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, . Maka.lede semptom oryantasyomlu kxsa pmkotempllerle 11g111 bllgﬂer s:ste- 2
. matize ‘bicimde veé iki bGlitm . halinde verﬂm:stu Birinci boliimde genel. lnlgller,_' :
_difer benzer tedavi yaklagmlan icinde - klsa psikoterapllerm yeri bir vak’a ornegi  *
; de verilerek ele alipmistir. Ikmcl boHimde ise aygulama tekniKleri-ve buna lhskm SR

soruular uzermde du.rularak tedaw surem anlaulxmstu - o e e e )

aracihgl ile klslyi degistirmeye yonelik

islevler kimesine, verilen addir. ‘Gecmi- -
. gl eski olup onceleri- dm adamlarinca -
 uygulanmaktayken 18. yuzyﬂda doktor- . -
lar- tarafindan denemeye baglanmgtlr.

‘ (Aqﬂera Messmk 1974)

Ps:kotera,mde ga.gdas yénéﬁmler ise
aymi yizyilin ‘sonlaring dogru Freud ve "

=*Breuers in gunslmlerlyle ortaya c;.lk—
' mlstlr ‘O ddénemde" h1pnoz

tima buglin psikeanaliz genel - bashgl
iginde ta,nmmaktadlr

dar { Agilera, Messick; 1974;. Puosenba.urn
Becbe 11975,

Destekleyici (Supportwe) psikote—
rapiler bunlardan- biridir. Psikoanaliz-
den -en.Snemli farki arastiricl degil
admdan-da a;n_lasﬂacagl tizere desigkle-
yiei olmasuhr Amaac zorlayict Kosullar

altmdah blreym ba.gzmlﬂﬂ\: gereksm1--

H
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‘katarsis,
- ;serb_es_t -Gagngum, yuzlestirme (\Conf_rpn_—. v
. tation) . diye adlandirilan 'girlsimlerin '

Psikoanaliz pek: -
_ cok bera.pl yontemme de- kaynaichk et- .

. mistir. Degisik isimlerle anilan ve fark-
it a.ma.glarla ‘uygulanan gogu terapdtik.
"yaklasim psikoanalizi esas almakla bir- L
likte arag ve amag olarak ondan farkl-

P

Genel olarak psxkoterapl iki-ya da -_'I'Ii'ii“fi‘ffl 'doyurulhla51,f.aﬁksijre-tééinin ya-

‘daha ok kisi"arasmnda kurulan iligki = - tistmimasidir.” Hastaya geniy sozelleg™ -
. ‘tirme olanagl tanmir, -stresi azaltilma-

ya caligilir. Gergekler gézoéntine alina:

" rak ona yol gostenhr Ha,tta gegici-ola~ ~
- rak-hastanin’nérotik savinmalar: des- ° -

- teklenir. Gereklyorsa. tera,pmt gok et~ .

. ken bir. rol tekmarak hastanm yasami-- - “

na yon verir (Aqllera ‘Mossick, 1974) .

Klsa. psﬂcoterapﬂer diye bilinen: gm o
,sunler destekleylm tedavmm yuka.nda.'
belirtilen ozellﬂ:lennden kaynaklammg- T
st Akal saghgl hizmetierine duyula.nr .
‘ :gereksmmemn artmas1 buna karsiik. .
- kurum ve ‘eleman azhigt kisa, psikotera-
“pilerin -én. fazla benimsenen bir yéntem
olarak gelismesine neden olmustur: Psi- -
" koaraliz gok uzun: siiréye gerek-gdsterir. -
~ Ustelik- uygulayicimn. yetlsmem gug, ¥
. “uzun siren bir emege -
kisa psikoterapilerde bu- glighikler ko-
lay ‘bicimde ¢oziimlenmistir. Terapistin . .

. baghdir. Oysa- o

yetlsmem temel bir klinik psikiyatri bil-

gisinin {izerine kisa ve planh bir egitim-" .
¢ miumkiindir. Esasen sartlarn geregi - =~

kisa sireli mudahaleler glinlik klinik -

uygulams icinde zéten vardr. (Aqllera'

1974; RosenBaum; 1975; Small; 1971).

