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Cendereden Cikma Cabasi: Kendiligin ve Etkilesimli Regiilasyonun Meydan Okumast baslikli
Ikinci panel Renee’nin ikinciden dordiincii yila kadar olan tedavisini goz oniine sermekteydi. Ik
iki yilda, hirpalayici (act verici) cinsel istismara dayali, drseleyici (travmatik) anilarin ortaya
cikmasi i¢in uygun ortami saglayan terapiye iligkin giiven gelismisti. Lucyann Carlton, JD, MA,
Renee’nin disosiyatif durumlarla annesinin yanibasinda yasadig cocukluktaki cinsel istismarinin
aci1 verici anilar1 arasinda gidip gelirkenki asirt duygu dalgalanmalarinin izini 6zenle stirmiistii.
LUCYANN tedavinin 3. Ve 4. Yilinda ortaya ¢ikan Renee ‘nin 3 riiyasim sundu. 11k riiya
istismarin harekete gecirdigi duygulara kars1 savunma islevi goren disosiyatif durumlari ve
beraberinde kendiligin parcalanmis unsurlarinin ‘kaynasmasint’ temsil etmekteydi.

Ikinci riiyada ise RENEE , hem duygularin1 yagamanin onu etkisizlestirecegi ya da 6ldiirecegine
dair siddetli korkusuyla hem de yardim edilemeyecek kadar 6ziirlii olma duyumuyla yiizlesti.
Ugiincii riiya RENEE ‘de olugmakta olan “psisik 6liim’ yasamaksizin duygularini yasayabilme
becerisini ve hayatindaki yetiskinlerin yan1 basinda duyarsizca yasanan rasgele bir siddete maruz
kalmasina iliskin gelistirmis oldugu yeni kavrayisi sembolize etmekteydi. Terapist ve hasta,
RENEE ‘nin ¢ocuklugunda ihmal edilenin, gormezden gelinenin ve rasyonalize edilenin ne
oldugunu daha iyi anlamaya ve gecerli kilmaya baslamislardi. Bu yeni anlam kazandirma
deneyimi hastaya biiylik bir rahatlik ve ayn1 zamanda dehset verici, kaotik ¢cocuklugunu belli bir
diizen icinde kavramasini da sagladi. Bu sunumun sonlarina dogru, ikisi arasinda bir dl¢iide
filizlenen sevgiden dolayr RENEE ‘nin ‘iyilestici’ terapotik iliskiden kaynaklanan ‘umudu’nu
sembolize eden renk icindeki bir rilya yasantisin1 Lucyann sundugunda hastadaki gelisimin
gidisatin1 gormeye basladik.

LUCYANN ‘nin RENEE ‘nin dalgalanan kendilik durumlarindaki duygulanimina gére
farklilik gosteren bir sesi akici sekilde kullanan siiriikleyici ve teatral bir sunum tarzi vardi.
Vakanin dramatik ifadesi RENEE ‘nin acili yasamini1 ve duygu diinyasindaki tiirbulansi gozler
Oniine tasidi. Ayn1 zamanda analistin kirillgan 6zellikteki hastasinin icindeki esduyuma dayali
yolculugunun iistiinliigiinii 6rneklemekteydi. Belki sunulan klinik materyalin miktar1 ve
yogunlugu, Lucyann’in hararetli ifade edisi zaman zaman dinleyiciye tekrarlayici ve dikkat
dagitic1 gelmis olabilir.

Ogleden sonraki tartismacilar Henry Friedman, Ph.D., ve Jim Fosshage, Ph.D. nin tedavi
hakkinda birbirlerinden epeyce farkli goriisleri oldu. Dr. Friedman kivrak ve incelikli bir elestiri
dozuyla terapotik sonuglar alinabilecek degisik yollar1 tedbirli bir bi¢imde belirtti. Friedman tam
olarak betimleyemedigi bir kuramsal egilimi masaya getirdi ve onu ‘etkilesimli kendilik
psikolojisi’ olarak adlandirarak tanitti. RENEE ‘nin zedeleyici ve istismar edici ebeveynlerle
0zdeslesmesinden kaynaklanan karakter sorunlarina ve asirt duygu dalgalanmalarina bipolar
bozuklugun neden olabilecegini varsayarken ¢cocukluk travmasina bagli duygulanimin agiga
cikarilmasinin yararini, bu derece kirilgan bir hastaya yapilan uygun bir miidahale olup olmamasi
bakimindan sorguladi. Benzer bir terapotik sonucun yalnizca empatik anlayistan degil ayni
zamanda medikasyon, alkol, ilag¢ tedavisi ve hatta daha tehlikeli davranislariyla karsilasirsak belki
de kisa bir hospitalizasyon gibi ‘aktif’ miidahalelerle de ele alinabilecegini ileri siirdii. Friedman
tedavinin uzun donemli sonuglar1 konusundaki kuskularin1 paylagsirken, RENEE ‘nin kendini
baskalarinin istedigi hale doniistiirmedeki iistiin becerisini de vurguladi. Ve RENEE ‘nin bu
becerisini LUCYANN 1le yeniden yagama gecirmis olma ihtimaline dayali olarak, RENEE ‘nin



