.

Bayan F., tedavisinin ilk yilini tamamliyor. Terapi sonucunda kendisinde herhangi bir
dedgisiklik oldugunu inkar etse de, degisimler apacik ortada. Bu degisimler, buyuk dlctde
Bayan F.'nin dis yasamindaki disa vurumculugu azaltma ve bdylece onu aktarimsal disa
vurum bi¢iminde terapétik alana hapsetme seklinde gerceklesti. Ve degisim orada bile
basladi.

Yakin zamanda yaptigimiz bir tartismada, Bayan F. bir kez daha soguk oldugumu ve
"onu anlamadigimi" sdéylediginde, asiri hassasiyetinin onu yaptigim neredeyse her
mudahaleye karsi koymaya ittigini belirterek karsilik verdim. "Saldiriya ve midahaleye o
kadar duyarlisin ki, herhangi bir s6zt bundan baska bir sey olarak algilaman zor," dedim.
"Bu, bir istilaci gibi geri puskurtilmeme gerek kalmadan girebilecegim kapiyi1 gercekten
cok kucuk birakiyor." Bayan F. basini salladi ve sessizce ekledi: "Ve ge¢cmeyi basardigin
birkac seferde de, basardigin icin senden nefret ediyorum ; bu beni o kadar kicuk
hissettiriyor ki, o kapiyr suratina carpmak istiyorum ki sen de incin."

Bayan F. ile calisma surecinde ¢ok sey 6grendim. Bana teknik hakkinda bir seyler, hatta
karsi aktarim hakkinda daha da fazlasini 6gretti. Ve bir¢cok kez misyonunu basardi, beni
kendi acizlik ve kusur duygularimla dylesine yipratti ki, ona odaklanmay! unuttum.

Tahmin edilebilecegi gibi, en sert tepkiler, suclamalari isabetli oldugunda ortaya ¢ikti ve
bu zamanlar fazlasiyla yeterliydi. Ancak yavas yavas hem onun hem de kendi tepkilerimi
yonetmeyi 6greniyorum. Sanirim bu degisim, 6ncelikle, bu hastayr mutsuzlugundan
kurtarabilecek 6zel terapist olma yonundeki o gérkemli arzumdan vazge¢meye baslamamla
gerceklesti. Bilerek ya da bilmeyerek, Bayan F.'nin neredeyse tUm terapdtik ¢cabalarimi
Israrla deg@ersizlestirmesi, ona sik sik sdyledigim seyi kabul etmekten baska ¢are birakmadi:
Tedavinin nihai basarisi benim elimde degil, onun ellerinde. Onun gevezeligine ragmen,
tim bunlarin altinda, Bayan F.'nin bana verdigi mesajin,
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Karsi aktarimsal tepkimin bicimi, onun kabul edebilecedi tek ¢6zimun bu oldugudur .

Ozetle

Bu vakalar, degersizlestirici narsisistik hastanin, i¢sellestirilmis zulmedici nesne ve acg6zlu
kiskang benlikle iliskili saldirganligi bosaltip yansitarak, kirilgan ve hasarli benligini koruma
girisimlerinin altinda yatan bazi dinamikleri aydinlatmak amaciyla sunulmustur. Bu
mekanizmalardan bazilarinin incelenmesi sunlari géstermektedir:

1. Icsellestirilmis sert nesnenin ve onunla iliskili 6fkenin yansitilmasi. Bu hastalar icin su 6zdeyis
gecerlidir: "En iyi savunma iyi bir saldiridir."

2. Bagimsiz bir yardim kaynaginin reddedilmesi veya benimsenmesi. Bu slreg, nesnenin
ayri varolusu ve benligin s6zlU a¢g6zltlugu ve kiskanchgi gibi ikili tehditlere karsi
savunma saglar. Bay D., bircok narsistik hasta gibi, bu 6zelligi baslangic¢ta bir yorumu
reddederek, ancak U¢ hafta sonra bunu kendi fikri olarak ortaya koyarak gostermistir.

3. Icsellestirilmis kaynasmis gérkemli benlik/her seye glicii yeten nesne parca birimiyle iliskili bilincdisi
her seye guicti yetme ve hak sahibi olma arzularindan vazge¢meyi reddetme. Bay D.'nin gorkemli
fantezileri acikga ortadadir. Bayan F.'nin durumunda, bu ilke yalnizca hak sahibi olma durusuyla

degil, ayni zamanda en iyinin en iyisi olamiyorsa en kétinun en kétusi olarak 6zel olma ¢abasiyla
da ortaya konmustur.

4. icsellestirilmis nesnenin narsistik hedeflerinin intikamci bir sekilde engellenmesi;
ikincisi, tek kesin zafer olarak, Pirus zaferiyle elde edilen gucu temsil eder. Bay D.
orneginde, hayatindaki surekli basarisizliklar bu amaca hizmet ediyordu. Bayan F.'ye
gelince, beni ilerlemesinin narsistik zevkinden mahrum birakma yénundeki bilingalti
olmayan arzusu, suphesiz gelisiminin 6ntindeki en dnemli engellerden birini
olusturuyordu.

5. Terapisti yansitmalarla rezonansa girmeye ve yansitmalari uygulamaya zorlamanin bir
yolu olarak yansitmali 6zdesime surekli givenmek. Bu iletisim araci, terapiste,
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Bu ilkel i¢sellestirilmis benlik ve nesne iliskileriyle iliskili dinamikleri icerir ve
nihayetinde yorumlar.

Freud, patolojisi terapotik strece karsi ciddi ve i1srarci direnglerle kendini gosteren bir
hastayla tedavi yapmanin getirdigi zorluklar konusunda bizi uyarmisti. Ancak, burada
incelenen vakalarda (cogu vakada oldugu gibi) hastanin olumsuz terapdtik tepkisinin
olumsuz yénunin ¢cogu zaman en belirleyici analitik bilgi kaynagi haline gelmesi paradoksu,
cesaret verici bir nokta olarak gorulebilir.
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Bolum 16

Tarafsizlik Saldir Altinda: Terapétik Iliskide
Deger Kaybi

Bill Robbins, Doktora

Degersizlestirmek, bir seyin degerini azaltmak, saldirmak, elestirmektir.

Elestiri, degisim icin anlamlari veya eksiklikleri belirtmek Gzere elestirel yetilerimizi
kullandigimizda oldugu gibi, degerlerin ve kusurlarin nispeten yapici ve nesnel bir incelemesi
olabilir. Ancak degersizlestirmenin islevi, incitmek veya yok etmektir. Elestiri yapici olabilirken,
degersizlestirmenin her zaman ikili bir islevi vardir: Savunmaci sahte benligi korurken

nesneyi zayiflatmak, incitmek ve hatta yok etmek.

Sinirda ve sizoid benlik bozuklugu olan kisiler, i¢sel catismalarint ydnetmek igin
degersizlestirmeyi kullanabilirken, narsisistler degersizlestirmeyi genellikle temel savunma
olarak kullanirlar.

Benlik bozukluklarinin ayirt edici 6zelliklerinden biri, yansitmali 6zdesim ve bélmenin
kullanimidir. Bélinmus nesne iliskileri birimlerinin saldirgan bileseni, farkl tani
kategorilerinde farkhlk gosterir. Sinirda bozuklukta geri ¢ekilir ( WORU). Sizoid bozuklukta
ise bir zulmedici -sadist surgundeki nesne/benlik (E'deki S/O:S)- haline gelir. Narsisistik
bozuklukta ise sert ve saldirgan (saldirgan, bos) olarak gérulir. Tum benlik bozukluklari,
cezalandirici ve zorlayici, saldirgan bir birim imaji tasir.

Terapotik karsilasmada degersizlestirme, yansitmalarin terapiste sozIu olarak dayatildigi
son derece aktif bir yansitmali 6zdeslesme bicimidir. Yansitmali 6zdeslesmenin savunmasi
yoluyla hasta, benlik ve nesne temsillerini digsallastirir ve tersine cevirir. Hasta kendi kimligini
degistirir ve genellikle ebeveyn imgesi olan saldirgan nesne temsilinin rolinu Ustlenir ve
terapist buna zorlanir.
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Cocuksu bir imge olan benlik temsili roline burundr. Hasta artik tehdit edici nesne roltinde
hareket eder ve terapist, artik reddedilen degersizlik ve korkuyu hissetmek icin kurban
edilmis benlik roltine zorlanir. Hasta bu duygulari terapiste bosaltmistir ve gecici bir psisik
denge duygusunu yeniden kazanabilir. Degersizlestirme, hastayi aci verici icsel duygulardan
korumustur.

icinde manik bir heyecan ve glic duygusu tasidigi icin degersizlestirme, sahte benligi
parcalanmaktan korumak icin idealdir.
Saldirganhigin disa vurulmasi, buyuklenme ve yenilmezlik motorunu besleyen bir maniyi
tesvik etmeye yardimci olur. Degersizlestirme, ayni zamanda terapistin dissallastirdigi ve
aclyl veren kisi olarak deneyimledigi sert nesneye karsi bir misilleme bi¢imi olarak da islev
gorebilir. Terapisti cezalandirmak icin bir silahtir ve hastanin kirilganlik ve hayal kirikhgindan
uzaklagsmasina yardimci olur.

Tanisal Farkliliklar

Sizoid Bozukluk

Degersizlestirme farkli karakter tarzlari tarafindan oldukga farkl sekilde kullanilabilir.
Ornegin, sizoid benlik bozuklugu olan Bay L., kendini sevme konusunda derin bir yetersizlige
sahiptir. Guvenlik, ondan ne ¢ok uzak ne de ¢ok yakin olmasi gereken ideal mesafeyi
korumasini ister - sizoid uzlagma.

Bay L., kisa sUire 6nce bir kadinin ilgisinin nesnesi haline geldi ve hayat boyu siren bir
arzunun gerceklesmesini sagladi. Ancak bu deneyim, iliskide sorunlu bir yik oldugu algisiyla
celisiyordu. Kiz arkadasinin yogun ilgisi, rahatlamak i¢in disa vurulmasi gereken bir i¢ ruhsal
catigsma yaratmisti.

Bay L., deg@ersizlestirilmis duygularini yeni kiz arkadasina yansitti, boylece onlari i¢inde
tutmamaya calisti. Onceki hafta sonu yasadigi catismayi séyle anlatti: "Sevgiye boguluyordum
ve onun bana goére olmadigini hissedip geri ¢ekildim. Sevilmeye izin vermek ¢ok zor. Simdi
kétu bir tat aliyorum. Insanlar bana ilgi duydugunda, onlarda bir sorun oldugunu
hissediyorum. Bu duygularini bana ne kadar ¢cok ifade ederse, onu o kadar olumsuz
goruyorum ve bunun istedigim sey olmadigini hissediyorum." Bay L., gtvenli bir kisilerarasi
mesafeyle i¢sel psisik dengesini korumak igin kiz arkadasinin degerini dustruyordu.
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Yorumlama aracini, Bay L.'nin ne yaptigini ve neden yaptigini disindagumu belirtmek
icin kullandim. Mldahaleye karsi hassasiyeti ve mtdahalemin kurban olma deneyimlerini
yeniden canlandirma potansiyeli nedeniyle, s6zlerime, bunlarin dogruluguna yorum yapma
ve katkida bulunma konusunda acik bir davetle basladim. Bana anlattiklarina cevaben,
sevilme konusunda karsilastigi ikileme dair anlayisimi 6zetledim. Kiz arkadasi ona
yaklastikca, kontrol edilme, hatta ele gecirilme korkusuna kapildi ve bu duygular ¢ok tehdit
ediciydi. Sonra, kendini ve bu duygulari yonetebilmek i¢in, kiz arkadasina kendinin ("yanhs
bir sey") ve nesnenin (sert, kontrolcu bir efendi) dontsumliu yansitmalarini yukleyip
yuklemedigini, boylece aralarinda daha guvenli bir mesafe birakmayi hakli ¢ikarip
¢tkarmadigini merak ettim.

Ayrica, yakinligin zararlarindan korunmak icin, kendisine yapildigini bildigi seyi ona da
yapip yapmadigini merak ettim: Onu olumsuz bir 1sik altinda goérup geri ¢cekilmeye
zorlamak. Aslinda, degersizlestirmelerinin asil amacini anlamasina yardimci oluyordum:
Ne ¢ok yakin, ne de ¢ok uzak olmayan bir uzlagma mesafesi yaratmak.

Sinirda Bozukluk

Sinirda benlik bozuklugu olan Bayan F., 6z aktivasyonla ugrasirken surekli zorluklarla
karsilasiyordu. Dusuncelerin, duygularin veya davranislarin aktivasyonu, ¢cabalarindan
vazgecerek ustesinden geldigi kaygi ve depresyona yol agiyordu. Bu zamanlarda, beni sik
sik elestirel bir degerlendirici olarak géruyor ve caresiz ve yetersiz oldugu yonundeki
bolunmus benlik temsilini sergiliyordu. Ya da i¢sel ruhsal calkantiyi sahipleniyor ama
kendini acimasizca bir yalanci, aptal ve simarik olarak degersizlestiriyordu. Bu manevralar,
Ozellikle de kendini olumlayan durtuler olduklarinda, onu tehlikeli oldugu distnulen
durtulerden korumaya yariyordu.

Boyle zamanlarda, daha catismaci bir tslupla, benlik bozuklugu tglustne ve 6z-
aktivasyonunun, nesne tarafindan terk edilme konusunda ¢ok 6zel bir kaygiya yol actigina
ve bu kaygiya karsi hemen savunma yapilmasi gerektigine dikkat cekerdim; bu durumda,
degersizlestirici 6zelestiriyle 6z-aktivasyonunu bozarak. Bu, kaygisindan ve depresyonundan
kendini korumak i¢in kullandigi stratejinin ttim etkisini fark etmesine yardimci oldu.
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Kendisiyle uzun yillar ¢calismis olmama ragmen, sonrasinda beni sasirtan ve
degersizlesmenin ne kadar aci verici olabilecegini, sonuclarinin ne kadar dnemli olabilecegini
fark etmemi saglayan bir etkilesim gerceklesti.

Kendisine randevu saatini degistirmem gerektigini bildirdim.

Kendisi icin uygun oldugunu, ¢uinku bir ay sonra is degistirecegini ve saat degisikligine
kendisinin de ihtiyaci olacagini séyledi. Programimda Ug¢ acik saat vardi.

Ona bos saatlerden birini teklif ettim ve makul gérinen bir sebepten dolayi reddetti.

Ona ikinci bir segcenek sundum. Bunun ¢ok zor olacagini sdyledi. Sonra ona bos saatlerin
dcuncusunu teklif ettim. Memnun kaldi ve kabul etti. Ama sonra ekledi: "Ne oluyor? Tum
danisanlarin seni terk mi ediyor?" Kirgin hissettim ama seansin sonundaydik ve bu histen
uzaklastim, yanlishkla gérmezden geldigimi disindim. Ama gérmezden gelmemistim.
Bana uygun olmadigini sdyledigi dnceki zaman se¢imini not ettim.

Ertesi gun, yeni bir hasta aradiginda, Bayan F.'nin sectigi saati teklif ettim. Tesadufen,
Bayan F. bir sonraki randevusuna birkag dakika ge¢ kalmisti ve iki hastanin ayni saatte
oldugunu bilmeden yeni hastayi iceri aldim. Bayan F. geldiginde yaklasik 15 dakika bekledi
ve sonra gitti. Saatin sonunda, telesekreterimde hakli olarak 6fkeli bir mesaj buldum.
Terapotik tarafsizhgimi kaybetmis ve duzeltilmesi gereken rahatsiz edici bir hata yapmistim.
Degersizlesmesine, ona kendi saatini vermeyerek geri ¢ekilerek karsilik vermistim. Bu,
kendi kirllganh@imi bana hatirlatti ve degersizlesme meselesine tekrar bakmama yol acti.

Eger tepki verip terapdtik tarafsizligimdan uzaklasmasaydim, sézlerinin bazi boyutlarini
onunla birlikte kesfedebilirdim. Acaba hastalarim tarafindan terk edilmemle 6zdeslesiyor
ve bunun kendisine de olabileceginden korkarak sadece a¢iklama mi istiyordu?

Yoksa kendi ihtiyaglarinin karsilanmasindan dolayi sucluluk ve korku mu duyuyordu ve
kendi kaygisiyla basa ¢cikmak icin bana saldirmasi mi gerekiyordu? Her iki durumda da,
degersizlestirme, potansiyel olarak geri ¢cekilen ve terk eden bir nesneyle iliskili korkulari
yonetmek icin kullanihyor gibiydi.

Narsistik Bozukluk ve Terapdtik Tarafsizlik
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Narsistik bozuklugu olan hastalarin degersizlestirici aktarimsal davranislari genellikle daha
karmasik bir sorun ortaya cikarir. Saldirgan, manipulatif ve rekabet¢i duygulara kolay
erisim, degersizlestirmelerinin yogunlugunu artirir. Bu da temel bir terapétik ikileme yol
acar.

Terapdtik tarafsizligin temellerinden biri olan empati, degersizlestirme nedeniyle asir
derecede zorlanir ve terapistin karsi aktarimini istisnadan ziyade kural haline getirir. Ayrica,
hastanin elestiriye karsi asiri duyarliligi nedeniyle, ylzlesme asiri derecede yaralayici ve
riskli hale gelir. Sergileyici narsisistik bozuklugu olan kisi, tipki gizli bozuklugu olan kisi gibi,
benlik duygusunu bagkalarinin tepkilerine gére duzenler. Yansitma ihtiyaci, guclu bir hak
sahibi olma duygusuyla birlestiginde, hastanin buyuklenmeciligini yok etmekle tehdit eden
herkese karsi soguk, bazen acimasiz bir 6fkeyi korukleyebilir.

Sizoid benlik bozuklugu olan biri icin degersizlestirmenin islevi givenli bir mesafeyi
korumakken; borderline bozuklugu olan biri icin terk edilmekten korunmak; narsisistik
bozuklugu olan biri icinse buyuklenmeci benlik imajini surdirmektir. Dahasi, kisi bu imaiji
surdurmek icin silahlanmig ve savasmaya hazirdir.

Muhtemelen hi¢bir savunma, terapistten narsisistik bozuklugun degersizlestirici
disavurumculugu kadar ¢ok sey talep etmez. Terapistin kendini ydnetme ve tarafsiz bir
terapotik platform surdirme becerisi, zorlu bir sinavdan gecer. Daha az agresif savunmalar
olsa bile, hasta ve terapist arasindaki terapotik iliski karmasik bir kisilerarasi danstir.

Hasta gizli, hassas dusunce ve duygularini agiga ¢ikarir. Terapistin tarafsiz kalmasi, elestiri
veya kiicimsemeyle rezonansa girmemesi ve bu ifsalar boyunca hastaya yakin kalmasi
beklenir. Ancak deg@ersizlestirici dusunce ve duygular, hastanin korunmasi igin terapiste
yansitildiginda, terapistin savunmasizliklarini kolayca tetikleyebilir.

Bir hasta terapistini de@ersizlestirip saldirdiginda, terapistin savunmaci tepkileri
genellikle refleksif olarak koruma amach kullanilir. Hasta, terapisti parcalanmis benlikle
iliskili duygulari deneyimlemeye zorladiginda, terapistin empatik olmasi ¢ok zorlasir.
Narsisistik bozuklugu olan bir hastanin tedavisinin amaclarindan biri saldirganhgi
yonetmesine yardimci olmaksa, terapistlerin de terapdétik tarafsizligi korumak adina ayni
seyi yapmalari gerekir.
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Ayrica, kusursuz yansitma, tam uyum ve hayranlik talepleri, terapotik bir ittifaka aykir
olmakla kalmayip, terapistte kiskanclk ve kizginhk da uyandirabilir. Terapistin, daha belirgin

narsistik benlik algilarindan bazilarindan duydugu rahatsizigin altinda, ¢6zalmemis
cocukluktaki bayuklenmecilikle basa ¢ikma zorunluluguna duyulan Gzintu ve 6fke yatabilir.

Dolayisiyla, terapotik tarafsizligi terk etmenin temel tehlikesi, terapistin sert ve saldirgan
bir hastaya, magduriyet duygularini inkar ederek, geri ¢ekilerek veya yaralanmaya misilleme
yaparak savusturmaya calisarak karsilik vermesidir. Her iki durumda da, hastanin savunmalari
yogunlasir.

Bay C. Davasi

Tarih

Bay C., 6zellikle devaltasyonu temel savunma olarak kullandi@i icin en sorunlu
vakalarimdan biriydi. Stresli is durumuyla basa ¢ikmak icin yardim ararken doktoru
tarafindan bana yonlendirilmisti. Guclt bir hukuk firmasinda avukat olarak, ortakhga terfi
etme sansi vardi, ancak siki bir rekabet vardi. Ofisi, gizli ittifaklar, dedikodu ve potansiyel
ihanet olarak algiladigi seylerle doluydu.

Bay C.'nin ge¢misi, korku ve 6fke duygularindan korunmayi erken yasta 6grenmek
zorunda kaldigini gosteriyordu; ¢inki bu duygularin herhangi bir sekilde ifade edilmesi
annesiyle olan iligkisini tehlikeye atiyordu. Annesi fiziksel siddet uygulayabiliyordu, ancak
¢ogu zaman 6ngoérulemezdi. Buyuleyici ve bastan ¢ikarici olup Bay C.'yi kendi fizyon
fantezilerine dahil edebiliyor ya da acimasizca reddedebiliyordu. Annesi onu uzaklastirdiginda,
Bay
C. sevdigi ve sevgisiyle ayakta duran kisi tarafindan saldirlya ugramanin acisiyla basa ¢cikmak
zorundaydi.

Uc kardesin oldugu bir evde Bay C., ailenin en zeki ve en sevilen cocugu oldugunun
bilinciyle kendini rahatlatiyordu ve annesinin 6fkesini ve hayal kirikligini en tutarh sekilde
yatistirabilen kisi oydu.

Annesiyle kurdugu bu benlik ve nesne buttinlesmesi, onun gérkemli benlik imajinin temel
kaynagiydi. Bu, bir usttinluk ve her seye guicl yeten nesne olan annesi i¢in 6zel olma
duygusunu ve aslinda ailenin bir parcasi degil, ondan ustun oldugu yanilsamasini iceriyordu.



Machine Translated by Google

Ancak bu kaynasmis benlik ve nesne temsilinin bir baska bileseni daha vardi: daha
tehlikeli ve gizli bir parcalanmis benligin acisi ve kaygisi. Bu, genellikle zayif, givensiz ama
cok cezalandirici bir bakici olan annesiyle ve ¢evrelerine hakim olan kaos ve yon eksikligi
hissiyle iliskili olarak ortaya ¢ikiyordu. Annesinin saldirgan savunmalariyla 6zdeslesmesi,
degersizlestirme savunmasinin kékeninde muhtemelen yatiyordu.

Bay C. icin Uzuntuye ulasmak ¢cok zordu ama korku ve 6fkeye ulasmak hi¢ de zor degildi.
Bu duygular cocuklugunda, bazen bir anlagsmazlik sonucu, ézellikle de annesinin ona olan
ilgisini kaybettigi veya yeni bir sevgiliye ilgi duydugu zamanlarda, evinin tavan arasina gekilir
ve orada tavandan sarkan model ucaklari muharebe duzenlerinde yerlestirirdi.

Ofkesini, diismanla savasarak ve galip gelerek bosaltirdi. Bu sekilde, 6fkesi ve caresizligiyle
dogrudan yuzlesmekten kacinabilirdi.

Ergenlige ve yetiskinlige kadar devam eden zafer ve yok olus arasindaki mecazi ama ¢ok
gercgek bir mucadeleydi.

Bay C., 6nemli iliskilerde reddedilme ve elestiriye karsi savunmasizhgini, mimkan
oldugunca muzaffer hissettiginden emin olarak korumayi 6grendi. Yetiskinlikte ise savasi
bilgi ve Ustinluk arenasina dénusturdud. Aslinda ¢ok zeki ve cevikti, ancak ayni zamanda
istismar veya suistimal edilebilecegine dair her turlu belirtiye karsi son derece hassasti.

Ayrica (ilk baslarda bunu bir glc olarak gérmustu) caresizlik durumunda refleksif olarak
dikkatini dagitma becerisini de gelistirmisti.
Bu, sikintiya karsi cok 6énemli bir korunmaydi ama ayni zamanda onu kendi duygularinin
cogunun bilgisinden de mahrum birakiyordu.

Tedavi

Terapiye baslamak Bay C.'yi benzersiz bir sorunla karsi karsiya birakti. Onun
gorkemli benliginin sergilenmesine duydugum hayranliktan yoksun bir sekilde,
kendine odaklanmasini gerektiriyordu. Zayifigini benim énimde hissedip a¢iga
vurmasi, onu saldirilara karsi savunmasiz hale getiriyordu; bu da onun icin aci verici ve zor bir deneyi
Seansi baslatmayip yonlendirmedigimde, yasadigi zorluklari bir dizi yogun ve israrli
degersizlestirmelerle yonetti.
Odaya girdiginde, korkusunu azaltmak icin degersizlestirici bir ton kullanarak ofisin
sicakhgini veya havalandirmasini sik sik elestirirdi.
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Seansa baslarken belirsizlik. Bazen, kendisini daha iyi hissetmesini saglayabilecek bir sey
sdylemem icin yalvarislarina cevap vermedigimde yasadigi hayal kirikhgiyla basa ¢ikmak icin
degersizlestirmeye basvururdum. "Sen berbat bir terapistsin," diye bagirirdi. "Lanet olsun,
bir sey soyle."

Duygularinin farkina varma konusunda onu rahatlatamadigimda veya zorluklari
konusunda ona yardimci olmadigimda ya da korkularini yatistirmadigimda ve is yerindeki
stresli kisilerarasi zorluklariyla basa ¢ikmasina yardimci olmadigimda beni degersizlestiriyordu.
Ofisteki tozdan, yerdeki karincalardan, faturadaki bir hatadan, saate bakmamdan, Gcretimi
artirmamdan, renkli spor ceketimden veya gérdugu yedi yilhik arabamdan dolayi beni
elestirirdi.

Bazi degersizlestirmeler daha incelikliydi ve beden diline yansiyordu. Yuz ifadeleri agik¢a
ki¢umsemeyi yansitiyordu ve tedavisinin baslarinda ofise girdiginde sik sik Ustinluk taslayan
bir gulumseme sergilerdi.

Ek olarak, benimle olan iliskisini zayiflatan bir dizi baska otorite figuruyle iliski kurdu.
Diger anlamlarin yani sira, bu iligkiler terapisinin daha da degersizlestigini yansitiyordu.
Grup terapisindeydi ve beni surekli diger terapistle karsilastiriyordu. Ben beceriksiz olarak
tasvir edilirken, diger terapist olaganustu yetenekli ve yardimsever gérunudyordu. Ayrica, Bay
C. icin cok sey ifade eden terapist amcasiyla da ¢ok yakin bir iligkisi vardi; ¢ctinkt Bay C.'ye
daha 6nceki bir krizde yardimci olmakla kalmamis, ayni zamanda Bay C.'nin tavsiye
taleplerine de sik sik yanit vermisti. Bay C., terapisini sik sik amcasiyla tartisirdi ve amcasi da
Bay C.'ye tedaviyle ilgili bircok konuda fikrini sdylerdi.

Amcasinin tavsiyesi, Bay C.'nin basina gelenleri entelekttel olarak daha iyi anlamasina
yardimci olsa da, tedaviye karsi duygusal bagini zayiflatti. Bay C.'nin benimle iligkisini
yeniden duzenlemesine ve tam anlamiyla dahil olma korkusundan kendini korumasina
olanak sagladi.

Bana yansittigi istismar ve taciz korkulariyla basa ¢itkmanin bir yolu olarak beni géreceli
onemsizlestirmeye calisti.

Bay C., ofis disinda da degersizlestirmeyi, kendine dair korku ve hislerini bastirmak icin kullaniyordu.
Is yerindeki Gstlerini kizdirma korkusuyla kronik bir sekilde miicadele ediyor, ancak ofisin yildizi olarak
parlama ihtiyaci duyuyordu. Kendisini daha kultirld, daha egitimli ve daha dinyal gérdigu igin
meslektaslarini aptal olarak kiigimsuyordu. Kendine odaklanmamak icin is yerindeki aptallara

odaklanmanin faydah oldugunu dustnuyordu.
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Bay C., cocuklugunda gelistirdigi ayni ustalikla islenmis becerileri kullaniyordu.
Baslica silahlari degersizlestirme ve mesafe koymaydi. Savas, éncelikle onu
savunmasizhiga karsi korumak i¢in bir savunma eylemiydi, ama ayni zamanda beni,
meslektaslarini ve onun israrli taklit taleplerini karsilamayan herkesi cezalandirmanin
bir yoluydu.

Bu manevralari fark ettigimde, tedaviyle iliskili narsistik kirllganligin cesitli
yansima yorumlariyla mtdahale ederdim. Aciy1 kendi kendine empatiyle anlamaya
odaklanan bir yansima bileseniyle baslayarak, ona tedaviye 6z saygisinin neden bu
kadar belirgin bir sekilde dalgalandigini anlamak i¢in geldigini hatirlatirdim.

Ona, dikkatini kendine vermesi, bu durumu kesfetmesi ve anlamaya ¢alismasi
gerektiginde, bu duygulari dusinmesinin ya ¢ok tehlikeli ya da ¢ok aci verici
oldugunu sdéyledim. Sonra, savunmayi etiketleyerek, kendi disindaki olaylardan
(ofisin sicakligl, arabam, kiyafetlerim) duydugu rahatsizliga odaklanarak, dikkatini
bana odaklayarak korkulariyla basa cikip cikamayacagini merak ettigimi ekledim.
Ayrica, beni tehlikeli bir disman olarak mi algiladigini da merak ettim, ¢inku bana
saldiriyor, beni etkisiz, caresiz ve zararsiz kilmaya ¢alisiyor gibiydi.

Bay C.'nin tepkileri cesitlilik gésteriyordu. Isteksizce de olsa, yorumlarima
katilarak beni taklit edebilirdi. "Hakl olabilirsin," derdi. Ama manevralar hala ¢ok
kokliydu ve mudahalelerim kalici bir degisiklik yaratacak kadar gucla degildi.

Tedavisinin bu dénemi aylarca surdu. Karsi aktarimsal disavurumlarimin bir
sonucu olarak, onun degersizlestirmeleri karsisinda kendi narsistik kirilganhgimi
kontrol edememem, onun bu dedersizlestirmeleri kontrol etmesini zorlastirdi. Bu
durum, benimle idealize edici bir aktarimsal disavurum 6rintdsu kurma girisimini
zayiflatti, hatta engelledi.

Terapist eyleme gecmez ve tarafsizliktan uzaklasmazsa, bu sureg genellikle
yavas ama dogal bir sekilde gelisir. Ancak, daha dnceki test asamasinda, surekli
degersizlestirmeleri karsisinda sik sik saskinliga diusmus ve bir sekilde
hareketsizlesmistim; bu nedenle, yorumlarima karsi gosterdigi yansitici direnci
inceleyip yorumlayamadim.

Disaridan bakildiginda dogru yansitma yorumlari yaparken, daha kisisel olarak
onun bana yansittigi seyleri siklikla kabul ediyor ve kendimi beceriksiz ve ise
yaramaz olarak goérdyordum. Bir tur sorumluluk aliyordum.
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basarisizlik, duygulara erisememe ve terapatik iliskinin duygusal olarak
taninmasina karsi guglu direnci.

Saldirilari karsisinda kendimi caresiz hissediyordum, o ise kendini Ustin
hissediyordu. Bay C., sinirhliklarimi -bazi yorumlarimin sunumundaki eksiklikler
ve 0z gUvenimdeki ara sira yasanan degisimler- oldukca iyi fark ettiginden,
degersizlestirmeleri narsistik duyarhiligimi zedeliyor, eksiklik ve kusur
duygularimi dogruluyordu. Bu yetersizlik duygularini icsellestirmenin yani sira,
inkar yoluyla saldirisina karsi da savunmaya geciyor, daha incelikli
degersizlestirmelerinin cogunun bilincli olarak farkina varmama izin
vermiyordum. Terapi bu asamada neredeyse durma noktasina gelmisti.
Hareketsizligim, tarafsizliktan geri ¢ekilmem, blyuk bir direnci aktif olarak
guclendiriyordu. Odada iki korkmus insan varken terapi ise yaramaz.

Bay C. ile terapinin hareketsizligini distunurken, kendi karsi aktarim
davranislarimi kontrol altina almaya basladim. Degersizlestirmelerine karsi
daha az duyarli, daha az korkak, savunmalari karsisinda daha net
dusunebiliyordum. Ancak, asilmasi gereken bir engel daha vardi.
Mudahalelerimin cogundan veya kendine odaklanmaya yonelik anhk
girisimlerimden sonra gelen duygusal uyusuklugu, onu aynalama yorumlarima
neredeyse duyarsiz hale getiriyordu.

Sonunda, ¢itay yukselterek mesaji iletmekten baska ¢carem olmadigini
anladim. Degersizlestirici savunmalarina karsi topyekdn bir saldirida bulunarak
yuzlesmeliydim. Onu bir hasta olarak kaybetme ve zorluklarinin Ustesinden
gelme firsatini kaybetme ihtimalinin oldugunu biliyordum, ama baska ¢carem
yoktu.

Ona, bana karsi degersizlestirmesini ¢esitli amaclarla kullandigini séyledim:
isteki hayal kirikliklarini bana yuklemek; benimle olan iliskisinde herhangi bir
kirilganlik yasamaktan kendini korumak; ve genel olarak, bu ¢ok tanidik ama
gecici ustunluk duygusunu surdturmek. Su an icin kendini daha iyi
hissedebilecegini kabul ettim, ancak aslinda sadece cukuru daha da derinlestirip
kendini kendisi hakkinda bir seyler 6grenmekten mahrum birakip birakmadigini sordum.

Ona, bu manevralardan aldigi gegici tatminin ne olursa olsun, bunun bir
terapi olmadigini ve artik kendisini daha iyi hissetmek icin yaptigi, nihayetinde
kendini yok eden cabalarinin ¢oplugu olmayacagimi sdyledim.

Ayrica artik masum bir seyirci olmadigini ve hem tedavi sirasinda hem de
tedavi disinda kendi davranislarinin ne kadar yikici oldugunun artik gayet iyi
farkinda oldugunu dusindugumu de ekledim. Son olarak, degersizlestirmelerin...
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Eger devam ederse, tedavinin basarisizliga mahkdm olacagini ve bagka bir terapist
bulmak zorunda kalacagini soyledi.

Guclu bir yuzlesmeydi, guclu bir sekilde aktarildi ve cok 6nemli bir etkisi oldu.
Teorik olarak, Bay C.'nin aktarimsal eylemlerini kontrol etmesine yardimci olmamdaki
kararlihgim, onu yansitmadan ideallestirme aktarimina gegmeye tesvik ediyordu. Bu
yeni dinamik olmasaydi, onunla asla terapdétik bir ittifaka ulasamazdik.

Bay C.'nin ilk tepkisi korkuydu; benden ve onu terk etmemden. Bu, onu her zaman
yakalayamadigi bir duyguyla temas ettirdi. Degersizlestirmelerini anlamaya calisirken,
bana karsi huysuzlugunun bir kisminin, tipki baskalarina karsi oldugu gibi, i¢sel
deneyimini siklikla karakterize eden temel bir uyusukluktan kacma ¢abasi olabilecegini
varsaydim. Bir bagimli gibi, canli ve canli hissetmek icin blyuk yogunluk ve heyecan
dolu durumlara ihtiyaci vardi ve manevralari bunlari yaratma girisimleriydi.

Karsit aktarimimin eyleme déntsmesiyle birlesen yuzlesmem, artik onun
degersizlestirici savunmasinin hem kontrolinin hem de anlasiimasinin temelini
olusturuyordu. Bu savunma, savunma silahinin 6nemli bir parcasi haline gelmisti ve
dunyaya sergiledigi karaktere 6nemli 6l¢ide katkida bulundugunu dustunuyordum.
Yuzlesme masaya yatirilip ciddi oldugum anlasildiginda, degersizlestirmelerin
yogunlugu giderek azaldi; ancak elestirilerini her ortaya ciktiginda yerinde
yorumlamam veya onlarla yluzlesmem hala gerekiyordu.

Bay C. daha fazla kontrol uygulamaya basladi. Degersizlestirici dustincelerini dile
getiriyordu, ancak bunlar eyleme gecmekten bir adim uzaktaydi. Bu asamada,
gereksiz yere onunla yuzlesebilir veya yorum yapabilirdim ve o da sakin ve dokunakl
bir sekilde, ne oldugunu bildigi icin onu zorlamamami isterdi.

Sonunda devaltasyonlar kontrol altina alindi. Eksik formulasyonlarim ylzinden bana
saldirmak yerine, zaman zaman i¢ isleyisini tam olarak anlayamadigim hissini dile
getirebildi.

iradesini kullanip aktarim eylemini kontrol etmeye odaklandikca, terapétik iliski
yavas ama olculebilir bir sekilde derinlesti. Bay C., saldirganligini kontrol ederse,
acisini ve hayal kirikhigini hem baskalarina hem de kendine ifade edebilecegi gtvenli
yollarin hald mevcut oldugunu 6greniyordu. Ben de, degersizlestirmelerini ve
anlamlarini bir bakis agisiyla ele almanin temel gérevim oldugunu 6greniyordum.
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Tarafsiz bir platformda bulunmak, saldiriya ugradigimda ve yaralandigimda kendi hassas
duygularimin yénetimini gerektiriyordu.

Sonraki birkag ayda, 6zellikle Bay C.'nin tedavisi hayatinda ve kendine dair hislerinde fark
yaratmaya basladik¢a, 6nceki davranislarindan pismanlik duydugunu dile getirdi. Geriye
donup baktiginda, degersizlestirilmesinin sonuclari karsisinda gergekten sok olmus
gorunuyordu. Bu durum benimle olan iliskisini tehlikeye atmis ve kendine odaklanmaktan
kacinarak gecirdigi ekstra zamana yol agmisti. Bagkalarini asagilayarak kendini koruma
ihtiyacinin ve Gstunltk imajinin, hem isteki hayatta kalmasina hem de herhangi bir romantik
iliskinin surduradlebilirligine ek zorluklar yarattigini anlamaya basladi.

Ek olarak, bu anlayisin bir yan Granu ve idealize eden iliskinin derinlesmesinin bir 6lctsu
olarak, disaridaki terapétik iliskileri kullaniminin uygunlugunu kendiliginden incelemeye
basladi. Grup terapistinden, terapist amcasindan, hukuk firmasindaki ortaklardan, benimle
ve diger iliskilerden gelen yansima arayisinin, onu gerc¢ek benligini anlama konusunda nasil
korlestirdigini fark etmeye basladi. Tedavinin baslangicindan bu yana ilk kez bir kadinla ciddi
bir iliskiye basladi. Ayrica, beni sasirtan bir sekilde, kariyer hedeflerini ciddi bir sekilde
yeniden de@erlendirmeye ve gdsteris yapma ve begenilme ihtiyaciyla bu kadar
yonlendirilmeyecedi bir aile ve is ortamindaki hayati diginmeye basladi.

Cozum

Narsistik benlik bozuklugu olan ve tahmin edilebilecegdi gibi degersizlestirme saldirisi altinda
olan bir kisiyle terapi, terapistin kendi narsistik kusurlarina tahammul edebilme becerisini
gerektirir. Bu nedenle, terapistlerin, sinirlamalarina ragmen, yeterince iyi terapistler
olduklarini ve amaclarinin esasen hastanin yararina oldugunu takdir etmeleri esastir.
Odadaki her iki kisinin de mukemmel olmasi gerektiginde terapi sekteye ugrar.