Roserbaum’un 1964 yimda orta.ya o

attlgl sorula.r bugun de guncell1gm1 ko- .' '
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- rumaktadr : Hasta icin derinlemesine -

bir iyilesme mi, kisa Slrede uiasa,bﬂece—

5i bir denge hali mi daha gok anlam :
‘ifade eder? Psikdanaliz herkes igin ge- "
gerli . midir? Psikoanaliz- talep edenler_ :

samld1g1 kadar cok mudur?

Ozellikle uyum " gugliiklerini - ele

alirsak, (ki en sik rastladigimiz- hasta
‘poptlilasyonudur) “kisa stirede- saglarnia-

bilecek duygusal bir denge hali sempto- .
- matolojik bir 1y11esme igin Yeterhdw o

Semptom kalkinca, blrey daha. kolay

uyum boylehkle duzeltllmls olur (Aqﬂ

re, 1874). : :
.- Kisa pmkotera,pl semptom oryan-

tasyonludur Amag, en ¢ok baskl yapan

semptomu ‘kisa: siirede tammlaniak, or- -’
ar tadan kaldirmaya gallsmaktlr Semptom g

giderilemiyor ve israr ediliyorsg, o vakit

hastada. o semptoma -kars:- -kabullenigi . -
saglamak gerekir. Kxosullarm yol actigr

- uyum glgcliklerinin anmda giderilmesi

derm norotik ve psikotik degisikliklerin. -

olusumunu da énler. Bir anlamda kisa - , : N . e
. $1kar§1ya oldugunu soyluyordu

. psikoterapiler _profilaktik dzellikler de
tasimaktadyr- (Aqllera 1974 Bellak
1978]

Wolbérg den klsa, b1r vaka oykusu' |
1le konuyu daha. da belirlemek kabil |

‘olacaktir, Muayenehane ' hekimligine
* bagladif1 giinlerde gegen bir olayr Wol-
berg s6yle anlatir : «Bir.6gle sonu. gare-

© iz, Timitsiz bir telefon aldim. .Tamma-

. digim. bir erkek sesi, hemen o gln te-
‘tefonda amlatamayacag; énemde bir so-

-run icinde. gérisme istiyordu.- O giin

igin bung, olanak yoktu. Bunu kendisine
! anlatmaya caligarak, telefonda soyLe-
mesini belki de bu acil duruma. bir gaae

: blﬂabﬂeceg1m1z1 soylednn Bir ka(; giin -
‘iginde-dé. gdriisme randevusu, onerdim. -
Telefondaki. sessizlikien, sik stk oKsiir-

- ‘mesinden, sesindeki tereddiiilii ve titrek
halden, Aleri derecede anksiyetesi-oldu-

Sayel, 1. ~Dofan, ¥. B.

gunu gﬂ«:ardlm

‘ «’I‘ereddutunuzde hakhsnuz B.em‘ .
tamrmyorsunuz Ustehk telefon gibi ge-
nel bir ha,berlesme ara,c1y1a konusuyor—'

sunuz E

Adeta, b1r solukta, «doktor hoyle b1r ;
- sey bagima hic gelmemisti. Korkung bir -
ey bu» dedi, «Onemli bir sOrunuUnuz ol- -

dugunu ~anliyorum. Belki bu yardima,

~destege ihtiyacinmz var: Heniiz ne oldu--
~ Bunu bilmiyorum -ama-size—yardimaer’ '
" olabilirim ;| Glicligiintizi paylasmak -is- -

- uyuin saglayacaktr. Hem semptom hem o terim.»" Elden _geldigince gliven ve des-

tek -vermevye: gahstlg:lm bu sozlerlm et-
kisini gésterdi ve sorunu . ogrendnn

Acil durum, hastanmn o ‘sabah ‘birden- '
- ‘bire empotan hale - ge_]mes1yd1 ,Ola,ym- o

ortaya gikisinda esinden yana bir kis-

kirtma v.s. gibi bir durum yoktu. Her- .

gey bir anda olup—bltmls, hasta cinsel

- uyarimann baslarinda iken hirden '_
kendini tehdit altindaymis gibi hisset--
mis, terlemeye, titremeye baglamig ve ~

stirdlirememisti. Hayati bir sorunla kar-

- Sakin,- sevecen bir tonda. onu- a,nla- .
" d1g1m1 -sOyleyerek erkeklerin yagamla-
. rinda “bu. tirden bir ' empotansin ‘gok
“¢nemli olmadifim ¢iinkit cinsel arzula- .
1mda  inig - gikaglarin olabilecegini be- -
lirttim. EZer kendisi igin dehcesme tzil--
-meyi bir kenara, birakirsa sorunun ken-
- diliginden gozilecegini soyleyerek soy-