su anda var olandan ne derece daha kalici, oturmus bir ‘kendilige’ ulasabilecegini sorguladi.
Bipolar egilimlerini tekrarlayabilecegine dair endisesini dile getirdi. Bilindigi gibi ‘ortalama’
kisinin genelde travmatize olmus birinin ihtiyaglarini, egitimli bir terapist kadar karsilayacak
donanima sahip olmamasindan dolay1 FRIEDMAN ° RENEE ‘nin terapi disindaki ¢cevrede
doyurucu bir yasamu ya da iliskileri nasil saglayacagim sorguladi. Konferansin aykir1 sesi olarak
FRIEDMAN ‘nin iistesinden kolaylikla gelindi. Goriisleri dinleyiciyi, daha yiizlestirici ve ‘aktif’
tedaviler ve karsisinda daha esduyuma dayali psikanalitik yaklagimlarin artilari ve eksileri
anlamindaki eski donemde siklikla karsilagilan polemigin bir tarafina itti.

Diyalektigin diger tarafinda ise dehset verici cocukluk travmasina karsin , iyilesebilme
kabiliyetine gonderme yaparak daha cok RENEE ‘yi betimleyen mecazda iistiin yanina igaret
eden Jim Fosshage PhD.’ nin Miizik Degisince, Cendereden Cikmak Olasidir baslikli metni
vardi. LUCYANN ‘nin RENEE ‘ye sagladigi, hem ortiik hem goriiniir diizeydeki iliskisel
isleyislerin 6grenildigi analitik iliskiyi betimledi. Fosshage ‘ya gore, LUCYANN ‘nin yatistirici
etkisi, fizyolojik ve hiperduygusal uyarimi regiile etmeye baslamasinin yanisira olumsuzdan
olumlu iligki beklentilerine yavas yavas gecis yapmasini da sagladi. Dr. Fosshage bu yeni iliski
deneyiminin tekraralayan unsurunun énemini vurguladi. Bu tekrarlayan deneyimin yavas yavas
uzun donem hafizada yapilanabilecegini ileri siirdii. RENEE ‘nin LUCYANN ile travmatik
deneyimini paylagsma becerisindeki gelismenin transferansdaki biling dis1 miicadele olmadigi
inanciyla transferansin icerigi ve siireci arasindaki farki vurguladi. Daha ¢ok bu iyilesme
‘slirecine ‘ yardimci olan analitik ikili i¢inde giivende hissetme yetenegiydi. Fosshage riiyalara
odaklanarak, RENEE ‘nin ¢ocukluk travmasini uykuda deneyimlemeye ne yollarla devam
ettirdigini gosterdi. RENEE ° nin asagidaki kompleks orgiitleyici islevlere sahip oldugunu ileri
siirdii.

1. Kendini su¢clama durumundan kendilik ajanin1 hissedisin filizlenmesine gecis.

2. disosiyatif durumlardaki kendiligin ve dtekinin yeniden biitiinlestirilmesi.

3. Renee ‘nin daha sefkatli bir kendilik algisina izin veren siireg.

Terapinin 4. Yilinda RENEE ‘nin ‘yayilan renk’ icinde deneyimledigi ilk riiyas1 ve yasama
iliskin yepyeni canli heyecan: bize hatirlatildi. LUCYANN ‘nin, travmaya iliskin anilarinin
hatirlanmasini, olumsuz kendilik yargilarinin durulmasini saglayan, ve uzun déonem hafiza
sistemlerinde yapilandigin bildigimiz Ortiik ve goriinen yeni iliski modellemeleri i¢in derin
giiven duyumunu koriikleyen ‘ tutarli esduyuma dayali sorgulamasina’ drnekler vererek metnini
sonlandirdi. Fosshage, LUCYANN ‘nin RENEE ‘nin travma ve umutsuzlugun ‘cenderesinden’
disar1 cikmasini hizlandirma siireciyle miizikteki dokunakli degisimle benzestirerek, bu
doniistiiriicti 1liskide analist ve hastanin birlikte yap: olugturmasini metaforik olarak tanimlamis
oldu.