Ek olarak, hastanin parcalanmaya karsi temel korumasi olabilecek saldirilari
kisiliksizlestirmek 6nemlidir. Bu tur saldirilar aslinda terapiste degil, genellikle ulagilamaz
veya mudahaleci ebeveynlerin yerine gegen bir vekil olarak terapiste yoneliktir. Saldirganla
O0zdeslesme savunmasi yoluyla hastalar, parcalanmis benliklerini baskalarina yansitirlar,
bdylece kendi ebeveynlerinin rolunl Ustlenebilirler ve bdylece
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Kendilerini kurban edilme duygularindan veya kendi kirilganhklarinin farkina varmaktan
korumak.

Ayrica, terapistlerin degersizlestirilmeye 6fkeyle karsilik vermeleri de zaman zaman
uygundur ve bu sekilde kullanilmanin verdigi 6fkeyle yizlesmelerine izin vermeleri
gerekebilir. Bu onlara 6fkelenme 6zgurligu vermese de, 6fke korkusu onlari hareketsiz
kilabilir.

Her degersizlestirmeyi yorumlamak gerekli olmasa da, hastanin zamanla degersizlestirici
bir tutum sergilemesine izin vermemek 6nemlidir. Degersizlestirici aktarim eyleminin,
ideallestirici bir aktarim eylemine donusturulmesi gerekir. Ancak bu noktada terapétik bir
ittifak kurulabilir ve Uzerinde cahsilabilir.

Bu hedefe yorumlama yoluyla ulasilabilir, ancak yuzlesmek gerekebilir. Her iki durumda
da sorunla basa ¢ikilmalidir.
Hastanin terapisti duygusal olarak yok etmesine izin verilirse, kendisine biraz rahatlama
saglayabilecek bir nesneyi daha yok etmeyi tekrarlamis olacaktir. Bu, tehlikeli, yikici ve katil
bir benlik imajini pekistirecektir.

Hastalar, ge¢misteki parcalanmis ve bozulmus iliskilerinden dolay kendilerini zaten
sorumlu hissedebilirler. Hastalarin onlari etkisiz hale getirmelerine izin veren terapistler,
hastalarin 6lumcul fantezilerini stirdirmelerine ve fanteziyi gerceklikle es tutmalarina
ortak olmaktadir. Degersizlestirme maskesinin altinda, pismanlik ve akil sagligini korumak
icin ellerindeki tek yontemleri kaybetme korkusu yatmaktadir.

Elestiri, hayal kirikligi ve degersizlestirme arasinda da bir ayrim yapilmalidir. Bunlar
birbirini dislayan kavramlar degildir. Bir hasta, degersizlestirmeyi, terapétik iliskiye dair
dogru ancak rahatsiz edici bir algiy ifade etmek icin kullanabilir. Terapistler, elestiri veya
hayal kirikliginin ifadesini ciddiye almali ve degersizlestirici niteligini vurgulayip incelemelidir.

Son olarak, klinik calismalardaki buyimenin énindeki pek ¢ok engelde oldugu gibi,
terapistler terapi sureci boyunca kendileri hakkinda daha fazla sey 6grenirler ve bu da
nihayetinde terapétik iliskideki her iki katilimci icin de anlam ifade eder.
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Bolum 17

Terapotik Yonetimi
Hayal Kirikhgi Tepkileri
Gizli Narsistik Bozukluk

Kendi

Bill Robbins, Doktora

Bay A., tedaviye bana isi ve iliskileri konusunda ne kadar kafasi karisik oldugunu anlatarak
basladi. Dikkatle dinledim ama ¢ok az yorumda bulundum.

Bir ise veya iliskiye baslarken genellikle baytk beklentileri olmasina ragmen, ikisinde de
dogru eslesmeyi bulamamis gibi gérintyordu. Cogu zaman ayni anda birden fazla iliski
yaslyordu. Birkag hafta 6nce, bir dizi sevgilisinden biri onu terk etmisti ve hayatindaki
seylerin bir kez daha kontrolden ¢iktigini hissediyordu. Aksamdan kalma bir sekilde uyanmis,
nerede oldugunu veya kiminle oldugunu pek hatirlamamig ve yardim almasi gerektigini fark
etmisti.

Ardindan hem iliskilerinde hem de isinde elde ettigi basarilardan bahsetmeye basladi,
ancak bazen onu ele geciren uzintuden ve yeterliligiyle ilgili ara sira yasadigi endiselerden
de bahsetti. R6portaj sirasindaki degerlendirmem acikga gizli bir narsistik benlik bozukluguna
dogru egiliyordu.

Seansin sonunda Ucret indirimi talep etti. Mali durumunu konustuktan ve yeni isinde
aldigi yiksek maastan bahsettigini hatirladiktan sonra reddettim. Bana, terapiye sadece
sigortasinin 6demesi icin gittigini soyleyerek karsilik verdi. Benden sadece "motivasyon
konusmalari ve geri bildirim" istiyordu, boylece kendi kararlarini verebilir ve yapiimasi
gerekenlere devam edebilirdi.
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Bu, acik¢a narsistik bir yaraya karsi koruyucu bir tepkiydi; onu yeterince yansitamadigim
icin yasadigi hayal kirikh@iydi. Bu, tedavi icin hizla kritik bir sorun haline gelecekti.

Bay A. ikinci gérismede bana, bir arkadasina benden sikayet¢i oldugunu, ancak
arkadasinin kendisini tekrar ziyarete gelmeye ikna ettigini anlatti.
Daha sonra bana, kendisine yeterince geri bildirim vermedigim icin istifa etmeyi
dustindugunu soyledi. Bay A.'nin benden ¢ok hayal kirikligina ugradigi acikti, bu yazden
gundemimdeki ilk konu hayal kirikligi meselesiydi. Olduk¢a hayal kirikligina ugramis gibi
gorundugunu, ancak bu duygularla bana kizarak ve ayrilmak isteyerek basa ¢iktigini genel
bir sekilde yorumladim.

Hemen kabul etti, ancak yorum kendi basina yetersizdi. Hayal kirikligr kavrami, yansitma
ve aktarim eyleminin guglu bir sekilde ortaya ¢iktigi ilk seferde hasta tarafindan kolayca
kavranabilen bir kavram dedgildir.

Bay A.'nin benden daha fazla konusmami ve yénlendirmemi acikca talep etmesine yanit
vermem ve gizli iletisimini, yani birakma istegini, yansitma konusundaki basarisizligina
karsl hassasiyetinin bir yansimasi olarak yorumlamam gerekiyordu. Bu kritik noktada
verilecek yanit, hem anlasiima ihtiyacini karsilamali hem de gézlemci egosunun
soyleyeceklerime olan ilgisini uyandirmaliydi.

Baskalarindan olumlu bir yanit alma beklentisi ve ihtiyacini ve bu beklenti
karsilanmadiginda ortaya ¢ikan hayal kirikligini ele aliyordum. ilk yorumumu detaylandirmak
icin bir dizi mudahale kullandim.

Bay A.'ya, ihtiya¢ duydugu ve istedigi seyi, yani tcret indirimi veya benden daha fazla
destek alamayinca, tatsiz bir hayal kirikhigi yasadigini ve benden uzaklasarak, istifa etmeyi
dusunerek kendini bu duygulardan korudugunu séyledim. Ona, 6zel ilgi ve sefkatimi
yansitacak sekilde karsilik vermedigimde, kendisi hakkindaki hislerini kendi basina
yonetmek zorunda kaliyor.

Ayni seyin geri bildirim ihtiyaci icin de gecerli oldugunu 6ne sirdum. Kendine yon ve
cosku vermesi gerektiginde, kendine odaklanmak zorunda kaliyor ve bunun onun i¢in nasil
bir sey oldugunu henulz bilmesem de, oldukca rahatsiz edici oldugunu varsaydim.
Rahatsizligini azaltmak i¢in, kendisinde de rahatsizlik hissetmemek adina bana ulasti.

Bu yoruma karsi ¢iktiginda, daha sert bir ytzlesme kullanmak zorunda kaldim. Muhtemelen
ona yardimci olabilecek baska bir terapist bulabilecegini de ekledim.
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taleplerine yanit verebilirdi, ancak bu onun zorluklarini daha da yerin altina itecek ve
anlasilmasini daha da zorlastiracakti.

Bu durumda, sorununa bir ¢6zim bulmaya calismak ve kesinlikle kendimi ¢6zim olarak
kullanmak benim goérevim degildi. Daha ziyade, bana verdigi tepkileri analiz ederek, hayal
kirikh@r duygularinin diger insanlara verdigi tepkiler Gzerindeki derin etkisini anlamasina
yardimci olmaya calisiyordum.

Bu yorumlari bir dizi baska yorum takip etmek zorunda kaldi. Bunlar, narsistik benlik
bozuklugunun bélunmus nesne iliskileri birimlerinin kutupluluklarini anlamaya yardimci
olan bir paradigma olusturur. Bunlar, idealize edilmis ve her seye glcu yeten bir nesnenin,
Ozel, harika, hayranlik duyulan ve mukemmel hissettiren gérkemli bir benlikle eslestigi bir
fantezi olan libidinal birimi icerir. Tersi olan saldirgan birim ise, sert ve saldirgan bir
nesneden ve bozulmus, degersiz, degersiz, parcalanmis bir benlik hissinden olusur. Bir
ucunda mukemmel yansitma, diger ucunda aci verici bir hayal kirikligi olan iliskisel bir
surekliliktir. Her ikisi de narsistik benlik bozuklugunun tedavisinde énemlidir.

Hayal kirikliklari kacinilmaz olarak ortaya cikar ve ilk seanstan itibaren savunmaya
gecilir, hatta sonunda tedavinin kronik engellerine donusebilirler. Tedavide krizlere yol
acarak hastanin tedaviyi sonlandirmasina neden olabilir veya daha siklikla surekli bir zorluk
kaynagi haline gelebilirler. Hasta, terapistin kaynasma yanilsamasini sirdurmek ve hayal
kirikh@inin yarattigi yarayi hizla onarmak igin belirli bir sekilde yanit vermesini talep eder.

Aynalama eksikliginin sonuclarinin analiz edilmesiyle, Gzerinde ¢cahismak mumkun hale
gelecektir. Kavram basit, ancak asil zorluk, yaralanmayi fark edip ardindan hasta icin
anlamini kavramakta yatiyor.

Bay A.'ya gelince, mumkdun ve uygun oldugu her yerde, Masterson'in aynalama
yorumlari olarak adlandirdigi sekilde kendimi ifade etmeye calistim.
Aynalama bileseniyle basladilar; kisinin kendisine odaklandilar, hastanin acisini tanimladilar
ve hastanin aclya duyarliligilyla empatik bir bag kurmaya calistilar. Aynalama, Bay A.'nin
anlasildigini hissetmesine ve 6zellikle mtdahalenin son bileseni olan koruyucu
operasyonlarinin yorumlanmasi olan savunmaya daha a¢ik olmasina yardimci olacakti.
Direng yaratma potansiyeline sahip olan bu son bilesendir ve bu nedenle (mimkunse
tedavinin baslangicinda) aynalamadan énce uygulanmalidir.
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Daha sonra, durumunu (yansitma ve kendine odaklanma yoluyla) 6zetledim; kendisiyle ilgili
duygularini kendi basina yénetmek zorunda kaldiginda hissettigi sikintinin (ve ardindan savunmayi
etiketlemesinin) onu hem benden hem de baskalarindan (isverenlerden ve hayatindaki kadinlardan)
muikemmel bir yansitma talep etmeye yonelttigini 6ne sirdim. Bu taleplerin amacinin, adini koydugu
ancak ilk ziyaretinde sadece degindigi kafa karisikhgi, Gzintu ve yetersizlik duygularini kendisinden ve
baskalarindan gizlemek oldugunu belirttim. Bay A. anlasildigini hissettigini ve tedaviye devam edecek

kadar ilgili oldugunu séyledi.

Bazen, karsi aktarimlarin etkisi nedeniyle, bir hastanin hayal kirikligina karsi savunma mekanizmasiyla
0zdeslestigim oldu. Bu durum, ilk olarak, tedaviye buytuk bir sikinti icinde gelen Bayan B.'de ortaya ¢ikti.
Glney Amerika'dan yeni go¢ etmis yirmi U¢ yasindaki Bayan B., "gerc¢eklesen bir riiya" olarak tanimladigi,
kendisinden oldukca yash bir adamla evlenmisti. Bu, onun ilk yakin iliskisiydi. Ancak evliligin G¢inci

ayinda, aralarindaki farkin ne kadar buyuk oldugunu anlamaya baslamisti.

ilk seansin cogunu bana cocukluk evinin destekleyici ve besleyici ortamindan ve su anki durumuyla
olan tezatlhiindan bahsederek gecirdi. Kocasi ona karsi son derece duyarsiz ve talepkar gértntyordu.
Gece geg saatlerde disari ¢iktigini, eve geldiginde evde olmadigini, nerede oldugunu veya ne zaman
donecegini sdylemek icin asla aramadigini, iyi yaptigi isler icin nadiren iltifat ettigini, bireysel kararlar
almasini engelledigini ve onunla acimasiz ve asagilayici tartismalara girdigini anlatti. Belki de en aci verici
olani, artik kocasinin fiziksel géranusini elestirdigini ve cinsel olarak geri ¢ekildigini fark etmesiydi. Hos
karsilanmayan ve ek bir stres kaynagi olarak, cok deger verdigi babasi yakinda Giney Amerika'dan

ziyarete gelecekti.

Seanstan onun icin gercekten Gzilerek ayrildim. lyi bir genc kadin gibi gériiniyordu ve kafam karisik,
Uzgun ve onu korumaci hissediyordum. Onu bu mutsuz durumdan korumak istedigimi hissediyordum.
Sinirlarin belirsizlesmesi ve onun yansitmalariyla 6zdeslesmemle birlikte, bir ebeveynin ¢ocuguna

duydugu kaygiya daha uygun bir babacan kaygi hissetmeye basladim.

Bir sonraki ziyaretinde, terapotik tarafsizliktan uzaklastigimi fark ettim. Asil topugumun genellikle bir
hastanin dissallastirma savunmasiyla rezonansa girme egilimi oldugunu bilmek, daha objektif bir durus
kazanmama yardimci oldu. Sorunlarini kocasina dissallastirmasina aldanmistim. Bu, kocasinin pek ¢ok

sorunun kaynagi olmadigi anlamina gelmiyor.
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Rahatsizligini fark ettim ama onun huzursuzluguna sebep olan seyin daha buyuk bir
rahatsizlik oldugunu fark ettim.

ikinci randevuda, mutsuz durumunu anlatmaya devam edince, hayal kirikigini
oldukca hizh bir sekilde yorumladim, ancak bu sefer kocasi yerine kendine
odaklandigi bir baglamda. Hem Amerika Birlesik Devletleri'ne gelmek hem de
"gerceklesen bir riya" olarak gérdugu biriyle evlenmek konusunda ne kadar hevesli
oldugunu hatirlayarak basladim. Simdi ise muhakemesinin ve gergeklik anlayisinin
yetersiz kaldigini fark ediyordu.

Onu en ¢ok rahatsiz eden seyin, sadece kocasina degil, kendisine karsi da duydugu
derin hayal kirikhgi oldugunu diasundum. Kendisiyle ilgili cok sikintili ve aci verici
duygular yasadigini, ancak bu duygulara tahammul etmenin o kadar zor oldugunu,
6fkesinin cogunu kocasina ve bunlari yasamamak icin onu terk etmek istemesine
odakladigini da ekledim.

Bu yorum aninda etkisini gosterdi; duygularinin kapilarini acti. Yorumumu hemen
dogruladi ve bana Amerika Birlesik Devletleri'ne 6ncelikle ailesinin hayranhgini
kazanmak icin geldigini sdyledi. Geldikten sonra, cogunlukla birlikte yasadigi
tahammul edilemez ve asiri elestirel akrabasindan kagmak i¢in evlenmeye karar
verdi.

Artik kendinden ne kadar hayal kirikigina ugradigini fark etti. Gézyaslari icinde,
baskalarinin kendisine hayran olmasini ve onu 6zel biri olarak gérmesini saglamak
icin ne kadar ¢ok ¢aba harcadigini ve bu tur bir destegi elde etmek icin kendini nasil
yorulmadan baskalarina adadigini anlatti.

Artik saglam bir terapétik zemindeydik ve onun yansitma ve 6zel hissetme
intiyacinin onu kendi ihtiyaclari yerine baskalarinin ihtiyaclarini karsilamaya nasil bu
kadar acik hale getirdigine dair daha fazla yoruma yer vardi. O anda, aktarimsal bir
yeniden canlandirma yeterince belirgin degildi, bu yuzden yorumlamanin disaridaki
bir iliski baglaminda yapilmasi gerekiyordu. Bir sonraki adim, onun duyarliligini
benimle olan iligkiye getirmek, benimle olan iliskisinde hayal kirikligina karsi keskin
duyarlihgini ve buna karsi korumasini analiz etmek, bdylece kendisi hakkinda aci
verici duygular hissetmemek olacakti.

Beni sikintili bir sekilde gérmeye gelen Bay C., cift iliskilerinde ¢ok sik gorulen bir
temayi, uyumsuz ciftlerin ayrilmayi basaramadigi durumlarda ortaya ¢ikan bir érnegi
temsil ediyor. Bay C., kiz arkadaslyla yasadigi calkantili iliskisini anlatarak basladi. Kiz
arkadasina ilgi duyuyordu ve
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Onu ¢ok istiyordu, ama birlikte olduklarinda bir turlt uyum saglayamiyorlardi.

Isler yolunda gittiginde ve birbirlerine yakin hissettiklerinde, nirvanaya ulagsmis gibi
hissettiklerini anlatti. Ancak, genellikle aralarinda bir seyler olur ve durumlar o kadar degisken
bir hal alirdi ki, cogu zaman siddetli, bazen fiziksel tartismalara yol acardi. Bay C. onunla
yasayamazdi ve onsuz da yasayamazdi. "Ona ¢icek géndereyim mi?" diye sordu. Onu geri
kazanmak icin yapabilecegi bir sey énerebilir miyim? Bay C., durumunun gercekligini dustinurse
ortaya ¢ikacak duygulardan kendini koruyordu. Hayal kirikligi, "dizeltmeme yardim et" diyerek

savusturuluyordu.

Kutuplasmis i¢sel psisik yapiyl ve bélinme mekanizmasini anlamak, sorunu nasil ¢ézecegime
degil, onun anlayabilecegi bir sekilde, yeniden canlandinldigini gérdtgum i¢sellestirilmis benlik
ve nesne iliskisini yorumlamaya odaklanmami saglayacaktir. Bu, Bay C.'nin kendini daha iyi

anlamasina ve bu yeni bilgiye dayanarak kararlar almasina yol acabilir.

Ona yorumum, kiz arkadasinda ¢ok cekici bir seyler olmasi gerektigi, ancak baska acilardan
pek uyumlu gérinmedikleri ydonindeydi. Kendisinde, kiz arkadasinda ve her ikisinde de var olan
sorunlarla yizlesmek ve iliskinin hi¢ de yurumedigi gercegiyle ylzlesmek ona ¢ok aci verici
geliyordu.

Bu hayal kirikliginin onda o kadar rahatsiz edici duygular uyandirdigini, anlattigi her seye
ragmen iliskinin gerceklerini gérmezden gelmeye kararl gérindigund 6éne sirdim. Nesne
iliskileri ve yansitmanin basarisizliklarinin sonuglarina dair anlayisima dayanarak, dissallastirmayi
yine geri ¢cekiyordum. Terapi gindemim, en azindan simdilik, ¢iftin durumunda herhangi bir

iyilesmeyi g6z ardi ediyordu.

Muadahalem Uzerine Bay C. biraz acildi ve iliskilerdeki yenilgilerinden bahsetti. Baslangicta
kendisine itaat eden ve onu destekleyen, ancak sonra ona sirt ¢evirip karsiliginda her seyi isteyen
kadinlarla sik sik karsilastigini anlatti. Acikg¢asi, yorumum yanki uyandirmisti. Ancak ne yazik ki
Bay C. bir sonraki randevudan dnce beni aradi ve tedaviyi sonlandirdi. Durumu kendi bakis

acisindan daha iyi anlamaktan ziyade dizeltmesinin daha 6nemli oldugu sonucuna vardim.
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Bunlarin hepsi, narsistik benlik bozuklugunun tedavisinde hayal kirikliginin rolinin
yayginligina ve hastalarin bu deneyimlerin kendileri Gzerindeki etkisiyle basa ¢citkma
bicimlerine dair 6rneklerdir.

Narsisistik bozukluga atfedilen kismi benlik ve kismi nesne temsillerini tartisirken,
kaynasmis iliski temsillerinin kutupluluklarini tanimliyoruz. Memnun, genellikle gérkemli bir
benligin idealize edilmis, hayranlik duyulan ve hayranlik duyulan bir her seye gucu yeten
nesneyle kaynasmasi, sert, saldirgan bir nesneyle degersizlestirilmis bir benlik imgesinin
kaynasmasiyla karsilastirilir.

Bolinme takintisi nedeniyle, bu hastalar bu kutuplar arasinda gidip geliyor gibi
gorunuyor. Kendilerini iyi hissetmiyorlarsa, kotu hissediyorlar. Harika hissetmiyorlarsa,
berbat hissediyorlar. Desteklendiklerini ve ilgilenildiklerini hissetmiyorlarsa, yalniz, degersiz
ve reddedilmis hissediyorlar.

Bunlar klinik kullanima dénuastirulmesi gereken teorik kavramlardir.

Hastanin mikemmel bir uyuma, tek bir zihin gibi dustunen ve hisseden iki zihne ihtiyaci
vardir. Bu kolayca kabul edilebilecek bir sey olmasa da, "Nabzim gibi, her zaman orada ve
kosulsuz bir iliski istiyorum, yoksa paramparca olurum" gibi ifadeler duyabilirsiniz. Bu ifade,
kaynasmis libidinal birimi, "nabzim gibi, her zaman orada ve kosulsuz" ile kaynasmis
saldirgan birimi, "yoksa parampar¢a olurum"dan acikca ayirir.

Terapist bu nedenle idealize edici bir aktarimin gelismesine izin vermek ile hastanin
kaynasmis bir iliskiye duydugu ihtiyac ve arzuya karsit aktarimsal bir sekilde yanit vermemek
arasinda ince bir ¢izgide ylirimek zorundadir.

Genel olarak, hayal kirikhgi deneyimi genellikle disaridan gelen bir tesvik, hayranlik veya
ayricalik, ilgi, 6vgu veya mikemmel anlayis kaynaginin eksikliginden kaynaklanir. Bu
kaynaklarin kaybi, narsistik yaralanmanin cesitli semptomlarina yol acar: kisinin 6z algisinin
ve kendisinden beklentilerinin battnluk, kimlik ve istikrar duygusunun kaybi.

Ister bireyler ister kurumlar olsun, otoritenin 6nemli sembollerinden gelen dengeleyici
yansimalar, tatmin edici bir benlik duygusunun sirdurulmesi icin genellikle temel 6neme
sahiptir. Bu yansimalar olmadan, rahatsiz edici hayal kiriklidi ve kayip duygulari dnemli bir
rahatsizlik ve depresyona yol acar.

Terapotik durumda, terapist kendisi oluyorsa, zaman zaman kusurlu ve sinirliysa, hasta
degersizlestirme ihtiyaci hissedebilir - veya,
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Tersine, terapistin davranis ve aliskanliklarini idealize etmek, bdylece hastanin kendi
sinirlamalari konusundaki hayal kirikligi deneyimini bir kenara itmek. Yine, hayal kiriklig,
mukemmel olmayan bir nesne olarak algilanan seyle baglantili oldugunda, hastanin
kendisinde ortaya cikar. Dinamik dis kaynaklardan kaynaklanabilse de, duygularin kaynagi
kisinin kendisindedir.

Klinik sosyal hizmet uzmani Bayan D. ofise geldi ve kanepedeki yastiklari yeniden
duzenledi. Sinirlenmisti. "Biliyor musun, ben gelmeden 6nce yastiklari ayni yere koysan iyi
olurdu. Son hastandan sonra hep yeniden dizenlemek zorunda kaliyorum. Tanrim, kim
bu kadar uzaga oturur ki zaten?" "Aslinda," diye devam etti, "resmi analiz teknigine gore,
her hasta geldiginde yastiklar ayni yerde olmali." Bayan D. benden hayal kirikligina
ugramisti. Dusuncelerinin, isteklerinin ve ihtiyaclarinin koruyucusu olarak, ona bakamadim.
Bu kuguk ama 6nemli bir narsisistik yara.

Bayan D. devam etti: "Ama bunu, baska hastalariniz hakkindaki hislerimi anlamama
yardimci olmak i¢in mi, bilerek yaptiginizi merak ediyorum." Davraniglarimi mantikl kilip
ideallestirerek kendini hayal kirikligi hissinden korumustu; ben de bunu, beni
mukemmellikten uzak olarak algilamasinin verdigi acly1 yansitarak ona yansittim ve bu,
onun kendi hakkindaki hisleri Gzerinde aninda bir etki yaratti. Davranislarimi mantikli
kilarak bu hisleri zayiflatti, boylece kendine odaklanmamis oldu.

Bir stre sonra, Bayan D. kendisi i¢in oldukca dnemli bir sey hakkinda hisli bir sekilde
konusuyordu. Ikimiz de bir mesaj geldiginde telesekreterin tikirtisini duyabiliyorduk. Bir
kez daha oldukga sinirlenmisti. "Neden bu konuda bir sey yapamiyorsunuz?"

Kendisiyle bu konusmayi daha énce bircok kez yapmistik ve onun, islerin istedigi gibi
olmamasi konusundaki hassasiyetini ve benden sorunsuz bir ortam saglamami beklemesini
bircok kez yorumlamistim.

Devam etti: "Musterilerime karsi olduk¢a hassasim. Neden sen de bana karsi
olamiyorsun?" Sonra konuyu degistirip az 6nce konustugu konuya geri dénmeye calisti.
Bayan D., yasanan aksakligin 6nemiyle ilgilenmek istemiyordu. Benden uzaklasarak hayal
kirikhgi hissinden kendini korumustu ve bu da yine yorumlanmalydi.

Bayan D. ciddi bir konusma engeliyle biyumustu. Ergenlik ddnemine kadar kekemeligi
asagilayici ve aci vericiydi.
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Bu kusur, cok yuksek zekasina ragmen baskalariyla iletisim kuramamasi ve
asla kuramayacagi bir kusurdu. Sonunda bu sorunun Ustesinden geldiginde,
topluluk 6ntinde konusma ve hitabet yetenegi gelistirdi ve kendisi i¢in buyuk
bir gurur kaynagi olan yetenekli bir konusmaci oldu.

Tedavi sUrecinde, guc¢lu bir inkar sistemiyle bir¢cok kusurunun farkinda bile
degildi. Kabul edebildigi kusurlar ise kendine hayranlhiginin kaynagi haline
geldi. Sinirlamalari konusunda baskalarina bu kadar acik olabildigi icin
memnundu.

Hem benim bir 6zelligimi hem de onun guclu bir yansitmali 6zdeglesmesini
ortaya cikaran bir sirec boyunca, 6zellikle yansitmali yorumlar sirasinda,
kendimi sik sik dogru kelimeyi veya bir kavrami ona iletmenin daha net bir
yolunu ararken bulurdum. Tepkilerinde elestirel veya dismanca olabilirdi.

Bazen bana oldukca iyi tavsiyelerde bulunurdu. "Neden derin bir nefes
almiyorsun?" diye dnerdi. Beklemekten memnuniyet duyacagini séyledi.
Ayrica, "Fikrini seanslar arasinda dtsunup bir sonraki gérusmemizde bana
sunsan nasil olur?" diye de dnerdi.

Benim beceriksizligim karsisinda acik¢a "cileden ¢iktigi" zamanlarda,
terapistinin algiladigi sinirlamalar gibi korkung bir olaya tanik olmamak igin
konusurken gozlerini kapatirdi.

Ben onu ¢ogu zaman, kendi sinirliliklarini bende gérmenin yarattigi hayal kirikligindan
kaynaklanan rahatsizligi ve kendi duygularina yeniden odaklanmada yasadigi zorlugu olarak yorumladim.
Bu yorumlar ancak asgari duzeyde karsilandi. Ayrica, surekli elestirileri, kendi
sinirlamalarimi narsistik yaralar olarak degil, kabul edilebilir olarak
deneyimlemem konusunda beni zorladi.

Belirli bir riyanin ardindan, yorumlarimi anlamaya basladi. Rtuyasinda Ug¢
kisi vardi: annesi, kendisi ve geri zekali ve spastik gériinen bagka biri. Annesi,
hasta bakarken geri zekaly azarliyordu. Ruya onu saskina cevirmisti ve higbir
cagrisim yapamiyordu.

Onun, Ozellikle erken ¢ocukluk dénemindeki sinirlamalar etrafinda ortaya
cikan aci verici duygulari inkar etmek zorunda kalacagi ya da yillarca suren
kaygili ve beceriksiz hislerinin anisina tabi olma ve ebeveynleri tarafindan
asagilanma riskini géze alma sonucuyla kendini kabul etmek zorunda kalacagi
bir duruma sokuldugunu yorumladim.

Yorumumu anladi, gézyaslarina boguldu ve sonra ikileminden bahsetti.
"Sana bir insan gibi davranmakta iyi deg@ilim ve bilmiyorum
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Bunu basarabilirsem - elestirel ve yargilayici olmamaya ve empati kurmaya caligsam bile.
Iliskiye bu kadar zarar veren yargilayicihgin kalintisi, kendimde oldugunu kabul etmeyi
reddettigim kusurlari baskalarinda da kabul edemememle ilgili. Artik kekelemiyorum, ama
ge¢misimde hala var. Hatirlamama aliskanligi edindim. DUstnce akisini kaybetmek hala
cok aci verici.

"Neden kendi kusurlarimi kabul etmiyorum?"

Bayan D. artik bana duydugu hayal kirikligina verdigi guclu tepkiyi arastirmaya ve
anlamaya baslayabilirdi. Ayrica, bu, kendisine yakin olan insanlarda yasadigi diger hayal
kirikliklarinin da bir 6rnegiydi. Bu insanlarin cogunu kusurlu ve hayal kirikhi§i yaratan
bulmak, onlardan uzaklasma ihtiyacini dogurdu.

Ozetle, bu klinik 6rnekler, narsistik benlik bozukluguyla calisirken, hayal kirikhig
deneyiminin ve buna karsi savunmalarin terapist icin belirgin bir zorluk olabilecegini
vurgulamaktadir.

Ancak ayni zamanda hastanin karakter yapisi hakkinda zengin bir bilgi kaynagi ve bu
surecte ilerlemek icin bir yol olabilir. Hayal kirikhdina verilen bu tepkileri anlamak, hem
terapistin hem de hastanin kisilik gelisimi ve degisimi icin temel bir anahtara sahip olmasini
saglar.
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Bolum IV

Diger Tedavi Stratejileri

Bu bélumde, ufuklar benlik bozukluklari icin bireysel psikoterapinin sinirlarinin étesine
uzanmaktadir. Dr. Fischer, 18. Bélum'de, Masterson Yaklasimi'ni W. Bion'un yaklasimiyla
birlestirerek grup psikoterapisine yenilikci bir yaklasim sunmaktadir. Dr. Seider ve Dr.
Orcutt, 19. ve 20. Bélum'de bu yaklasimi ¢ift terapisine uygulamaktadir. Son iki
bélumde ise Dr.

Grubb, bu yaklasimi antidepresan kullanimina ve eslik eden hastaliklarin anlasiimasina
uyguluyor. Psikodinamik anlayisinin, uygun ilag tedavisi icin hayati 6nem tasidigini

vurguluyor.
JFM ve RK
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Bolum 18

Grup Psikoterapisi ve Benlik Bozukluklari

Richard E. Fischer, Doktora

Benlik bozukluklarina iliskin literattr, hastanin ihtiyaclarina gére uyarlanmis bireysel
psikanalitik psikoterapiyi tutarl bir sekilde dnermek konusunda oldukga aciktir (Masterson,
1976, 1981, 1985, 1988a, 1988b).

Aile ve grup psikoterapisi gibi alternatif tedavilerin rolt haksiz yere nispeten 6nemsiz bir
konuma itilmistir.

Yillar boyunca grup psikoterapisi degersizlestirilmis bir psikoterapi bi¢cimi olmustur.
Ekonomik olarak yoksun hastalar ve bireysel tedaviye yanit vermeyen hastalar icin
potansiyel bir tedavi olarak géralmaustur. Grup psikoterapisinin faydalarinin bu sekilde goz
ardi edilmesi talihsiz bir durumdur, ¢linkt benlik bozuklugu olan hastalarin cogu kisilerarasi
iliskilerde ve yakinlik catismalarinda ciddi sorunlar yasamaktadir.

Kisilerarasi carpitmalarin tanimlanmasi ve acikliga kavusturulmasi yoluyla grup psikoterapisi,
bu hastalarin cogunun savunma mekanizmalarini, uyumsuz kaliplarini ve iliskilerdeki
zorluklarini belirlemelerine yardimci olmak icin son derece faydah bir yaklasim olabilir.
Bircok benlik bozuklugu icin bireysel psikoterapiyle sinerjik olarak son derece faydal bir
ikincil yardimci tedavi olabilir.

Bu bolum, bu hastalarin bireysel psikoterapisiyle uyumlu ve onu pekistiren bir grup
tedavisini anlatmaktadir. Bu tedavi, Wilfred Bion'un gruplarin interpsisik yapisi Uzerine
yaptigi calismayla, James Masterson'in bireyin kisiliginin intrapsisik yapisi Gzerine yaptigi
calismanin bir buttinlesmesidir.
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Grup Yapisi ve Sureci

Terapdtik bir grubun belirgin gorevi veya Bion (1961) tarafindan tanimlanan islevi,
kisilerarasi catismayi tespit etmek, acikliga kavusturmak, ydnetmek ve ¢cozmek icin
tasarlanmistir. Bu, Masterson (1976) tarafindan bireysel psikoterapide terapotik
ittifak ve gerceklik egosu olarak tanimlanan seye benzer. Grup, problem ¢6zmeye
yonelik uyarlanabilir bir yaklasimla rasyonel duzeyde iliski kurar.

Grup ¢alisma modundayken, catisma ve muzakereyle uyumsal basa ¢itkma inanci
hakimdir ve kisilerarasi sorunlara sihirli cozimler reddedilir. Is birliginin saglanmasi
ve ilkel ihtiyag ve fantezilerin bilincli olarak terk edilmesi talep edilir.

Grup 6ncesi gérusmede, grubun bu belirgin gorevi grup Uyelerine aciklanacaktir.
Gruba gelen ¢ogu kisi kisilerarasi sorunlarini anlatacaktir. Cogu Uyenin amaci,
kisilerarasi iliskilerde ortaya ¢ikan uyumsuz kisilerarasi sorunlari ve savunmaci
carpitmalari tespit etmek ve grubu bu uyumsuz davranislari incelemek ve yeni ve
daha iyi iliski bicimleri gelistirmek icin canli bir laboratuvar olarak kullanmaktir.

Terapist, ilk gérusme sirasinda hastanin bu uyumsuz kaliplari belirlemesine
yardimci olacak ve bu savunmalarin dogasini, grubun bunlari belirlemede nasil
faydali olabilecegini ve grubun yeni davranis bigcimlerinin ¢dzimune ve
gelistiriimesine nasil yardimci olabilecegini aciklayabilir. Gruptaki tim hastalarin ilk
sunumu bir calisma ve is birligi olsa da, bu sekiz kadar tye ayni odada toplanir
toplanmaz, kaygl, catisma, depresyon ve korkular gelismeye baslar ve bu da grubu
sorun ¢6zme konumundan korku konumuna ve nihayetinde savunma konumuna
iter.

Grup Korkulari ve Catismalari

Terapotik bir grupta ortaya cikan ilk korku, ikirciklilik ve catismali iliskiler korkusudur.
Sanki grubun tum iyiligi grup icinde tutmak ve tim koétulugu gruptan disari atmak
gibi bilin¢disi bir motivasyonu vardir. Grup, i¢e yansitmali-yansitmalh bir dongu
icinde hareket ediyor gibidir. lyi kisilerarasi deneyim ice yansitilir ve grup bunu

grup icinde tutmaya calisirken, kétu catismali deneyim disar atilir.
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ve gruptan atilir. Benzer bir durum bireysel hasta icin de gecerlidir. Masterson (1976),
sinirda hastanin salinimli déngusuanu tanimlamistir; burada iyi deneyimler 6dullendirici
nesne iliskileri birimi seklinde tutulurken, deneyimin koétu ve olumsuz yonleri geri ¢ekilen
nesne iliskileri birimi seklinde yansitilr.

Grupta da benzer bir bolinmus salinim déngusu vardir. Ancak, grup uyeleri olumsuz bir
deneyimi disa vurmaya karar verdiklerinde, belirli bir Uyeyi kelimenin tam anlamiyla disari
atar veya kovarlar. Grup deneyimi duzeyinde, kisinin kismi nesne temsilinin bireysel bir
grup Gyesi oldugunu anlamak é6nemlidir.

Bu ikirciklilik korkusu ve ¢atismali iliskilerden duyulan korku, i¢e-yansitici dénguyle birlesince,
bir grubu yapisal olarak, ikirciklilige strekli tahammul edemeyen dusuk seviyeli borderline
kisilik bozuklugu olan bir kisiye cok benzetir.

ikinci grup catismasi, temas arzusu ile ayrilik arzusunu bittinlestirmede yasanan siiregelen zorluktur.
Altta yatan temel ihtiyac, bireysel benliginden vazge¢meden kisilerarasi temas 6zlemidir. Ancak ¢cogu
grup Uyesi bu strekliligin iki kutbu arasinda sikisip kalmistir. Strekliligin bir ucunda sizoid geri ¢ekilme,
izolasyon ve toplumdan sirgun edilme korkusu, diger ucunda ise bireysel benliginin grup tarafindan
emilmesi korkusu bulunur. Hastalar genellikle bu durumu grup tarafindan kabul edilmeme ve bir grup
"moonie"si veya robotu olma korkusu olarak tanimlarlar. Bu ¢atisma, bireysel kimlik ile grup kimligi
arasindaki klasik catismadir. Elbette saghkli birey, grup aidiyetine ve bireysel benlik duygusunu sirdirme
ihtiyacina sahiptir ve bu iki kimlik catismaz. Ancak, grup gelisiminin ¢ok erken dénemlerinde bu iki ihtiyag

catismaya girer.

Bir sonraki grup korkusu, farkli ve ayri kimliklerin butinlesmesinden duyulan korku ile
ayni anda kimliklerin bélinmesi ve reddedilmesinden duyulan korkudur.
Bu klasik catisma, entegrasyon arzusu ile entegrasyon korkusu arasinda gidip gelen irk
iliskilerinde gérualar; ayrilikgilik arzusu ile diger irk ve kulturlerin reddedilmesi arasinda. Asiri
durumlarda, tum kalturlerin komunist bir semsiye altina girmesi gibi bireysel kulturel
kimliklerin kaybi yasanabilirken, bir diger asiri durumda, siddetli etnik ayaklanmalar ve

diger kulturel veya etnik gruplarin gunah kegisi ilan edilmesi s6z konusu olabilir.
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Bir sonraki grup ¢atismasi, grup yasaminin temel varsayimlarini grubun islevsel
islevleriyle butunlestirme istegi ve korkusudur. Temel varsayimlar, grubun uyum duygusunu
korumak icin kullandigi temel mantiksiz savunmalardir. Islevsel islevler, belirgin ve bilincli
bir gorev Uzerinde calisir ve rasyonel ilkelere gore hareket eder. Ger¢eklik egosuna sahip
borderline hastada oldugu gibi, irrasyonel savunmalari gerceklik egosunun yonetimi altina
alma ihtiyaci artar. Benzer sekilde, birey veya grup patolojik fantezi tatmininden vazge¢mek
zorunda kalacagindan, gerceklik egosunun bu tahakkimune karsi bir direng vardir.