Il devam -ettim. «Beni asil ilgilendiren
ne oldu blhyonnusunuz‘? ‘cok dogal ve
kisa stireli bir olaya bu denli: s1ddet11

' ad.eta pa.tlarcasma teplki vermemz Ben-

e bu empotans olayini bir kenars bira-
kin da kendinize gliveninizi sarsan bag-

‘ka ne sorunlarimizin oldugunu distinin,
- ve onlarin lzerinde-durun. Bunu yapar-
. saniz- empotans meseleniz.de kendiligin-
. -den yola girer» Uggiin sonra; gorusmek '
- tlizere telefon - gdriigmemizi -bitirdik.
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Kisa Dénemii Psika:e)-ai:i!er- '

. Ug gun . sonra, geng, kendme gu—_. .
- -venll gulumseyen bmswle karsﬂa@tun. -
.. Teleforig’ sarlip télagla beni’ arayan Fo
- degildi san&u kendisi"de ayni geyi belir- -
aym kisiyim ama fa,rkllyu_m .

Telefdnu 'kapattié‘im vakit, ‘gerginligim

bagmdan - topuklarima kaylp verlere
_ karigt, sanki. O an artik bunu atlata- -
- cagum ‘anladim. Aym gun: a.ksama dog- .

T hersey yoluna girdi: Aslinda bu gun

) buraya gelmeme. gerek yoktu Fa.kat te-." :
" lefonla bu isi beceren birinin, sizin: na- -

81l bird oldugunuzu merak ett1gun 1gm

- geldlm» diyerek agikladi. ‘Bir daha bana’. . -

: elmesme gerek yoktu {Wolberg, 1977,

Ornelded.1g1m1z turden. y&kla.sunla~ '

TIn. daha sistematize- yer a.ld1g1 le& psi-

- kotera.pller pek gok karsﬂastlrmall ga-_ '
.ll_s;.maya,,konu__olmus,, etkenligi ¢cok yoénla =
aragtrilmistir, Ornegin 1964 | - yllmda”f“
Brill ve arkadaglary 5 gru,p hastada. giff

- - kbr yontemlyle medlkal tedaw plasebo‘.__"_'j__
j've kisa p31koterap1 uygulam15 ve 1ylle§-" 7
me --agisindan’ aralarmda, a,nlamh bir
farkilik bulunmamigtir. Aricak tedavi

. gérmeyen grupla k1yasla,nd1gmda hep~

- sindé_iyilesme oram daha. yiiksek bu- '
_ lu:nmustur Avnet'in 1962 de yaphg ca- ;'-

*lisma daba da- flgingtir; 1200° p51k1ya,t-
R s o) ka,tﬂdlgl ve bir kurumun (GrOup
- Health Insurence, inc.)- desteglyle ylrd-
“tlilen galismada cok genis birhasta gru:. . "
. bu kisa, siireli ruhsal ‘tedaviye ahnmis,.

,-smmarly bir- suremn sonunda, % 76 hasta-

. da 1yllesme ve sifa goz.lenm1st1r Takip
" - calismalaryla - '
"% 8le ula,stlgx sapta.nm1st1r (Wolberg,_

1965 yilinda - ‘oranin

' 1977]

- Uzun stireli tedavl yanhlamm be-

R mmsemedlgl yéntemlerle ulasilan - ve

"~ benzeri -aragtirma sonuclan geleneksel
- yaklagmmlar:. zorlamis, giderek ya.:c'att1~

- :gl ilgi alani 1(;1119 psﬂ{a.na,hstler de gir-

‘ " "_'"'"mls ha.tta. bu yontemle uygulama yapan
N _dermlemesme deg:tslkhgm olab11eceg1m

::'Mdr!:lg'&', Cﬂt_S, _,S_'r_zyt 17 : R

savunan (Wolberg]

. um, 1975;. Small, 1971; Wolberg, 1977,
Psﬂcoana11z ka,rg.mmda konumunu

tanun.lamaya .qalistifimiz kisa psikote- .

. rapilerin : ‘uygulamasima. gecmeden once . -
“«siires sorununa degmmek yermde ola- .
- caktir.. $6yle ki; tek bir seansin bile ya- i
rarl olablleceglm one -stirenler- oldugu' S
. gibi en az 6 seans diyenler gogunlukta-: R

-dar,, Klsau pSllﬁOteI'a{pl siiresi iginde seans'

“'sayis1 ortalama 1 - 20. arasmdadir ve en” -
oK 3-4 ayda’ gergelde$t1n1melld1r Mak- -
" simum, dégerler.seans sayisi 1gm 50, st~ .
-re igin- 1 yil-olarak belirlenmistir. Go-

- rlisme. stiresi ‘50 da.lnkad:r 10-157daki-

kalik sik aralikl gomsmeler ozellﬂﬂe -
ps1koz vak’ ala,rlnda. _uygulama - aia,m T
bulmustur (Castelnuovo 11975; Rosenba.-'_ .
um, 1975; Small, 1971) -‘ S '

Uygullmnw

. yetisi, belirll b1r ego glicune sahip: -olma,

tedaviye 1stek11 ve terapistle. 1sb1r11gme'f :

‘hazir olabﬂme , sekhnde dzetlenehbilir,

Tera,pmt ag1smdan genelleyebﬂeceglmm_,_i-f.'.
6n kosullar ise- ‘bu. konuda yeterli bir ¢
egltlm ve deneylmden ‘geomis olmak, ' -
- “hastanin-istek ve isbirligini sa,ghya,bﬂ—' L
. mektlr (Haugardy, 1980} :

Bir sonraki asama vak’ anim. sec;1m1~.

dir. ‘Diger- bir deyisle kisa sitreli psikote .~
‘Sorunhun
- niteligi burada onemlidir; fokal, akut,
“situasyonel olmah ve ego fonkswonlan- .

“rapinin end]kasyton alazndir: |

nin bir segmentini etkﬂemehdlr Has-

tamn uyum yetenekleri ortadan kalk- .

mamis olmalidir. Yikici. z.orla.yml kosul~ '

la:c' Yasaarm tehtht eden guclukler Iusa. S

pSLkoterapln1n ulasa.bﬂecegl soru:nlap

dar Derm karakterolojik - ‘bozukluklar-
 dg, borderling vai'alarda bu yontemle |

ps’ikaxiailisflér de- - :
.ohmugtur: (Castelnuovo 1975; Rosenba—j

Uygula,mada hasta. ve: terapmte 1115—; e
km baz dnkosullar s6zkonusudur. Bun- .
- lar hasta igin yeterli bir zeka dilzeyi, . .
- soyut (abstre) ka.vranﬂa.rl a,nla,ya,bllme'-r_'-f -
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tedavi sansi hemen hi¢ yoktur. Ancak
her valk’a -igin baslengigta kisa psiko-

terapinin daha uzun ve degisik tedavi-

. uygulamalar: igin zemin hazirlayic ol-

mas: agsindan uygun olabilecegi soy-

lenebilir -(Agilera,.1974; Bellak, 1978).
Kisa “psikoterapi sliresi iginde ilk-

, séanstan:baslayara;k terapistin takma-~ -
- cag1 belirli tutum ve davramslar vardir.

Fakat bu; rijit olmawy, tutucu ve ilkelci

elmay1 gerektirmez Aksine terapist de-
-Eigen kosulla.ra uyeubllecek esnekllkte- :

olmalidir.

- Uyguldma oze].hklenm soyle 51ra1a—

" yabiliriz,

© Ik seansta, yakinmalar - ve belirti-
ler 6nem sirasina konur. Ayrica teda-
vinin amaci tanitilarak seans sayisi ko-
-nugalur. Zaman s koymak bazila-
rmma goére motivasyonu artiran direnci’

.engelleyen bir tutumdur. Yakimmalara

~agwrhk veren- Dir - -Oykll gereginde geri-

yve déniik bilgllerle zengmlestlrlhr Oy-

kiide cevabinl

-sunla,r olmahdn:‘
“a) Behrtﬂerle hastanin yasa,m ko-

. sulla.m iligkili -nidir 7. :
b) Behrtﬂerm ortaya,

nedlr‘? o

o c) Ha,stanm bu. gelxameler karsism-

- da tutumu ne olmustur ? Hangl nokta-

“.da-ve neden sorununu. kendl gOzemez

hale gelmistir ?

' d) Behrtﬂenyle 11g111 ha,ngl 011lem

" ler almistir?