Son catisma, benlik duygusunu koruma ve grubun bireysel kimlige uyguladigi sinir

baskisina direnme ihtiyacidir. Grup terapisti siklikla farkh hastalarin gruplarda iyi
olmadiklarindan, grup baskisina direnemediklerinden veya grup ihtiyaclarina uyum
saglayamadiklarindan sikayet ettiklerini duyar. Bu tlr hastalar, kendilerini gruba uygun
gormediklerini beyan etmek yerine, grup baglaminda Gzerinde ¢ahsilabilecek belirli bir
kisilerarasi sorun turtunud tanimlarlar. Benim varsayimim, tim insanlarin birden fazla grup
baglaminda bireysel bir benlik duygusu kesfettigi ve cogu zaman bu bireysel benlik
duygusunun, grubun karsit guclerine karsi kendini gosterdiginde guglendigi ve
dogrulandigidir. Bireysel bir hasta, buyumek icin gruba uyum saglamak zorunda oldugunu
hissedebilse de, cogu zaman altta yatan grup baskisina ve grup ihtiyacglarina direnmede
basarili olmasi gerekir.

Grup Gorevi ve Grup Korkularina Karsi Savunmalar:
Temel Varsayimlar

Masterson Yaklasimini kullanan tim bireysel terapistler, borderline bir hastanin
bireysellesme goreviyle karsi karsiya kaldiginda yasadigi zorluklarin farkindadir. Bu gorey,
ayrihk stresiyle birlikte, hastayi terk edilme panigi veya depresyon tehdidine maruz birakir
ve bu da egonun patolojik savunma mekanizmalarini harekete gegirir. Grup i¢inde de
benzer bir sure¢ gerceklesir. Grubun goérunurdeki gérevi, gercek egoya ve bireysel hastanin
terapdtik ittifakina benzer. Ancak, bu sekiz grup Uyesi bir araya geldiginde ve grup korkulari
ve grup ¢atismalari harekete gectiginde, grubun egosunun gercekligi ve grubun islevi gz
ardi edilir ve bu da buyulu, mantiksiz savunma mekanizmalari Uretir.
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Grubun devamliligini korumak ve surdirmek. Sanki grupta faaliyet gosteren
korkular ve ¢atismalar, grubun dagilma korkusunu tetikliyor ve grup, bir

butun olarak, grubun devamlihgini korumak ve grubun dagiimasinin korkutucu
hislerini savusturmak icin bu savunmalari harekete geciriyor.

Masterson (1985), terapistlerin bireyin gercek benliginin koruyucusu olmasi
gerektiginden bahsetmistir. Grup yasaminin dnemli bir ilkesi, grup terapistinin,
toplamin parcalardan gercekten daha buyuk oldugunun farkinda olmasidir.
Grup terapistinin, o andaki kolektif kaygi, korku, savunma ve kararhhgi surekli
olarak izlemesi esastir.

Bu, bir¢cok bireysel terapist icin buttnlestirilmesi cok zor bir kavramdir,
cunku bireyin 6nceligi bireysel psikanalitik psikoterapide her zaman bir
alametifarika olmustur. Ayrica, fiziksel olarak gérinur olmadigi ve her zaman
belirgin olmadigi icin bir grup benligini kavramsallastirmak da ¢ok zordur.
Bununla birlikte, grup terapistinin gérevi bu kavramsal birimi dikkatle izlemek
ve anin belirgin gorevini, grup korku ve kaygilarini, tepkisel savunmalari ve
grup ¢6zumunu netlestirmektir. Bu, grup terapistinin asla bireysel bir hastaya
odaklanmadigi anlamina gelmez; hastanin roluna, értuk bilingdisi grup
ihtiyaclarinin s6zcusu olarak gorur. Gruptaki bireysel hasta, belirli bir anda bir
s6zcu, kritik bir catismanin temsilcisi olarak dusunulebilir.

Ornegin, grup korkutucu éfke ve rekabet duygulariyla micadele ediyorsa, sizoid bir hastanin grubun
odak noktasi haline gelmesi alisiimadik bir durum olmazdi; cinku grubun catismadan uzaklagsmasi ve
temastan gekilmesi gerekir. Model su sekildedir: her bir tye, grubun ihtiyaglarinin mitevazi bir
hizmetkari veya grup ordusunda bir askerdir. Masterson (1981), borderline G¢lisinu ve terapistin bu
dinamik iliskiyi fark etmesinin gerekliligini vurgulamistir. Borderline UGclisU, savunmayi harekete geciren
depresyonu harekete geciren ayrisma-bireylesmenin rolini vurgular. Bu noktada, borderline hastanin
bu Gclu iliskinin strekli bir déngusinden gectigi iyi bilinmektedir. Grupta da benzer bir tg¢li vardir.
Kisilerarasi catisma, grup korkusunu harekete gecirir, bu da grup savunmasini harekete gecirir ve bu

da grup ¢6zimuana Uretir. Ancak ¢6zimdan niteligi her zaman gergeklik ilkesiyle uyumlu degildir.
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Bion'un Gruplar Hakkindaki Varsayimlari

Bion (1961), grup yasaminin Gic temel varsayimini vurgulamistir. Ilk temel varsayim, bagimlilik (BAD) olarak
adlandirdigi varsayimdir. Temel bagimli bir grupta, grubun tim givenlik, beslenme ve yonlendirmenin
geldigi bir kehanet veya tanri arayisinda oldugu gorular. Bu, Masterson (1976) tarafindan sinirda kisilik
bozuklugu olan bireylerde tanimlanan édullendirici nesne iligkileri birimine benzer. Temel bagiml bir
grupta, kendiligindenlik veya bireysellesmeye dair hicbir kanit yoktur. Grup, hem inananlarin hem de

ateistlerin bulundugu kéktenci bir Incil sinifi gibi davranmaktadir. Grup genellikle bir teokrasi gibi isler.

Grup lideri, her seye glcl yeten ve her seyi bilen rehber gtictin rolind reddederse, grup ofkelenir ve
baska bir teokratik lider arar. Grubun bagimli ihtiyaglariyla uyum saglamayan grup liderinin bu 6fkeli
reddi, Masterson tarafindan tanimlanan geri ¢ekilen nesne iliskileri birimine benzer. Temel bir bagimli
grup, grubun kendi kendini harekete gecirme sorumlulugunu reddeder. Lider, kendini, Israilogullarinin

cocuklarini ¢olden cikaran Musa gibi hissedebilir.

Gorunulse gore gruptaki tim bireysel hastalar terapistle bireysel bir iliski kurmak istiyor ve sadece
terapist bir rehberlik veya tavsiye kaynagi olarak saygi géruyor. Grupta ¢ok fazla tavsiye veriliyor ve duygu
ifadesi veya duygu ve fanteziyi kesfetmenin degerine dair inang ¢ok az. Bion'a gore, bagimli grup
acgozluluk ve kiskanglik duygularini harekete geciriyor ve bdyle bir grupta aldatiima veya ac¢ birakilma

korkusu var.

Dissal nesne veya lider, tek bir amag icin var olur: guvenlik ve biyla bir koruma hissi saglamak. Grup
lideri genellikle Buda, Isa veya Tanri olarak anilir ve lidere asiri bir baglilik ve biiyiilii yeteneklerine inanc
vardir. Bu temel varsayimi istismar eden kurumlara érnek olarak kilise verilebilir. Bir digeri ise, katilimcilara
zihinsel saglik, iyilesme veya kurtulusa yol acacagi séylenen bir kitabin verildigi 12 adimh programlardir.
Bagimli bir grup, demokrasi gibi yonetilmez ve sorun ¢6zmeye yonelik mantiksal yaklasimlara saygi

gostermez.

Bunun yerine, dini bir tarikat veya mezhep gibi faaliyet gosterir ve bireyselligi bastirma ihtiyaci duyar. Son

derece kuralci ve dogmatiktir ve farkhhklar kabul edilmez.
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Hosgorulu. Cogu zaman, grubun kendisini kétultkten veya giinahtan arindirmaya
calistigi bir itiraf fenomeni yasanir.

Bion (1961), grubun bilin¢disi korku ve dehsetini ve deneyimlerden ders ¢ikarma
konusundaki direncini siklikla vurgulamistir. Grup yasaminda, belirli bir liderin her
seye gucu yettigine ve her seyi bildigine inanmak gibi temel bir ihtiya¢ ve kisilerarasi
catismalari ¢ozmeyi 6grenmekten genel bir kaginma var gibi gérunmektedir.
Terapist, bagiml grubun yansimalariyla rezonansa girmekte direnirse, grup,
grubun ihtiyaciyla rezonansa girmek icin baska birine yonelecektir. Bion'a gore
grup, liderlik pozisyonunu ustlenmesi icin grubun en hasta uyesini segecektir; bu
dinamige aptallarin kutsalligi veya deliligin dehasi adini verir. Yerine gegen grup
liderinin psikotik, paranoyak veya psikopat olmasi alisiimadik bir durum degildir.

Temel bagimh varsayimda grup bir tanriya sahip olma arzusunda olsa da, ayni
zamanda kontrolU birakma korkusu ve diktatérlik korkusu da vardir; ¢inku tim
savunmalar grup kaygisiyla basa ¢ikmak icin tasarlanmistir. Bu ayni zamanda korku
ve gerginlik yaratir ve grupta bu kaygi gelistik¢ce, en azindan baslangicta harekete
gecen kaygiyi azaltmaya yardimci olacak bir sonraki savunma mekanizmasina
gecme ihtiyaci dogar.

Bion'un tanimladigi bir sonraki temel varsayim savas-kac grubudur.
Savas-kag¢ grubu, grubun korktugu ve kactigi ya da nefret ettigi ve savastigi nefret
edilen bir dugsmani arayarak guvenlik arayisinda olan bir grup olarak nitelendirilir.
Boyle bir grupta, Masterson'in (1976) alt duzey borderline hastalari tartismasinda
tanimladigi Kleinci paranoid-sizoid pozisyona veya geri ¢ekilen nesne iliskileri
birimine en ¢cok benzeyen muazzam bir korku ve kaygi seviyesi fark edilir. Bu, temel
varsayimlarin en ilkel olanidir ve hosgoru, gecikme ve hatta kisilerarasi catismayi
¢dzme araci olarak dilin en buyuk kaybi burada yasanir. Insanlarin birbirlerine
bagirip s6zlu tacizde bulunmalari ve liderin dinamikleri s6zlG yorumlama yoluyla
basarisiz bir sekilde aciklamaya ¢alismasi alisiimadik bir durum dedgildir. Savas-kac
grubunun temel varsayimi, genellikle belirli Gyelerin gunah kegisi ilan edilmesine
veya cesitli Uyelerin sirgun edilmesine veya kinanmasina ya da onlara karsi agresif
ayrimcihga yol acabilir.

Toplumsal diizeydeki bu grup dinamigi, irk¢ihgin ve cesitli alt gruplarin zulim ve
soykirima ugramasinin sorumlusudur. Grup, sanki "kota unsurlar" tahliye ederek
guvenlik ariyor gibidir; bu surec ailevi, kurumsal, ulusal ve uluslararasi duzeylerde
mevcuttur. Lider kararli olmalidir.
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Sureci yorumlayin ve zaman zaman olasi bir savas-ka¢ grubunun siddetinden cesitli Gyeleri
korumak icin karsitlagin.

Gogu insan bu savas-kac dinamiginin olasi tehlikeli etkilerinin farkinda olsa da, boyle bir
grup strecinden olumlu sonuclar alinabilecegi varsayilabilir. Ornegin, bireylesme siirecinin
dogal olarak muazzam miktarda saldirganhgi harekete gecirdigini ve bir grup veya nesnenin
bir kapsayici olarak hizmet etmesini gerektirdigini dusintyorum.

Baslangictaki bireysellesme sirecinde bu saldirganlik, nefret edilen nesneyle kurulan iliski
aracihigiyla gavenli bir sekilde baglanir.

Savas-ka¢ dinamiklerine duyulan bir diger ihtiyag, ego sinirlari veya kisilerarasi sinirlar
belirsiz ve zayif tanimlandiginda, benlik ve 6teki arasindaki iliskinin kirllgan hale gelmesi ve
siklikla kisinin kendisini kotu 6tekine karsi 6ne ¢ikarma ihtiyaciyla sonuglanmasi durumunda
ortaya ¢ikiyor gibi gérunudyor. Savas-ka¢ dinamiklerinin uluslararasi duzeydeki 6rnekleri
aciktir. Orta Dogu, yuzlerce yildir boyle bir grup dinamigine yakalanmistir. Balkanlar'daki
etnik temizlik trajedisiyle birlikte yasanan i¢ savas, 6lumcul boyutlara ulasan bir savas-kag
dinamiginin bir baska 6rnegidir. Buna, Avrupa kitasinda gelisen daha buyuk bir grup
surecinin sonucu olarak bakilabilir. Komunist dinya ile 6zgur dinya arasindaki dnceki iligki
bircok gerilime yol agmis olsa da, benlik ve 6éteki, bir grup ve digeri arasinda net bir sinir
cizgisi de vardi. Komunist dinya ¢ékerken, Avrupalilar bir kez daha sinirlari konusunda
belirsiz bir anlayisla bas basa kaldilar ve sinirlari netlestirmeye yardimci olmak icin geleneksel
etnik rekabetlerin seferberligi gelisti. Toplumumuzda kurban ve kurbanlastirici arayisina
girme egilimindeyiz ve istismara ugrayani ve istismarclyl merkeze alan bir modelle kendimizi
oldukga rahat hissediyoruz.

Ancak grup dinamiklerini ciddiye aliyorsak, grup surecinde kolektif isbirligine dair yeni bir
model gelistirmek zorundayiz. Ornegin, Balkanlar'daki durum, soykirimin hem farkindalig
hem de varhginin inkari ile es zamanli olarak gerceklesiyor. Dunya Holokost'u hatirlarken,
grup sureci kolektif bir glvenlik duygusu kazanmak ve sinirlari yeniden tanimlamak icin bir
kez daha ortaya ¢ikiyor gibi gérunuyor. Bu model, grup surecindeki tum katilimcilarin
sorumluluk sahibi oldugunu ve yeni bir grup tanimi yaratmak ve 6rtala bilin¢disi ihtiyaclari
harekete gecirmek icin etkilesimli bir sistemde kolektif olarak isbirligi yaptiklarini savunur.
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Bu modelin sonuclari, terapistler ve hastalari arasindaki etkilesimlere dair yeni bakig
acilari gelistirmeye yardimci olmak icin genellestirilebilir.
Hastanin i¢sel psisik yapisini gézlemlerken strecten uzak, tarafsiz ve biraz mesafeli bir
terapistin eski modeli artik uygulanabilir gérunmuyor. Terapisti, hastayla surekli bir ice-
yansitici etkilesime sokan ve hem hastanin i¢sel psisik yapisini sekillendiren hem de hastanin
yansitmalarindan etkilenen bir model, kavramsal olarak daha isabetli gérundyor.

Grup lideri ile grup arasindaki iliski de karmasiktir (Bion, 1961). Terapist, grup surecini
g6zlemlemede ve bu etkilesimleri yorumlayici yaklagimla yorumlamada benzersiz bir
konuma sahip olsa da, ayni zamanda grubun ortlk bilin¢disi ihtiya¢larindan da etkilenir ve
etkilenir. Grup sureciyle olan iligkisinin her zaman bilincinde olmasa da, terapist, hastaninki
kadar bu surecin bir parcasi oldugunun her zaman farkinda olmahdir. Aslinda, surece dair
icgoru kazanmak icin, grup lideri 6nce bu bilin¢disi sureclere kapilmali, ikilemle mucadele
etmeli ve ardindan ortaya ¢ikan sureg Uzerinde bir etki yaratmak icin anlayisiyla grupla
yorumlayici bir sekilde iletisim kurmaya baslamahdir.

Terapistlerin hastalarla surekli etkilesim halinde olduklari, yapilarini degistirdikleri ve
zaman zaman onlarin yansitmalari tarafindan sekillendirildikleri dusundlurse, bu kolektif
isbirligi modeli karsi aktarima dair yeni kavramsallastirmalar da gelistirecektir. Terapistlerin
belirgin bir avantaji, mucadele ettikleri ve anlamaya cahstiklari bilin¢disi gtglerin farkinda
olmalari ve bu guglerin farkinda olmalaridir. Bu guglere acik ve alici olurlarsa ve ayni
zamanda bunlarin farkina varmaya ve bu farkindaligi iletmeye cahsirlarsa, etkili bir
psikoterapotik etkilesim gerceklesebilir.

Bu model, grup ve birey arasindaki iliskiye dair yeni sonuclar da ¢ikaracaktir. Bazen, bir
gruptaki bireyler, grubun o6rtuk bilin¢disi ihtiyacglari tarafindan sekillendirilir. Benzer sekilde,
birey, kendine 6zgu karakter yapisiyla grup surecini sekillendirecek ve gelisimini
degistirecektir. Her grubun ayni grup surecini tretecegini varsaymak saflik olur. Daha iyi bir
aciklama, grup surecini etkileyen bireylerin benzersiz katkilarina odaklanmali ve grubun
bireyleri etkileme olasiligina da agik olmahdir.
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Bir grup surecinin parcasi olarak nefretin agiga ¢cikmasi ve ortak bir disman
arayisl, sureci gerceklestiginde tespit etmek ve yikici etkisini sinirlamak icin grup
yasaminin bir parcasi olarak kabul edilmelidir. Bu temel grup surecini istismar eden
toplumsal kurum ordudur ve sirecin sonuclari her zaman olumsuz degildir.
Kanaatimce, savas-kac dinamikleri genellikle grup kimliginin erken asamalarinda
sinirlari ve hudutlari saglamlastirmak ve daha daginik ve kirilgan bir benlik
duygusuna karsi savunma saglamak icin kullanilir. Ornegin, Amerika Birlesik
Devletleri, Ingiltere'den bagimsizigini ilan ederken bunu Ingiliz dismanina karsi
yapmustir. Israil, kendini ilan ederken bunu Avrupa antisemitizmine karsi savunma
olarak yapmistir. Son olarak, Filistinliler, ulusal kimlik arayislarinda bunu Israillilerle
dusmanca bir iliski icinde yapmaktadir. Gérunuse gore ¢cogu ulusal kimlik, nefret
edilen dusmanca bir 6tekine karsi olusup gelismektedir.

Spike Lee'nin yonettigi Malcolm X filmi, bireysel bir kisilik ile o ddnemde faaliyet
goOsteren gruplar arasindaki iliskiyi inceleyen buyuleyici bir calisma. Malcolm X'in
erken yetiskinlik déneminde oldukg¢a daginik bir kisilige sahip oldugu ve dolandirici
ve s6zde antisosyal bir kisilik disinda islevsel ve islevsel bir kimlige burinemedigi
ortaya cikiyor.

Malcolm X'in bir kimlik dagilmasi veya yetersiz tanimlanmis bir benlik
duygusundan muzdarip oldugu soylenebilir. Ancak alternatif bir aciklama, o
donemdeki grup surecini anlamaya calisabilir. Siyah erkek nufusundaki bu kimlik
dagilmasini, siyah ve beyaz nufusun topluca siyah erkeklerin guinah kecisi ilan
edilmesinde isbirligi yaptigi ve bu sayede ise yaramaz, ekonomik olarak haklarindan
mahrum birakilmig bir benlik duygusuyla bag basa kaldigi grup irk¢ihigimin bilingsiz
iletisiminin bir sonucu olarak anlamak dnemlidir. Malcolm X, hapishanedeyken,
siyah bir MUsliman mahkdmun liderligi altinda kendi benligini kesfetmeye basladi.
"Beyaz seytan"a karsi kim olduguna dair bir anlayis gelistirdi.

Kimligi daha da saglamlastik¢a, Siyah Musliman toplulugunun bir parcasi olarak
gelismeye basladi. Ancak, guclu bir sekilde bireysellesmis bir kisilik olan Malcolm,
o dénemin iki dusman grup kalibiyla -Siyah Muslimanlar ve beyaz irk¢i Amerika-
catisan, kendine dair yeni ve alternatif ifadeler aramaya basladi. Birey, grup
kalibinin hosgoridsund astiginda, bireysel benlik ile grup benligi arasinda bir
catisma yasaniyor gibi gérinuyor.
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Bu durum bir dizi ilgin¢ soruyu gindeme getiriyor. Bir cocuk, ebeveyn nesnelerinin
kapasitesinin 6tesinde bireysellesebilir mi? Bir hasta, terapistin bozuklugunun
Otesinde iyilesebilir mi?

Malcolm'un bireysellesen benligi, o donemdeki iki grubun kapasitesinin otesine
gectiginde, buyuk bir trajedi kapidaydi. Bana gore, bireysellesen benlik, grup
kapsayiciliginin kapasitesinin otesine gectiginde, ancak iki ydntemden biriyle
cozulebilecek bir kisilerarasi felaket noktasina ulasilir: devrim ya da bireysellesmis
benligin katledilmesi, ki ben buna sehitlik diyorum.

Sanki bireysellesen benlik ile kati grup kabugu arasindaki catisma surdurtlemez
ve benlik mevcut grubu devirip bireyin ihtiyaclariyla daha uyumlu yeni bir grup
kurdugunda bir devrim gerceklesir. Diger olasilik ise bireysellesen benligin topluca
katledilmesi ve bireyin sehit olmasidir.

Devrimci bir grupta eski yapi kaybolmaz, ancak yeni grup yapisi tarafindan
yeniden 6ziimsenir ve grubun hafizasinda saklanir. Ornegin, Komunistler Carlik
Rusyasi'nin liderligini devirdikten sonra, eski dizenin hafizasi 70 yil sonra bile
degistirilmis bir bicimde varligini sirddrmustir. Benzer sekilde, grup bireysellesen
benligi yok etse bile, daha sonraki bir donemde grup evrimlestikce, olgunlastikca
ve katledilen liderin fikirlerini daha butunlesik bir bicimde 6zimsedikce, bireyin
hafiza izini korur ve bu iz, gruba yeniden entegre olur.

Bu slirec Malcolm X érneginde acikca yasanmistir. Oliminden yirmi bes yil sonra, o dénemin gruplari
evrim gecirmis, temel savas-kac dinamiklerinden uzaklasmis ve Malcolm X'in fikirlerini daha sindirilebilir

bir bicimde yeniden 6ztimseyebilmektedir.

Bu sureg grup psikoterapisinde acik¢a goralar. Belirli bir kisilik gruba entegre
edilemezse, kisilerarasi felaket durumuna gelinir ve bu durum, grubun o belirli grup
dyesini gruptan ¢ikarmasi ile ¢6zalir. Ancak, o grup Uyesi grubun hafizasinda kalir
ve genellikle grup surecinin belirli noktalarinda kayip bir s6zclu olarak gindeme
gelir.

Bion'un tanimladigi son temel varsayim eslestirme (BAP) olarak adlandirilir.
Bir eslestirme grubu sirasinda, iki veya daha fazla grup Uyesi arasinda bir ittifak
veya birlik olusur ve bu, grup tarafindan yeni dogmamis mesihsel lideri yaratmak
icin cinsel bir birlik olarak yorumlanir. Bion'a gére, bu birlesmenin amaci...
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Bu grubun amaci, dogmamis mesihgi liderde yeni bir umut duygusu yaratmaktir;
ancak bu umut, catisma ¢6zumu ve kisilerarasi yonetim calismalarina dedgil, dini
buyullere dayanmaktadir. Eslestirme varsayimlarinin érnekleri, her Noel
sezonunda uluslararasi duzeyde gorultr; mesihci umut ruhu hakim olur, ancak
tatiller sona erdiginde bu ruh azalir.

Bu olgu, Masterson'in (1981) narsistik kisilik bozuklugunda benlik ve nesne
imgelerinin birlesmesi sonucu ortaya ¢ikan, askin, yenilmez benlik duygusuna
cok benzemektedir.

Ayrica insanlarin romantik askta ve evlilik kurumunda hissettikleri umut
duygusunu da anlatmaya yardimci olur.

Temel varsayim ve onun yarattigi sahte mesih¢i umut duygusu, kisilerarasi
catismalarin yonetimi, acikliga kavusturulmasi ve ¢6zimu yoluyla is fonksiyonu
grubunda yer alan gercek umuttan ayirt edilmelidir. Bion, bu temel eslestirme
varsayimini kullanan birkag érnek verir. Seckin bir nesil yaratmak icin Gremeye
vurgu yapan aristokrasi, ulusal grup dizeyinde isleyen eslestirme fantezilerine
bir drnekti. Yeni bir birey yaratmak igin isci birligine vurgu yapan komunistler de
boyle bir varsayimin bir baska érnegidir.

Bu eslestirme varsayiminin daha kotu bir 6rnegi, Ari irktan bireylerin Gremesini
tesvik ederek ve Ari irktan olmayanlari yok ederek yeni bir irk yaratmaya calisan
Nazilerin 6rnegidir.

Bion'un U¢ temel varsayimi da, grubun bilin¢cdisi dagiima korkularina karsi
savunma amaciyla harekete gecirdigi mantiksiz, buyulu fanteziler olarak
anlasilmalidir. Bunlar, grubun dagiima, 6lum ve yok olma konusunda en ¢ok
endise duydugu dénemde, grubun devamliligini, hayatta kalmasini ve devamini
saglama girisimleri olarak gorulebilir.

Bu gdruse gore, grup yasaminin temel varsayimlari, Masterson (1976) tarafindan
tanimlanan benlik bozukluklarinin ilkel savunma mekanizmalarina en ¢ok
benzemektedir.

Bu yazarin kullandigi model grup sureci, islev grubu, grup ¢atismalari ve temel
varsayimlar Gzerine olsa da, diger teorisyenler (Yalom, 1969) Bion'u ve grup
sureci modelini bir psikoterapotik tedavi bicimi olarak elestirmislerdir. Yalom'a
gore, Bion tarafindan agiklanan temel varsayimlar ilgin¢ ancak eksiktir ve ¢esitli
zamanlarda gruplarda isleyen bircok baska temel varsayim olabilecegini ileri
surmektedir.
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Elestiri dogru olabilir, ancak Bion'un en azindan grup kaygisi ve ¢atismasiyla basa
citkmak icin isleyen birka¢ temel dinamigi vurgulamasi ve tanimlamasi bakimindan
gecerli katkilarini azaltmadigini dusuntyorum.

Yalom, grup suUrecinin yorumlanmasinin, grup terapisinde degisimi harekete
gecirmek icin en dnemli unsurlari etkili bir sekilde kullanmadigi sonucuna vararak
Bion'un ¢alismalarini daha da elestiriyor. Boyle bir yorumlayici yaklasimda, grup
dinamiklerine ¢ok fazla vurgu yapildiginda bireyin kaybolabilecegini dusunuyor.
Gruptaki bireysel dinamiklere daha fazla odaklanan ve grupta gelisebilecek
kisilerarasi 6grenme ve yeni sosyal rol gelistirme sure¢lerinden yararlanan bir
yaklasimi vurguluyor.

Yalom'un elestirisine iki itirazim var. Birincisi, grup terapisti grup surecini
gbrmezden gelirse, sureg yeraltina itilecek ve daha gizli bicimlerde ortaya ¢ikacak
ve sonunda grubun dagilmasina yol acacaktir.

Bu, Masterson'in (1976) bireyin yapisal varligi g6z ardi edilirse, eyleme ge¢cmenin
harekete gececegine ve terapoétik ittifakin bozulmasina yol acacagina dair gérusuine
cok benziyor. Ikinci endisem, Yalom'un kisilerarasi rol 6grenme ve modellemeye
yaptigi vurgunun, i¢sel ruhsal yapidan ve grup yasamindaki tezahurlerinden
kacinmaya ve degisimin yeniden ebeveynlik modeline yakin, daha yuzeysel bir
sosyal 6grenme yaklasimina dayanmasidir.

Kesin kanaatim, gérmezden gelinen i¢sel ruhsal yapinin kendisini yalnizca
alternatif yollarla (en 6nemlisi, disa vurarak) ifade edebilecegi ve bdyle bir inkar
sisteminin Uzerine eklenen yeni kisilerarasi 6grenmenin yalnizca daha az kalic,
yuzeysel, uyumlu davranis degisikligine yol acabilecegidir.

Ancak, Yalom'un, bireyin grup sureclerinin kitlesel, rutinlesmis, bir bakima basmakalip
yorumlarinda kaybolabilecegi yonindeki endisesine katiliyorum.

Burada 6nerilen grup psikoterapi modeli iki temel mudahaleyi kullanir: grup
surecinin yorumlanmasi ve bireysel dinamiklere, 6zellikle de o kisinin o anki grubun
gizli bilin¢disi ihtiyaclarinin sézcusu olarak nasil kullanildigina odaklanma. Bireyin
gruplar icindeki davranislarina dair bu artan farkindalik, kisinin zayif yénlerine ve
belirli karakter yapisinin gruplar icinde nasil istismar edildigine odaklanabilir.

Benim dnerdigim tedavi modeli (Yalom'unkinin aksine) grup psikoterapisini
ikincil bir yardimci tedavi olarak gérmektedir.



Machine Translated by Google

Bireysel psikoterapi. Tum katihmcilar grup etkilesimine katilabilir ve bireysel terapilerinde i¢sel
ruhsal yapi Gzerinde daha fazla calisma yapabilirler. Yalom'un grup psikoterapisinin birey icin
psikoterapdtik amacina iliskin elestirilerinin hakh oldugunu kabul etmekle birlikte, terapistin
grup surecini netlestirmekten ve yorumlamaktan kaginmasi gerektigi yonundeki inancina

katilmiyorum.

Grup Olgunlagmasi ve Geligimi

Bir grup olgunlastikca bir dizi gelisme yasanir. ilk olarak, grubun temel varsayimlari daha az
kati hale gelmekle kalmaz, ayni zamanda grubun calismalarina karsi cilkmaktan ve asiri derecede
yikici olmaktan, grubun calismalarini ilerletmeye dogru kayar.

Bu, borderline bir hastanin 6dullendirici nesne iligkileri biriminin baglangigtaki
projeksiyonlarina benzer. Baslangigta, bu tir projeksiyonlar psikoterapdtik calismaya ve
terapotik bir ittifakin gelistiriimesine kdkten karsidir. Tedavi ilerledikge ve hastanin gergeklik
egosu guclendikge, bu projeksiyonlar daha fazla anlayis, icgdra ve gelisim kazanmak igin
¢alismanin hizmetinde kullanihr.

Grup yasaminin ilk varsayimlari, grubu koruma ve dagilan korku ve kaygilarla basa ¢ikma
girisimleriyken, grubun sonraki ¢calismalari, temel varsayimlarin islevsel islevle butinlesmesiyle
kendini gosterir. Boylece, daha guclu bir gerceklik egosuna ve kisilerarasi ¢cozimleme
¢alismasina baglihga sahip grup, kendi temel varsayimlarini incelemeye baslar ve bu da daha
fazla buyume ve gelismeyle sonuclanir. Baska bir deyisle, grubun iki temel isleyis bi¢ciminin
batunlesmesi gelisir: islevsel islev ve temel varsayimlar, grup icgorisi ve olgunlasma amacina
hizmet etmek Gzere bir araya gelir. Grubun rasyonel ve mantiksal ihtiyaclari ile bayult, yaniltici
ve askin fanteziler arasinda bir butinlesme s6z konusudur.

Grup olgunlastikca gerceklesen ikinci bir gelisme, yeni Uyelerin nispeten kolay bir sekilde
gruba dahil edilebilmesi ve eski tyelerin kaybindan kaynaklanan tGzuntinan azalmasidir. Sanki

grup yapisi daha saglamlasmis ve evrimsel streci idare edebilecek duruma gelmistir.

Uctinci degisiklik, grubun gézlemleyen egosunun artan kapasitesidir; bu da grup

catismasinin, temel catismanin daha iyi tanimlanmasiyla sonuclanir.
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varsayimlar ve catisma yénetimi, kisilerarasi islevsellik ve uyumsuz kisilik
bozulmalarinin kontrol altina alinmasinda gelismis beceriler.

Grup surecinin surekli yorumlanmasiyla, temel varsayimlar daha az sert ve
kaygi verici hale gelir ve grup, tartismayi, aciklamayi ve bazi tyelerin gruba
digerlerinden daha uygun oldugunun ortak kabulinu vurgulayan daha demokratik
prosedurler araciligiyla asiri derecede rahatsiz edici Uyelerden kurtulur. Grubun
ilk asamalarinda Uyelerin siddetli bir sekilde dislanmasi, tim bireylerin gruba
uygun olmadigi yénundeki biraz htzunla bir kabule déntsmeye baslar.

Grup Psikoterapi Teknigi

Masterson (1986), bireysel terapistin gerc¢ek benligin koruyucusu konumunu hakh
olarak ilan etmistir. Grup terapisti icin de benzer bir konum korunmalidir. Ancak,
grup terapistinin odak noktasi grubun kolektif benligi olmalidir ve bdyle bir
farkindaligi korumak icin terapist, bireysel dinamiklere ve yapiya odaklanmaktan
6zenle kaginmalidir. Grup terapisti, grup benliginin -dinamiklerinin, yapisinin,
savunmalarinin ve ortuk bilingdisi ihtiyaclarinin- yuksek bir farkindahgini
korumalidir. Terapist, bu daha genis yapinin dinamiklerini sturekli olarak aramali
ve onu, anlasilmasi, acikliga kavusturulmasi ve mudahale nesnesi olarak
hedeflenmesi gereken bir varlik olarak gérmelidir.

Benlik bozukluklarricin grup psikoterapisi calismasinda birincil midahale, grup
sdrecinin yorumlanmasidir. Yorumlama, grubun gérevine, grupta isleyen catisma
ve korkulara, temel varsayimlara ve grubun yapisini korumak ve orttk bilin¢disi
ihtiyaclarini ifade etmek icin gesitli bireylerin nasil kullanildigina odaklanmalidir.

Bu grup psikoterapisi modeli, bireysel katilimciyi grubun ordusundaki bir asker
olarak gérur. Ornegin, paranoyak bir hasta, bir savas-kac dinamigini harekete
gecirmek icin kullanilabilir veya grup, belirli bir catismanin neden oldugu asiri
kaygidan kurtulmaya calisiyorsa, bu surecte sizoid hastadan yardim isteyebilir.
Sanki grup, her grup katilimcisinin ¢ok hassas bir karakterolojik rontgenini ¢eker,
gruba dahil olan her tyenin ruhunu tarar ve grubun belirli ihtiyaclarini karsilamak
icin o kisiyi kullanir ve ise alir.
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Bion'a gore grup, her zaman grubun butunlaguyle ilgilenir ve varhgini surdirebilmek i¢in
bireyin ihtiyaclarini gérmezden gelme egilimindedir. Ancak grup terapisti, bireye sémurulen bir
katilmci olarak odaklanarak, bireyin grup surecine gémuldugu korkusuna karsi bir durus

sergilemesine yardimci olabilir.

Masterson (1981), terapistin hastanin yapisal yansimalarindan herhangi
biriyle rezonans kurmasi ve 6zdeslesmesi durumunda ortaya ¢ikan karsi
aktarim paradigmalarindan bazilarini tanimlamigstir. Grup terapistinin de
benzer bir gorevi vardir: Temel varsayim yansimalariyla rezonansa
girmekten kararhlikla kacinarak teknik tarafsizlik konumunu korumak ve
bu yansimalarla 6zdesleserek grup memnuniyeti saglamaktan uzak durmak.
Tarafsiz bir durus sergileyen ve U¢ temel varsayimdan hicbirine katilmayan
grup terapisti, teknik tarafsiz bir durus sergileyen bireysel terapistin
gozlemleyecegi ayni rahatsizhgi, 6fkeyi veya kendi rolinin
degersizlestirilmesini Uretecektir.

Boyle bir konumun surdirulmesinin faydasi, grubun gerceklik egosunun
gelismesi, kisilerarasi ¢catismanin acikliga kavusmasi ve kisilerarasi
catismanin incelenmesi icin bir calisma bicimi olarak grubun yapisinin ve
butinligunun gelismesi olacaktir.

Masterson (1976), psikoterapinin test asamasindan derinlemesine
calisma asamasina gegisi tanimlamistir. Hasta, savunmalarini ve
yansitmalarini kontrol altina alma, davranislarini degistirme ve
dusuncelerini, duygularini ve fantezilerini giderek daha fazla fark etme,
gozlemleme ve anlama becerisine sahip gériunmektedir. Grup duzeyinde
de benzer bir sure¢ gézlemlenebilir; grubun olgunlagmasi ve uyumu, grup
uyelerinin grup surecini gézlemleme, icgéru kazanma, kisilerarasi
davraniglari degistirme ve grup terapistinin faaliyetlerine daha az bagimli
olma becerilerinin artmasina yol acar. Grup yapisi ve grup Uyelerinin
yetenekleri guclendikce, grup lideri daha az aktif bir pozisyon alabilir.

Bireysel dinamiklerin yorumlanmasi, grubun kotu bir Gyeden kurtulma
ihtiyaciyla bilingsizce isbirligi yapabilecegi ve terapistin bu grup dinamigiyle
uyum saglama ihtiyacini yansitabilecegi icin grup lideri tarafindan g6z ardi
edilmelidir. Bunun yerine, grup terapisti bireyin kolektif grup ihtiyaciyla
iliskisine ve grubun o belirli kisiligi catismasini ifade etmeye nasil
cagirdigina odaklanabilir. Birey icin i¢csel ruhsal calisma,
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Bireysel terapist. Grup surecinin yorumlanmasi grubun gerceklik egosunu
guc¢lendirdik¢e, bayull savunma ¢6zumlerinden uzaklasilip kisilerarasi catismanin
acikhga kavusturulmasi ve mizakere edilmesine dogru bir yonelim séz konusudur.
Bazi terapistler liderin grubu denetleme ve gunah kecisi yaratma surecinden
kacinma ihtiyacina odaklanirken, bu yazar, siddetli ginah kegisi yaratmanin
terapistin grup surecini (6zellikle savas-ka¢ dinamiklerini) yorumlayamamasindan
kaynaklandigindan ve dogal bir surec olarak gelismediginden stuphelenmektedir.

Bireysel terapistin bireysel benligin énceligi kavramini birakip gruba bir varlik
olarak odaklanmasi zor gérunuyor.
Cogu terapist, bireylesmenin boslukta gerceklestigi fantezisini surduruyormus gibi
gorunuyor; oysa burada vurgulanan, birey ile grup arasindaki surekli etkilesimi
g6z 6nunde bulunduran daha gercekgci bir pozisyon s6z konusu.

Bireylesme bir grup baglaminda gerceklesir. Ornegin, siyah bir kisi, ne kadar
bireysellesmis olursa olsun, Guney Afrika toplumunda gercekten gelisebilir mi?
Benzer sekilde, herhangi bir teorisyen izole bir sekilde fikirlerini tam olarak
gelistirebilir mi? Psikanalitik teori her zaman gruplar baglaminda geligsmistir. Freud,
fikirlerini psikanalitik hareket baglaminda gelistirmistir. Kohut da benzer sekilde,
fikirlerini yaymak icin bir 6z psikolog grubu kurmustur. Son olarak, Masterson,
teorilerini gelistirmek icin Masterson Grubu ve Enstitisu'nu kurmustur.

Gercekten bireysellesmis uyarlanabilir benlik, bilin¢li veya bilin¢siz olarak,
gruplara karsi olumsuz veya muhalif bir tavir almak yerine, onlari bireysellesmenin
bir kabi olarak gérme ihtiyacini fark eder.

Bu nedenle, grup psikoterapisinde grup surecinin yorumlanmasinin temel arac
olarak 6nerilmesi, bireyi asagi bir statuye indirgemekle karistirilmamali, aksine
birey ve grup arasindaki etkilesimin énemini vurgulayan bir yaklasim olarak
gorulmelidir. Son olarak, bu tedavi modeli, grup katimindan maksimum fayda
saglamak i¢in bireysel psikoterapi ve grup psikoterapisinin birlesimine acikca
odaklanmaktadir.