Ya,kla,smnmlzda hal gec;mlsten da-

arayacagomiz sorular '

C}lkl‘.s s_ar"aﬁl

ha 6nemlidir. Ancak, gecmisi biisbiitiin

ihmal etmemek gerekir.
‘Dikkat ve duyarlik 1steyen husus
' -hastamn gecmise -
'mis dykide sunlari-6gréenmeye caligiriz :
, -a) Mevcut: belirtilere  ve ‘kosullara-
benzeyen 5eyler da.ha énce de hlg olmus.
mu ? 7

-saplanmas:dar; Geg- .

Sayid, I.- Dogdin, Y. B

b) Evetse belirtiler ve perempltan .
faktorler arasinda, $11’ndl oldugu tirden
bir iligki o vakit de var.mdr? " o

-¢} Yagantis:, iligkileri kisaca sorus—.

B turulur Tabloya, katlkis: oldugu: takdir- -
- de; yiizeyel de olsa ge¢mis-gimdi baglan-
1181 kurulmasmda 0pt1ma.l bir ya.rar ola- s

bilir, - -
) Hastanm k1.<;.11er arasi soru_nla,m an- .

' =1a51]ma.ya -caligilir : gevre iligkileri, cev-

renin rolii ve -Gnemi, ‘¢evre jginde kendi

Yol nedir, ne o]mustur ne ozelhk ta,sl—
" maktadir ? p - : '

On Degerlendmme
Tanwilayicl bllgller boplalllp deger~ '

 lendirildikten sonra su.sorularl cevap-
Jlamak amaciyla yapilir -

8} Olas: tani nedir ? - :
b Hangl unsurlar deglﬁmeye yadt-

Kandir 7

C ¢ Hasta,nm duslemlerl 11e gergek__‘.

i

-arasmdakl farklar nelerdir ?

- d)} Engelleme esigi nasildir ?°
e) Kisileraras: iligkilerinde davra—
nis érintileri nelerdir ?
- ) Kendisi, sorunun gozu.munde ne

, rdusunmektedlr ?
. Urk- ﬂtdm

. Kisa, yalm kolay anla.slhr blr dille

 ve kanslk olmayan kavramlarla. hasta— .

va sorunu agiklamr, belirlenir.. Buna
kat111yor mu; asla- tartismaya girilmez, -
yansiz, yuksuz, yargisiz b1r tutum esas-.
tir.

Arag Segmm : .

Ara,g seciminde tera,plstm eg111m1

-klglsel ‘tercihleri vak’a rin' durumu
dnemlidir.' Olumlu bir iliski esastir. Ge-

reginde bu araclar simrlar: terapistien

- terapiste degismek {izére kombine .bi:

ciminde kulianilahbilir, Genel olarak 1k1

turlu segenek vardir : .

A — Ozgul olmayan arat;lar (nonspe- .
O sifik) ‘ W -

PSiKOLOJ! DERGISI,|




Kisa Dénemli Psikoterapiler

L — Ilag ve Pla,sebo -Sedadtif, Tran-
kilizan, .antidepresan ilaglar Thastanm;
etkinligini, uyumunu bozan;- raha,tqlzhk
veren duygularlm ‘Jkontrol etmc-ye yar-
dmmae olur (6zellikle akut ve acﬂ du-
rumlarda) Plasebo da; yerme goz kul—
lanablhr

ot Ventﬂasyon ve Emosyonel Ka-
ta,r51s Sozellestlnne ile hasta kendisine
¢l veren, sugluluk va da’ utanma' ya-
ratan dunmﬂardan Ve buna ait duygu-
lanndan 51yr11a,b11ecekt1r

'3 — Telkin,” Hipnoz : Hastamn ank—
31yet951 bu yolla, ortadan ka.ldlrlla,bmr
Eikili olabilmesi Thastanin’ 1steg1ne ‘ve
gereksmunlerme ba,gh olmak fizére de-
glsn" : o

4 — Damsma Ogut verme, Qewe-
sel Mampula.ssnon : Hastanin dig gergege
uyumuna, yardim etmeyi amaglar. Has-
tamn hayatma yénehk Ylle]. unsurla-
I giderilmesinde (creregl hahnde]
basvurulablllr

B — Ozg'ul Araglar (Spesxﬁk)

1 — Davranig Tedavisi, Yontemlerl
Ka,rslt kosulla,ndlrma, ve duya,rsmlastlr-
ma . en. sik kullamlan yontemlerd1r
Opzellikle : fokal anksiyete ve -fobilerde
yardinci olur, Semptom Kigilik Y&p1511’1~
dan bagimsiz bir fenomen olarak kabul
edilip deglstmlmeye galigihir, Boylehkle
hasta carpik kosullandrriidigl va,rsay1—
larak; yemden kosullandlnllr

2 — Yorumlama : Mevcut sorunun
dtesindeki anlamlar uzerlnde durulur.
Hastanin gbrmezden. . ge1d1g1 percek-
ler hastaya  hatirlatihr (yuzlestirme).
Ama,g,‘sorunu ego ile uyumlu hale ge-
tlrmektlr Yorum, -durti ve impulslar-
dan znra,de ob}e 1115k1ler1ne a1t tenm~
lerle ifade edilir.

3 — Agﬂda;ma. Pedogonk Uyan
Hasta,nm ‘problem yaratan duramuna
ﬂlgkm 1<;goru kazanmam sagia.nmaya
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a7 -

ga,hslr Hastamn nerede talﬂldlgl a,g,ﬂ!
lik. kazamr Guglugu tammlamalk, ka.bul .
veye - degnstn‘meye : c;ahgzmank bu yolla
mumkin olabilir. - : -
4 — Riiya, Ana,hz1 : Mevcut Qa.t1§~_
manin ‘gbziimlenmesi " igin yerine gore
yararll bir baglangic noktasi olabilir. o
Ancak bllg151 ve: deneymn uygunluk tas
slya,n tera,plstler 1g1n iyi b1r arac ola- T
b111r . e
v — A11e Teda.V1s1 Ha,stamn gerek~ .
sinimi ve" kogullan gozonune a,lma,ra.k, L
hygula.nam “bir-. yontemdlr
Tedan«'r, Surecr, o
Klsa, donemli.. pmkoterapxlerde bt
blnmn devami dzelligi- taslya.n 4aort ev-
reden. sézedebiliriz. Bunlar destekleme, -
algllama, anlama, eylem butunley:cl -
a,sama,lardlr Tedaviyi, _vak asina gore
degismek. {zere, destekleme asamasin-
da sonlandirmak’ mumkundur (Bellak, "
1978; Castelnuovo, 1975;° Wolberg, 1977 -
Destekleme - Asa,ma,m Baglangu;' h
olara,k fonkswonel ‘bir 11151{1 kurmaya._r., ‘
g-a.hsﬂlr Terapiste yonehk olagan dist . .-
beklentller nedemyle fonk51y0nel Aligki- <.
nin dnceligl vardir. Ote yandan empan N
kurmaya, Qa,hsara,k hastg, - sozellestmb SR
meye qa,grlhr Terap1st1e 15b1r11g1n1n'
Onemi terapist’ ve hasta icin - aktlf “bir
tutumun gerektlgl akilda tutulmahd 2

igin 11a,g kullamla.bﬂlr :
fonk51yon diizeyine gelebﬂmek bu de
re 1@111 yeterh b]l' amag olaral: ba.kﬂa-

b111r

Algﬂa_ma Anla.ma. Asama

noktam icgbril- olan bu Ha,sama;ya, vgek}ge-
bilmek ‘hastanu motwasyon_u la-yakin
dan 11g111d1r Iggoru ka.zamml_ a_c}.hgi
ile kigiliginin - onaruml ve timisam

lanar. Klsﬂera;ram ligki
glnt tera,plsmyl‘er‘,kurd
(g’uvenhk iginde: .ye‘ i
ta: terapisti aracil




b vurgulamr

a8

tantyarak -semptomunun - gerisindeki

motifi anlayabilir. Bu, degisik savunma
teplnlerm.m yasantlsal ‘olarak: tammam
diye: ozetleneblhr :

_ tutiumla «yorum» da yapabilir. Icgdri
kazanablhnek emek isteven bir tatum-

© dur ve zamana 1ht1yag gosterebilir (Te-.

. dawvi bitince gecﬂ:meyle bu noktaya ge-
len hastalar vardlrJ .

_ Eylem asam%l

tirme - tutumlan énemlidir.
~ giderici olarak ilag,. da.vra;mggl teknik-

- “ler, hipnoz vh. kullanﬂab1hr o
~_Butiinleyici’ Asama ‘Hastanmn edin-

d1g1 tera,pohk kaza,nnnlarm peknsmeSL

B sk stk Uygulama yapmasing, ba,gh olup

»onda,n sonraki yasa,mlm da igine alir.