Grup Psikoterapisi icin Hasta Secimi

Terapistler genellikle hangi benlik bozukluklarinin grup psikoterapisi i¢in uygun
oldugunu sorarlar. Benim gérusume gore, benligin i¢sel yapisi...
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Grup tedavisi i¢in hasta se¢ciminde belirli bir hasta cok 6nemli degildir. Psikopatik benlik
bozuklugu harig, cogu intrapsisik yapi grup secimi icin uygundur, ¢iinkd bu hastanin grubu
somurme veya etkinligini yok etme yonunde bilingli bir niyeti vardir.

Benzer sekilde, benlik bozukluklarinin her birinin kontrendikasyonlari vardir ve bu da
hasta secimini titizlikle ve dogrulukla gerceklestirilmesi gereken bir gérev haline getirir.
Her bir katilimci, belirli bir andaki grup ihtiyaclari i¢in karakterolojik bir s6zct olarak
gérilebilir. Ornegin, yapiskan bir borderline hasta, grubun engellenen baglanma
ihtiyaglarini temsil etmek icin kullanilabilirken, kopuk bir sizoid grup Uyeleri tarafindan
birbirlerinden uzaklagsmak ve geri ¢ekilmek icin kullanilabilir. Benzer sekilde, narsisistik bir
hasta, bilingsizce grubun kaynasma ihtiyaclarini temsil ettigi icin uyumu guclendirmek icin
kullanilabilir.

Bir grup terapisti, grubun toplanmasindan 6nce gerc¢eklesen yuzeysel ve anlamsiz
konusmalarin fazlasiyla farkindadir. Ayrica, ilk konusmayi veya sézcunun kim oldugunu ve
konusmanin igerigini de dikkate almalidir, cinku bu, grubun temasini belirler. Bireysel
hasta, grup ve grubun evrimsel gelisimiyle bilingli olarak ilgilenmez; aksine, uyumsuz
savunmaci kisilerarasi iletisim bicimlerini belirlemek, bu catismalari daha iyi yonetmek ve
baskalariyla iletisim ve iliski kurmanin yeni yollarini denemek icin oradadir.

Kisilerarasi bir laboratuvar olarak grup, eyleme gecme potansiyeli olarak islev gérur,
ancak grup sureci yorumlama yoluyla netlestirilirse kisa strede bir kap haline gelir. Grubu,
katilimailarin kisilerarasi carpitmalari ve savunmalari tespit ettikleri ve ortaya cikan ¢atisma
kahplarini kontrol altina almak ve ustalik kazanmak i¢in kullandiklari deneysel bir
laboratuvar olarak gérmek cok faydali bir kavramsallastirmadir. Ancak bu model, grup
sirecinde siddetlenen kaygi ve catismanin Ustesinden gelmek i¢in ortak bir bireysel
psikoterapiye duyulan ihtiyaci vurgular.

Grup terapisinin yani sira bireysel psikoterapinin de eklenmesiyle sorunun ¢6ztlmesi
mumkun degildir.

Hastanin i¢sel ruhsal yapisi grup secimi icin o kadar 6nemli olmasa da, katilmcilarin
ego gucleri son derece etkili degiskenlerdir. Grup uyumu ve gelisimi, ayakta tedavi
gruplarindaki ego guicuntin homojenligine bagldir. Baska bir deyisle, psikoterapi
bozukluklari icin ayakta tedavi géren bir psikoterapi grubundaki katilimcilar
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Benlik, orta duzeyde bir ego gucune ihtiya¢ duyuyor gibi gérinuyor ve ciddi ego
eksiklikleri olan dusuk seviyeli hastalar, butinlesme konusunda grup kaygisi goésteren
daha yuksek seviyeli bir grup tzerinde ciddi bir gerileme cekisi Uretecek ve bu da grup
dislanmasi ve giinah kegisi yaratma gibi ilkel savunmalarin harekete ge¢mesine yol
acacaktir. Bu tlr grup psikoterapisinin, akut semptomatik stres, altta yatan bir bagimhlik
sureci, psikotik bozukluk veya ciddi bir duygudurum bozuklugu olan hastalar icin
kontrendike oldugunu buldum. Dahasi, ciddi ego eksiklikleri ve gerceklik carpitmalari olan
dusuk seviyeli benlik bozukluklari olan kisiler genellikle grubun uyumunu ve devamliligini
tehdit ettikleri icin kabul edilmemelidir. Bu tur hastalar gruba getirildiginde, hayatta kalma
duygusunu surdirmek icin grubu o bireyin varligindan kurtarmak amaciyla 6zne ile grup
arasinda bir isbirlikgi iliski ortaya ¢ikiyor gibi géruntyor.

Bireysel hastalarin, kendi i¢sel ruhsal yapilarina gére grup algilari farkh gibi
gérinmektedir. Ornegin, psikotik bir érgiitlenmeye sahip hastalar genellikle grup
etkilesimini tehdit edici bir benlik kaybi ve zaten hassas olan ego sinirlarina buyuk bir yuk
olarak gorurler ve bu da grup kaygisini artiran psikotik ¢carpitmalara yol acar. Antisosyal
kisilik, grup deneyiminde firsat sezer, grup isyanini harekete gecirir ve bu sureci kisisel
manipulatif amaclar icin grup kaygisini istismar etmek icin kullanir. Sergilemeci narsisistik
bozuklugu olan kisi ise, kendisini bir otorite 6znesi olarak konumlandirarak grubu bir
hayranlik ve kabul kaynagi ve kaynasma ihtiyaclarinin tatmini olarak algilar.

Ote yandan, gizli narsisistik bozuklugu olan kisi, grubu utanc verici bir teshir ve kaygi
kaynagi olarak gorur ve diger tyeleri arkasina saklanabilecegi bir cephe olarak kullanir. Bu
hasta, diger grup Uyelerini benliginin korkutucu yonlerini ifade etmek icin de kullanabilir.
Sinirda hasta, grubu sevilme ve 6nemsenme potansiyeli olarak goérur, ancak bazen
korkutucu, saldirgan ve guinah kegisi arayan bir varlik olarak algilar. Sizoid hasta ise grubu,
guvenli bir kisilerarasi alan haritasi cizebilecegdi bir yer olarak gérme egilimindedir; baglanti
ile kopus arasinda bir yerde.

Benlik bozukluklarinin cogu ayaktan grup psikoterapisinden fayda gorebilirken, ego
islevi orta ve Ust duzeyde olan hastalar bu tedavi ydntemine en ¢ok yanit verenlerdir,
cunku katilimcilarin kisilerarasi éruntulerini gézlemlemek ve ¢arpitmalarini tespit etmek
icin yeterli bos enerjiye ihtiyaclari vardir. Bu gereklilik, benlik bozukluklarinin ayaktan
tedavisi icin gerekli olsa da, bu tur bozukluklarin yatarak tedavisi icin gerekli degildir.
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Hastane ortaminin siddetli gerileyici disavurumlari dnlemek icin ikincil bir kap gérevi gérmesi
nedeniyle bozukluklar.

Ozetle, grup psikoterapisi, benlik bozuklugu olan bircok kisiye, benlik ve nesne arasindaki
i¢sel catismayi agmalari icin olaganustu bir firsat sunar. Grup icinde gergeklesen ¢atismaliiliskiler,
benlik tGizerinde iki temel savunma mekanizmasini tetikleyen dogal bir sinir baskisi olusturur. Tlk
savunma, benligin gruptan koruyucu bir sekilde uzaklastirilmasi olarak gérulen sizoid geri
cekilme veya izolasyondur. Ikinci savunma ise, benligin grup tarafindan savunmaci bir sekilde
6zumsenmesi anlamina gelen grup kaynasmasi ve baglanmasidir. Bu savunma mekanizmalarinin
her ikisi de, grup baskisi baglaminda benlik duygusunu koruma ydéntindeki gelisimsel ihtiyaca
karsi calisir. Grup, katilimcilari benligin korunmasiyla iliski kurma hedefine dogru yonlendiren
canli bir laboratuvar gérevi gorur. Grup gelisiminin ilk asamalarinda, Uyeler genellikle sikayet
eder ve grubu veya terapisti degersizlestirir. Terapist, gruplarin soguk ve destekleyici olmadigi
yonundeki sikayetleri duyar ve tehlikeli etkilesimlerden kacmak veya grubu daha sicak ve sevgi
dolu bir ortama dénustirmek icin kolektif bir ihtiyac dile getirilir. Grup Uyeleri ayni anda bireysel
psikoterapiye de katiliyorlarsa, bu algilari kisa sirede i¢ dinyalarinin dissal tezahurleri olarak
tanimlayacak ve grubu, algilar tzerinde eylemde bulunmak yerine, onlari kontrol altina almak
icin kullanacaklardir. Dahasi, katilimcilar, benlik duygusunu ancak catismali kisilerarasi iliskiler
baglaminda guclendirebileceklerini ve ¢catisma icin bir arag gérevi géren gruplarin her katilimciya
ustalik firsati sundugunu 6greneceklerdir.

Ozetle, grup psikoterapisi, asagidakilere ek olarak yararl bir tedavi olabilir:
Bireysel psikoterapi.

Gruplarda Kargi Aktarim

Terapist temel varsayimlara karsi tarafsiz bir yorumlayici durus sergilemiyorsa, karsi aktarim ve
potansiyel grup tutuklamasi pozisyonu gelismis demektir. Asagida, bir grup psikoterapisi
durumunda ortaya ¢ikabilecek birkag klasik karsi aktarim pozisyonu bulunmaktadir. ilk pozisyona
"sevgi dolu lider" denir. Bu grup lideri, temel bagimlilik varsayimiyla 6zdeslesir ve grup Uyelerine

rehberlik ve tavsiye veren bir kahin haline gelir. Cocuksulastirma
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Sureg boyle isler, lider gerileyici bagimli davranisi tesvik eder ve grup uyeleri,
kisilerarasi carpitmalari ve savunmalari tespit etmek yerine, kendilerine deger
verildigini hisseder ve bunu gercek dissal ¢catismali iliskilerde stres azaltici olarak
kullanirlar.

ikinci karsi aktarim pozisyonu "yatistirici veya sahte peygamber" olarak
adlandirilabilir. Bu terapist, tum kotu kisilerarasi iligkileri grubun disina yansitir ve
grup uyelerini iyi, ilgili, sefkatli ve ulasilabilir insanlar olarak tanimlar. Bu grupta,
cesitli grup Uyelerinin esleri ve yakin partnerleri hakkinda sikayetler duymak
ahsiimadik bir durum degildir. Grup, dis dinyaya karsi bir ittifak gibi hissedilmeye
baslar ve gruptaki kisilerarasi catismalar gérmezden gelinir.

Karsi aktarim tuzagina dusen bir sonraki grup terapistine "muttefik" denecektir.
Bu terapist, bazi hastalarina digerlerine gore ayricalikl davranan biri olarak gérultr
ve grup uyeleri tarafindan bilin¢sizce bastan ¢ikarici veya digmanca bir tehdit
olarak algilanir. Terapistin, grubu potansiyel olarak béldugu, dagilma ve gunah
kecisi ilan edilme korkularini kértkledigi dasunular.

Son karsi aktarim pozisyonu, "seytani lider" olarak adlandirilabilecek grup lideri
tarafindan gerceklestirilir. Seytani lider genellikle paranoyak veya psikopat bir
kisilige sahiptir ve ¢esitli katihmcilara zulmederek liderligini sirdurerek grup
yasaminin savas-kac dinamiklerini kullanir. Asir durumlarda, bir veya birkag
katihmcinin grup halinde dldurulmesiyle sonuclanabilir, ancak daha yaygin olarak
cesitli grup Uyelerinin zulim gérmesini veya dislanmasint icerir. Modern tarih,
Hitler'den gunumuzun tarikat liderlerine kadar uzanan seytani liderlerle doludur.

Son karsi aktarim konumu, bireysel terapistler ve grup psikoterapistleri
arasindaki catismayla ilgilidir. Bireysel bir terapist bir hastayi gruba yonlendirdiginde,
bu, terapistin calismalarini baska bir terapiste ve bir grup hastaya agma
konusundaki kaygisini harekete gecirir. Her iki terapistin de teorik uyumluluk
pozisyonlarindan hareket etmesi, birlikte calisma konusundaki ¢esitli korku ve
endiseleri tartisabilmesi ve karsilikl karsi aktarim sorunlarini kesfetmeye istekli
olmasi esastir. Iki terapist cabalarini koordine ederse, hasta tarafindan kullanilan
herhangi bir bélme mekanizmasiyla yuzlesilecek ve kontrol altina alinacaktir.
Terapistler uyumlu degilse, hastanin bélme mekanizmalari her iki tedaviyi de ayni
anda eyleme dokmek ve yok etmek icin kullanilacaktir.
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Benlik bozuklugu olan hastalarin ¢ogu, grup kaygisi tehdidiyle karsi karsiya
kaldiklarinda, hemen bdl ve ydnet pozisyonunu almak icin harekete gecerler.
Bu genellikle, ancak her zaman degil, grubu degersizlestirme ve bireysel
terapisti ideallestirme seklinde gerceklesir. Bireysel terapistler, bazi hastalarin
bu ideallestirmesiyle 6zdeslesebilirken, zor hastalari gruba yonlendirebilirler.
Ancak, grubun zor veya inatci hastalari tutmak icin bir ¢op kutusu olarak
gorulmemesi gerektigini vurgulamak énemlidir. Ayakta tedavi grubu deneyimi,
orta duzey benlik bozuklugu olan kisilere kisilerarasi carpitmalari tespit etme
firsati sunar ve bireysel terapistler tarafindan zor hastalari uygulamalarindan
citkarmak icin bir yol olarak kullaniilmamalidir.

Klinik Sureg

Ayakta Tedavi Psikoterapi Grubunun Acilis Asamasi

Grup, uyelerin endiseli bir sessizlik icinde oturmasiyla basliyor. Bazilari nasil
baslayacaklarini soruyor, bazilari ise bir dizen kurah olup olmadigini soruyor.
Ted bana donup alayci bir tavirla, "N'aber Doktor?" diye soruyor. Grup guluyor.
Birisi, "Umarim bu, bir grup dismanca hasta ve orada Buda gibi oturan bir
terapistin oldugu basmakalip bir grup degildir." diyor. Bagka bir Uye ise bana
baslangic icin biraz tavsiye verip veremeyecegimi soruyor.

Gruba, baslangi¢ konusunda hatiri sayilir bir endise yasadiklarini séyliyorum
ve grup, bana yol gostererek bu endiseyle basa c¢ikiyor. Ted, her zamanki gibi,
"Saninm lider olarak kagittan bir kaplanla bas basa kaldik," diyor.

Jeff sdze giriyor, "Tabii ki sen lider olmak istemiyorsan." Baska bir tye, gruptaki bir sorunun, tam bir
yonlendirme arayisinda olmalarindan kaynaklanabilecegini sdyltyor. Uzun bir sessizlik oluyor. Pasif-agresif
bir borderline olan Jean, "Neden kendimizi tanitmiyoruz?" diyerek basliyor. Herkes ilk isimlerin daha
arkadas canlisi olduguna karar veriyor. Bunu yine uzun bir sessizlik izliyor. Grubun ilk isimlerde karar
kilmis olmasina ragmen, asil meselenin birbirlerine kendilerini agiklayacak kadar giivenmek oldugunu

fark ediyorum. ilk isimler, insanlarin birbirlerini tanimaya hazir olmamalari nedeniyle secilmisti. Ted

hemen benim yorumumun "sa¢gmalik" oldugu sonucuna variyor. "Burasi disinda harika arkadasliklarim
var." diyor. Jeff, "O zaman neden hepimiz bir kisilik bozuklugu grubunda oturuyoruz?" diye yanithyor.
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Jean baslamak istedigini sdyluyor. Grup buna "sicak koltuk" diyor. Kocaslyla yasadigi
cinsel hayatin 6zel detaylarini anlatiyor. Bazi grup Uyeleri tavsiye veriyor. Ted onunla flort
ediyor ve kocasindan ayrilmasi gerektigini séyltyor. Jeff, "lyi bir adam gibi gériintyorsun
ama niyetlerine guvenmiyorum," diyor. Grup, Jean'e karsi oldukca sert ve onu ¢ok elestiriyor.
Gruba, birbirlerine acilmanin korkutucu géreviyle basa ¢ikmaya calistiklarini séyliyorum,
ancak 6zel meseleleri bu kadar ¢abuk a¢iga vurma cabalari, bunun tehlikeli bir yer ve sure¢
oldugu korkusunu daha da artiriyor.

Ted, kendisinin bundan cok daha fazla destekleyici grupta bulundugunu séyleyerek hemen
yanit verir. Diger Gyeler ise grubun kendilerini giivende hissetmedigi sonucuna varir.

Sonraki birkag oturum, bana tavsiye icin basvurmaya, liderligimin degerini disirmeye ve
Uyelerin yuzeysel sunumlar yapip yuzeysel tavsiyeler aldigi "sicak koltuk" olgusuna
odaklaniyor. Ted, grubu degdersizlestirmeye devam ediyor ve sicak koltuga elektrikli sandalye
adini veriyor. Jeff, grubun koruyucusu gibi gérinuyor ve Kate, gruba katildigindan beri
depresyonunun kotulestiginden sikayet ediyor. Grup, dis iliskilere odaklaniyor ve esler de
dahil olmak tzere tum yabancilarin kétu oldugu sonucuna variyor.

Grupta sorun ¢ikarma korkusunu ve sorunun orada oldugu sonucuna varip gruptan
ayrilma ihtiyacini yorumluyorum. Ted benimle alay etmeye devam ediyor ve Jeff de grubun
lideri olarak rolumd hemen sahipleniyor. Grup disaridaki insanlara odaklanmaya devam
ediyor ve gruptaki etkilesimler esas olarak tavsiye niteliginde. Grup sureci giderek
degersizlesiyor ve "soguk bir yer" olarak etiketleniyor. Benim yorumlarim, katihmcilarin
grubu veya cevreyi suclamasina neden olan, kendini yabancilara agma korkusuna odaklaniyor.

Yedinci seansta Kate ge¢ geliyor ve gruba sirtini dénuyor. Terapistinin burayi "besleyici
olmayan bir ortam" olarak nitelendirdigini ve gruptan ayrilmasini séyledigini séyltyor.
Gruba, gecenin herhangi bir saatinde bireysel terapistini arayabilecegini ve terapistinin ona
sarihp harika bir insan oldugunu sdyledigini sdyleyerek devam ediyor. Bir cenazede oldugunu
ve kimsenin birbirini teselli edemedigini gérdugu bir riyayi anlatiyor. Rahip destek
saglayamiyor. Ted daha sonra Kate'in sorununun terapist oldugunu sdyluyor. "Bu grubu
ofisimde yonetecedim ve daha az lcret alacagim." diyor. Jeff, "Sorunlarimiz var ama sence
biz deli miyiz?" diyor. Bagka bir Uye ise...
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Maddi sebeplerden dolayi gruptan ayriliyorum. Bagka biri bana dontip "Bir seyler
yap. Bu aile dagiliyor." diyor.

Boyle bir sirece hapsolmanin yarattigi muazzam kaygiy1 yorumluyorum ve
grubun iki istegi oldugunu dustundyorum: Biri, grubu duygularla basa ¢ikmak icin
bir kap olarak korumak, digeri ise korkulan kabi yok etmek. Ardindan grubun bu
catisma icin iki sézcu ¢agirdigini ekliyorum. Jeff grubun koruyucusu gibi gérantyor
ve Ted tetik¢i gibi gorunuyor. Ardindan, ¢catismayi ¢cdzmede grubun bilgeligine
guvendigimi ifade ediyorum. Ted, bana ki¢umseyici bir sekilde elini salliyor. Kate
0 seans sirasinda grubu sonlandiriyor.

Tom uyeleri toplamaya calisir ama basarisiz olur ve bir sonraki grup seansina
gelmez. Baska bir Uye de maddi sebeplerden dolayi ayrilir. Grup su anda oldukca
parcalanmis olsa da, daha guclu ve terapétik sirece daha bagh.

Grup gelisiminin bu ilk déneminden bircok ders ¢ikarilabilir. Ilk olarak, bagimlilk
ve savas-kag gibi temel varsayimlar surekli bir etkilesim icindeydi. Grubun uyum
ve sinirlandiriimasina yonelik ilk tehdit, digsallastirma ve degersizlestirme
savunmalarini ve grubu guven ve iletisimin kisilerarasi catismalarindan kurtaracak
sihirli bir kehanet arayisini tetikledi. Kisilerarasi iletisim icin bu grup kapsayicisini
gelistirmeye yoénelik dismanlik, disaridan bir terapist olan Ted, grup ve son olarak,
grup ikirciklilik sirecinin bir parcasi olarak ben gibi ¢esitli kaynaklardan geldi.
Terapist de dahil olmak Gzere her katilimcinin, grubun i¢sel korkularinin bir
yansimasi oldugunu ve bu grubun bir grup kapsayicisi olusturma konusunda
ikircikli olmasi nedeniyle, benimki de dahil olmak tzere tim seslerin bu korkunun
sdzclsu haline geldigini anlamak énemlidir. ikircikliligim, Ted'in grupta ilettigi
yikici tavra karsi daha catismaci ve daha kararli bir tavir almayi reddederek acikca
kendini gosterdi.

Ayrica, Masterson Yaklasimi ile uyumlu bir Uslupla calismayan diger terapistlerden
gelen hastalari elemede dikkatli davranmadim ve bu da bireysel terapist ile grup
terapisti arasinda tehlikeli bir bélunme strecini baslatti.

Grubun bu agilis asamasi, grup surecinin benlik bozukluklari icin dogal bir
tarama araci olarak nasil kullanilabilecegini de acikca gostermektedir; cunku surec,
psikopat bireyleri, disuk seviyeli kisilik bozukluklarini ve uyumu tehdit eden dis
terapistleri kademeli olarak ortadan kaldiracaktir.
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Grubun gelisiminin butunlugu. Son olarak, pasif veya kararsiz lider hakkinda bir aciklama
yapiimalidir. Terapistin, 6zellikle grup gelisiminin erken evrelerinde, pasiflige veya
kararsizliga pek yer yok gibi gériunmektedir; cinkl bdyle bir durus, grubun kisilerarasi
carpitmalarin daha fazla acikhga kavusturulmasi ve anlasilmasi icin korunmasi gereken
kisilerarasi bir kapsayiciyl yok etme yonundeki bilingdisi ihtiyacinin bir pargasi haline
gelecektir.

Orta Asama

Uc yil sonra, grup ici etkilesimlerle ilgilenen ve grup disi konulara odaklanarak
savunma yapan nispeten uyumlu bir grup ortaya cikti.

Grup, buyulu ittifaklar arayisiyla dayanilmaz bir catismayla mucadele ediyor. Bazi Uyeler,
diger Uyelerle daha dost canlisi olduklarindan bahsediyor.

Grup i¢inde bir yakinlk arayisi var gibi gorinuyor. Kadinlar ve erkekler odanin zit
taraflarinda oturuyor gibi géranutyor. Bazen biri, gruptaki bir diger katilimciya karsi kisa
sureli cinsel bir his besledigini dile getiriyor.

Kadinlar erkeklerin duyarsizligindan bahsetmeye baslarlar.

Cinsel gerilimin korkutucu boyutunu ve grubun bununla basa ¢ikma bi¢imini, odanin
zit taraflarinda oturarak yorumluyorum. Grup Uyeleri birka¢ seansi birbirlerinden kopuk
geciriyor ve sizoid bir tye olan Karen'a odaklanmaya basliyorlar. Karen'in sessizligi ve
"grubu etkisizlestirme" girisimi onu 6fkelendiriyor. Grubun hala belirli gerilimlerle
yuzlesmeye hazir olmadigini ve bununla basa ¢ikmanin bir yolu olarak geri ¢ekilmeyi ve
kopmayi sectigini belirtiyorum. Sonug, Karen'i su¢lamayi tercih ettikleri bir 6luluk hissi.

Ust diizey bir borderline hastasi olan Kathy, gruptan sonra digerleriyle bir araya
gelmek istediginden bahsediyor. Steve, grubun ofiste bir araya gelmekte zorlandigindan
sikayet ediyor. Kathy, metroda bir anksiyete krizi gecirdigini ve Steve'in elini tutarak
kurtuldugunu anlatan bir riya géruyor. Grup o noktada dagiliyor ve Alice'e odaklanmaya
basliyor; Alice tegetsel ve anlasilmasi zor bir hale geliyor. Steve ona deli diyor ve gruptan
ayrilmasini tavsiye ediyor. Kadinlar, duyarsiz oldugu icin ona bagirmaya bashyor.

Birbirlerine karsi belirli duygularin taninmasinin o kadar tehdit edici oldugunu, grubun
etkilesimi odanin disina yonlendirmek veya rahatsiz edici kisileri gruptan atmak istedigini
belirtiyorum. Kathy,
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Hamile kalma girisimlerini tartistiklari seanslar. Grup tyeleri hamileligini 6zlediklerini
soyluyor. Buna sihirli bebek diyorlar. Steve yeterince ilgi gérmediginden sikayet ediyor ve
Buz Prensesi Jane'in neden onunla hi¢ konusmadigini soruyor. Jane utanga¢ oldugunu ama
onunla iletisim kurmak istedigini sdyluyor. Grup uyelerinin birbirleriyle dogrudan temas
kurmak konusunda ¢ok cekingen olduklarini ve saklambag oynuyor gibi gérinduklerini
belirtiyorum. Kathy sonunda hamile kaldigini séyltyor.

Odada bir nese havasi var ve bir Gye bunu buyudlu olarak nitelendiriyor. Sonraki birkag seans
boyunca etkilesimler ylzeysel ve gecici oluyor. Kathy'nin hamileligi tim grup tartismalarinin
odak noktasi haline geliyor.

Ozellikle erkekler ve kadinlar arasindaki dogrudan duygularla ilgili temel catismalari yorumluyorum
ve grubun sihirli cocuk tartismasi aracihgiyla bundan uzaklagsma ¢abasina odaklaniyorum. Steve, Alice'e
saldirmaya baslyor ve onun bu gruba ait olmadigini sdyluyor. Rahatsiz edici duygularla basa ¢itkmanin bu

gruba ait oldugunu, sihirli ¢dzimlerin ise olmadigini belirtiyorum.

Birkag seans sonra Kathy arayip gruba katilimini iptal ediyor. Dusuk yapmis. Grup
depresif bir umutsuzluk hissine kapiliyor. Uyeler sorunlarini ¢gzmede higbir yere
varamadiklarini séyluyorlar. Cabalarinin bosuna oldugunu dustunuyorlar. Umutlarinin
tukenmesi korkusunu yorumluyorum ve neden tum umutlarinin Kathy'nin hamileligine
degil de etkilesimlerine odaklandigini merak ediyorum. Steve, "Sanirim hayat devam ediyor,"
diyor.

Diger katilimcilar da ona katiliyor, ancak hepsi bir parcalarinin 6ldigu sonucuna variyor.

Bu grubun gelisiminin orta asamasi hakkinda bir dizi sonug cikarilabilir. IIk olarak,
kisilerarasi catismalarla basa ¢ikma becerisi daha yuksek gibi gérinse de, artan kaygiya
karsi savunma icin hala eslesme ve savas-ka¢ temel varsayimina guven duyulmaktadir.
Ayrica, 6zellikle grup icindeki kisilerarasi temaslari tehdit eden cinsel duygular olmak tzere,
yakin duygular konusunda artan bir gerilim var gibi gérunmektedir. Son olarak, grupta
gerceklesen calismalar ve artan kaygi, korku ve ¢atismaya karsi savunma i¢in temel
varsayimlara periyodik olarak kacisin bir kombinasyonu oldugu gérulmektedir. Genel
olarak, grup daha uyumlu, ortaya ¢ikan grup catismalariyla basa ¢ikmak icin daha buytk bir
butinltge, amaca ve dayanikliliga sahiptir.

Son Grup
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Grup, gruptaki hi¢ kimsenin mutlu bir evliligi olmadiginin gergin farkindaligiyla baslar.
Dave eski karisindan sikayet eder. Kadinlar onun kibrine 6fkelenir. Susan, Dave'in kadinlara
karsi bir Nazi gibi davrandigini soyler.

Sessizlik var. Gruptaki erkekler ve kadinlar arasinda buyuk bir gerginlik hissettigini sdyluyor.
O anda utandigini da ekliyor. Dave'e karsi cinsel bir ¢cekim hissettigini ve bdyle hissettiginde
dismanca davrandigini da ekliyor. Grup, Susan'in erkeklerle ilgili sorununa odaklanmaya
bashyor. Grup Uyelerinin, grupta yasanan bazi duygularla ytuzlesmek yerine Susan'in
erkeklerle ilgili sorunu hakkinda konusmayi tercih edeceklerini séyliyorum.

Dave konuyu dedgistirip yeni bir ask iliskisinden bahsetmeye basliyor. Grup, bu iligkideki
sorunlara odaklanip onu parcalamaya bashyor. Uyelerden biri, grubun aska izin vermedigini
soyluyor. Erkek hastalardan biri, kendini olaylarin disinda hissettigini sdylUyor. Susan ise
Dave'e karsl hislerinin aslinda oldukga sinirli oldugunu séyluyor.

Grubun, sevgi dolu duygularin tahammul edilemez bir rekabet ve kiskangliga yol acacagini
ve bunun da grubun icinde ve disinda sevgi dolu duygularin g6z ardi edilmesine yol agacagini
dusunup dusunmedigini yuksek sesle merak ediyorum.

Steve odanin sicak oldugunu soylliyor ve pencereyi agmayi teklif ediyor. Susan, grubun
yakinda dagilip gidebilmesini umdugunu soyluyor. Birkag¢ Uye odadaki gerginlikten
bahsediyor.

Bir sonraki oturumda tum erkekler ge¢ kaliyor. Tartisma yuzeysel ve
Baglanti koptu. Grubun odak noktasi sizoid bir Gyenin uzakligidir.

Bu odaklanmanin ve erkeklerin ge¢ kalmasinin, grubun hald samimi duygular ve
ihtiyaclarla ilgili sorunlarla ytuzlesmek istemedigini gésterdigini belirtiyorum. Dusuk seviyeli
bir borderline hasta, cesitli grup uyelerine saldirmaya baslar ve grup ona deli der. Odada
bagins ¢agins vardir. Sadece bu grubun sevgi dolu duygularla basa ¢ikmaktan cok daha
kolay mucadele ettigini sdyluyorum.

Dave, Susan'in kendisine karsi olan hislerini yeniden 6grenmek istedigini séyluyor.
"Senden hoslaniyorum ama Buz Prensesi Jane'e delicesine asigim," diyor. Susan ve grubun
cogu uyesi saskin gérinuyor. Jane, insanlarin onu her zaman egzotik bir fantezi olarak
sevmesi nedeniyle gurur duydugunu ama ayni zamanda sinirlendigini sdyltyor. Babasinin
annesiyle yasadigi sorunlarla ugrasmak yerine onu nasil bir hayranlik nesnesi haline
getirdiginden bahsediyor. Dave, Jane ile mikemmel bir bebek olabileceklerini dusuntyor.
Steve ise...
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Olan biten her seye gipta edin ama Dave'in bir bebegi yapmadan dnce bir kadini
tanimasi gerektigini distinuyorum.

Grubun, samimi duygularin dogrudan ifade edilmesinden hala tehdit altinda
oldugunu, ancak sihirli kaginma ¢ézumlerinin artik ise yaramadigini belirtiyorum.
Herkes bunun tzerinde dustnulmesi gereken ¢ok zor bir konu oldugunu distnuyor
ve benden grup calismasini aksatacak baska cilgin hasta getirmememi istiyor.

Grubun gelisiminin bu asamasindan birkac sonuc cikarilabilir. Ilk olarak, grupta
cok daha guclu bir gerceklik egosu vardir ve bu da katilimcilarin sireg¢ boyunca
isleyen ¢catismalari ve savunma mekanizmalarini daha iyi tespit etmelerini saglar.
Cinsel rekabet ve kiskanclik gibi daha Ust duzey konular ele alinirken, grup icinde
daha dogrudan bir calisma yarutultyor gibi gérinuyor. Calismaya ve kisilerarasi
catismalarin tespitine daha fazla baglihk var gibi géruntyor ve grubun calismaya
devam etmesini engelleyebilecek grup tyelerinin gruba dahil edilmesinden
kacinilmasi ydnunde mesru bir talep var gibi gértunuyor.

Belki de grup, grup terapistine grup direnciyle bilingsiz bir isbirliginden kagcinmasi
icin bir sinyal veriyordu. Terapist bu noktada dusuk duzeyde benlik bozuklugu olan
kisileri strece dahil ederse, bu, grubu gerceklesmesi gereken kritik strecten
uzaklastirmaktan baska bir ise yaramayacaktir.

Cozum

Grup ¢alismasi, bircok benlik bozuklugu icin ikincil bir yardimci tedavi olarak buyuk
degder tasiyabilir. Benlik bozukluklarinin i¢sel psisik yapisini yalnizca bireysel
psikanalitik terapinin ¢6zebilecedi dogru olsa da, grup psikoterapisi kisilerarasi
carpitmalari ve uyumsuz davranis kaliplarini tespit etmek ve olumlu etkilesimleri
engelleyen savunma mekanizmalarini kontrol altina almak icin kullanilabilir. Ayrica,
bireysellesme ve benligin 6zgurlesmesi hedefine ulagsmanin boslukta
gerceklesmedigini, her zaman bir grup icinde isledigini anlamak da énemlidir.

baglam.

Gelecekte, cogu bireysel terapistin, hastalarinin uyumsuz savunma
mekanizmalarini belirlemelerine, kontrollerini gelistirmelerine ve kisisel dizeyde
daha olumlu iletisim ve etkilesimi kolaylastirmalarina yardimci olmak i¢in hangi
tedavi kombinasyonlarinin en etkili olacagini sormasi uygun olacaktir.
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Grup psikoterapisi elbette ki tum benlik bozukluklari icin uygun degildir, ancak kisilerarasi
sorunlarda son derece faydalidir.

Benligin tum bozukluklari, kisilerarasi iliskilerdeki bir bozulmadan kaynaklanir. Grup
sureci ve grup icindeki etkilesimlerin belirlenmesi, bircok kisinin bu kaliplari belirlemesine,
degistirmesine ve yeni ve daha uyumlu kisilerarasi stiller gelistirmesine yardimci olabilecek
harika bir deneysel laboratuvar saglar.

Grup Sireci: Uyeler

ilk Grup

Ted: Kendini terapist olarak tanimlayan kisinin psikopatik bozuklugu. Terapisti baslangicta
onu dusuk seviyeli narsistik kisilik bozuklugu olarak géruyordu.

Jeff: Gizli narsistik kisilik bozuklugu. Aile gecmisinde, babasi onlari terk ettikten sonra
ailesine bakmakla ilgili bir durum var. iliskilerde asiri sorumluluk hissediyor.

Kate: Duygudurum bozuklugu olan dusuk seviyeli borderline kisilik bozuklugu. Sert,
yoksun birakici ve pasif bir baba ge¢misi var. Terapistimiz RORU ile uyum icinde ve ona
yeniden ebeveynlik yapiyor.

Diger grup uyeleri arasinda benligin ¢esitli bozukluklari da yer alr.

Orta Asama Grubu

Steve: Sergileyici narsistik kisilik bozuklugu (50 yasinda).
Grubu tekeline almaya ve etkilesimi yonlendirmeye calisiyor. Su anda aci bir bosanma ve is
basarisizhgiyla micadele ediyor.

Kathy: Ust diizey borderline kisilik bozuklugu (35 yasinda). Kalabalik bir aileden geliyor
ve anne ihmali yasamis. Aile ici etkilesimlerin saglikli kalmasindan sorumlu.

Karen: Sizoid bozukluk (35 yasinda). Sessiz bir grup tyesi. iliskileri kontrolci ve zulmedici
olarak goruyor.

Jane: Gizli narsistik kisilik bozuklugu (25 yasinda). Yabanci dogumlu, sessiz bir Uye, ancak
egzotik ve bastan c¢ikarici derecede cekici olarak goérultyor. Buz Prensesi olarak biliniyor.
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Alice: Sinirda psikotik (35 yasinda) ve gerceklik testi sorunlari yasiyor
stres altindayken.

Son Grup

Dave: iliskilerde kendini yabanci hissettigini séyleyen, kirk sekiz yasinda sizoid; yakin
zamanda bosanmis.

Susan: Gizli narsistik kisilik bozuklugu (35 yasinda) ve cinsiyet kimligi etrafinda catismalar.
Provokatif etkilesimler ve ardindan ice kapanma.

Steve: Orta faz grubundan ayni hasta.

Jane: Orta faz grubundan ayni hasta.

Sarah: iliskileri bir "sey" olarak géren otuz yasinda bir borderline psikotik.
tehlikeli ve nefret dolu.
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Bolim 19

Hastalarin Cift Terapisi
Benligin Bozukluklar

Ken Seider, Ph.D.

Benlik bozuklugu olan hastalarin incelenmesi ve tedavisi buyuk dl¢ude bireysel psikanalitik
psikoterapi veya psikanaliz sinirlari icinde yurutulmustar. Aile ve cift terapisinin ilk dnculeri
psikanalitik teori konusunda egitim almis olsalar da (Nichols, 1984), birkac¢ istisna disinda,
sistemik ve aile odakli olarak nitelendirilebilecek klinisyenler ile i¢csel ve bireysel yonelimli
klinisyenler arasinda ¢ok az capraz etkilesim olmustur.

Bu bélumde, Masterson Yaklasimi'nin gelisimsel benlik ve nesne iliskileri teorisini
kullanan batunlesik bir cift terapisi yaklasiminin kabataslak bir taslagini sunacagim.
Amacim, klinik teori ve tekniklerin yani sira tedavi asamalarindaki gecisleri gosteren bazi
isaretleri agiklamaktir. Freud'un Unlu satrang benzetmesinden (Freud, 1913) esinlenerek,
acilis, orta ve kapanis hamlelerinin kabataslak bir taslagini sunmayr amachyorum.

Benligin Bozukluklari

Benlik bozuklugu olan hastalarda patolojik sahte benlik 6rgutlenmeleri vardir; bunlarin
savunma islevi, cogu zaman gerceklik kaygilari ve gergek benligin ifadesi pahasina, disforik
etkilerden kaginmaktir.

Sahte benlik 6érgutlenmesi, dis dinyayla bag kurmayi amaclayan bir uzlagsma olusumu
olarak ortaya c¢ikar. Sahte benlik 6rgutlenmesi, bireylerin gercek benliklerinde bozulmalara

yol acar.
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Yetenekleri. Yakinhk, bagllik, paylasim ve empati kurmada ve baskalarini takdir etmede
zorluklar yasayacaklardir. Kendilerini sakinlestirme, kabul etme, harekete gecirme,
yaraticilik ve dogallik konusunda sorunlar yasayacaklar ve canlilik hissi yasamayacaklardir.

Hasta genel olarak, benlik bozukluguna yol acan "Uc¢lU" bir savunma mekanizmasi
sergiler: ayrilma ve bireylesme. Bu mekanizma, disforik duygulanimi harekete gecirir
ve uygun terap6tik mudahaleler yapilana kadar bu duygulanimlara karsi savunma
yapilir. Savunma mekanizmalarinin tglt yapisini bilmek faydalidir, ancak hastayi
psikanalitik bir tedavi strecine dahil etmek icin, 6zgul intrapsisik yapinin ayrintili ve
kesin bir sekilde degerlendirilmesi gerekir. Masterson Yaklasimi, tani ve tedaviye
boylesine farkl bir yaklasim saglayan butunlesik bir gelisimsel benlik ve nesne iliskileri
teorisi sunar.

Ayirici tani ve tedavide Masterson Yaklasimi'nin kapsamli bir incelemesi bu bélumun
kapsaminda degildir, ancak literatirde kapsamli bir sekilde ele alinmistir (Masterson,
1976, 1981, 1993; Klein, 1989, 1993). Kisa bir genel bakisa ihtiya¢ vardir.