: Tedavl hasta pozitif duygularda, - 1ken '
s 'sonla,ndmhr

ogrendlklanmn
ongorulur

Hasta, ile yapﬂan gorusmelerde ken-

- dinden kaynaklanan gabalarin dnemi
Ayrica baz : Syeni dusunus S

“bigimleri yerlestmhneye q:a,hglhr Bun-

- lar ileride giderek ilkeler halini alacak-

tar. . -«Unutma, cocuklugunda bagina ge-
.lenlerden “gecmisteki  Xorkularindan

 -yenlsliklarindan sorumlu. degﬂsm Ama

onlarin hepSIIll erlskm vagama tasimig
olmaktan sen sorumlusuns
. yakmlarini, suglamas1 sug:la,ndlrmasml
onlemek icin} «Gegmisin gulighiklerinin,
~ korkularinin, senin icindeki “kalintisi
- pek Onemli d.egil Simdi sahip oldukla-
_'rmla, gelecekte guclul{lerle basedebmr—
- sine S

. sa.gla,r ).

Icgori boyutu yeterince geh§m1§- " -teknige -

- ise, terapist uygun bir anda dlkka.th bir

‘ Hasta;mn dgren- -
~diklerini hayat i¢inde smama Qa.basmm o
: yeraldlgl evredir. Terapistin aktif tutu- - -
. munun bu evrede.de devami gerekir. ;
- Ayrica destekieme, ddillendirme, pekis- -
Ankswete,

"yak):

te.kran' '

(gevresini, -

Sawl; I. - Dofan, Y. B.

Goruldugu uzere klsa. dénemli psi-

Zkotera.pl ‘pek gok. d1:-31p1mden yara.rla—'
- man ve bunu hastamn yararing genig

oir esnekhk sinir 1q.mde kullanan bir,
saxh1pt1r (Rosenbaum 1975,

Small 1971). o

- Soanwr _ o

- a-Direng : Bir takun korku ve en—

" “digelerin sonucudur. Terapist hasta ilig-
- kisindeki aksaklig gosterir. Bazen her--

seye ragmen gikabilir. =
b - Transferans : Dlrencm devamly—-‘

_la bazen blrblrmm 1g1nde geligir.  (kisa

pmkof;era,plde) Fantazi- materyalden ka-
Qll’ll].dlg‘l slgiide cikma. -olasili1l azallr

: 'Eger hergeye ragmen g1kmigsa once ta-
' rimma yapihir. Nega,blfse Yiizeysel oldu-

gu vakit islenebilir, Yerleslk ve derin -

ise. oylece hirakidrr - (Para,noya ornegl)
Pozitifse :
) ted.am amacini destekledlgi oranda

- (Ozel hosnut olma; duygula—‘ :
gozumlenmed_en blra&ﬂhr _ (b111ngh ola- |

S c- Sa.vunma meka,mzma,la,rl : Mev-o

“-cut tablo ile 1hsk151 varsa, yuzeyel kal-
‘ma kosulu ile tizerinde -durulabilir. Bu -
. sorunlar basgdsterdigi vakit giiven ve-
" ridi, anla,yls doluy, kabullemm bir tutum

31 plandadlr B

) Sonug: i :
Hasta, behrtﬂermden oncekl opti-

mal islev dlizeyine geldiyse kisa psiko-

- terapi ilk evrede: bagar1 ile tamamlan-

s demeélksir, Tedawm bagarilr olmus

Bir hasta, artik sunlarr 6grenmistir :

“a). Aktivitesini en- yarar11 blglmde- '
kullanmayy, )
- Baglmlﬂjldarml sinirlamayi, .
“0) Kisiliginde tanmidigl zayif yanla- -

- 11 denetlemeyi ve 111$kller1ne yan51tma— o
. mayi,

- d) Olurnlu ya,nlarml kesfedlp, fonk—

SR ‘swonel hale getirmeyi, .
: (Baza norotlk oruntulerl denetiemesu‘vl S

- fleri yardim gerelnydrsa, ve kend151

" de 1ste-k11yse hu’ hasta,jra, aglkla,na,blhr o

PSfKOLO.H DERGISI ..
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