Daort tani kategorisi sinirda, narsisistik, sizoid ve antisosyal benlik bozukluklaridir. Bu
bozukluklari kisinin kendisiyle ve baskalariyla iliski kurma bicimleri olarak dustnebiliriz.
Sinirda kisilik bozuklugu icin bu, gerilemenin 6dald, ayrisma ve bireysellesmenin ise
geri cekilmedir. Iki alt tipi (teshirci ve gizli kisilik bozuklugu) bulunan narsisistik
bozuklukta, kusurlari nedeniyle sert bir sekilde saldiriya ugramaktan kaginmak icin her
seye gucu yeten bir buylklenme duygusunu koruyarak 6z sayginin dizenlenmesidir.
Sizoid kisilik bozuklugu icin bu, kisilerarasi dinyanin givensiz oldugu hissiyatidir;
baglanmak, sahiplenilmek anlamina gelirken, baglanmamak tam kisisel iliskilerden
kopma, izole olma ve kozmik olarak yabancilagma riskini almak anlamina gelir.
Antisosyal bozuklukta ise benlik tamamen kopuktur ve nesneyle duygusal olarak bag
kurmaz.

Tani

Masterson bakis acisiyla cift terapisi yuruturken, tedavinin tim asamalarinda odak
noktasi ciftin i¢csel ruhsal yapilaridir. Birkag istisna disinda, terapistin ¢ifte verdigi tim
tepkiler, her bir partnerin tanisal anlayisiyla beslenir ve
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Ciftlerin sorunlarinin kékeninde yatan savunma operasyonlarini degistirmeye yoneliktir.

Bay ve Bayan A. Davasi

Bir cift, terapinin ne kadar surecegi ve ne kadar pahal olacagi endisesiyle ilk
gorusmeleri icin yanima geldi.
ilk gériismemizin basindan itibaren, tedavinin uzunlugu ve maliyetiyle ilgili
endiselere yanit vermem konusunda tzerimde bir baski vardi.

ilk saat icerisinde koca, biraz mesafeli ve degersizlestirici bir tavirla, ¢ift terapisinden
pek bir sey beklemedigini belirtti.
Esi, tamamlayici bir sekilde, kocasinin kendisine yénelik kot muamelesine ve onu
reddetmesine katlanmak zorunda kalacagi ve onunla cinsel iliskiye zorlanacagi
beklentisini dile getirdi. Cift terapisine baslamanin getirdigi ayrisma-bireylesme zorlugu,
her birinin icinde, i¢csel ruhsal yapilarini yansitan savunma mekanizmalarini harekete
gecirmisti.
Ciftle yapilan ilk gérismede sorun, ayirici taniya varabilmekti.

Cift terapisinde ayirici tani, bireylerde oldugu gibi (Klein, 1989) ve eslerin birbirleriyle
etkilesimlerinden elde edilen ek bilgi kaynagiyla birlikte yapihr. Ciftler genellikle
tedavinin baslangicinda, olumsuz i¢sellestirilmis benlik ve nesne iliskileriyle ilgili parca
birimlerinin eyleme gecirilmesini ve etkinlestirilmesini temsil eden i¢ ice ge¢mis
yansitmalar ve yansitmali 6zdesimler sergilerler. Deneyimlerime gore, bu yikici etkilesim
dizilerinin tanimlanmasi ayirici taniya varmaya yardimci olur.

Bay ve Bayan A. ile gérusmemizin sonuna dogru, kocama aynalama yorumu
(Masterson, 1981, 1993) ile karsilik verdim. "Sanirim sizde olan bir sey, kendinizi bu cift
terapisine ve evliliginize yeniden adama dusutncesinin sizi incinmislik ve reddedilmislik
duygulariyla temasa gecirmesi ve bu duygulara, kendinizi bu aci verici duygulardan
korumak icin ayrilma ve durma dusunceleriyle karsilik vermeniz." dedim. Kocam buna
guclu bir "Evet" yaniti verdi ve evde de ayni mesafe savunmasini nasil kullandigini
ayrintili bir sekilde anlatti.

Esimle birlikte onun sizoid ikilemini yorumladim. Ona, "Sanirim buraya yatirim
yapmak, benim ve kocanizin...
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"Sen de Ustune gelirsin ve bazi seylere zorlanacaksin ve kendi ¢ikarlarin hice sayilacak.
Sanirim buna bir adim geri ¢ekilip kendini daha guvenli bir mesafeye cekerek karsilik
veriyorsun." Cevabi olumlu ve ayrintiliydi.

Bu kisa dykude, her bir partnere, partnerin intrapsisik érgutlenmesine dair bir calisma
hipotezine dayanarak farkli yanitlar verdim. Bu ciftin Gcretler ve tedavi suresiyle ilgili
endiselerine, yalnizca endiselerinin onlar icin ne anlama geldigini anlayabildigimde yanit
verdim. Kocayla, narsistik bir intrapsisik yapiya sahip oldugu yénundeki ilk hipotezimle
tutarli bir yansitma yorumu kullandim. Karisiyla ilgili yorumum, onun sizoid yapisi
baglaminda kisilerarasi alan deneyimine ydnelikti. Bu ¢iftin tedavisinin baslangicinda,
endiselerinin icerik duzeyine yanit verip, Ucretleri ve tedavinin yaklasik sUresini ortaya
koymak faydali olmazdi. Gerekli olan, intrapsisik bir odaklanmayi strdirmekti.

Ciftlerle ilk gérusmeler dncelikle tanisaldir. Bir ¢iftle bir ila G¢ seans gorusur ve sonunda
cifte degerlendirmemi ve dnerilerimi sunarim. Masterson Yaklasimi'nin benlik bozukluklarina
yonelik standart degerlendirmelerine (yani benlik ve ego isleyisi, gelisimsel ge¢cmisi, icsel
ruhsal yapisi ve bireyin terapistle iliskisinin niteligi veya aktarim eylemi) ek olarak, cift
icindeki olumsuz ve olumlu yansitmalarin siddeti ve kalicihigi da degerlendirilmelidir.

Benlik bozukluklari olan ciftler cogunlukla olumsuz yansitmalarin harekete ge¢mesi
sonucu tedaviye gelirler. Bu olumsuz yansitmalarin ve yansitmali 6zdeslesmelerin inatgihgi
genellikle prognoz belirleyici bir gostergedir. Bay ve Bayan A. mudahalelerime hizli ve
olumlu yanit vererek iyi bir terapotik potansiyel sergilediler.

Bay ve Bayan B. Davasi

Bay ve Bayan B., basarisizlikla sonuclanan bircok cift terapisinden ge¢mislerdi. Ancak,
sorunlarinin ne olduguna dair net bir fikirle basladilar. Her biri icin, digerinin degismesi
gerektigi acikti. Kadin, kocasini kibirli, talepkar, degersiz, son derece saldirgan ve guvensiz
biri olarak tanimladi ve "ne olursa olsun" seks bekledigini sdyledi. Tek gereken, kocasinin
degismesiydi ve artik...
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"tepkisel." Kocasl, son derece bastan c¢ikarici, vahsi, 1siran, kendini geri ¢ceken, duyarsiz ve
son derece mantiksiz bir kadinin ayna resmini ¢izdi. Tek gereken, kadinin degismesiydi.
Baslangicta, kendilerini yansitip odaklanma, iclerindeki hangi ihtiya¢ ve duygularin
zorluklarina katkida bulundugunu belirleme kapasiteleri pek yoktu.

Sergileyici narsisistik benlik bozukluklarina sahip bu partnerler, zorluklarinin altinda
yatan sebebi fark edemediler. Her biri, kendilerine odaklanip samimi bir yakinliga dogru
gercek adimlar attiklarinda, kendileriyle ilgili ¢ok aci verici duygular tetikleniyordu.

Kadin i¢cin bu, tamamen degersiz ve ¢cignenmis olma hissiydi; ki bildirdigine gore, koken
ailesinde de kronik olarak bu sekilde muamele gértyordu. Koca icinse, var olmama ve
aniden terk edilme hissiydi; alkolik ailesinde annesinin aniden vedalasirken bile uzun
sureler boyunca aileyi terk ettigi zamanlarda sik sik hissettigi sey buydu.

Tedavinin baslangicinda her birinin kapasitesi ¢cok azdi; yakinlasmaya yoénelik hareketlerle
tetiklenen aci verici duygulari kontrol altina almak. Bu cifte dair ilk yorumlarim su gibi akip
gitti. Her biri yorumlarim Uzerinde kisaca dusunse, anlasildiklarini hissetse ve ardindan
kendi aci verici hislerine deginse de, her birinin ayni yéne, digerini su¢lamaya baslamasi
sadece birkag saniye meselesiydi. Bu aci verici duygular kronik olarak digerine yansitilip
atiliyordu ve bu durumda mucadele i¢sel olmaktan cikip kisilerarasi bir hal aliyordu. Bana
kapali bir birim gibi tepki verdiler, beni iceri almak istemediler ve cok az terapdétik potansiyel
gosterdiler.

Tedavinin baslangicinda, i¢sel ruhsal catismanin davranissal desarjinin gucu ve kalicihgi
degerlendirilmelidir. I¢ ice gecmis projeksiyonlar ne kadar az kalici ve ¢dziimsiiz olursa,
prognoz o kadar iyi olur.

Tanisal degerlendirmenin sonunda, her bireyin ayirici tanisi, her bireyin i¢sel ruhsal
orgutlenmesinin ¢iftin zorluklarina nasil katkida bulundugu, bu zorluklarin nasil ic ice
gectigi ve ¢ift terapisi yonteminin uygun olup olmadigi konusunda net bir fikre sahip
olunmalidir. Ciftin sorunlari hakkinda ilk anlayisa varildiktan sonra, bu anlayis ciftle sade
bir dille paylasilir ve bir tedavi ydntemi Gzerinde anlasmaya varilir.
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Tedavinin Baslatiimasi

Cerceve

Tedavi, terapétik cercevenin zemininde baslatilir. Cift terapisinin ¢ercevesi, seans
sorumlulugu, zaman, Ucretler vb. agisindan bireysel terapinin ¢ercevesiyle aynidir (Greenson,
1967; Langs, 1974; Masterson, 1976). Ancak literattirde, ¢ift terapistinin rolt konusunda bir
karisiklik egilimi olmustur. Ornegin, Scharff'lar, ciir acan calismalari Nesne iliskileri Aile
Terapisi'nde (1987), ciftin Gyelerinden biriyle bireysel bir psikanaliz gerceklestirilebilecegini ve
ayni zamanda bu hastayi cift terapisinde goérebilecegini savunmustur. Kanaatimce, bu ne
muUmkun ne de arzu edilirdir, cinku cesitli

sebepler.

Birkag yil dnce, bir terapist tam da bu konuyu ele alan bir konsultasyon i¢in bana geldi.
Nevrotik oldugunu dustundugu bir ciftle, iletisim sorunlari nedeniyle gértismeye baslamisti.
Gift terapisine basladiktan birkag ay sonra, sorunlari dnemli 6l¢ide dizelmisti ve bu noktada
her biri terapistle bireysel olarak gérismek istedi ve terapist de kabul etti. Her birini birkac yil
boyunca bireysel olarak gérdukten sonra, adam iligkiyi bitirmeye karar verdi. Bu, adam i¢in
kademeli ve gelisen bir karardi, ancak terapist partnerine hicbir sey aciklamamakla
yukumluydu. Beklendigi gibi, narsistik bozuklugu oldugu ortaya ¢ikan kadin, partnerinin
ayrilma planlarini 6grendiginde, terapisti tarafindan ihanete ugramis hissetti. Yarasi ve 6fkesi
o kadar yogundu ki, Adli Tip Kurumu'na sikayette bulunup yasal islem baslatmaya yoneltti.
Tedavinin basinda, bir ¢ift terapistinin yalnizca bu sapkayi takabilecedi ve bireysel tedavi
gerekiyorsa hastalari baska bir yere ydnlendirmesi gerektigi agik¢a belirtilmelidir.

Tarafsizlik

Analitik tarafsizlik durusu, cift terapisinin yaritilmesinde merkezi bir 5neme sahiptir.
Terapist, faaliyetlerini agiklamalar, yizlesmeler ve yorumlarla sinirlar; egitim veya danismanlik
benzeri 6nerilerden kaginir. Terapist, 6zgun, ilgili ve
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ve empati kurabilen bir insan olarak onun gérevi ciftin disinmesine yardimci olmaktir,
direktif verici bir sekilde tepki vermek degil.

Hastanin yansitmalarinin izlenebilecedgi, test edilebilecegi ve butunlestirilebilecegi bir
gerceklik ekrani saglamanin yani sira, cifte birbirleriyle farkh bir nesne iliskisi kurma
olasiligini gosterme islevi de gérur. Zamanla, ¢ift terapistin kendilerine karsi tutumunu
icsellestirecek ve kendilerine ve birbirlerine daha gercekgi ve daha az carpitilmis bir sekilde
yaklagsmaya baslayacaktir.

Cift terapistinin tarafsizhgi, ¢iftin gdézlemci egolarini birbirleriyle ve terapistle uyumlu
hale getirmeye ve bir calisma iliskisi (Greenson, 1965) gelistirmeye baslayabilecegi bir
baslangi¢ noktasi gérevi gorur. Cift terapistinin benimsedigi tarafsizlik durusu, terapistin
ciftin sorunlarina dair tutarh bir tablo olusturmasini saglar.

Varilan tablo sistematiktir ve dogrusal degildir (Watzlawick, Beavin, Jackson, 1967; Hoffman,
1981; Keeney ve Ross, 1985). Tarafsiz bir durus sergileyen terapist, ciftin yasadigi
zorluklardan dolayi bir partneri digerinden daha fazla 'su¢lamaz’, ancak her bir kiginin ciftin
sorunlarina nasil katkida bulunduguna dair dengeli bir géruse ulasir.

Sistematik Ucgenleme

Ciftler tedaviye ilk bagvurduklarinda genellikle cok yogun bir sikinti igcinde olurlar. Bazen
ilk seansta en iyi hallerinde olurlar ve birbirlerine karsi medeni davranirlar. Ancak bir
noktada, terapiye basvurmalarinin sebebi olan zorluklar ortaya ¢ikar; yani, olumsuz ig ice
gecmis yansitmalar harekete gecger ve tedavi sirasinda eyleme ge¢meye baslarlar. Bu olgu,
cift terapisine baslamanin terapist icin bireysel terapiye baslamaktan daha kolay olmasinin
nedenlerinden biridir. Aktarimin eyleme ge¢cmesinin nesnesi terapist degil, partnerdir. Bu
veriler tanisal olarak faydali olsa da, yikici etkilesimlerin terapist tarafindan basarili bir
sekilde ele alinmadan cok uzun sire devam etmesine izin verilirse, terapoétik alan eyleme
ge¢meyle dolar ve danismanlik odasinda yasananlar, seanslarin disinda yasananlardan
farkli olmaz.

Freud'un "Hatirlamak, Tekrarlamak ve Calismak" adli makalesinde ortaya koydugu gibi
"(1914)'te tedavinin amaci, hastalarin davranislarindaki ¢catismalari bosaltmayi birakmalarini
ve hatirlamalarini ve
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Sorunlarini i¢sel olarak ¢c6zmeye calisirlar. Catismayi digsallastirma egilimi, 6zellikle
benlik bozuklugu olan hastalarda belirgindir ve hastalar birlikte géruldagtnde
daha da siddetlenir.

Aktarim eyleminin yeterince kesintiye ugramasini ve terapotik bir stirecin
baslamasini saglamak icin, kendimi sistematik olarak ciftin catismasinin icine
yerlestiriyorum. Bowen, gerilim ve kaygi belirli sinirlari astiginda, iki kisilik
sistemlerin etkilesimlerine Gguncu bir tarafi nasil dahil ettigini ilk agiklayan kisiydi
ve buna ug¢genleme adini verdi (Bowen, 1976; Kerr ve Bowen, 1988).
iki kisilik sistemlerdeki gerilimi diizenleme ilkesi terapist tarafindan kullanilir
(Sluzkie, 1975). Partnerlerin birbirleriyle dogrudan iletisimi engellenir ve ardindan
her partner sirayla terapistle etkilesime girer. Amacg, ciftin iletisimlerini arindirmasina
yardimci olmak ve belirgin sorunlarin altinda yatanlari derinlemesine disinmelerini
ve kesfetmelerini tesvik etmektir. Terapistin faaliyetinin etkilesimsel boyutuna
odaklanan stratejik terapistler, buna etkilesimsel dizileri engelleme adini
vermislerdir (Watzlawick, Weakland ve Fisch, 1974). Intrapsisik diizeyde, terapistin
yapmaya calistigi sey, aktarimin eyleme gecmesini durdurmaktir, béylece intrapsisik
catisma artik davranista aciga ¢ikmaz ve 8z-yansitma ve analiz igin erisilebilir hale
gelir.

Ornek olarak, yine A ciftini ele alalim. Bay A. (icretim ve terapinin uzunluguyla
ilgili konuyu actiginda, bu Bayan A.'da kontrol edilme hissini tetikledi ve hemen
"Her zaman ¢ok kontrolcisun," diye karsilik verdi. Bay A., "Cift terapisinin benim
yaptigim yanlislar listesine eklenmesini istemiyorum. Ustelik tek istedigin beni bir
seyler yapmaya ikna etmek. Hem zaten tim bunlarin ne anlami var? Bir yildir seks
yapmiyoruz," diye cevap verdi. Bay ve Bayan A. hemen birbirlerine girdiler.

Once Bay A. ile iletisime gecerek yanit verdim. Aciklama yoluyla, kendisini kendi
deneyimine ve tedavinin uzunlugu konusundaki endisesinin altinda yatan duyguya
odakladim. Surekli bir seyleri degistirme konusunda umutsuz hissettigini fark
ettiginde, baslamadan 6nce pes etmek istedigini dile getirebildi. Ardindan Bayan
A.'ya donerek ifadelerinin ardinda yatan seyi acikladim. Cift terapisinden ¢ok
korktugunu ve sonunda kontrol edilip yapmak istemedigi seyleri yapmaya
zorlanacagindan derin endise duydugunu ifade edebildi.

Birbirleriyle etkilesimlerini kesintiye ugratarak ve aciklamalar kullanarak, her
birinde yansitmalari harekete geciren 6znel duygulari ortaya ¢cikarmaya
baslayabildim. Bayan A. i¢in bu,
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Kontrol edilmekten ve Bay A. icinse elestiriimekten duyulan korkudan kaynaklaniyordu.
Terapistin iliskide bu sekilde sistematik olarak t¢cgenlesmesinin etkisi, her seyin
sakinlesmesine ve ciftin her bir Gyesinin 6znel benlik duygusuna odaklanmasina, ihtiyaclarini
gercek ve yapici bir sekilde belirleyip ifade etmesine olanak tanir.

Tedavi Disinda Davranig Bozuklugu

Terapinin bu ilk asamasinda terapistin gorevi seanslarda ortami sakinlestirmek olsa da,
ayni zamanda seanslar disinda yikici etkilesimleri azaltmaya da 6zen gosterilir. Amac, ciftin
terapi seanslarini sorunlari ¢ézebilecekleri bir alan olarak kullanmasini saglamaktir. Her bir
bireyin dinlendigini ve anlasildigini hissettigi bir ortam yaratilarak, cift seanslar sirasinda
zorluklarini ifade etmeye ve géstermeye tesvik edilirken, seanslar disinda
disavurumculuklarini kontrol altinda tutarlar. Bu asamanin sonunda ortaya ¢ikan sonug,
terapotik midahaleye maruz kaldiklari seanslarda ¢atismanin yogunlasmasidir. Bu
basarildiginda, ¢ift tedavinin ¢calisma asamasina girer.

Bay ve Bayan C. Davasi

Bayan C., balayindan kisa bir sire sonra kendisi ve esi icin bir randevu ayarlamak tzere
aradi. Basaril bir profesyonel olan Bayan C., kocasina karsi cok tzgundu. Dugunlerinden
sonra, kocasinin etik olmayan bir is ortagiyla bir dizi is anlagmasina girdigini 6grenmisti.
Bayan C., Bay C.'nin is yaptigi dénemde esinin sorunlarindan haberdar olmadigini tespit
etmisti, ancak bunu kendisinden saklamasi onu derinden rahatsiz etmisti. Daha da rahatsiz
edici olani, bu konu hakkinda onunla konusamamis olmasiydi.

Bay C. de ¢ok Uzgundu. Karisinin kendisini strekli elestirdigini hissediyor ve neden bu
kadar histerik davrandigini anlayamiyordu.
Ona bunun "6énemli bir sey" olmadigini anlatmaya calisirdi, ancak bunu yaptiginda Bayan
C. 6fkelenir ve bosanmakla tehdit ederdi. Ilk teshis seanslarindan sonra, bu yikici etkilesim
dizisinin ana hatlari ve i¢sel anlami netlesmisti.
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Bayan C.'nin teshisini belirlemek zordu. Baslangicta, gizli bir narsisistik bozuklugu
varmis gibi gérunudyordu; kocasinin basarilarinin isiltisindan keyif almaya calisiyor
ve kocasi onu hayal kirikligina ugrattiginda narsisistik bir yara aliyordu. Daha
yakindan incelendiginde ortaya ¢ikan sey, kendisine bakilmasini istemesiydi.
Yansitma yorumlarindan yuzlesmeye gectigimde, borderline Gg¢lUsu ortaya cikti.
Evlilikte kendini harekete gecirdiginde, tahmin edilebilir bir diziyi harekete
geciriyordu. Once kocasina distnceli bir sekilde kendini ifade ediyordu. Ardindan
duygusallastigini ve aglamaya basladigini deneyimlemeye basliyordu. Cok kisa bir
sure sonra, gozyaslari neredeyse caresiz bir sekilde ona ulagmaya ¢ahlsiyordu.

Kendisine yanit verilmediginde, yogun bir umutsuzluk duygusu yasadi. Bu durum,
icindeki geri ¢ekilen nesne iligkileri birimini (Masterson, 1976) harekete gecirecek
ve yansitmal 6zdesim yoluyla bunu kocasina yansitacakti. Artik kendini guclu
hissediyordu; patliyor, bosanma tehdidinde bulunuyor ve ona hakaretler
yagdiriyordu.

Bay C. narsistik bir bozukluga sahipti ve elestiriye karsi son derece hassasti.
Karisi onunla etkilesime girdiginde ve o da karsilik vermeye basladiginda, bu
durum, Bayan C.'yi kendinden uzaklastirarak ve ikisini pahali evler satin alip egzotik
bir yasam tarzi insa etme gibi "gercek" ise cekmeye calisarak, kendisi hakkinda
kot hissettigine dair giderek artan bir 6znel farkindaligi harekete geciriyordu. Bu
ic ice gecmis dizi tekrar tekrar yasaniyor ve ayri yatak odalarinda uykusuz geceler
gecirmelerine neden oluyordu.

Bu konuyu ciftin dikkatine sunduktan sonra, seanslar disinda yikici etkilesimlerini
sinirlayabildiler. Ikisi de bu sorunlarla yalnizca seanslarda bir siire ilgilenmeyi kabul
etti. Ayrica birlikte gecirdikleri zamani yapilandirma konusunda bazi yapici adimlar
atmislar ve evlendiklerinden beri ilk kez birlikte keyifli birka¢ gun gecirdiklerini
bildirmislerdi.

Beklendigi gibi, seanslarda aralarindaki catisma yogunlasti. Bu, Bayan C.'nin
histerik bir sekilde nikah ylzugunu cikarip "Umutsuz. Asla ilerleme
kaydedemeyecegiz," dedigi bir seansla doruga ulasti.

Ofisten ayrilmak isteyen Bay C., "Buradan ¢ikmam gerek. Buna dayanamiyorum."
dedi. Artik evliliklerinde daha iyi is ¢ikardiklari ama kendilerini daha kétl hissettikleri
bir durumla karsi karsiyaydilar. Iste tam bu kritik noktada, evliliklerinin birbirine
bagli dogasini onlara yorumlayabildim.
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Yasadiklari zorluklarin, yakinlasmaya dogru atilan adimlarin, mevcut patlamaya yol
acan bir dizi i¢sel tepkiyi nasil harekete gecirdigini anlatti.

Bayan C.'ye, kocasina kendini derin ve samimi bir sekilde ifade etmeye calistiginda
umutsuzluk duygularini tetikledigini ve evliliklerindeki gercek gelismelere dair tim
farkindaliginin pencereden ucup gittigini sdyledim. Eger boslukta olsaydi, bu strecin
kontrol altina alinmasinin yeterince zor olacagini, ancak kocasinin geri ¢cekilmesinin
korkularini kérukledigini ve bakis acisini yeniden kazanmasini daha da buyudk bir
zorluk haline getirdigini ekledim. Bay C.'ye ise, Bayan C. ile samimi bir iligki kurmak
icin gercek girisimlerde bulundugunda, yetersiz hissettiginin farkina vardigini ve bu
nedenle kendini kdtu hissetmekten korumak i¢in geri cekildigini séyledim. Dahasi,
karisinin davranislari, sorunun kendi hakkindaki duygularinda dedgil, disarida oldugu
hissini pekistiriyordu. Catismalarinin i¢csel ruhsal kékenlerini vurgulamak amaciyla,
olumsuz yansitmalarinin bu i¢ ice gegmis yonune odaklandim.

Mudahalenin ardindan hem Bay C. hem de Bayan C. dnemli dlctde sakinlesti.
Bayan C., sonunda umutsuzluga kapildigini ve iliskilerindeki gelismelerin bu hissiyati
neden hig¢ degistirmedigini gercekten bilmedigini sdéyleyerek yanit verdi. Bay C. ise
karisini sevdigini, onunla konusmak istedigini ve bazen bunu yapmanin neden bu
kadar zor oldugunu gercekten anlamadigini séyledi. Oziinde, Bay C. ve Bayan C.
kendilerini incelemeye ve ortak zorluklarini anlamaya basliyorlardi. Odak noktasi
digerinden kendilerine kaymisti. Bu kalibin iligkilerine verdigi zarari dusunmeye
baslamislardi. Bu odak noktasi degisimi, tum ciftler icin oldugu gibi onlar icin de
tedavinin ¢alisma asamasinin baslangicini isaret ediyordu. Artik ikisi de yakinlhiga
dogru atilan adimlarin, catismayi iliskiye yansitarak basa ciktiklari duygulari
tetikledigini fark edebilecekleri bir noktadaydilar.

Calisma Asamasi

Tedavinin ¢alisma asamasinda, ¢ift bir calisma ittifaki kurmaya baslamistir (Greenson,
1965). Greenson'in terimini, terapotik ittifaktan (Zetzel, 1956) ayirmak icin
kullaniyorum. Esasen, partnerler gozlemleyen gerceklik egolarini isbirlikci bir sekilde
birlestirirler. Catismalarini iliskiye yansitmak yerine, birlikte calisarak
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Sorunlarinin altinda yatani anlayabilirler. Bu ittifak, her bir ¢iftin kendi ihtiyaclarini ve
digerinin ihtiyaclarini belirleyip yakinlik dnundeki engelleri asabilecedi bir temel olusturur.
Tedavinin bu noktasinda, ¢iftin baslangi¢ta yasadigi zorluklarin cogu arka plana ¢ekilmistir.
Simdi ise, ciftin kendi savunma mekanizmalarini ve bunlarin iliski sorunlarina nasil katkida
bulundugunu incelemesi 6n plana ¢cikmaktadir.

Bu asamada, terapinin izomorfik (Levenson, 1983) dogasi daha belirgin hale gelir; yani,
seanslarin icerigi genellikle etkilesim surecini yansitir. Partnerler, zorluklari belirleme ve
asma konusunda birbirleriyle is birligi yapmaya baslarlar. Etkilesim iklimi degismistir.
Birbirini su¢lamaktan digerine yardim etmeye, birinin sorunlarini gizlemekten onlari
incelemeye dogru bir gecis olmustur. Genellikle tedavinin bu noktasinda, cift birlikte yeni
projelere baslar, cocuk sahibi olur, ev isleri yapar, yeni bir ev satin alir veya partnerlerden
biri okula doner. Ciftin bu ayrisma-bireylesme eylemleri gercek benlik aktivasyonunun
sonucu olsa da, ayni zamanda savunmaci sahte benlik mekanizmalarini da harekete gegirir,
ancak artik bu savunmalar karsilikli 6z incelemeye tabi tutulabilir.

Terapistin bu asamadaki calismasi, 6ncelikle ciftlerin birbirine bagl savunma hareketlerini
takip etmeye ve yorumlamaya odaklanir. Bu, ciftin bir buttn olarak icinde bulunduklari
savunma dansini takdir edebilmesi icin, ¢iftler icin savunma etkilesim dizileri olusturmayi
icerir. Bu asama, bireysel tedavinin derinlemesine ¢alisma asamasina (Masterson, 1976,
1981) esdeger degildir. Bu tedavi asamasinda zaman zaman duygusal olarak yuklu tarihsel
materyaller devreye girse de, calismanin temel vurgusu ciftin simdi ve burada uyum
saglamasidir. Bu tedavi asamasini érneklendirmek icin Bay ve Bayan A.'ya geri dénelim.

Cift terapilerinin birinci yilinda, Bay ve Bayan A. iliskilerinin ¢ok farkl oldugunu bildirdiler.
Artik dizenli olarak cinsel olarak aktiflerdi. Ayrica, aile birlikte aksam yemeklerine oturup
televizyonu agmadan yemek yiyorlardi. Bay ve Bayan A. her gece, olup bitenler hakkinda
birbirleriyle konusmaya 6zen gdésteriyorlardi. Ayrica, Bay A.'nin okula dénmesi gerektigine
birlikte karar vermislerdi (ki yakin zamanda déndu). Programlarinin koordinasyonu
konusunda zorluk yasiyorlardi. Bay A. esine programindan nadiren bahsediyor, sik sik da
okuldaki degisikliklerden bahsediyordu.
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Son dakika. Bunu, onun her zaman kendisiyle "ayni sayfada" olmasi, yani kaynasmasi
ve kendisi bir ydne hareket ederse, onun da tereddut etmeden ayni yone hareket
edecegi beklentisiyle yapti. Bayan A. kendini kdle gibi hissediyordu; istek ve ihtiyaclari
g0z ardi edilecek ikinci sinif bir vatandas.

Son zamanlarda kendini glvende hissetmek icin hem fiziksel hem de duygusal
olarak icine kapanmisti.

Bu seans serisinin ilkinde, Bayan A.'nin mesafeli durusu ana odak noktasiydi.
Ihtiyaclarini gercekten dile getirirse kéti muamele géreceginden korktugu icin,
kendini tamamen dislanmis ve icine kapanik hissettiginden bahsetti. Kocasina dogru
bir adim atma ihtimalinin, onda ceza ve kéti muamele korkusu yarattigini ve bu
yuzden isteklerini kendine saklayip mesafeli durmanin glvenligini tercih ettigini
yorumladim.

Sonraki seansta, Bayan A. kocasina dogru bir adim atarak, programinda bazi
degisiklikler yapmasini ve kendisine karsi anlayish davranmasini istedigini belirtti.
Bay A. baslangicta dirense de, "olasi olmayan" bir sey istedigini sdyleyerek savunmaci
tepkilerini dizginledi ve israr etti.

Sonunda Bay A. itiraf etti ve Bayan A. gozyaslarina boguldu. Psikopat annesi
tarafindan sik sik tokatlandigi gibi, kelimenin tam anlamiyla tokatlanacakmis gibi
hissettigini sdyledi. Hickirarak, ihtiyaclarinin ve isteklerinin daha énce hig dikkate
alinmadigini hissettigini ve su anda kocasina daha yakin olmanin iyi hissettirdigini,
ancak "Yakinhgin korkutucu" oldugunu soyledi.

Sonraki seansta, Bay A. esinin isteginin mesru oldugu hissine tutunmak ve bunu
onun "yapilacaklar" listesindeki bir madde olarak gérmemek i¢cin mucadele etti.
Seansin sonunda, bir sonraki randevuya gelemeyecegini ve benim de d6nimuzdeki
iki hafta tatilde olacagim icin bir ay boyunca gortisemeyecegimizi sdyledi. Gorusme
gununu degistirmemiz gerekecedini de ekledi. Odadaki sureg, seanslarin icerigini
yansitiyordu. Artik esiyle yaptigini benimle de yapiyordu.

Bir sonraki seansta bu aktarimi onunla birlikte canlandirmaya basladim.
Baskalarinin onunla ayni fikirde olacagi beklentisinden vazge¢mesinin, onu yeterince
iyi olmadigi hissiyle karsi karsiya biraktigini ve bununla, benimle ve esiyle ayni fikirde
olma modunu yeniden kurarak basa ¢iktigini yorumladim. Bu, Bay A.'nin, programi
nedeniyle dnumuzdeki ¢ gun boyunca géremeyecedi kiziyla iliskisini nasil etkiledigini
kendiliginden anlatmasina yol acti. Sonra duraksayip hickira hickira aglamaya basladi.
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ilk defa. Bay A. sekiz yasindayken élen kendi babasini hatirlamadigini ve hatirlamamasinin
sebebinin babasinin hi¢ orada olmamasi oldugunu sdyledi. "Baskalarinin ayri oldugunu
fark etmek aci verici ¢inkl o zaman onlari kaybedebilirsiniz." dedi.

Sonraki seansta, Bay A. son seansi buttn hafta boyunca disinmedigini ve distinmeye
de niyeti olmadigini sevingle agikladi. Duygularini yagsamak istemiyordu. Buna sasirdigimi
soyledim ve son seansin icerigini 6zetledim. Bu, onda bana yonelttigi sert saldirgan tutumu
harekete gecirdi. Sustu, bana guvenmedigini, kendini guvende hissetmedigini ve geri
dénmeyebilecegini dusundigunu sdyledi. Bayan A. kendi sessizliginin guvenligine cekildi.
Saatin son 30 dakikasi sessizlikle gecti.

Sonraki seansta, son birka¢ seansin akisini yeniden yorumladim ve Bay A.'nin reddedilme
ve yeterince iyi olmama gibi aci verici duygulariyla temasa gectiginde, saldiriya ve incinmeye
karsi cok savunmasiz hissettigini ekledim. Bu duygularin onun icin tutunmasi ve igcinde
tutmasi zor oldugunu ve bunlari kendinden uzaklastirmak icin bana yonelttigini séyledim.
Bay A. olumlu yanit verdi ve séylediklerimin dogru oldugunun entelektuel olarak farkinda
oldugunu, ancak duygularinin bunu onun i¢in ¢ok zorlastirdigini sdyledi. Elinde gelenin en
iyisini yaptigini, denemeye devam edecegini ve bu duygulara ragmen israrla direnecegini
séyledi. Oziinde, isleri yoluna koymak icin karisiyla olan ittifakini siirdirecegini séyliyordu.

Sonraki birkag seansta, ciftin iliskisi tekrar belirginlesti ve yakinlk ve sevgi tzerine ortak
bir tartisma basladi. Cinsel agidan islerin nasil duzeldigiyle ilgili sakalastilar ve beni ilk
gorduklerinde, seks yapmalarinin Uzerinden yedi ay mi yoksa bir yil mi gectigi konusunda
bir tartisma yasadiklarini hatirladilar. Simdi isler ¢ok daha iyiydi, ancak nasil yakin ve sevgi
dolu olacaklarini ve her zaman cinsellik yasamayacaklarini ¢gzmeleri gerekiyordu.

Bu seans serisi, calisma asamasindaki calismanin inis cikislarini géstermektedir. Ayni

savunmaci eylemler belirgin olsa da, bunlari kontrol altina almak ¢ok daha kolaydir. Cift,
isbirlikci bir ruh sergiler. Terapist, ciftle daha guclu bir bag kurdugunu ve tedaviye tehdit
olusturmadan, ciftin daha derin ve daha yikici etkilerine gtivenebilecegini hisseder.
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Fesih

Cift, tedavinin ¢calisma asamasinda ilerledikg¢e, sonlandirmanin yaklastigini isaret eden
kademeli bir degisim yasanmaya baslar. Cift, hafta icinde sorunlar ortaya ¢iktigini ancak
basariyla ¢6zuldugunu giderek daha sik bildirir. Seanslardaki gerginlik azalmaya devam

eder. Sorunlar ortaya ¢iktiginda ise, bunlar daha cok bireysel niteliktedir ve bireysel terapide
ele alinmasi daha uygundur. Cift, ge¢misten ¢ok gelecege odaklanir. Genellikle ift,
projeksiyonlarini kontrol altina alma ve duygusal firtinalar boyunca birbirleriyle olan baglarini
surddrme kapasitesini gosterir. Daha sonra, bir noktada, partnerlerden biri veya her ikisi de
terapiyi sonlandirma fikrini ortaya atar ve sonunda bir sonlandirma tarihi belirlenir.

Bay ve Bayan D. Davasi

Bay ve Bayan D., baslangic¢ta okulda ¢ok az arkadasi olan ve genel olarak 6zguven eksikligi
yasayan kizlaryla ilgili endiseleri nedeniyle cift terapisine basvurmuslardi. Ancak endiseleri
kizlariyla ilgili olsa da, sorunlarinin evlilikleriyle ilgili olabilecegini distundukleri icin onu
henuz bir konsultasyona goéturmek istememislerdi. Aslinda kizlarinin sorunlari, givensizlik
ve sosyal izolasyon gibi evlilik sorunlarinin dogrudan bir sonucuydu.

Bir bucuk yil stiren ¢ift terapisi boyunca cift, Bay D.'nin evliliginden ve diinyadan
uzaklagmasi ve Bayan D.'nin ise...
D.'nin 6z dizenleme zorluklari. Bayan D.'nin, kocasinin duygularina "daha derin bir ilgi"
duyma ihtiyacint mtkemmel bir sekilde tahmin edecegdi yonundeki beklentilerinin sirasini
tekrar tekrar goézden gecirdiler; bu, genellikle hayal kirikligi yasadiginda ortaya c¢ikiyordu.
Ona yonelik degersizlestirici saldirilari, genellikle onu sadist ve incitici bir nesne olarak
gérmesini pekistiriyor ve ondan giinlerce sessizlige cekiliyordu. ic ice gecmis yansitmalarini
ve yansitmal 6zdesimlerini giderek daha iyi anliyor ve kontrol altina aliyorlardi. Kizlarinin
okuldaki ve evdeki davranislarinda carpici bir iyilesme, cinsel yasamlarinda iyilegsme ve
dunyada daha fazla basari elde etmelerinin yani sira, sorunlarinin cogunun kdkenlerinin her
birinde degil, cocukluklarinda yattigini daha iyi anladiklarini bildirdiler.
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Diger. Bayan D. okula dénmustu. Bay D. nihayet mesleginde basarili olmus ve meslektaslariyla
iyi geciniyordu.

Tedavilerinin bitmesine U¢ ay kala, Bay ve Bayan D. cinsel iliski sirasinda bir tartisma
yasadiklarini bildirdiler. Bayan D., "Benimle iletisimini kaybetmis gibi hissediyordum ve
yaptigi her sey yanlis geliyordu. Bunu ona anlattigimda incindi ve sessizlesti," dedi. Bay D. o
noktada resitali devraldi ve sessizlestigini kabul etti, ancak ertesi giin karisina nasil geri
dondugunden bahsetti. "Ertesi gun isleri yoluna koymak icin bir konugma baslatmadim mi?"
diye sordu. Kadin, Bay D.'nin baslattigini ve yapici bir konusma yaptiklarini kabul etti.
Konugmalari sirasinda, ginun erken saatlerinde Bay D.'nin Bayan D.'nin derslerinden ne
kadar bunaldigini fark edemedigini gérdualer. Bu basarisizlik, her seyi baslatmisti.
Konusmalarina devam ederek Bayan D.'nin "guvensizliklerinin kékenine inmek" i¢in yogun
analitik terapiye baslamasi konusunda anlastiklarini bildirdiler.

Sonraki ay boyunca cift terapisine son vermeyi dustunduler, ancak seanslar olmadan yeni
durumlarini strdurebileceklerinden emin olmadiklari icin biraz tereddutlt olduklarini
soylediler. Bayan D. yogun bir analitik terapi seansina basladi. O noktada cift terapisini
sonlandirmayi kabul ettiler. Bayan D. icin, tum diger zaman talepleriyle birlikte U¢ bireysel
seans ve bir ¢ift seansini surdtirmek ¢ok fazla program degisikligi gerektiriyordu. Cift
terapisinin faydasini kabul etti, ancak 6nceliklerinin degistigini ve bireysel terapideki kendi
calismasinin ¢ok daha dnemli oldugunu hissetti. Bay D. ¢ift seanslarini sonlandirmaktan
memnun oldugunu sdyledi, ancak esinin yogun tedavisinin iliskide isleri karistirabileceginden
endise duydugunu belirtti. Firmasinda yeni ortak olmustu ve sonunda meslektaslariyla iyi
geciniyor gibiydi. Geri dénmeleri gerekirse ofis kapimin agik oldugundan emin olmak
istiyordu. Ozetle, ikisi de evliliklerindeki engellerin artik hayatlarindaki zorluklara engel
olmadigini dustnutyordu.

Cozum

Cift terapisine yonelik bu yaklagimin amaci, ¢iftin savunma mekanizmalarini, isleyen bir
ittifaki stirdurebilecekleri kadar degistirmektir. Bunun, ciftin iliski icinde ve disinda degisen
ihtiyaclarini karsilayabilecegdi bir platform gérevi gérmesi umulmaktadir.
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Terapi, benlik bozuklugu olan hastanin bireysel tedavisinin yerine gecen bir tedavi degil,
bireysel tedaviye 6n hazirlik veya es zamanl tedavi olabilen yardimci bir tedavidir.
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Bolum 20

Toplu Evlilikle Caligmak
Kendi

Candace Orcutt, Ph.D.

Evlilik bagini gu¢lendirmeye (veya c6zmeye) calisan terapist, basit bir "bir arti bir"
durumuyla ilgilenmez. Nathan Ackerman'in 1950'lerdeki 6ncu ¢calismalarindan bu
yana, aile terapisi ve evlilik terapisi genel bir dinamik tzerinden
kavramsallastiriimistir. Onemli bir anlamda, hasta, bir bitln olarak aile veya bir
varlik olarak evliliktir (kolektif bir "bozuk benlik").

Evlilige kendi dinamikleri olan bir varlik olarak odaklanmak, su¢lama baskisini
bireysel hastadan, tarafgirlik yakunu ise terapistten alir. Evlilik etkilesimi merkezi
6neme sahiptir ve terapist, etkilesimi neyin engelledigini degerlendirmek, cikmazi
netlestirmek ve boylece daha arzu edilir bir sonuca giden yolu agmakla gorevli
tarafsiz bir gézlemci haline gelir.

Terapistin otoritesi, terapistin becerisine ve ciftin birlikte olmanin daha iyi bir
yolunu bulma motivasyonuna dayanir. Cift, durumlarini anlayip bu anlayisa dayal
yeni bir karsilikh sorumluluk diizeyi ustlendikce, bu otorite sonunda cift tarafindan
sahiplenilir.

Ne yazik ki, genel dinamikle calismak, terapistin partnerlerin bireysel
dinamiklerini anlama zorunlulugunu ortadan kaldirmaz.
Saglam bir kolektif yaklasim icin, bireysel partnerlerin tanisal degerlendirmesi
kritik 6neme sahiptir. Terapist sansliysa, her iki partner de ayni tur benlik
bozukluguna sahip oldugundan, tek tip bir midahale kullanilabilir. Her iki partner
de borderline ise, cifte hitap etmek icin surekli bir yuzlesme kullanilabilir (yani:
"Bana evliliginizin ne kadar yarumesini istediginizi sdyliyorsunuz, ama fark
ediyorum ki her ikiniz de birbirinize bakiyor ve siz de aynisini yapiyorsunuz."
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(sorumluluk”)-Ya da her ikisi de narsisistik ise, yansitma yorumu kullanilabilir (yani: “Her
birinizin hata yapma duygusuna karsi o kadar hassas olduguna inaniyorum ki, esinizde

neyi duzeltebileceginizi gorerek kendinizi koruyorsunuz”).

Ancak cogu zaman bu ciftin farkh stilleri olur (ilk tanistiklarinda bu tamamlayicilik onlara
cekici gelmistir) ve bununla basa ¢ikmak i¢in biraz teknik ceviklik gerekir.

iki Farkl Aileye Sahip Bir Ciftle Uyarlamali Calisma
Benligin Bozukluklari

Orta yaslarinin sonlarinda, varlikl ve kultarla bir ¢ift olan Bay ve Bayan A., kibirli ergen
ogullariyla basa ¢ikmak icin yardim almak tzere tedaviye basvurdular. Ben ciftle calisirken,
ogul bir uzman tarafindan muayene edildi (Fischer, 1989). Ergenlik cagindaki bir cocugu
yonetme sorunlari hizla ebeveynlik ve evlilik sorunlarina dénusta.

Evlilik terapisi baslangi¢ta karmasikti cinku kadin sinirda benlik bozuklugundan
muzdaripti, koca ise belirgin bir narsisistin 6zelliklerini gosteriyordu.

Birlikteliklerini bitirme niyetinde olmayan, motive olmus bir ciftle calisma likstine
sahipken, iki farkh sekilde iletisim kuran iki kisiyle ugragsmak gibi bir sorunum vardi. Her
bireyin kendi tarzini, onlarin birlesik evlilik benlikleriyle konugmanin bir 6n kosulu olarak
kabul edebilmeliydim.

Bayan A. degisken, ilgi cekici ve bakim veren biriydi. Ger¢ek benligiyle baskalarina hitap
edebiliyor, fedakarca ve oldukga etkili bir sekilde hareket edebiliyordu. Aile icinde, kendini
yenilgiye ugratan bir borderline kisilikle uyumlu olma egilimindeydi ve baskalarini zorlamak
veya manipule etmek icin histerik patlamalara ve korkutucu hastalik nébetlerine meyilliydi.

Bay A., otorite ve belli bir cekicilikle tasidigi Gnemli bir mesleki statlye ulasmis bir
adamdi. Ancak, ailevi durumunu, varliginda otomatik bir uyum olacagini varsayarak ve
narsistik beklentileri karsilanmadiginda isine kapanarak idare ediyordu.

Her iki partnerle de iletisim kurabilmek icin, midahalelerimi yuzlesmeden (ona hitap
ederken) yansitmali yorumlamaya (ona hitap ederken) kaydirmam gerekti. Bu gosterisli
ayak hareketleri dncelikle
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baslangi¢ta, savunmalarin yuksek oldugu ve surecin stresli zamanlarinda, direncin yeniden
canlandigi bir dénemde.

Bayan A.'ya sunu sdyleyebilirim: "Bana oglunuzun sorumluluk almayi reddetmesi
yuzinden saghginizin bozuldugunu séyliyorsunuz, ancak yine de atesinizin oldugu ve
dinlenmeniz gereken bir sabahta yatagini yaptiginizi ve odasini topladiginizi séyliyorsunuz."

Ya da konuyu degistirip Bay A.'ya sunu sdylerdim: "Oglunuza kendine gelmesini séylemek,
baba-ogul iliskisinin iyi olduguna dair imajinizi bozar, bu ylizden onu disipline etmeyerek bu
ideali korursunuz."

ikisi de oldukca anlayisli bir ruh halindeyken, kolektif benliklerine burada ve simdiki bir
yorumla hitap edebildim. Ornegin: "Bay A, evin reisi olarak hareket ettiginizde saygi
gorlrsunuz; oglunuz size itaat eder ve esiniz desteklendigini hisseder. Bayan A, herkes icin
her seyi yapmayi birakip kocanizin otoritesini desteklediginizde, hedeflerinize cilgina déonup
hastalanmadan ulastiginizi gérdrsunuz. Ve ikiniz de, kendinizi yalniz ve takdir edilmemis
hissetmek yerine, birlikte etkili bir sekilde ¢alismanin verdigi tatmini yasarsiniz."

Teknik, temel olarak, hastayla savunma amach konugsmanin bir yolunu bulmaktir.
Her iki partnerin kaygi duzeyini dusurmek icin dogru teknik kullanildiginda, cifte yine ego
duzeyinde, kolektif olarak hitap edilebilir.

Bu ciftin gli¢li motivasyonu sayesinde, kolektif evlilik benligiyle calismaya nispeten kolay bir sekilde gecis
yapabildim. Ozellikle egonun gézlemleyen kismini harekete gegirerek, etkilesim kaliplarinin farkindahgini

tesvik etmeye odaklandim. Ayrica, iletisimlerinin etkisini fark etmelerini de tesvik ettim.

Bay ve Bayan A. birbirlerine suclamalar yéneltme egilimindeydiler. Bu sureci, onun
durumunda, sorumlulugu partnerine yuklediginde durumu nasil kontrol altina alabilecegini
anlamadigimi soéyleyerek kasitli olarak béldim. Bay ve Bayan A.'nin durumunda ise, onun
zorluklarini degerlendirmesinin kendi zorluklarini degerlendirmekten daha az aci verici
olduguna inandigimi, ancak evliligin analitik becerilerini kendi adina da kullanmasini
gerektirdigini sdyledim.

Daha sonra onlarin iletisimlerini yakindan takip ederek, bu ihtiyaglari karsilamak icin
kullandiklari ydntemlerle kendi ihtiyaglarini nasil altust ettiklerini gosterdim.

Ornegin, Bay A. eve geldiginde karisinin ogullarina éfkelendigini gérmusti. Miidahale
girisimi reddedilince sirkete cekildi.
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Bilgisayarinin (bu sayede ogluyla ytzlesmekten de kaginmis oldu.) Desteklenmedigini
hisseden karisi histerik bir tepki verdi ve hem baba hem de ogul, karisini yatistirmak igin
itaatkar davrandilar. Ortada bir sukunet hakimdi, ama herkes perisan haldeydi.

TERAPIST: Bayan A., kocaniz geldiginde ondan ne istediniz?
Ev?

KADIN: Joey'e spor ayakkabilarini masadan ¢ikarmasini séylemesini istedim ama o sanki
baska hicbir 6nemli sey yokmus gibi bilgisayarinin basina gecti.

TERAPIST: Bilmiyorum. Neden béyle bir varsayimda bulundugunuzu anliyorum ama neden
ondan 6grenmiyorsunuz? Bay A. - sizi az dnce bilgisayariniza ¢eken neydi?

O: Yapabilecegim hi¢bir sey yoktu. Varligim onu tzuyor gibiydi.

O: Ne kadar yuksek sesle sdylesem de, sana nasil ihtiyacim oldugunu duymuyorsun.
yardim.

TERAPIST: Ama bence asil mesele su ki, Bayan A., yardim isteme seklinizumdugunuzun tam
tersi bir etki yaratiyor. Cok tzuldugunuzde, ne yapacagini bilemiyor ve kendi amacinizi
bozuyorsunuz. Bay A., géristinuzd dogru yansitiyor muyum?

O: Evet. Ne yapmami istedigini aciklarsa yaparim. Hastalanmasini istemiyorum.

Zamanla, Bayan A. ihtiyaclarini dramatize etmek yerine dogrudan dile getirerek kocasinin
destegini alabildi. Bay A. bdylece kocasinin ne istedigini net bir sekilde anlayabildi ve ona
yardim edebilecedi bir alan tanindi. Ayrica, artik kocasinin Gzantisunu ailevi
sorumluluklarindan kaginmak icin bir bahane olarak kullanamazdi. Bay A. karisini dinledi,
oglu Bay A.'yi dinledi, spor ayakkabilari kaldirildi ve Bayan A. desteklendigini hissetti.

Ev halki gercekten sakinlesti ve yanhs iletisimden kaynaklanan bazi engeller ortadan kalkti.

Tekrar belirtmek gerekir ki, iletisim ve karsilikli gozlemle yapilan ¢alisma, bireysel
tedavide i¢ dunyanin ve yansimalarinin dinamik calismasindan dnce gelen ego ¢alismasina
benzer. Tipki bireyin uyumsuz savunmalarinin gézlemlenebilir ve daha uyumlu hale
getirilmesi gibi, evlilik icindeki savunmaci iletisim de incelenir ve onarilir.
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Aile terapisi teorisyenleri, 6zellikle Bateson ve Ruesch (1987), aile sistemini
degerlendirmede ve onunla ¢alismada iletisimin temel 6nemini 1950'lerde vurgulamislardir.

iletisim teorisi oldukca karmasiktir ve klinik uygulamalari icin bircok teknik gelistirilmistir.
Ancak kisaca, aile ici iletisimle cahismanin tarafsiz bir yaklagim sagladigi sdylenebilir (bir kez
kisi ailenin "dilini" konusmayi 6grendiginde). Bu yaklasim, kolektif egonun gézlemleme,
icerme ve uyum saglama islevlerini guglendirir.

Psikoterapide ve insanlar Uzerine dusinmenin pek cok alaninda, bakis acisi dogrusal
modelden daha sistematik bir iliski érinttustne kaymistir. Alan, bu iki bakis acisinin sentezini
olusturmakta zorlanmakta ve onlari ikiye ayirma egiliminde olmustur.1

Aile sistemleri teorisi, evliligi, her bireyin surekli ve sibernetik bir sure¢te hem etkilenen
hem de etkileyen olarak goruldugu etkilesimli bir battn olarak tanimlar. Bu kontrol sureci,
uyarlanabilir bir sekilde kendi kendini duzelttiginde saghgi destekleme egilimindeyken, kati
bir sekilde tekrarlandiginda islev bozuklugunu tesvik etme egilimindedir.

Dogrusal bir model olan nesne iliskileri teorisinde, bebeklik donemindeki anneyle olan
iliski, anlaml baglanma paradigmasi olarak i¢sellestirilir ve daha sonra gelecekteki tim
onemli iliskilere yansitilir. I¢sellestirme uyarlanabilir ve esnekse, sonraki yansitmalari saglikli
baglanmalari destekler. I¢sellestirme savunmaci ve katiysa, sonraki yansitmalari baskalariyla
tekrarlayan, kendini yenilgiye ugratan baglantilara yol acar. ikinci durumda, kisi ne anlasilan
ne de acik¢a hatirlanmayan eski, degismeyen bir davranisa yansitma yapar. Terapi
durumunda bu, hastanin davranisi kesintiye ugrayana kadar ge¢misi tekrarlamaya mahkim
edildigi ve bu da anlayis i¢in bir olasilik yarattigi aktarim eyleme dokmesi olarak tanimlanir.

Sistem teorisi ve nesne iligkileri teorisi bir araya getirildiginde, sonu¢ asagi yukari soéyledir:
Koca, duygusal olarak hassas zamanlarda karisina sanki annesiymis gibi tepki verir. Bu da
karisina annesini hatirlatir ve karisi da buna gore tepki verir. Her iki es de duygusal olarak
yogun durumlarin sorgulanmasina veya a¢ikliga kavusturulmasina acik olmayan ailelerden
geldidi icin, cift birbirlerinin yanhs algilarina otomatik olarak tepki vermeye devam eder ve
kirginliklari ve 6fkeleri arttik¢a aralarindaki ugurum derinlesir.
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Masterson Enstitisu 6gretim Uyelerinden Ken Seider, bu olguyu tanimlamak i¢in “birbirine
gecen projeksiyonlar” terimini kullanmistir (bkz. Blam 19).
Bu terim sorunun sistemik/dinamik dogasini zarif bir sekilde 6zetliyor.

Uyumlu Bir Ciftle Degisimi Baglatmak

Bay ve Bayan X., ideallestirmeye yatkin ve en ufak bir onaylamama ntansina karsi asiri duyarh,
hizl distinen ve motive olmus bir cifttir. Sikintilarini ydnetmek icin genellikle iclerine kapanirlar.
ikisi de mesafeli, sizoid 6zellikleriyle gizli veya "gizli" narsisistlerin 6zelliklerini gésterir. Onlarin
durumunda, miudahale ederken ayni temel "dili" kullanmak mimkindur: Onlarin
kirilganhklarini yansitiyor ve kendilerini koruma ve onaylama ihtiyaglarini kabul ediyorum.

iste birbirine gecen projeksiyonlariyla yapilan calismanin bir érnegi.

O: Bazen aklinda bir sey oldugunu biliyorum, bu yizden ona ne oldugunu séylemesini istiyorum,
ama o bir sey olmadigini séyliyor ya da bilmedigini séylUyor, ben de vazgeciyorum.

O: O kadar israrci ve heyecanli ki, dUsinemiyorum. Sonra benimle konusmuyor, ben de...
onunla konugmak istemiyorum .

TERAPIST: (Cifte hitap ederek) Bay X'in kendini dislanmis ve izole edilmis hissetmesiyle ilgili bir
sey var, bu yuzden 6nce fikrini anlatmak i¢in ¢ok ¢abaliyor, sonra da korumaci bir sekilde
geri cekiliyor. Sonra baska bir sey devreye giriyor ve Bayan X enerji seviyesinden geri
cekiliyor; bu da bana kendini korumaci geliyor.

O: Icimde bir seye dokunan bir kelime séyledin. "Izole." Cocukken bana bir araba carpti ve uzun
sure hastanede yattim. Ne zaman o izole hastane hissini hissetsem, pes ediyorum.

TERAPIST: Yani cok derin bir sey séyltyorsun. izole durumlar seni hastanedeki ¢cocuk gibi
hissettiriyor ve kabuguna ¢ekiliyorsun.

O: Evet. Sanki oraya geri dénmusum gibi.

TERAPIST: Siklikla yasanan sorunu tarif ediyorsunuz; hayatinizdaki énemli bir kisi cocukluk halini
tetikliyor ve kendinizi savunmasiz bir cocukken yaptiginiz gibi korumaya calisiyorsunuz.

(Esine donerek) Sizin de basiniza benzer bir sey gelebilir mi?
Heyecanlaninca dustinemedigini sdyluyorsun, israrcl.

O: Ailemde her zaman ¢ok fazla gurultu olurdu. Cok icerlerdi ve birbirlerine bagirirlardi. Bu
yuzden yuksek sesle konusmalari duymazdan gelirim; bu benim icin bir sey ifade etmez.
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Ben.

TERAPIST: O zaman ses seviyesi yiikseldiginde duymazdan gelmeyi mi 6grendin?

O: Dogru. Bana gore yuksek sesler her zaman "sakin ol" anlamina gelir.

TERAPIST: Bay X., bu sorunuzun bir kismina cevap gibi gériiniiyor. Esiniz icin
endiselendiginizde ve ona aklindan gecenleri sordugunuzda, endisenizi duymasini
engelleyen bir sey oluyor. Farkinda degilsiniz ama sesinizin yogunlugu onda eski bir
tepkiyi tetikliyor ve sizi dusinmeden duymazdan geliyor.

O: Ama neden bana soyleyemiyor ?

KADIN: Ne kadar israr edersen, ne kadar israr edersen, sana o kadar az sey sdylemek istiyorum .

TERAPIST: Tamam. Ikinizin de Gciinci bir tarafa bagvurmasi akillicaydi. Sanirim ikiniz de eski
tepkilerin yakininizdaki biri tarafindan istemeden nasil tetiklenebileceginin farkinda
degildiniz. Kirginlik hissettiniz ama nedenini tam olarak bilmiyordunuz.

KADIN: (Daha sakin) Yani aslinda tepki verdigim kisi o degil. Yogunlugu beni bagirdiklari
yere geri géturuyor ve ben de onlardan uzak duruyorum. Bu ytuzden o anlarda kendimi
cocuk gibi hissediyorum.

TERAPIST: iste 0 zaman ondan uzaklasirsin ve istemeden de olsa onda bir cocuksu ruh hali
tetiklersin. Hastanede oldugu gibi kendini yalniz hisseder.

O: Ve sonra onunla da konugmuyorum .

TERAPIST: ikiniz de kendinizi korumak icin geri cekiliyorsunuz, tipki
Cocukken kendinizi yalniz veya tehdit altinda hissettiniz mi?

O: Yani biz sadece bunun olacagini disindigumuzde yanimiza baska insanlari da aliyoruz.

o ve ben.

TERAPIST: Aynen 6yle. Yavaslamali ve kocani bulmalisin.
kalabalk!

Bay ve Bayan X. bu seans sirasinda bir aydinlanma hissi yasadilar ve bu his devam
ediyor, ancak Bay X.'in de dedigi gibi, eski meselelerin bu kesfi "derin bir 6fke kuyusuna"
dokundu. Aktarim yoluyla disa vurma anlasildikca, ¢ocukluktaki ihmal ve istismar duygu
ve hafizada ortaya cikiyor ve artik anlasilmaz bir yeniden canlandirmada kaybolmuyor.

Evlilik terapisinde oldugu gibi bireysel terapide de derinlemesine calisma, cocugun
saglikh kendini ifade etme, empati ve kisilerarasi dizenleme kapasitesini donduran erken
iliskilerdeki disavurumcu aktarim projeksiyonlarinin izini surmekten olusur. Belki de daha
bayuk
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Bu gorevin bir kismi, calisma asamasinda, ideal olarak yogun evlilik terapisini
desteklemesi gereken bireysel tedavide yatmaktadir.

Birbirine Bagl Projeksiyonlar Uzerinde Calismak

Bay ve Bayan Q.'nun evlilik terapisinde, uyum asamasindaki ilerlemeleri Benlik
Bozukluklarinin Psikoterapisi'nde (Masterson ve Orcutt, 1989) izlenen, 6zgurlestirici
bir gerceklik anini anlatarak bitirmek istiyorum. Bu ciftin i¢ ice ge¢mis yansimalari,
yillarca suren bireysel ve evlilik terapisine ragmen, 6zellikle ¢6zimsuz kalmisti.

Bayan Q., 6nemsedigi kisileri idealize etme konusunda guclu bir ihtiyaca sahip,
hassas ve yaratici bir kadindir. Bu beklenti bosa ¢iktiginda, panige varacak kadar
amansiz bir savunmaya gecer. Idealizasyonu, onu istismara ugramis bir cocuklugun
aci dolu anilarindan korur.

Bay Q., kirllganhgini sert bir cephenin arkasina gizleyen veya kendini kitaplar
dunyasina kaptiran duygusal olarak izole bir adamdir. Boburlenmesi, kendisinden
depresyonuyla basa ¢ikmasini ve hirslarini tatmin etmesini bekleyen annesine karsi
o6grendigi bir tepkidir; annesi, "yenilgici" duygular géstermez ve surekli olarak
olumlu beklentilerle desteklenen ¢6zUmler sunar. Bu beklentileri karsilayamadiginda,
annesi muhtemelen onu duygusal olarak etkisiz hale getirmistir, cinku o, Uztcu bir
durumla basa ¢ikamadigi anda icine kapanir. Bdyle zamanlarda, kisilerarasi rahatlik
beklentisinden otomatik olarak vazgecer ve (kendi deyimiyle) kendi Urettigi icin
emin olabilecedi entelektuel rahathg: arar.

Bay Q., hicbir zayiflik gosteremeyen apacik bir narsisisttir. Bayan Q. ise duygularinin
onaylanmasi konusunda yogun bir ihtiyac duyan gizli bir narsisisttir. Bay Q.'nun takdir edildigini
hissetmesi gerekirken, Bayan Q.'nun anlasildigini ve korundugunu hissetmesi gerekir.

Ancak, annesinin destegine ihtiya¢ duydugunda, annesine yaptigi gibi karsilk
verirdi; sorunun sorun olmadigini sdyler, hatta bununla sakalasirdi. Annesi 6fkelenir
ve incinirdi; onu, kendisiyle alay eden istismarci babasi veya onu umursamayan
dikkatsiz annesi gibi algilardi. Mlcadeleci bir cocuk gibi savunmaci bir tavirla ona
saldirir, o da basarisiz olmus bir ¢cocuk gibi geri ¢ekilirdi. Dongu kendi kendine
acimasizca buyur ve bir krize donusurda.

Bu kalibi entelekttel olarak kavramalarina ragmen, anlayis
duygusal tepkilerin saldirisi altinda tekrar tekrar kayboldu.
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Ancak yakin zamanda yasanan bir ailevi olay, birbirlerine gercek hallerini gdéstermelerine
vesile oldu. Cok sevdikleri aile kdpekleri, esi tarafindan bir dizi hastalik boyunca 6zveriyle
bakilmisti. Sonunda, geng olmasina ragmen koépegin uyutulmasi gerektigi anlasildi ve
birlikte veterinere géturduler. Bayan Q., 6limcul bir igne vurulurken képegdi kucakladi ve
oldukten sonra teselli bulmak i¢in kocasina bakti. Kocasi odanin késesine dogru yurudu ve
tek kelime etmeden odadan ¢ikti, kadin ise hayvanin yaninda kaldi.

Seans sirasinda, soguklugu yuziunden onu azarladi. Adam bir sans verdi ve bu seferlik
kirtlganhgini dile getirdi: Bir keder ve caresizlik duygusuyla boguldugunu séyledi. Kadin
ona daha 6nce hi¢ gérmemis gibi bakti: "Bu ylzden mi yuzianu cevirdin?" Adam hareketsiz
kaldigini séyledi: "Ne yapacagimi bilemedim." Seanslarda ilk kez, onu aci cekerken ve
teselliye ihtiya¢ duyarken gérdu ve kendiliginden ona ulasti. Adam da o zaman,
kirllganhginin onu daha sempatik ve ulasilabilir kilabilecegini fark etti. O gun, ge¢misin
gllgesi onlari ayirmadi ve birbirlerini yeni bir anlayis diizeyinde buldular.

Bir ¢ift yuksek motivasyonla veya inatci bir savunmayla yaklasabilir; tedavinin uyum
asamasinda veya ¢6zUm asamasinda olabilirler; ve ¢ok farkli kisisel tarzlara sahip olabilirler.
Ancak, tipki evlilik terapisinin amacinin iki taraf arasindaki iliskiyi iyilestirmek olmasi gibi,
tedavi de cifti, kendi 6zellikleri, degerleri, hedefleri ve ic dengeleriyle tanimlanan kolektif
bir benlik olarak ele alir.
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Neyse ki, artik Samuel Slipp (1984) ve David ve Jill Scharff (1991) gibi nesne iliskileri teorisi ile
aile terapisinin uyumlulugunu gdsteren terapistler tarafindan ortak bir zemin olusturuluyor.
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Bolum 21

Psikoterapide Antidepresanlar:

Kullanim ve Kotuye Kullanim

David Grubb, MD

Bu sabahlar hic¢bir ila¢ almiyordu ve kendini olduk¢a hasta
hissediyordu, ancak seansin sonunda her zaman kendini cok daha
iyi hissediyor ve bir "kisinin" bir "hap"tan daha iyi oldugunu fark
ediyordu; bu onun i¢in cok 6nemli bir kesifti, cinku yillardir agir ilaclar kullaniyordu.
Harry Guntrip, 1969 (s. 362-363)

giriis
Bu bélumde antidepresanlarin, antidepresan talep eden yeni hastalarla ve
psikoterapi sirasinda siddetli terk depresyonu gelistiren hastalarla kullanimi
ve kotuye kullanimi ele alinmaktadir.

Antidepresanlari, merkezi sinir sisteminde norepinefrin ve serotoninin
geri emilimini engelleyen ilaglar olarak tanimlayacagim. Bunlara Tofranil
(imipramin) ve Elavil (amitriptilin) gibi trisiklik antidepresanlar ile Ludiomil
(maprotilin), Asendin (amoksapin) ve Prozac (fluoksetin) gibi ikinci ve G¢uncu
kusak antidepresanlar dahildir.

Monomin oksidaz (MAO) inhibitorleri antidepresanlar olarak dahil edilebilir,
ancak lityumu; fenotiazinler gibi antipsikotik ajanlari; ve Xanax (alprazolam)
dahil benzodiazepinleri hari¢ tutuyorum.

Sinirda kisilik bozuklugu olan hastalara antidepresan recete ederken
karsilasilan en yaygin sorun, hastanin duygusal sorunlarla yizlesmesi ve
basa ¢ikmasi gereken bir ihtiyactan ziyade, ilag tepkisini bir sorun haline
getirerek 6dullendirici birim projeksiyonuyla uyum saglamaktir. Bu olgu,
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Masterson'in ¢alismalarina baglamadan 6nce her sey netlesmisti, ancak
psikodinamikleri anlamiyordum. Cesitli toplum ruh saglhgi merkezlerinde calisirken,
egitim icin elimden gelenin en iyisini yapmama ragmen, personelin surekli olarak
uygunsuz oldugunu anlayacaklarini dustundugim durumlarda hastalari gérmemi
ve ilag yazmami istedigini fark ettim. Bunlar genellikle ayrilik deneyimlerinden
kaynaklanan intihar dusuncesi sikayetleriyle birlikte gelen akut durumlardir.

Bu talepler genellikle uygunsuzdu clinkU antidepresanlar endojen depresyonlar
olarak adlandirilan durumlarda en etkili olanlardir.

Ornek olarak bipolar bozuklugun depresif evresi ve tekrarlayan unipolar depresif
hastaliklar verilebilir.

Bu bozukluklar, Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Istatistiksel El Kitabi'nin (DSM-
IV) dérduncu baskisinda major depresif bozukluk kriterleri olarak tanimlanan
semptomlara neden olur. Antidepresanlar, uykusuzluk gibi semptomlari hizla
etkileyebilseler de, endojen depresyonda etkili olmalari birkac hafta sturer. Bunun
Otesinde, depresyon tanisiyla psikiyatri hastanelerine yatirilan hastalarla ilgili
arastirma calismalarinin 6zetleri, bu hastalarin yalnizca %40'inin antidepresanlardan
fayda gordugunu gostermektedir. Dahasi, bu hastalar intihar girisimi riski altindadir
ve antidepresan doz asimi 6lumcul olabilir. Bir psikiyatri hastanesine yatisin ¢cok
yaygin bir nedeni, bir stredir antidepresan kullanan ancak bir tur ayrilik krizi
yasayan borderline bir hastanin asiri doz almasi veya asiri doz tehdidinde
bulunmasidir. Su anda, bu israrli ilag degerlendirmesi taleplerinin, terapistin
kurtarma fantezileri ve hastalarin WORU'yu harekete gecirmesiyle olusan gug¢lu
duygulardan kaynaklandigini séyleyebilirim. Egitim girisimlerim bu guclu duygularla
boy 6lclisemedi.

Ayrica antidepresanlarin, hasta ve terapistlerin devam eden sozde terapinin
uygulanmasinda isbirligi yapmasina katkida bulunabilecegini dustnidyorum.
Elbette, terapistin bilgi eksikligi gibi bagka faktérler de rol oynayabilir.

Bununla birlikte, bu sekilde kullanilan antidepresanlar, terapiye yonelik duygusal
motivasyonu azaltabilir ve sorunlarin disa vurulmasi icin hazir bir odak noktasi
saglayabilir. Ilaclari suclamak, insanlardan daha kolaydir ve karsilik vermezler.
"Birisi bana bunlari verdi, disaridan gelen bu yardimi ve yaratmalari gereken iyi
hissi hak ediyorum™" gibi fikirlerle, somut bir 6ddllendirici birimin kanitini sunarlar.
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Iste antidepresanlarin kétuye kullanimina dair iki vaka érnegi:
sinirda hastalar:

Bayan L., antidepresanlarla ikinci kez ciddi doz asimi yasadiktan sonra hastanenin
yogun bakim tnitesinde gérmem istenen 50 yasinda bir kadindi.
ilk seferinde éfkeyle benimle konusmak istemedigini soyledi. Ikinci seferinde
konusmayi kabul etti. Yaklasik 10 yil 6nce depresyon nedeniyle bir kez hastaneye
yatmisti. Elavil'in maksimum dozunu almaya baslamis, dozunu hi¢ azaltmamis veya
psikoterapi gérmemisti. Ilaci, evlilik mutsuzlugunu kendisinden gizlemek ve
duzensiz bir sekilde farkli vardiyalarda calismasini gerektiren isiyle basa ¢ikmak igin
aldigi ortaya cikti. Cocuklari buyumusta ve kocasiyla kalmasi icin hicbir sebep
kalmamisti; kocasindan nefret ediyor gibiydi.

Duygularini ve dustncelerini bastirmak icin antidepresanlar kullaniyordu.

Ancak bu patolojik savunma etkisini kaybediyor ve tehlikeli hale geliyordu. Birkag
muayenehane goérusmesi, borderline kisilik bozuklugu tanisini dogruladi.
Antidepresan kullanimini sorguladim ve yillardir ilaglari recete eden iyi niyetli aile
hekimine, ilaclari almaya devam ederse daha fazla kdtlye kullanma olasihgindan
bahsettim. Bu durum ona pek iyi gelmese de aile hekimi durumu anlamis gibiydi
ve dozu azaltmaya basladi. Durum hakkinda bana birkag cirkin telefon gérusmesi
yaptiktan sonra benimle gértusmeyi birakti. Sanirim daha fazla doz asimi aldu.
Takipten ciktim, ancak antidepresanlarin savunma amach kullaniminin korkung bir
ornegdi olmaya devam etti.

Bir hekimin, gérinuste guclu ve kullanigl bu tar ilaclari reddetmesi kolay
degildir. Sikintili, "depresif" bir hastayla ilgilenmek i¢in 10 dakikasi olan yogun
calisan hekimler, talep edildiginde buyuk olasilikla depresyon ilaci yazacaktir.
Psikiyatrist olmayanlar, psikiyatristlere gére ¢cok daha fazla antidepresan recete
etmektedir (Beardsley ve ark., 1988).

intihar diistincesi hakkinda konusmak etkili olabilir ve hastayi cocuklastirma
pahasina giivence saglamak icin sistemleri harekete gecirebilir. Ornek olarak,
kimlik bunalimi, anksiyete, intihar disuncesi ve borderline kisilik yapisi gibi cok
acik bir durumla gelen 15 yasinda bir erkek ¢ocugu verilebilir. Hastanede birkag
hafta kaldi; teshis net bir sekilde konuldu. Ailesi iki haftalik bir tatil i¢cin bdlgeden
ayrildi ve bu durum bu vaka icin iyi bir gelisme oldu. Ben de bir haftaligina sehir
disinda bir konferansa gittim. Ayrildigimda durumu tatmin edici bir sekilde
iyilesiyordu. Déondugumde ise surekli...
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Gozlem altindaydi, her 15 dakikada bir kontrol ediliyordu ve antidepresan kullaniyordu.
Hemen ikisini de biraktim. Ben yokken endojen depresyon gelistirmemisti, ancak intihar
dusuncelerinde bir artis olmustu ve beni takip eden personel ve doktor, yakin gézlem ve
antidepresanlarla yanit verdi. Ona yardim ettiklerini saniyorlardi, ancak bunun yerine ona
kendi dusuncelerini ve duygularini kesfetmek yerine, ilag almasi ve birinin onu kontrol
etmesi gerektigi gibi yanhs bir dusunce asiladilar. Kendi kaygilarini gidermek icin onu yakin
g6zlem altina aldilar.

Bu, kriz aninda veya herhangi bir borderline hastaya antidepresan recete etmenin her
zaman yanlis oldugu anlamina mi geliyor? Hayat o kadar basit degil. Akut bir sekilde
"depresif", ajite veya intihar dustnceleriyle gelen hasta genellikle talepkar ve disa donuktir.
Ancak hastane ortami, terapdtik bir ittifakin kurulabilecegi bir gtvenlik cercevesi saglayabilir.
Ancak hastalarla baslangi¢ta ayakta tedavi géren hastalar olarak ilgilenirken boéyle bir
cerceve mevcut degildir. Ilac almayi reddetmek uygun olabilir, ancak ayni zamanda herhangi
bir olumsuz yan nesne temsilinin yansitiimasina ve hastanin kaybina da yol acabilir. Hastanin
psisik yapisi anlasilirken ilag verilir ve sabit tutulursa, semptomlarda bir miktar rahatlama
saglayabilir ve terapotik bir ittifak kurulurken hastayi terapide tutabilir. Baska biri ilaci sabit
tutarsa, ne ala. Ancak, recete yazabilen terapist bu sorundan kolayca kaginamaz. Karsi
arguman, ilag verilmezse hastalari tutacaklari konusunda endiselenilemeyecegi olabilir; bu
talihsiz olabilir de olmayabilir de, ancak bu onlarin isidir. Bu dogrudur, ancak Hipokrat'in su
degerlendirmesini sunuyorum.

Hayat kisa,

Sanat uzun,
Firsatlar anlik, Deneyler

tehlikeli, Kararlar zor.

Psikoterapiye Baslarken Antidepresanlar

Deneyimime gore, antidepresanlar psikoterapiyle birlikte dogru kullanildiginda psikoterapiyi
engellemek yerine ona yardimci olabilir, ancak ne zaman ise yarayacagina karar vermek her
zaman kolay degildir. Kan testi yoktur.
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Karar vermeye yardimci olmak i¢in; kararlar klinik olmalidir. Antidepresanlar pahaldir,
cosku hissi yaratmaz, genellikle hos olmayan yan etkilere sahiptir ve tum hastalar
tarafindan hevesle benimsenmez. Iste antidepresanlarla birlikte uygulanan psikoterapinin
bazi 6rnekleri.

Hastamiz Bay C., 55 yasinda, beyaz tenli, basaril bir yoneticiydi ve iki kez evlenip
bosanmisti. Depresyon, konsantrasyon eksikligi, ise karsi ilgisizlik, bos ve yalniz hissetme
ve hayatini kisitlayan, dahiliyecisinin tum guvencelerine ragmen kurtulamadigi strekli
psikosomatik sikayetler ve sorunlarla basvurdu. Daha 6nce iki kez tedavi goérdugu
depresyonunun tekrarladigini hissediyordu. Bu depresif ataklarin ilki, evlenme, kariyer
yapma ve ¢ocuk sahibi olma surecinde yasadigr ayrisma-bireylesme krizi sirasinda ortaya
cikmist. Ikincisi ise, ikinci bosanmadan sonra, cok daha genc bir kiz arkadasiyla baska
bir sehre tasinma ve ¢ocuklarina bakmak icin orada kalma fikrinden vazgectiginde ortaya
cikmisti. Bu 6nceki ataklar sirasinda haftada bir psikoterapi gérmus ve hem terapiden
hem de ilaclardan fayda gérmusti. Istegi tizerine, ilk saatin sonunda kendisine bir
antidepresan recete ettim ve devam eden bir psikoterapi icin randevu verdim.

Sonraki toplantilarda goérevimin, psikosomatik takintiya dair 6ne ¢ikan savunmasini
incelemek oldugu ortaya ¢ikti. Bunun, aci verici duygulanimdan kaginmak icin kullandigi
bir savunma oldugu ortaya ¢ikti. Sonraki ay semptomlarinda rahatlama oldugunu
bildirdi. Tekrar karsi karsiya kaldigi sorun, bir ayrilik ve bireysellesme kriziydi. Iki blytik
cocugu universiteden mezun olunca, artik seyahat etme ve kariyer degisikligi gibi gercek
olasiliklar onun i¢in dnemliydi.

Asll ilgisinin is dunyasindan ziyade seyahat ve mekanik oldugunu her zaman
hissetmisti, ancak bu fantezilerin gerceklesmesi artik mimkun hale gelince, kendisini
evde tutan psikosomatik semptomlar gelistirmeye basladi. Ilaclarini azaltmak ve kendini
daha iyi anlamak istemeye basladi. Narsistik bir kisilige sahip oldugu ortaya ¢ikti.

yapl.

Dolayisiyla, ilaglarin buyulu ve guglu olarak gorulebilecegdi ve strese, hos olmayan
duygulara vb. karsi duyarsiz olma fantezisini guclendirdigi veya kusurlulugun, hos
olmayan bir dis etkenin veya benzeri seylerin korkung bir gostergesi olarak gorulebilecegi
dusunulebilir. Saninm hastam ilaglara hakki oldugunu dusidntyordu, ancak narsistik
kirilganhgin ve
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Psikosomatik semptomlarin koruyucu mekanizmasinin genellikle ego distonisi
olmasi, bu ilag ihtiyacini arastirmaya acik tutuyordu.

Ancak tum vakalar bu kadar sorunsuz ilerlemiyor. Bay E., ailesinden bir iki
aydan fazla ayri yasamamis, 33 yasinda, bekar, beyaz bir adamd; ailesi ona "ihtiyag
duyuyordu". Bas agrisi, aglama, uykusuzluk, asiri duygusal olma, enerji eksikligi ve
intihar dusunceleri gibi sikayetlerle basvurdu. Semptomlari, bir bisiklet kazasinda
bacagini kirdiktan ve uyluk kemigi basinda aseptik nekroz olugsmasini 6nlemek icin
koltuk degnegdi kullanmak zorunda kaldiktan sonra basladi. Ilac tedavisi istiyordu
ve psikoterapiye gitmek istemese de haftalik olarak kontrole gelmeye oldukca
istekliydi.

Dort cocuklu bir ailenin G¢tuinctsuydu; kendisinden bes ve yedi yas buyuk iki kiz
kardesi ve yedi yas kucuk bir kiz kardesi vardi. Yalniz kalmayi sevdigini ve ¢cocukken
ne disipline edildigini ne de édillendirildigini, sorun cikarmadigini belirtti. Ilkokulda
hicbir sorun yasamamis, ancak ailesi Ortabati'dan Kaliforniya'ya tasindiginda liseyi
birakmisti. Genellikle ailesiyle birlikte calisarak, ev satin alarak, tamir ederek ve
kiralayarak, 6zel cihaz tamiri yaparak, kitap okuyarak, televizyon izleyerek ve
bilgisayarlar hakkinda bilgi edinerek kendini olduk¢a mesgul etmisti.

Kadinlarla deneyimi son derece sinirliydi. Yedi veya sekiz yaslarinda, 17 yasindayken ve benimle
yaptigi gérusmeden iki yil dnce depresyon ataklari yasadigini anlatti. Bu son depresyonunu, annesinin
kendisiyle ilgilenmek yerine en kigiik kiz kardesiyle ilgilenmesine bagladi. Olmek tizere oldugunu,
yemek yiyemedigini veya uyuyamadigim ve kalp krizi oldugunu disindigu psikosomatik bir reaksiyon
gecirdigini anlatti. Psikosomatik "kalp krizi"nden sonra babasi ona daha fazla ilgi gésterdi, ancak ktguk

kiz kardesi evden ayrildiginda iyilestigini acikca belirtti.

Teshisim, gecmisine dayanarak sizoid bir kisilige sahip olduguydu;
entelektUalizasyon, izolasyon ve fantezi gibi belirgin sizoid savunma mekanizmalari
vardi; ve gérusmede onunla baglanti kuramamis olma hislerim. Kendini nadiren
ofkeli olarak goéruyordu, ancak oldukca yogun ve duygusal bir insan gibi
gorunuyordu. Duygulari soruldugunda, bariz duygular gibi gorinen seyleri inkar
etti. Baslangi¢ta ona 50 mg Ludiomil recetesi verdim, geceleri bir ila U¢ doz. Kendini
150 mg'a kadar cikardi ve hemen daha iyi hissettigini sdyledi, bu da plasebo etkisi
oldugunu gosteriyordu.

Yani, kendini daha iyi hissediyor olsa bile, ruh halinin derecesi
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Bildirdigi iyilesme, ilacin bilinen farmakolojik etkisiyle tutarli degildi. Bu bilinen klinik olgu, ¢alismalarla
dogrulanmistir (Quitken ve ark., 1993a, 1993b).

Yine de uyuyamadigi ve daha sakinlestirici bir antidepresan denemek istedigini bildirdi. Ona biraz Elavil
verdim. Sonraki hafta geceleri 150 mg'a kadar Elavil aldigini, daha iyi uyudugunu, ancak agzinin
kurudugunu ve Ludiomil'i aldigi kadar iyi hissetmedigini sdyledi. Oykisiinii anlamaya ve nesne iliskilerini
degerlendirmeye calismaya devam ettim. Oykii verirken genellikle yardimci olsa da, duygusal herhangi
bir seyi anlatmaktan cekiniyor ve ruh hali ile hayatindaki olaylar arasinda herhangi bir baglanti oldugunu

reddediyordu.

Elavil'den memnun kalmayinca Prozac istedi, ben de verdim. Cok olumlu bir etki hissettigini, ancak
ayni zamanda artan bir gerginlik ve bazi takintili distnceler hissettigini sdyledi. Hala psikolojik olarak
onu anlamaya calisiyordum ama antidepresan ihtiyacini karsilamak icin ona Pamelor (nortriptilin)
verdim. Tavsiyelerime ragmen birkag glin Prozac kullanmaya devam etti, ancak daha sonra rahatsiz
edici intihar dusunceleri hissetmeye basladi.1 Tekrar Prozac'i birakmasini ve gerginlik icin biraz Ativan

(lorazepam) almasini séyledim.

Recete talimatlarimi takip etmedigi ortaya cikti. Benimle kurdugu sizoid uzlasma soyleydi: Beni
duzenli olarak gorerek ve dogru ilaci recete ederek semptomlarini hafifletebilecegimi hayal ederek bag
ve guven buluyordu. Ancak talimatlarimi takip etmek kolelestirilmek anlamina gelecekti ve ilaglarin
etkileri hakkinda bana zamaninda danisip acikca bilgi vermek korkutucu olacak ve gui¢siizliik duygularina
yol acacakti. Bu nedenle bana kendinden bahsetti, ancak tum bunlarin psikolojik énemini inkar etti ve

ilaclar Gzerinde mumkun oldugunca kontroli benden aldi.

Randevudan sonraki hafta sonu, Prozac, Ativan ve biraz alkolin asiri dozundan dolayr hastaneye
kaldirildi. Onceki bes seansta, depresyonunun tetikleyicisinin, normal savunmaci ¢alisma tarzini bozan
kirik kalcasindan kaynaklanan hareketsizlik ve pesinde kostugu bir kadinin strekli reddetmesi oldugunu
anlamistim. Komsu olduktan 14 ay sonrasina kadar onunla konusmamis olmasina ragmen, ilk
gérusmelerinde kadinin kendisiyle ilgilendigine ikna olmustu. Bir bisiklet kulibtne katildi ve onu bisiklet

turuna davet etti. DUsup kalgasini kirdiktan sonra,
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Onu hayal kirikligina ugratmamak icin bir sire daha at binmeye devam etti.

iliskinin basindan beri romantik bir iliski istemedigini acik¢a belirtmisti, ancak onu
tamamen reddetmemisti. Kazadan sonra, muhtemelen sucluluk ve endiseyle, onu
hastanede birkacg kez ziyaret etti ve bu da onun kendisiyle ilgili romantik fantezilerini
yeniden alevlendirdi.

ilerlemeler ve reddedilmeler déngtisii devam etti. Doz asimina sebep olan olay,
onun kendisini randevulara davet etmemesini istemesi, ancak arkadas
kalabileceklerini séylemesiydi.

Bir hastane réportajinda, yogun yalnizlig, ailesinin evinden tasinamama
endisesi, uygun bir kariyer bulamama umutsuzlugu ve bu kadinla ilgili stregelen
romantik fantezileri hakkinda yeni bilgiler paylasti. Kadin, "Tesadufen karsilagsak,
'Merhaba' diyebilirdik," demisti.

Adamin yorumu, kadinin onu arayip iliskiyi yenileyebilecegi
yoénundeydi. Ancak ertesi gun, olaylarin hicbir 6nemini inkar etti ve sorununun
biyokimyasal oldugunu ve bir 6nceki gun konustuklarimizla ilgisi olmadigini israrla
belirtti.

Bir sabah ben kogustayken ailesi onu gérmek icin iceri daldi. Kendimi tanitmak
icin iceri girdigimde benimle hi¢ ugrasmak istemediklerini gérdim. Babasi endiseli,
kaygili ve utangag gorunuyordu. Annesi benimle g6z temasindan kaginiyor ve
hastanin yatagini toplamak, kiyafetlerini asmak ve ona ¢ocuk muamelesi yapmakla
mesguldl. Baskici ve mudahaleci bir insan gibi géruntyordu. Bana bu hastaneye
yatistan dnceki olaylar veya yatisin kendisi hakkinda hicbir sorulari olmadigina dair
guvence verdiler. Bu aile dinamiklerinin benim teshis formulasyonumla tutarh
oldugunu dusunddm. Bes gun sonra intihar disuncesi olmadan taburcu edildi.
Benimle iletisime ge¢gmedi. Takip ettigi kadin beni aradi ve iligkiye dair taniminin
fantezileri tarafindan fazlasiyla ¢arpitildigi izlenimimi dogruladi.

Bu vakada, hastanin antidepresan ihtiyacini karsilamaya calismak,
psikodinamikleri hakkinda biraz zaman kazandirmis ve anlayis kazandirmis, ancak
terapotik bir ittifaka yol agmamistir. Asiri doz eylemi icin antidepresan kullanmasi
da oldukga rahatsiz ediciydi. Hastaya zarar verdigimi dusinmuyorum, ancak
tehlikeli deneyimimin bana ona kazandirdigindan daha fazla bilgi kazandirdigindan
korkuyorum. Marcus (1990) ve Brockman'in (1990) makaleleri, ilaca baslama veya
birakma karari vermeden 6nce dogru bir psikodinamik formulasyonun degerini
gostermektedir. Ancak, bu vakada da goruldugu gibi, boyle bir formalasyonu ilk
elde etmek her zaman kolay degildir.
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Hastalar ilaclardan her zaman bu kadar talepkar olmazlar. Midahaleden veya disaridan
bir kontrolden korkanlar, yan etkileri olduguna inanarak antidepresanlari deneyebilir,
ancak reddedebilirler. Bu yan etkiler genellikle ilacla ilgili degildir ve ¢cok disuk dozlarda
deneyimlenir. Cok belirsiz bir sekilde ve umutsuzluk duygusuyla sunulabilirler. Bu,
psikoterapi veya ilag tedavisi i¢in iyi bir prognoz isareti degildir, cinku paranoyak bir
sunumun parcasi olabilir. Bu vakalarda ilag yazmanin, olumsuz bir kismi nesne temsiliyle
yankilanan ve hastanin terapiyi birakmasina katkida bulunan bir eylem olup olmadigini
merak ettim.

Hipotezim, antidepresanlar ve psikoterapinin terk edilme depresyonuyla basa ¢ilkmada
tamamlayici yollar olabilecedi ydonunde. Dr. Masterson'in ilaglarin ruhsal yapiyi
guclendirmedigi yonundeki ifadesine katiliyorum, ancak dogru kullanildiginda ego
onarimina yardimci olabilecegini distndyorum.

Bu durumla ilgili bir yorum icin tekrar Guntrip'e (1969) basvuracagim.

Kontrolumuz disinda kalan cevresel faktorler, hastanin yuzlesebileceginden

daha buyuk olabilen i¢sel sorunlarin ele alinmasini buyuk dlgtde zorlastirabilir.
Anlayistaki ilerlemelere ragmen, radikal psikoterapinin basaril bir sonuca
ulastirilabilecegdi kosullari saglamanin cogu zaman pratikte imkansiz oldugu
dusundlebilir. Adil bir sans verildiginde, bazilari kazanabilir, bazilari kazanamaz,
ancak bu sorunu olabildigince derinlemesine incelemeye devam etmeliyiz. (s.
321)

Literatur taramamda antidepresanlar ve terk edilme depresyonu ile ilgili herhangi bir
referans bulamadim, ancak Guntrip'te (1969, s. 111-114) ilgi ¢ekici bir vakaya rastladim.
Hasta, hastaneye kaldirildiktan sonra Guntrip tarafindan yapilan psikanalizde iyilesme
gostermis, ancak psikosomatik semptomlar ve surekli antidepresan ihtiyaci ile terk edilme
depresyonuna karsi savunmasiz kalmistir. Guntrip bu konuyu bir sonuca baglamamistir.

Devam Eden Psikoterapide Antidepresanlar

Bayan G., U¢ kez evlenip iki kez bosanmis 35 yasinda beyaz bir kadindi. 50 mg Sinequan
(doksepin) kullaniyordu.
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ilk geldiginde, intihar diisiinceleri, umutsuzluk ve giinliik yasam aktivitelerini
surdurememe gibi sikayetleri vardi ve majoér depresif bozuklukla oldukca
uyumluydu. Depresyonu, borderline kisilik yapisi ve yasam kosullariyla iliskiliydi ve
ailesinde major ruhsal hastalik ve uyusturucu kullanimi 6ykdsu, depresyona genetik
yatkinhgr mumkun kihyordu. Babasi mesafeli, patlayici ve fiziksel olarak istismarci
bir adamdi. Annesi ise duygusal olarak ¢ok istismarci ve midahaleciydi.
GCocuklugundaki tek olumlu figur, idealize ettigi ablasiydi. Yetiskinliginde de ona
destek olan bu ablasi kansere yakalandi ve Bayan G.'nin beni ilk kez gérmesinden
uc yil 6nce oldu.

Hasta liseyi bitirmis, biraz da buro isleri ve kres isleri yapmusti. Ik iki kocasi (ilk
kocasindan tek cocugu olmustu) 6fkeli ve istismarci adamlardi. Uclincii kocasi ise
kilolu, oyuncak ayi gibi bir adam olarak tanimlaniyordu. iliskilerinde seks énemli
degildi. Kocasl da kansere yakalanmisti, hastanin kiz kardesi ise kanserle micadele
ediyordu. Tedaviyi atlatmis olsa da, kanserin sindirim sistemini etkilemesi nedeniyle
zayifladi ve hastahginin stresi altinda kisiligi degisti. Kontrolcu, 6fkeli ve duygusal
olarak ilgisiz biri haline geldi.

Bayan G., "yuzde 100 guvenebilecegi" sicak, sefkatli ve ¢ocuksu bir kismi
nesneden olusan bir RORU'ya sahipti ve iyi hissetme ve bakilma duygusu, bakilan
bir cocuk olma kismi benlik temsiliyle baglantiliydi. Ancak bu RORU, yogun bir
sekilde birlesme korkulariyla doluydu. WORU'su, son derece 6fkeli, asagilayici ve
guclu bir kismi nesne temsilinden olusuyordu ve umutsuzluk ve caresizlik, sucluluk
ve 6fke duygulari, 6fkeli, kotl, degersiz ve kusurlu bir kisi olarak kismi benlik
temsiliyle baglantiliydi.

Psikoterapi, caresizlik, umutsuzluk, saldirganlik yansitma, sessizlikler, durumu
tersine cevirip benimle gérusme girisimleri, dikkat dagitici unsurlar ve konsantrasyon
sorunlari gibi belirgin savunmalarla yuzlesmeyle devam etti. Bazi firtinali seanslar
yasansa da, terapi tatmin edici bir sekilde ilerledi ve terapotik bir ittifak kuruldu.

ilk sorun, evde mutsuz olan asi ergenlik cagindaki kiziydi. Terapide bu kiziyla
daha etkili bir sekilde basa c¢iktik¢a, kendini savundukga ve kendi dusunce ve
duygularini tanimladikca, odak noktasi yavas yavas annesi ve kocaslyla yasadigi
sorunlara ve Universiteye kaydolarak gercek benligini harekete gecirmeye kaydi.
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Ger¢ek benliginin her ifadesinin ardindan terk edilmislik depresyonu geldiginden,
benlik G¢list dnemli bir rol oynadi. Sonraki iki yil boyunca okulda ¢ok basarili
oldu. Ancak kocasiyla iliskisi, kocasinin yatak odasindan ve sonunda evden
tasinmasiyla bozulmaya devam etti.
Tasinmasi kacinilmaz gibi goérunse de, onun ayrilmasiyla birlikte kendini ders
calismaya ve okula gitmeye adad..

Bu zamana kadar antidepresan seviyesi oldukga sabit kalmisti.
ilac dozu degisikligi 6nerileri seyrekti ve genellikle kendisi tarafindan Gretiliyordu. flacini azaltmak icin
birka¢ kez denemisti, ancak doz ¢ok fazla azaltildiginda islev géremiyordu. Makul bir dozda ilag aldiginda
devam edebiliyordu, ancak nasil hissettiginin o kadar farkinda degildi. Daha disuk dozlarda ise kendini
surekli gozyaslari icinde ve islev gdremez halde buluyordu. Okuldaki performansi, gercek benligini
harekete gecirme yeteneginin acik bir gostergesiydi. Kocasinin onu terk etmesinden sonraki ay, terk
edilme depresyonu artti ve surekli yizlesmelere ragmen adaptif savunmalari azaldi. Sonunda, derslerini
gecememe tehlikesiyle karsi karsiya oldugu ortaya ¢ikti. Bu durum gelecegi tizerinde ciddi etkilere sahip
olacakti, ciinkd burs ve kredilerle okuldaydi ve sonunda kendisini ve kizini makul derecede iyi maasl bir

iste gecindirebilmeyi umuyordu.

Bunun, onun yuksek 6grenim gérmesi icin tek firsat oldugunu disindim ve
kendisine bildirdigi ancak yuzlesmeye ragmen gérmezden geldigi belirti ve
semptomlarini ona hatirlatmam ve 6nce Sinequan dozunu artirmasini, ardindan
cok daha yuksek bir dozda Desyrel (trazodon) almasini Gnermem gerekti. Bu
oldukga etkili gérundu ve akademik kariyerini ve gelecedini kurtarabildi.

Yénlendirici davranarak édillendirici birim projeksiyonlarina adim atmistim. Ilacini artirmasini ve sonra
degistirmesini nasil bildigimi sordu. Ben de onun yapmadigi bir seyi yaptigimi, yani disiincelerine ve
duygularina dikkat ettigimi belirttim. Bu temanin tekrarlanmasi, terapétik ittifaka katkida bulunmaya ve
eylemlerime daha tarafsiz bir bakis agisi kazandirmaya hizmet etti. Asil mesele, okuldaki davranislari ve
insanlarla yeni iliski kurma yollari kesfetme streciydi. Psikoterapisi devam etti ve iyi bir performans
gésterdi, ancak antidepresanlarla basa ¢cikma gérevi devam ediyor. lacini azaltma, distincelerini ve
duygularini bildirme ve anlama ve genel isleyisini degerlendirme sorumlulugu ona ait olmali. E§er bunu

basarabilirse, ilag yonetimim o zaman bir parametre haline gelebilir.
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psikanalitik anlamda - yani standart teknikten gecici, zorunlu bir sapma, vazgecilebilir
ve icgoruye yol acan (Kantor, 1990).

Karsi Aktarimin Rolu

Hem recete yazarken hem de recete yazmazken hatalar yaptim. Hatalar cogunlukla,
hastalarin depresyondan sikayet edip antidepresan talep etmesi ve ben de depresyonun
nesnel belirti ve semptomlarini ve hastaneye yatislarina yol acan gergek stres faktorlerini
ararken, cekilme Unitesini bana yansitmalari baglaminda gerceklesti. Ilk 6rnek, ilac
kullanip kullanmamaya karar verme surecinde karsi aktarim mudahalesine 6rnek
olarak, bariz (geriye donuk) bir bilin¢disi karsi aktarim hatasidir.

25 yasinda, evli, beyaz bir kadin, oldukga ciddi bir intihar girisiminden sonra
hastaneye geldi. Sadece kisa bir psikoterapi gérmastd, hicbir ila¢ kullanmamisti ve ilag
denemeye de pek istekli degildi. Hastanede oldukca iyi bir performans gostermesine
ragmen, surekli olarak umutsuzluk, caresizlik ve karamsarlik duygulari yasadigini
bildiriyordu. Psisik yapisi borderline bir kisiliginkine benziyordu. Kéken ailesiyle, kocasi
da kendi ailesiyle ic ice kalmisti. ice déniik 6fkeye dayali siddetli bir depresyon
varsayiminda bulunmak kolaydi. Gercek benligi harekete ge¢memisti; bastiriimis ve
hayal kirikligina ugramisti. Ayrica ¢ocuk sahibi olmak istiyordu ama kocasi buna karsiydi.

Hastanede kaldigi sire boyunca biraz iyilesme gosterdi, ancak taburcu olduktan
birka¢ hafta sonra bana bir mektup yazarak, kendisine Sinequan recete eden bir
psikiyatrist buldugunu ve buyuk él¢tde iyilestigini hissettigini bildirdi. Mektup i¢in ona
tesekkur ettim ve sorunun ne oldugunu anladim. Annesinin tekrarlayan unipolar
depresif hastahgi icin onu birkac kez elektrokonvulsan tedaviyle tedavi etmistim. Bu
hastalik, hastanin cocuklugundan beri, hatta belki de daha énce de vardi. Annesinin
hastaligi, hastanin aileye daha fazla dahil olmasini sagladi. Babasi pasif ve durumla basa
citkamiyor gibiydi. Elbette, annesiyle ayni hastaligi gelistirdigini inkar etmek istiyordu ve
hastane surecinin baslarinda, bu hastaliga sahip olmadigini séyledi. Maalesef, eger
Oyleyse prognozunu dusunmek istemedigim icin kabul ettim. Bu vakadaki ipucu,
hastanin guclu aile dykusu ve surekli karamsar ruh hali olmaliydi.
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Kendimi kandirmama izin verdim ¢unku her zaman mutsuz hissettigini bildirmiyordu ve
diger zamanlarda diger insanlara oldukga farkli davraniyordu; durumsal depresyondaki
sinirda depresyon hastalarinda siklikla oldugu gibi. Bagka bir deyisle, bu gergeklerin,
annesinin hastaligina sahip olmadigi yéntundeki gerekcemi guc¢lendirmesine izin verdim,
¢UnkU annesinin hastahgina sahip olmadigini sdylemisti ve sahip olduguna dair kanitlarimin

farkinda olmadigim reddedildi.

ikinci vaka, terapiye iyi baslamis ve depresyonu giderek artan bir baska hastayi kapsiyor;
bu durum, depresyonun kendisi, kendini aciga vurmada yasadigi zorluk ve benim karsi
aktarimim tarafindan gizleniyor.

Bayan ML, yaklasik 23 yildir evli olan ve iki cocuk sahibi olan 45 yasinda bir kadindi. Evden
tasinan buyuk oglu pek basarili degildi. Kocasi bir ydneticiydi. Sevgili ve guzel kizi, okul
performansinda dusus, kabalik, depresyon, 6fke, icki ve cinsel disavurumlarla birlikte siddetli
anoreksiya nervoza gelistirmisti. Hasta, kendi mutsuzlugunu, kizindan ayrilmakta yasadigi
zorlugu ve kizinin taciz edici davraniglari ve kocasinin baskinligiyla basa ¢cilkmakta yasadigi
zorlugu fark ederek geldi. Borderline kisilik bozuklugu teshisini ben koydum ve onu
cogunlukla haftada iki kez gorerek biraz ilerleme kaydetmesine yardimci oldum. Zaman
zaman ofkelenebilen bir kadindi, kizina ve kocasina karsi ¢ikti ve kizinin sorunlu psikolojik
denizlerinde kendi basina yol almasi i¢in ona daha fazla 6zgurluk tanidi.

Ancak, belirgin bir aktarim eylemi devam etti ve tUm ylUzlesme ve anlama girisimlerime
karsi duyarsiz goérinuyordu. Son derece korku ve kaygiya kapiliyor, odadan firlayip terapiyi
birakma konusunda yogun bir istek duyuyordu. Diger alanlarda terapi devam etti ve anilar
ortaya ciktikca ¢ocuklugu hakkinda daha fazla sey 6grendim.

Cocuklugu, aile icindeki konumu ve maruz kaldigi duygusal, fiziksel ve cinsel istismar
nedeniyle dikkat ¢ekiciydi. Ancak bu anilari cok seyrek hatirliyordu ve bu konudan
bahsettiginde yogun bir sadakatsizlik ve kotuluk hissediyordu. Ailenin gunah kegcisi ve
annesinin bas yardimcisiydi. Babasi neredeyse hic ortalikta yoktu. Sonunda, sizoid kisilik
bozukluguna sahip olarak ¢ok daha iyi kavramsallastirildigini anladim ve sizoid kisiligin
kendine 6zgu catismalarina ve 6zelliklerine uygun yorumlarla ona daha uygun bir sekilde
davranmaya basladim.
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Duygusal yakinlik ve mesafeyle ilgili savunmalar. Kagma istegi belirgin sekilde azaldi, anilari

derinlesti ve annesiyle ilgili materyalleri incelemek guglu bir etki yaratti. Hala duygusal olarak
istismarci ve midahaleci olan annesiyle ve hala bagli oldugu kardeslerinin cesitli rahatsiz
edici davranislariyla daha iyi basa cikabildi.

Baslangicta, aile hekiminin uykusuzlugunu ve kabuslarini hafifletmek icin recete ettigi 50
mg Elavil kullaniyordu. Ek uyku ilaci istedi, ben de reddettim ve Elavil almaya devam ettim.
Birkag aylik terapiden sonra bir iki kez ilaci bitti ve efendi/kdle yansitmalarinin yarattigi
benden korkmasi nedeniyle, benden bir sey istemek zorunda kaldidi icin bana haber
vermedi. Daha fazla g6zyasi ve depresyon yasadigini fark ettim ve bu da recetesini yenileyip
yenilemedigini sormama neden oldu.

Elavil almayinca uykusuzluk ve kabuslar yeniden bas gostermisti.

flag yazma istegim ve onun sonugsuz bir icsel ruhsal kesif ugruna aci cekmesini istememem
netlesti. Sonug¢suz ile sonug¢suz arasindaki cizginin nerede cizilebilecedini tahmin edebilmem
icin, terapotik mudahalelerime verdigi tepkileri gézlemlemem ve konsultasyon yapmam
gerekti. Ilac dozu sabit kaldi; bu da ruh hali degisimlerinin biyokimyasal degil, psikolojik
kokenli oldugunun kanitiydi.

Kisa sure sonra kizi, bir yiligina 6grenci degisim programiyla yurtdisina gitti. Hasta bunu
6ngordu, kiziigin iyi olacagini anladi ve elinden gelenin en iyisini yaparak onu destekledi.
Ardindan, kizinin gidisiyle ilgili kaybindan bahsetti. Yine de, ruh halinde yavas yavas bir
dusus fark etmeye basladi. Bunu annesiyle olan iliskisine bagladi ve aylardir yaptigi gibi
haftada bir yerine haftada iki kez gelmeyi kabul etti. Kendisiyle ilgili icsel dustincelerini ve
duygularini agiga vurmasi ¢ok zordu, ancak kendisi ve annesi hakkinda kafasinda karisik bir
imaj olusmaya basladi.

BuUyuk bir zorluk ve utancla, gercek dustncelerinin basina gelen her seyin koétu bir insan
oldugu i¢in oldugunu ve hissettigi hosnutsuzlugun, annesinin ona hep séyledigi kadar
degersiz oldugunu kanitladigini séyledi. Degisim ve psikoterapi konusunda umutsuzluk ve
yogun intihar digunceleri dile getirdi. Depresyonun kdkenini daha iyi anlamaya yonelik
girisimler



Machine Translated by Google

Bu, yalnizca daha fazla intihar dusuncesine ve strgundeki birimle uyumlu distncelere
yol acti. Annesinin (efendi/kéle biriminin bir parcasi) ideallestirilmesinin savunmasini
asmis ve 6fkesinin yani sira terk edilme korkusunu da fark etmeye baslamis gibi
gorunuyordu. Ardindan, sadist annesinin onu geri kazanmak icin ice yansitmasini
deneyimlemis gibiydi (efendi-kdle biriminin bir baska parcasi). Ancak, kendi benlik
temsili, annesinin elestirisini hak eden ve onlara uymadigi i¢in taraf nesneleri tarafindan
hor goérulen, nefret edilen veya gérmezden gelinen korkung ku¢uk bir kiza dénastu.

Bunun, Kernberg'in (1985, s. 90-95) Jacobson hakkinda yazarken tanimladigi ego ve
superegoda benlik ve nesnenin ¢ifte kaynasmasi olan kismi bir kaynasma olup
olmadigini merak ettim. Ayrica, bana karsi saldirganlik yansitarak, tarafsiz yorumlari
saldirilara ve kétulugunun onaylanmasina dénustirdugu icin gerceklik testini de biraz
kaybetmisti. Neyse ki, terapotik tarafsizhgimi ve seanslarda gercekten sdylenenler
hakkindaki gerceklik testimi desteklemek icin sirec notlarim mevcuttu.

Depresyonunun kokenleri konusunda net bir fikre sahip olmadigim igin, sizoid kisilik yapisi nedeniyle
ona ne yapmasi veya ne yapmasi gerektigini sdylemekte 6zellikle tereddiit ediyordum. lyilesmesini ve
bilincaltina uyarlanabilir bir sekilde entegre edilebilecek duygu, distince ve anilari deneyimlemesini

engelleyecekse ila¢ yazmak istemiyordum.

Ancak, materyali butunlestirmek icin yeterli ego kapasitesine sahip olmadigini
gosteren bir dizi faktoér vardi. Bunlar arasinda, tedaviyi birakmaya yénelik tekrarlayan
arzulari, yuzlesmeleri ve aktarimsal eyleme iliskin yorumlari butunlestirememesi ve
bana yonelik saldirganlik yansitmasinin artmasi yer aliyordu. Terapdtik ittifakta bir
zayiflama vardi. Intihar diistinceleri artmisti ve bu durum ego distonisi olarak bildirilse
de, kontrol etme konusunda kendine guvenmiyordu ve evde ve iste islevselliginin
azaldigini bildiriyordu. Is yerinde beklenmedik sekilde agladigini ve bazi gtinler ise hig
gitmedigini sdyledi.

Tedaviyi birakirsa, intihara tesebbus ederse veya isini birakip tedaviyi birakmak
zorunda kalirsa geri donusu olmayan bir noktaya gelecedini dusundum. Daha sonra
Elavil dozunu birka¢ adimda artirmasini istedim.

Bu durum ona bir miktar rahatlama sagladi ama gecici oldu ve psikoterapi onun icin aci
dolu bir micadele olmaya devam etti.

Antidepresanini Desyrel'e cevirdim. Bir hafta icinde kendini ¢cok daha iyi hissettigini
soyledi. Daha az yan etkiyle daha yuksek bir dozu tolere edebiliyordu.
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flacin dozunu aldi ve ruh halinin cok daha iyi oldugunu bildirdi. Ancak, birkac hafta icinde karamsar ruh

hali tekrar ortaya ¢citkmaya basladi, ama bu sefer benimle kendini daha iyi konusabiliyordu. Sonug, daha
uyumlu bir ego ve terapétik bir ittifak oldu.

Kizinin kendisinden uzak kalmasiyla depresyonunun bir kisminin iliskili oldugunu
hissetsem de, sorulari midahaleci olmaktan ziyade tarafsiz bir sekilde duyma kapasitesi cok
sinirh oldugundan, bunu dogrulayacak materyaller beklemistim.

Simdi, yalnizliginin ve kizina karsi hissettiklerinin kétt oldugunu, cunkt yapistiklarini
hissettigini acikladi. Bu duygularin netlestirilmesi, bunlarin kendisini kinadigi kota annelik
oldugunu gosterdi. Megerse kizi, sonbahar tatillerine kadar her hafta yaziyor ve sik sik
telefonla ariyormus; ancak tatilden sonra aniden birakmis ve bu da Bayan ML'nin artan
depresyonunun tetikleyicisi olmus. Ancak kiziyla temasinin azalmasinin ve bunun sonucunda
ortaya ¢ikan patolojik benlik ve nesne temsillerinin anlami, anlatildigi gibiydi. Simdi, bu
kesfedildiginden beri, ruh hali iyilesmeye devam etti, terapdtik ittifaki gti¢lendi ve baska
alanlara yénelmeye basladi. Bu durumda, ilag kullanimi, nesne iligkileri teorisi bilgisi ve
supervizyonun hepsi gerekliydi.

Karsi aktarimimin bir kismi, psikolojik durumunun tek basina psikoterapiyle iyilesmemesi
nedeniyle hissettigim yetersizlik hissiyle ilgiliydi. Kusurluluk hissim onunkiyle értismus
olmali. Mesafeyi ayarlama ve mudahaleci olma konusundaki kendi hislerim, aciklamalarin
yonlendirici oldugu yénindeki korkularim ve onun duygularinin ve hayatinin yogunlugundan
sorumlu olma hislerim de sorunun bir pargasiydi sanirim.

Karsiaktarima dair bir bakis acisi kazanmak, daha iyi psikoterapinin yani sira daha iyi
farmakoterapiye de olanak sagladi. Farmakoterapi patolojik reddi ortadan kaldirdi mi? Belki
de kismi benlik ve nesne iliskilerini bir arada tutan duygusal yapistiricinin gicunu azaltt,
bdylece egonun daha iyi islemesini sagladi ve dolayisiyla psikoterapiyi kurtardi.

Cozum
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Birisi, bu hastalara ilag recete eden baska birini neden bu konunun tamamindan kaginmadigimi sorabilir.
Tlac ve psikoterapinin bir arada kullanilmasina iliskin diistincenin evrimine dair ilging bir tartisma, Psikiyatri

(Michels ve ark., 1990) adli ders kitabinda yer almaktadir.

flac recete etmenin de recete etmemenin de bir maliyeti vardir. ilac recete edebilmenin avantaji, hem
psikoterapi hem de ilag receteleme sureglerine dahil olan bir kisinin, verileri her ikisini de ayarlamak i¢in

en iyi konumda olmasidir. Her hasta icin tutarli bir psikoterapi ve ila¢ kullanimi cergevesi olusturulabilir.

Kandel (1979), Cooper (1985) ve Goodman'in (1991) zihin ve beyin arasindaki bazi bilinen baglantilari ele
alan makaleleri, her biri hakkindaki bilginin hasta bakimi acisindan énemini géstermektedir. ki kisinin bu

bilgiyi etkili ve pratik bir sekilde koordine edebilme olasiligi oldukga sinirlidir. Bununla birlikte, 6zellikle bir
ruh saghgi kliniginde, ayni hastayr hem psikoterapist hem de farmakoterapist tarafindan tedavi etmek
yaygin bir uygulamadir. Bu Uclu iliskilerin psikolojik olarak anlasilmasi, bdyle bir dizenlemenin basarisi igin

elzemdir (Bradley, 1990).

flaglarin dogru kullanimi, hem farmakolojik hem de psikolojik karmasikliklarin anlagilmasina baghdir.
Genellikle birini gérmezden gelip digerine yonelmek cazip gelir. Bu bélim, her iki bakis acisini da
sirddrmenin hem zorluklarini hem de avantajlarini ortaya koymaktadir. Ayrica, ilag kullaniminin

psikodinamiklerinin anlasilmasinin hayati katkisini vurgulamaktadir.
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Bolum 22

Uc Bipolar Kadin: Sinir

Bipolar Bozukluklar ve
Benligin Bozukluklar

David Grubb, MD

Manik veya depresif ataklar arasinda uzun sureli serbest dénemleri olan
hastalarda, psikoanaliz bu serbest dénemde baslatiimalidir. Avantaji aciktir, cinkd
analiz ciddi derecede ¢ekingen melankolik hastalarda veya dikkat eksikligi olan
manik hastalarda gerceklestirilemez.

Karl Abraham, 1911

Bipolar bozuklugu olan hastalarda narsistik benlik bozuklugu da gértlme olasiligi ytksektir.
Bu gercegin farkina varilmasi, 6zellikle ila¢ uyumu gibi temel bir alanda, tedavilerinde ¢ok
onemli olabilir. Bu benlik bozukluguna 6zgu psikoterapétik teknikler, kronik bir ruhsal
hastalikla mucadelelerinde hastalara son derece yardimci olabilir.

Bu bdélimun amaci, bipolar bozuklugu olan hastanin hastaligin maliyetini ve seyrini
iyilestirmesine yardimci olabilecek psikoterapinin yonlerini tartismaktir. Etkili psikoterapi,
bipolar bozuklugu olanlar i¢in hayati 6nem tasiyabilir, cinkd duygudurum bozukluklarinin
dogal seyri zamanla koétulesir, hastaneye yatislarin maliyeti ve zahmeti 6nemlidir (Coryell ve
ark., 1993) ve stres, hastaligin ataklarini tetikleyebilir. Vaka érneklerimden biri, kocasiyla ilgili
endiselerine yanit olarak manik atak geciren bir hastanin psikodinamiklerini érneklendirecektir.

Belirtildigi gibi (Michaels ve digerleri, 1992), akil hastaligina yénelik hem biyokimyasal hem
de psikodinamik yaklagimlar, bu hastalikla basa ¢ikmayi amacglamaktadir.
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Ancak, bipolar bozuklugun tedavisinde yardimci bir tedavi olarak psikoterapiye dair
aciklamalar, lityum hakkindaki mevcut materyalle karsilastirildiginda son derece sinirhidir.
Hasta lityum almadiginda lityumun ne faydasi var?

Bu bdlum, 6timik durumdaki lityum kullanan hastalarin psikoterapisine
odaklanmaktadir. Cade'in 1959'da Avustralya'da lityumun faydasini kesfetmesinden dnce
bipolar hastalarin psikoterapisi hakkinda literatir (Cohen ve ark., 1954) mevcuttur.
Janowsky ve ark. (1970), manik hastanin psikodinamikleri hakkinda yorum yapar, ancak
manik durumlar arasindaki psikoterapinin amacina deginmez. Deneyimlerime gore,
serbest donemde bile psikoterapi uygulamak ¢ok zordur ve hasta nadiren psikoterapiye
ilgi duyar.

Psikoterapinin yeri hakkindaki bir tartisma, genis bir soru baglaminda ele alinmahdir:
Bipolar bozukluk ile benlik bozukluklari arasindaki iliski nedir? Daha spesifik olarak,
bipolar bozuklugun ilacla tedavisi ile benlik bozuklugunun psikoterapiyle tedavisi
arasindaki iliski nedir? Deneyimlerime gdre, hastanin benlik bozuklugu ilagla tedavinin
onundeki en buyuk engeldir. Bipolar bozuklugun genetik temelli ve biyokimyasal aracili
oldugu dusunulurse, psikoterapiden bahsetmek yerinde olmayabilir. Nitekim, bipolar
hastaligi olan hastaya salt psikodinamik bir yaklasima yonelik karamsarlik bu gérusle
tutarhidir. Ancak, biyokimyasal ve sdzel etkilesimler birbirine bagli olmahdir ve bu alan
hakkinda spektlasyon yapan birkag cigir acici makale bulunmaktadir (Cooper, 1985;
Kandell, 1970; Kantor, 1970). Cloniger (1987), ti¢c ana beyin nérotransmitterini (dopamin,
serotonin ve norepinefrin) Ug¢ kisilik boyutuyla (6dul bagimlihgi, yenilik arayisi ve zarardan
kacinma) ve Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Istatistiksel El Kitabi'nin (DSM-III) ucdncu
baskisindaki kisilik bozuklugu semasiyla iliskilendiren son derece dusundurucu bir
makale yazmistir. Seiver ve Davis (1991), bilissel-algisal organizasyon, durtusellik/
saldirganhk, duygusal dengesizlik ve kaygi/engelleme boyutlarina dayal bir kisilik modeli
Onermektedir. Psikolojik ve biyokimyasal olanin en acik sekilde 6rtlistigu nevroz ve
psikoz arasindaki alana (genis anlamda sinirda bozukluklar) iliskin psikanalitik kavramlara
yonelik bir elestiri, Martin Willick (1990) tarafindan ileri suralmustur. Post'un (1992)
makalesi, belirli psikolojik yasam stresorlerini ve bipolar hastaligin biyokimyasal ve
genetik temellerini birbirine baglayan hipotezi aciklamaktadir.
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Hobson ve Mcfarley (1977), hucresel dizeydeki arastirmalarin, riyalarin kékenini
bilincdisinda degil, rastgele néronal ateslemelerde bularak, riya analizinin kutsal alanina
nasil yeni bir i1sik tuttugunu gdstermektedir. Freud'un psikanaliz icin norolojik bir temel
beklentisinin makul oldugu giderek daha fazla kanitlanmaktadir.

Hasta, tedavi edilmesi gereken semptomlari klinisyenlere getirir.
Bircok yazarin da belirttigi gibi (Ducherty vd., 1977; Karasu, 1982; Rounsaville, 1981),
klinisyenlerin hem psikoterapiyi hem de ilag tedavisini en iyi sekilde kullanabilmeleri
gerekir. Bu son derece karmasik bir konudur ve seceneklerinin genisligi ve erisilebilirligi
nedeniyle Haziran 1990 tarihli Kuzey Amerika Psikiyatri Klinikleri, Kombine Tedauvi:
Psikoterapi ve ilac Tedavisi (Marcus, 1990) kitabini tavsiye ederim.

flac uyumuna yardimci olmak icin egitimsel veya destekleyici cabalar yerine, icsel ruhsal
degisim yaratan psikodinamik psikoterapi yontemlerini arastirmakla ilgileniyorum. Bu,
destekleyici veya i¢cgoru odakli terapide ilag uyumunun bir hedef olmamasi gerektigi
anlamina gelmez. Ancak, psikodinamik bir yaklasimin, bipolar bozuklugu olan hasta i¢in
daha iyi ilag uyumunun 6tesinde kalici psikolojik ve biyokimyasal faydalar saglayabilecegini
dustnuyorum.

Fiziksel ve kisilerarasi etkilesimi gosteren sematik bir model olan Sekil 1'de gdsterildigi
gibi, yapisal degisim hem psikoterapi hem de ilag tedavisi icin nihai nokta olabilir . Yani,
zihin-beden ikilemiyle basa ¢cikmak istiyorsak, s6zel ve kisilerarasi bir iliski olan psikoterapi,
ndrofizyolojik agidan ele alinabilir olmalidir. Psikoterapi ila¢ tedavisine uyumu sagliyorsa,
bu surec (psisenin fiziksel olaylar tarafina lityumun dahil edilmesi) psikodinamik agidan
blyUk bir fayda saglayarak tanimlanabilir, cinku psikoterapiyle ilgili tim bilgiler bu alanda
kullanilabilir.

Ayrica lityumdan psikoterapiye duygu ve dusunceler yoluyla geri dénen déngu, psikoterapi
ve lityumun sinerjik potansiyelini gostermektedir.

Lityumun tam etki mekanizmasi bilinmemekle birlikte nérotransmitterleri etkiledigi
bilinmektedir.
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change in the course of bipolar disorder

Sekil 1. Fiziksel ve kisilerarasi etkilesim.

Ayrica bipolar hastanin tipik kisilik 6zelliklerinin psikodinamik bir
formulasyonunun olusturulma olasihgiyla da ilgileniyorum.
Ozellikle, benim deneyimime gére, bipolar hastaligi olan her hastanin, en azindan
yuzeysel olarak, narsistik bir benlik bozuklugu gibi gérinen bir durumu vardi.
Bununla, patolojik derecede gorkemli bir 6z temsiline, 6fke ve degersizlestirme
savunmalarinin belirgin kullanimina, diger insanlarin géruslerine karsi asiri
duyarliliga ve 6z sayginin temel psikodinamik sorun olarak goéraldugu bir kisiligi
kastediyorum. Masterson (Masterson, 1981; Masterson ve Klein, 1989) veya
Kemberg (1989) tarafindan tanimlanan psikodinamik formulasyonlara atifta bulunuyorum.
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(1975), DSM-IV'teki narsistik kisilik bozuklugu tanimindan ziyade. DSM-1V,
psikodinamik tani icin bir baslangi¢ noktasi olarak kullanilabilir. Eksen II tanimlayici
tanilari, Masterson ve Klein'a (1989, s. 5) gore psikodinamik bir bakis agisiyla
duzenlenebilir ve cogu DSM-IV narsistik kisiligi, psikodinamik bir bakis acisiyla da
narsistik benlik bozukluklari olarak teshis edilebilir.

Deneyimlerime gore, istikrarh bir benlik duygusunu desteklemek icin patolojik
narsisistik savunmalara duyulan ihtiyac, bipolar bozuklugu olan hastalar icin tani
ve ilaclarini kabul etmeyi ¢ok zorlastirmistir. Ayrica, bu hastalar ayni nedenlerle
uygun ve surekli tibbi takipten kacinmaktadir. Yani, lityum seviyeleri ve receteleri
icin bir doktora gériunmek, psikoterapiden bahsetmeye bile gerek yok, bu kisiler
icin o kadar ciddi bir narsisistik yara gibi gérunmektedir ki, genellikle hastaliklarinin
varhgini inkar eder ve manik veya depresif bir ddnem baslayana kadar tedavi
ihtiyacini ertelerler.

Teorik olarak, bipolar bozuklugun kalitsal bir 6zellik oldugu ve kisiligin cevresel
etkilerden kaynaklandigi sdylenirse (egonun karakteri terk edilmis nesne
yatirimlarinin bir ¢okeltisidir [Freud, 1985]), Klein'a goére (Masterson ve Klein, 1989,
boélim 22), bipolar bozuklugu olan bir kisinin herhangi bir belirli benlik bozukluguna
sahip olamayacagini sdylemek icin hi¢cbir neden olmazdi. Makalesi, Eksen I'i Eksen
IT bozukluklarindan ayiran bir dizi klinik 6rnek iceriyor. Ancak, genel anlamda
kisiligin veya belirli anlamda mizacin buayuk bir genetik bileseni vardir (Thomas ve
Chess, 1977; Turecki ve Tonner, 1985). Miza¢ ve Eksen I bozukluklari arasinda
henuz kesfedilmemis iligkiler olabilir. Konuyu daha da karmasik hale getirmek icin,
belirli bir kisilik bozuklugu icin DSM-1V kriterlerine uyan kisiler arasinda ¢cok 6nemli
psikolojik farklilhklar olabilir. Washington Eyaletinde gérdugum bir¢ok hasta Walla
Walla'daki cezaevinde yatan hastalara duygudurum bozukluklari veya bipolar
bozukluklar ve antisosyal kisilikler teshisi konmustur. Betimleyici bir sekilde DSM-
IV'teki antisosyal kisilik bozukluguna uymaktadirlar. Ancak, psikodinamiklerinin
incelenmesinin ayni taniya yol acacagini dusunmuyorum. Sosyopatlarin yasamlarini
ve psikodinamiklerini anlamanin ve onlari tedavi edilemez olarak gérmezden
gelmek yerine bunu yapmanin 6nemi, George Vaillaint (1975) tarafindan
aciklanmistir. Bunun 6nemi, farkl benlik bozukluklariyla basa ¢ikmak icin belirli
psikoterapétik tekniklerin kullaniimasiyla ilgilidir. Ozellikle,
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Narsistik benlik bozuklugu olan bireylerde 6z saygi sorunlarina duyarlilik ve
kisilerarasi kirilganhgin yorumlanmasi, borderline bozuklugu olan bireylerde
uyumsuz savunmalarla ylzlesme veya antisosyal bozuklugu olan bireylerde ise
bunlarin hicbirinin olmamasi gerekir.

Asagidaki vakalardaki ti¢ hastanin da bipolar bozukluga dair klinik bulgulari vardi. Bunlardan ikisi,
bipolar bozuklugun ders kitabi veya DSM-III-R tanimina uymayan, ancak psikiyatrik ilaclardan fayda

goren hastalara 6rnektir. Bu hastalar, birden fazla bozuklugun sinirlarindaydi (Blacker ve ark., 1992).

Bayan A.'nin davasi

Bayan A., birkag yildir dnce bir ruh saglhgr merkezinde, sonra da 6zel
muayenehanesinde gorustugum 37 yasinda, evli, beyaz bir kadindi. Annesinin de
bipolar bozuklugu vardi, ancak kizi tedavi olduktan sonra lityum almaya baslamisti.
Bayan A.'nin bipolar bozuklugu, 24 yasindayken baska bir tlkeye yaptigi uzun bir
yolculukta basladi. Cok seyahat etti ve risk aldi, ancak neyse ki herhangi bir
tehlikeyle karsilasmadi. Eve dondugunde asagilik duygusu, sucluluk duygusu,
depresyon ve sosyal izolasyon belirtileri yasamaya basladi. Calismayi birakti ve
annesinin evinde kaldi. Annesi, suphesiz kendi psikiyatrik hastaligini 6nemsizlestirme
ihtiyacindan dolayi, belirtileri fark etmedi. Hastam ciddi bir dozda alkol ve hap aldi

ve hastaneye kaldirildi.

Bu depresif donemin ardindan, ona yon veriyor gibi gérinen ama biraz da baskici
bir adamla evlendi. Once antidepresan, ardindan lityum tedavisi gérda. Onunla ilk
tanistigimda belirgin paranoyak 6zellikler gdsteren bir manik dénem gecirmisti.
Lityum ve kisa sureli fenotiyazin tedavisine yanit verdi. Onu ug yil boyunca bir daha
gérmedim. Bu arada, lityum tedavisini biraktiktan sonra bir psikiyatri hastanesinde
daha yatmisti. Beni gérmeye devam etti, ancak uzun ve duzensiz araliklarla; ilk iki
randevu arasinda bir yil bekleyip ardindan yaklasik alti ayda bir geri geldi. Bu sure
zarfinda evli ve calisan olarak kaldi ve giderek daha iyi islere dogru ilerledi. Birkac
yillik déonguler halinde seyreden bir bipolar bozuklugu oldugu ortaya ¢ikti. Daha
sonra ciddi evlilik sorunlarina dair bazi ipuglari ortaya ¢ikti. Esiyle cocuk sahibi
olmamaya karar vermelerinden hayal kirikligina ugramisti ve kocasinin alkolik
oldugu ortaya cikti.
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Onunla bu konuyu konustum, hicbir degisiklik olmadi. O, hayatinda iyi olmaya devam etti.
kariyer.

Daha sonra lityumu tekrar biraktiktan sonra baska bir manik atak gecirdi ve psikiyatri hastanesine
yatti. Stresin, kocasinin ciddi bir hastalik nedeniyle hastaneye yatmasindan kaynaklandigi anlasiliyordu.
Ug ila dért hafta boyunca gerekli olan lityum ve fenotiyazinlere iyi yanit verdi. Ancak, isten izin almak
zorunda kaldi ve kocasinin ciddi hastaliginin bdyuk bir bdlimuinde ona destek olamadi. Hastaneden
taburcu olurken, lityuma devam etmesi ve lityum dozunu kendi basina degistirme cazibesine direnmesi
icin beni yilda bir kez yerine alti ayda bir gérmeyi kabul etti. Alti ay sonra geri dondU. Terapdtik serum
lityum seviyesi vardi, ancak tizglindu, g6zyaslari icindeydi ve son manik atagi ve hastaneye yatisi nedeniyle
endiseliydi. Kendisine kendisi ve ruhsal hastaligi arasinda bir fark oldugunu belirttim ve lityumu birakma
kararina yol acan bipolar bozuklugu disinda baska psikolojik faktérler de olabilecegini séyledim. Ozellikle
kocasinin icki icmesinin ve ardindan hastaliginin yarattigi stresin, lityum kullanimini birakarak kendini yok

edici bir sekilde basa ¢ikmaya calistigi faktorler oldugunu dustndam.

Kocasinin icki ahskanligi konusunda daha kararh olsaydi ve 6z giveni daha yuksek
olsaydi, durumla daha uyumlu bir sekilde basa c¢ikabilecegini sdyleyerek bu alani kesfetmeyi
kabul etti. Daha sonra haftalik olarak gelmeye basladi.

Bana yeni bir ge¢mis bilgisi vermek icin ¢cok zaman harcad.
Biyolojik babasi ve annesi tarafindan terk edilme temalari belirgindi. Annesine yapismis ve
annesinin onu terk edeceginden korktugu icin mukemmel bir kiicik kiz olmak istemisti.
Psikotik krizinin, kocasinin hastaligindan ve olasi 6lumunden korktugu icin terk edilme
korkusuna karsi manik bir savunma olarak lityumu birakmasiyla tetiklenip tetiklenmedigini
merak ettim. Bu anlamda, "manik savunma" terimi hem bipolar bozuklugun manik evresini
gelistirme anlaminda hem de sucluluk ve kaybin katlanilamadigi durumlarda asagilama,
kontrol ve zafer duygulari Uretmeye yonelik eylemlerle Kleinci anlamda kullanilabilir (Segal,
1988, s. 90).

Annesiyle iliskisini arastirmaya devam etti ve annesiyle ayni fikirde olmadigdi ve annesinin
uygunsuz tepkilerine karsi ¢iktigi birkag olayr anlatti. Genellikle kontrol altindaydi.
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Psikoterapide, aniden bagkasi hakkinda konusmak gibi olduk¢a bariz manevralarla gézyaslarina
boguluyordu. Beni incitmekten ¢ok endiseleniyor ve bakis agimin onunkinden farkli olabilecegini
distindugunde duygu yikli materyallerden kaginiyordu. Ornegin, Katoliklik hakkinda konusurken,
Katolik olup olmadigim konusunda ¢ok endiseleniyordu. Bu savunmalarla nazikce ytizlesmek -yani onlari
acikhga kavusturmak veya kendi distince ve duygu akisini takip etmesini engelleyecegini belirtmek-

yeterli goruntyordu.

Bu, gbzyasli bir GzUntu gibi gérinen seyin aslinda 6fke ve gug¢suzluk hissi
oldugunu anlamasini sagladi. Manik davranisinin bir hastalik mi yoksa annesinin
oérneginden mi 6grenilmis olabilecedini sorguladi. Psikoterapi sayesinde annesini
daha az gérduigunu anlatti, ancak bunun iyi bir sey oldugunu ima ettigimi
dusundugunde bana da kizdi. (Bu konunun arastirilmasinin ve annesini gorup
gérmemesinin kendisine bagl oldugunun acikliga kavusturulmasinin anlasildigini
distinmustim, ancak durumun boéyle olmadigi ortaya ¢iktl.) Ancak annesine karsi
hislerini kesfetmeye devam etti.

Annesine ve kocasina ger¢ek dusuncelerini sdyleme konusundaki ¢cekingenligini
yenmek i¢in ilaglarini birakmis olabileceginin farkina vardi. Annesinden ayrilmaktan
bahsetmeye devam etti, ancak ardindan gelen gozyaslarina karsi bana dénerek
veya mantikl aciklamalar yaparak kendini savundu. Ancak, duygulanimdan kag¢inma
ve terk edilmislik duygulariyla ilgili hafif ylzlesmelere yanit verdi.

Cocukken yon duygusu eksikliginin ve kendini okulda adamakta yasadigi
zorlugun bir kismini, annesinin ona rehberlik etmemesi veya onu cesaretlendirmemesi
gercegine bagladi. Bu konuyu arastirmaya devam etti ve ruhsal hastaligi olan bir
anne tarafindan duygusal istismara ugramaktansa fiziksel istismara ugramanin
daha iyi oldugunu, ancak her zaman neseli bir yUz ifadesi takinarak ve olumlu
yoénleri vurgulayarak bu durumla basa ciktigini belirtti. Rdportaj boyunca ayni
savunmalari sergiledi, ancak yine de hafif bir ylzlesme gbézyaslarina yol acti.

Birka¢ randevusunu kacirdi ve sonraki gérusmede kocasinin sarhos oldugu bir
partiden bahsetti. Kocasina bu konuda meydan okudugunu ve olduk¢a memnun
kaldigini sdyledi. Ancak, bir sonraki gérismede tedavi basarisiz oldu.

Cok yuzeysel konulardan konusarak vakit gecirdi. Nedenini sordugumda,
randevudan sonra bir toplantisi oldugunu ve aglamis gibi gérinmek istemedigini
sdyledi. Ona,
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Saatini ve parasini, kendi dustncelerinden ¢ok bagkalarinin ne dasanduguyle ilgilenerek
harcadi. Cok 6fkelendi ve aglamaya basladi, agladik¢a da daha da 6fkelendi. Beni onu
manipule etmekle sucladi. Bunu agiklamaya ¢alistim ama ofisten hisimla ¢ikip sonraki tim
seanslari iptal etti.

Neler ters gitmisti? Sanirim bu durumda sorun benim tarafimdan yapilan bir teshis hatasi
ve dolayisiyla yanhs teknigin kullanimiydi. Bipolar bozuklugundan ayri olarak, borderline bir
benlik bozuklugu oldugunu disinmustim. Kocasina, kendisinden daha fazlasini bilen bir
baba figlrt olarak tutundugunu ve sanki cevaplari kendisi bulamiyormus gibi caresizce
bana baktigini anlatiyordu. Dahasi, entelektiellestirmesi ve onu kendinden ve duygularindan
uzaklastiran 6zne degisiklikleriyle ilgili yaptigim hafif ytzlesmelere, asir bir hassasiyet
gostermeden, iyi tepki vermis gibiydi.

Ancak, olaylarin, benim tepki olarak gérdugum seyin, aslinda onun guc¢lt ama tehlikeli
bir figlr olarak gérdugu seye sahte bir uyum oldugunu kanitladigini distindyorum.
Aktarimda 6zlemle beklenen iyiliksever bir baba figuru, aslinda tehlikeli, hain, asagilayici,
gaddar ve psikopat bir anne figtriydu. Dahasi, 6z saygisi dusindigumden ¢ok daha
kirllgandi ve belki de 6fkeden aglamaya basladiginda, asagilanma ve 6fke duygulari onu ele
gecirdi ve benimle kurdugu terapoétik bagin tim hislerini yok etti.

Benlik bozuklugu en iyi narsisistik olarak tanimlanabilirdi ve narsisistik kirilganhk
yorumlarini kullanmaliydim. Bir yil sonra lityum tedavisine devam etmek icin geri déndd,
ancak daha fazla psikoterapi gérmedi.

Elde ettigi bazi goruslerin butinlestirildigini bildirdi.

Bayan B.'nin davasi

Bayan B., kisa sureli terapi i¢in ¢alisan asistanligi s6zlesmesi olan bir psikologun tavsiyesi Uzerine bana
geldi. iki kez evlenip bir kez bosanmis, 39 yasinda bir kadindi. 40 yasindaki kocasi, ilk evliliginden olan 15
yasindaki oglu, 12 yasindaki yegeni (ablasinin kizi) ve hi¢ evlenmemis bir adamdan olan alti yasindaki

kiziyla yasiyordu.

Yavas yavas ortaya ¢ikan ve Uzuntult duygular, intihar disuncesi, sinirlilik gibi 6zelliklerle
karakterize edilen tekrarlayan depresyon kaliplarini tanimladi.
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Sosyal ortamlardan uzaklasma, aktivite ve enerji azalmasi. Ayrica ¢ok mesgul oldugu, enerjik ve mutlu
hissettigi ve ¢ok az uyudugu dénemler de tanimladi. Her iki ddnem de yillar icinde siklik ve yogunluk
bakimindan artis gésteriyor gibiydi. Kendini depresif hissettiginde, caresiz hissediyor ve kendine veya
baskalarina yardim edemiyordu. O donemde verdigi aile dykustunde uyusturucu ve alkol bagimliligi ve
islev bozuklugu pozitifti, ancak psikiyatri hastanesine yatis yoktu; ancak kendisi yillar 6nce kisa bir stire
psikiyatri hastanesinde yatmisti. Cok fazla uyumadigi zamanlarda gerceklikle hicbir ilgisi olmayan 6fkeli
paranoyak duygular olarak tanimladigi duygulardan ézellikle rahatsiz oldugunu séyledi. ilk gériismede
antidepresanlar ve lityum hakkinda konustum, ancak herhangi bir sey yazmadim. Yaklasik iki ay sonra geri
dondu ve korktugu ve paranoyak oldugu donemleri daha fazla disindtgu icin lityumu denemek istedigini
sdyledi. iki yil sonra, terapinin bitiminden (¢ ay éncesine kadar lityum recetesi yazdim ve bunu kullanmaya

devam etti.

Koken ailesiyle olan iligkileri konusunda ¢ok endiseliydi ve annesi ve kardesleriyle
basa cikmak icin psikoterapiyi denemek istiyordu. Ilk ay haftada bir kez gelse de,
bunun yeterli oldugunu ve sigorta kapsaminin 6tesinde karsilayabilecegi kadar
oldugunu dusunerek ayda iki kez gelmeye karar verdi. Bana erken ¢cocuklugundaki
korkunc yoksulluk ve psikolojik ve fiziksel istismar deneyimlerini anlatmaya basladi.
Annesinin diyet haplari aldigini, bagirip cagirdigini, onu asagilayip dévdagunu anlatti.
Anne tarafindan tvey buyukbabasi, kticikken ona cinsel tacizde bulunmus ve kiz
kardesiyle birlikte ciplak fotograflarini cekmisti. 12 yasinda intihar dustuncelerine
kapildigini, hayatindan ve ¢ok kirli oldugu icin temizlemek istedigi evinden nefret
ettigini anlatti. 15 yasinda hamile kalana kadar her gun intihari dasundda.

Aktarimsal davraniglari, gerektiginde duygularini anladigimi agiklamak disinda,
cok az sey soylememi gerektirdi; bdylece konusmaya devam edebilsin. Yorumlarima
karsi son derece hassas oldugunu soyledi. Kendini tanimlayabiliyordu ve psikolojik
olarak dikkatliydi (Akhtar, 1992, s. 292-296). Ylzlesmedim, bunun yerine onun
kirllganhigina dair bazi yorumlarda bulundum ve yapici gibi gérinen eylemleri
hakkinda agiklayici yorumlar ve basit anlayis ifadeleri kullandim. Her ne kadar
sonunda bu konuda bazi agik s6zlU seyler sdyleyebilsem de...
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Stres altindayken cok fazla ictigi endisesi yuzinden, cocuklarina yaptigi ve onlar hakkinda
soyledigi bazi uygunsuz seyleri gérmezden gelmek zorunda kaldim. Herhangi bir istismar
s6z konusu degildi, ancak dengesizligi, ara sira icki ve uyusturucu kullanimi ve duygusal
kontrolstzlugunun yol actigi hayatlarindaki ¢alkantilara cocuklarinin tepkilerini inkar etmek
veya carpitmak zorunda kalmis gibiydi. Bir ara, aile doktorundan aldigi acik uclu receteli
benzodiazapini, benim yazdigim bir antidepresanla birakabilmisti. Ancak, verdigi hissi
begenmedigini ve ilaci biraktigini soyledi.

Sonraki iki yillik terapideki asil gbrevi, 6nce ailesinden, sonra da kocasindan ayrilmakti.
Erkekleri cinsel saldirgan olarak gérme egiliminde oldugunu ve kendisinin de herhangi
birine yakinlasmakta buyuk zorluk cektigini sdyledi. Kendini bir gezegenin etrafinda dénen
bir uydu olarak tanimliyordu. Yani, insanlarla iliskiler 6nemli ve onlara bagimli olsa da,
onlari sadece cevreleyebiliyor ve asla ¢cok yakinlasamiyordu.

Bana karsi acikca tepki vermememle ilgili ara sira hafif kigimseyici yorumlarda bulundu,
ama ayni zamanda terapdtik tarafsizligin bir parcgasi olarak yorumlayacagim seyi
korudugumu da sdyledi: Cok fazla sey sdylemekle yeterince sey sdylememek arasinda ince
bir ¢izgide yurayordum.

Narsistik bir benlik bozuklugu oldugunu, zaman zaman mizahi 6fke, bazen de acgikca
ofke, degersizlestirme, uzaklasma, asiri tepki verme ve ara sira madde bagimhligi gibi
belirgin savunmalarla kendini savundugunu dustindum. Ayrilma konusunda belirgin
savunmalar, yakinhk korkulari veya ayrilma ihtiyaci hakkinda bir dizi gérusme yapmasina
ragmen, seanslar arasinda bu 6nemli temalar tUzerinde ¢ok az sureklilik olmasinda goruldu.
Bu konunun arastirilmasi hicbir yere varmadi. Kirilganlik hakkindaki yorumlarima, giderek
artan bir duygulanim ve materyalin surekliligiyle yanit verdi.

Yegeni sonunda ergenler icin gecici bir sosyal hizmet siginma evine kacti ve hastamin
annesiyle birlikte yasamak istedigini soyledi.
B., yegeninin tavri karsisinda son derece Uzgun ve ofkeliydi, incinmis ve degersiz
hissediyordu. Yegeni icin elinden gelen her seyi yaptigini ve duygularinin anlasilabilir
oldugunu belirttim. Barinagin aile toplantisi talebinden ve kendini bagkalarinin incelemesine
maruz birakmak zorunda kalmaktan rahatsizdi. Ancak toplanti ve ayrilik iyi gecti ve yegeni
olmadan evdeki hayati daha sakindi.

Bayan B.'nin psikoterapisi sirasinda baska énemli olaylar da yasandi. Ailesinden
uzaklagsmayi basardi.
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Aylarca onlari gérmedi. Daha sonra, onlarla yikici bir iliskiye yeniden kapiimadan
onlari ziyaret edebildi.

is yerinde bir kadinla cinsel iligkiye girdiginde hayati oldukga calkantili bir hal aldi ve kadina karsi
hisleriyle kocasina karsi hisleri arasinda buyuk bir catisma yasadi. Bu cinsel cekim son derece gugltuydu
ve onu sasirtti. Ik cekimin ve ardindan gelen cinsel iliskinin, herhangi bir erkekle yasadigi cinsel iliskiden
daha heyecan verici, daha samimi ve orgazmik oldugunu séyledi. Birkag ay boyunca bununla micadele

etti, ancak daha sonra kocasindan ayrilip ¢cocuklariyla birlikte baska bir eve tasindi.

Calismaya devam etti, ancak ifsa olma korkusu ve is arkadaslarina karsi
dismanca tutumu nedeniyle bu onun i¢in zordu. Kisa bir sureligine izin alabildi
ve bu sure zarfinda beni daha sik gorup kendini toparladi. Kadinla iliskisini
surdurmesine ragmen, ondan yanina tasinmasini istemedi, ancak aralarinda
makul bir mesafe birakti. Sevgilisinin hem iyi hem de kot yanlari oldugunu ve
ona oldukca gercekgi bir sekilde bakabildigini gérebiliyordu. Kendini givende ve
kabul edilmis hissetmeye basladi, ancak yine de iliskiden korkuyordu. Esinden
firtinali bir bosanma sureci gecirdi ve bu da madde bagimhliginin yeniden
alevlenmesine neden oldu. Ancak sonunda yeni ve daha glvenli ortaminda tim
madde bagimhhgini birakabildi ve birkag ay sonra lityum almayi birakti. Onu
birka¢ ay daha takip ettim ve bu sure zarfinda bipolar bozukluga dair herhangi
bir belirti gormedim. Bosanma nedeniyle sigorta kapsaminin buyuk bir kismini
kaybetmisti, ancak ara sira hari¢ olmak Uzere her durumda terapiyi birakabilecegini
dusunuyordu. Lityumun, iki yil boyunca yikici 6fke veya intihara meyilli depresyon
yasamadan hayatta kalmasini sagladigini ve bu nedenle kendisine yardimci
oldugunu, ancak artik lityuma ihtiyaci olmadigini séyledi.

Bayan C.'nin davasi

Bayan C., U¢ kez evlenip iki kez bosanmis 39 yasinda beyaz bir kadindi. Profesyonel
olarak calistyordu ve yakin zamanda yuUksek lisans derecesini almisti. Annesinin
6limu onu ¢ok Uzmustu ve 1988'den beri aralikh olarak psikiyatriste gidiyordu.
Kendini 6zglUvensiz, zaman zaman dagiliyormus gibi hisseden ve ne kendisiyle

ne de baskaslyla baglanti kuramayan biri olarak tanimliyordu.
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Gunde Ug¢ kez 300 mg lityum karbonat aliyordu. Bu ilag, kendisiyle gérismemden yaklasik alti ay 6nce,
bélgemizden ayrilan énceki psikiyatristi tarafindan baslanmisti. Kendisini gérmemden yaklasik bir yil 6nce
ciddi bir intihar girisiminde bulunmus, ancak yalnizca bir gun psikiyatri hastanesinde yatmisti. Bagka
intihar girisiminde bulundugunu inkar etti, ancak kisa sureli sik depresif donemler ve ayrica ¢ok az uykuya
ihtiyac duydugu ve ¢cok mesgul oldugu dénemler tanimladi. Sonuncusu hi¢bir zaman bir haftadan fazla
stirmedi. Genel olarak uyku gucligu cekiyordu, bu 0,5 mg Xanax ile makul dlctide tedavi ediliyordu ve
oldukga duzensiz saatlerde uyuyordu. Bazen sabah 4'e kadar uyanik kaliyor ve dért saatlik uykudan sonra
uyaniyordu, ancak uykulu olmuyordu. Onceki psikiyatristinin bu semptomlar ve bir giin "bir mil hizla"
konusmaya gitmesi nedeniyle kendisine lityum verdigini distnuyordu. Bildigi kadariyla aile gegmisinde
kalitsal psikiyatrik hastaliklar yoktu. Ancak siddet yanlisi ve alkolik olan ve bir kez psikiyatri hastanesinde

yatmis olan 6lmus bir agabeyi vardi.

ilk evliliginden bir cocugu, asir yakin gériindiiga bir oglu vardi ve oglu yakin zamanda askere gitmek
icin evden ayrilmisti. Cogu insanla yasadigi sorunlari dile getiriyor, sanki stirekli baskalarinin istedigini
yapmak zorundaymis gibi hissediyordu ve 15 yil sirmesine ragmen ug¢lincu evliliginde yasadigi ciddi
zorluklardan sikayet ediyordu. Mihendis olan simdiki kocasini duygusal olarak mesafeli, kontrolcl ve kati
biri olarak tanimliyor ve onun mantik anlayisina takintili oldugunu sdéyluyordu. Ancak ayni zamanda onu

kendisine ¢eken bir "kaya"ydi.

16 yasina kadar giineydeki bir komir madenciligi bélgesinde buayumustu. Ergenlige girdiginde babasi
¢ogunlukla yoktu ve onu dislamisti. Babasi onu alkolik yasl bir adam olarak gériyordu ancak kardesleri
onu mesafeli ve soguk olarak tanimhyordu. Alti ablasinin en kiicigu ile arasinda 20 yas vardi. S6zlu olarak
asagilayici ve talepkar bir kadin olarak tanimlanan anneannesi onlarla yasiyordu. Hastama gére aile
ortami, annesinin israriyla stirdirilen sahte mutlu bir cepheyle bastiriimis bir atmosferdi. Cocukluk temasi,
glivende olmak icin biriyle birlikte olmanin ne gerektirdigini bulmak zorunda olmasiydi. insanlarla

anlasmazliklara karistiginda, genellikle sanki yanlis bir sey yapmis gibi ¢ok utanc ve sucluluk duyardi.

Cocukken dis bedeninin bir kabuk oldugunu ve gercek benliginin iceride oldugunu ve hicbir seyin ona

dokunamayacagini hissettigi zamanlari hatirlad.
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Disaridaydi. Aile Uyeleri, 6zellikle de ablalari tarafindan bir araci olarak kullanildigin,
kismen ebeveynlik rolu Ustlendiklerini hissediyordu.

Kelimenin tam anlamiyla iddiali seyler hakkinda konustugunda, bunun kendisini
aptal, zayif, aptal ve gl¢suz olarak algilamasina yol acacagini bildigini sdyledi.
Kendisini, edilgen olan annesi gibi hissettigini soyledi.

Bayan C., ¢aresizlik ve umutsuzlukla yizlesmeye, kendine odaklanmaktan ve
harekete ge¢mekten kacinarak oldukga iyi tepki verdi.

Her ne kadar benim yuzlesmelerime karsi sik sik siddetle itiraz etse de, kendi
deneyimine odaklanmasina ve entellekttellestirilmis ve psikolojiklestirilmis
caresizlik ve umutsuzluk protestolarina boyun egmemesine yardimci olmak icin
devam eden yuzlesmeler oldukga etkili oldu.

Cesitli ice donukluklerle "sesler" olarak mucadele ettiginin farkindaydi. Terapide,
kendini daha iyi hissettigini ve daha iyi oldugunu iddia etmek gibi bazi disavurumlar
yapti, ama yine de basarili oldu. Ornegin, arkadaslik iliskilerinde zorluk cektigini,
cunku her zaman ¢ok fazla kendini aciga vurdugunu anlatti. Bunu incelemek, bu
kadar a¢iga vurmak zorunda olmadiginy, iliskileri ayarlayip sinirlar koyabilecegini
fark etmesini sagladi ve bu icgoriye gore hareket edebildi.

Iyi bir is bulmus ve para konusunda kocasina karsi cok daha iddialiydi. Ancak
iste sorunlar yasiyordu, ofkeli duygularini is arkadaslarina ve kocasina yansitiyor,
sanki sessizce acl cekmekten baska secenegi yokmus gibi ¢aresiz ve kapana kisiimis
gibi hissediyordu.

Calismasina gerek olmadigi ve istedigini yapabilecegi gercegiyle yuzlesmek
genellikle iyi sonuclar doguruyordu.

Iyi bir is bulup basarili olduktan sonra terapiyi birakti. Terapiden ayrilmasinin sebebi, ogluyla olan
simbiyotik iliskisini sorgulamamla ilgili 6fkesiyle basa ¢ikarken yaptigim teknik bir hataydi. Bu sirada
lityumu birakali birkag ay olmustu. Bir tir manik atak geciriyor olabileceginden endiseleniyordum. Doért
bes ay sonra, iste ego sinirlariyla ilgili tekrar zorluk cektiginde ve asiri agresif davrandiginda ve
sonrasinda kendini suglu ve intihara meyilli hissettiginde acil olarak kendisine basvurdum. Lityuma

tekrar baglamamisti.

Narsistik olmaktan ziyade sinirda bir benlik bozukluguna sahip oldugu acikca
gorulayordu. Sucluluk ve sucluluk duygulariyla iligkili dizensiz ruh hali degisimleri yasiyordu.
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Basari ve siddetli asagilayici veya idealize edici siperego 6ncillerinin ifadeleriydi
(Kernberg, 1975, s. 317-322). Depresyona tahammul etti ve patolojik savunmalarla
ylzlesmeye yanit verdi. Insanlari elestirmek icin zekasini ve psikolojik terimler
hakkindaki bilgisini kullanabilmesine ragmen, genellikle soguk, asagilayici veya
degersizlestirici degildi, daha ziyade ailesi ve isiyle sinirli, oldukca surekli kaotik
kisilerarasi iligkiler icindeydi ki bunlarin hepsi narsisistik benlik bozukluklarindan
ziyade borderline benlik bozukluklari olanlarda daha tipiktir. Kendini tanimlamasinin
bir kismi beni sizoid benlik bozuklugu konusunda dusundurse de, bir RORU'nun
tipik iyi, iyi bakilmis duygulariyla tutarli, borderline tanisini destekleyecek kadar
yeterli materyal tanimladi.

Sonuclar

Bu vakalar, benlik bozukluklari ve duygusal semptomlarin bir karisimi olan hastalarla basa ¢itkmanin ne
kadar zor oldugunu géstermektedir. flaclarin bu sorunlarin yénetiminde ne gibi bir roli oldugunu
anlamak i¢in psikoterapi ve deneyimin zorlu bir sinavindan ge¢mek gerekti. Geriye dénup baktigimda,
her ¢ kadinin da lityum kullandigini ve bundan fayda goériyor gibi gériindiguni ve bazi semptomlarinin
bipolar bozuklukla uyumlu oldugunu séyleyebilirim. Ancak, sadece bir hasta gergekten bu bozukluktan

muzdaripti.

Bayan A.'da lityum gerekliydi. Bipolar bozukluk tanisi, aile éykusu ve lityumsuz
tekrarlayan manik ataklari ile dogrulandi. Psikoterapinin, ailesiyle basa ¢ikmasina
yardimci olmasinin yani sira, lityumu birakarak sorunlarla basa ¢ikmak icin kendi
kendine tetikledigi manik ataklari da énleyecegini umuyorum.

Bayan B.'de lityumun psikoterapiye bir giris noktasi oldugu ve hayatindaki kritik
bir ddnemi daha iyi atlatmasina yardimci oldugu anlasiliyordu. Ancak, bipolar
bozuklugu yok gibiydi ve devam etmek i¢in ne lityuma ne de antidepresana ihtiyaci
vardi. Narsistik benlik bozukluguna ek olarak, klinik olarak bipolar bozuklugun
hafifletilmis bir formu olarak goérulen siklotimik bozukluk teshisi de konulabilirdi.

Bayan C.'nin durumunda lityumun gereksiz oldugu ortaya cikti. Lityuma ihtiyaci
yoktu; kullanirken hicbir faydasini bildirmemisti. Uyku, durtusellik ve iliski dizenleri,
lityum kullansa da kullanmasa da ayniydi. Occam'in usturasi (en basit rakip
teorilerin en basitine tercih edilmesi kurali)
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(daha karmasik) tanilarini sinirda benlik bozuklugu ve evlilik bozuklugu ile sinirlandirirdi.

Umarim bu vakalar, ilaclarin hayati 6nem tasiyip tasimadigindan bagimsiz olarak,
hastalarin ilaglar hakkindaki duygularini ydonetmelerine yardimci olmanin ve ilaglari belirli
bir sekilde alip almamalari konusunda israrci olmak yerine onlarla ¢alismanin dnemli
oldugunu géstermektedir. Ilaclarin duygulanim diizenlemesi, psikoterapiye ve dolayisiyla
psisik yapida degisiklige olanak taniyabilir. Ilac tek basina kalic intrapsisik degisikliklere
neden olmaz. Ancak, Sekil 1'de varsayildigi gibi, ortamin (psikoterapi) intrapsisik ve belki
de norofizyolojik degisikliklere yol agmasina olanak taniyabilir. Mizag, 6z farkindalk ve ilag
arasindaki bu tur etkilesimlerin néroanatomisi énerilmistir (Cloninger, Svraldc ve Przybeck,
1993).

ikinci hipotezime (bipolar bozuklugu olan kisilerde narsistik benlik bozuklugu oldugu)
gelince, U¢ vaka deneyimimi dogruluyor.
Gercek bipolar bozuklugu olan hastanin narsisistik bir kisiligi vardi. Diger ikisinden ikisi de,
ilk 6z bildirimlerine gore lityumdan klinik olarak fayda sagladigini gésteren kanitlara
sahipken, biri borderline, digeri narsisistikti. Narsisistik benlik bozuklugu olan hasta (Bayan
B.), lityumdan en ¢ok fayda gérmus gibi goértiniyordu. Ciddi bir doz agimina ve ¢ok
duzensiz uyku duizenine ragmen, borderline benlik bozuklugu oldugu a¢ik¢a gorulen hasta
(Bayan C.), bipolar degildi. Uc vaka bir hipotezi kanitlamasa da, faydali olabilecek bir
yaklagsimi géstermektedir.

Uc hastada da bipolar bozukluk olasiligini g6z éniinde bulundurdum ve onlari lityum
ve psikoterapi ile tedavi ettim. U¢ kadina dair psikanalitik bir anlayis araci olmasaydi,
onlara sunabilecegim pek bir sey olacagini sanmiyorum. Ancak, psikoterapiyle kurulan
terapotik ittifak sayesinde, Bayan C.'nin lityuma ihtiyaci olmadigindan emin oldum (6nemli
bir konu) ve Bayan A.'nin kendisi hakkinda, daha fazla psikiyatri hastanesine yatisini
onleyebilecek bazi seyler 6grenmesine yardimci oldum.

Lityumun dogru kullanimi ve narsistik benlik bozuklugunun psikodinamikleri hakkindaki
bilgim, Bayan B. ile onun icin ¢ok zor olan bir zamanda etkili bir sekilde ¢calismami sagladi.

Bu boélumun diger klinisyenler icin bazi yararl fikirler saglayacagini umuyorum
ve deneyimlerini klinik literatire eklemeleri icin onlari tesvik etmek.
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