LUCYANN birbirine aykir fikirleri olan bu iki konusmaciya Dr. Fosshage ile goriislerinin
daha uyumlu oldugunu ileri siirerek yanit verdi. Onun gibi , RENEE ‘nin yavas doniisiimiiniin,
RENEE ve analist arasinda gerek ortiik gerek goriiniir diizeydeki ‘yasam deneyiminden’
kaynaklandigini ve boylelikle analistin tutarli optimal yanitlamasi sayesinde hastanin ‘varlik
kazandigint’ ileri siirdii. LUCYANN , bagka analistlerle RENEE ‘nin daha fazla yarar
saglayacagi, hastayla farkli bir gerceklik olusturabileceklerine iliskin Dr. FRIEDMAN ‘nin
katkisina da katildi. Ayrica tedavinin basarisinin ilk esi ve diger analistlerle olan iliskisinde
yasamis oldugu gibi Renee’nin baskalarinin ihtiyaclar1 dogrultusunda degisebilmesi {izerine
temellenmedigi konusunda dinleyicileri temin etti. Daha 6nceki analizlerinde, Renee kendini
terapistin ihtiyaci olan kaliba sokmaya ¢alismisti. Bu caba Renee’nin kendini duygusal temas
kuramayan tahta bir kukla olarak deneyimleme fantazisiyle sonuclanmisti. Ozetle, Lucyann
tedaviyi tanimlamak icin Renee’nin kendi ciimlelerini kulland1 ‘seninle ¢alismamiz i¢imde.. ve



bu benim duygularimdan ve iliskimizden doguyor. Bir evin boyanmasi gibi degil. Biz evin
temeline indik...diyebilirim ki, alt yapisindan, evin geri kalan her yerine ulagsan kismindan
basladik’. Aykin goriislere karsin Lucyann ve Renee basarili bir terapotik yolu kesinlikle
bulmusglard.

Bu tartigmalar panalistler arasindaki ¢oskulu bir fikir alisverisleri izledi. Friedman'in,
hastay1 'abartili duyarliliga' ve ‘¢ilginlik’ deneyimine zorlayan 'asir1 kontrol edici' klinik¢i
konumundan kaginmasi i¢in analistin yontemini tedavinin basinda travmatize olmus hasta ile
konusabilecegini belirtti. Hastanin duyarliligini konugsmanin hem terapotik etkilesimi dengeleyen
hem de kaotik psisik ¢rgiitlenmeyi dikkate alan pek ¢ok yolu olduguna inanmaktaydi. Fosshage
Renee'nin 'zorlayicilifa’ kars1 duyarliligini izleyicilere hatirlatarak, Lucyann'in 6zenle dinleyen
yaklasimi disindaki herhangi bagka bir miidahalenin hastasi tarafindan 'taciz' olarak yasanacagini
bir kez daha vurgulayarak yanit verdi. Ayrica, hastanin tagkin davranislariyla yiizyiize gelen
terapistlerin ila¢ tedavisi ile onlar1 'halletme’ konsunda bir 'diirtii' yasayabileceklerini de ekledi.
Fosshage, Lucyann'in Renee tagkin davranislar sergiledigi zamanda boyle bir yaklasima
direnebilme 'becerisini' ve kendi duygularini dindirebilecek bir yol bulmasini 6vdii . Lucyann
Renee'nin iistesinden gelmek i¢in boyle bir girisimde bulunmus olsaydi Renee'de bu kirilma
yaratacakti ve tedaviyi 'kesmesine' neden olacakti. Lucyann tedavi siirecindeki i¢ miicadelesinden
ve Renee ile calismalarinin her hasta i¢in 'kurgulanmis' bir terapotik eylem olmadigindan da s6z
ett1.

Arthur Malin MD., bezgin bir ses tonuyla sz alanlardan sorularini ve yorumlaini kisa
tutmalarini rica etti. Boylelikle soru ve yorum protokolleri bagladi. Bunlarin belli baslilar
arasinda Dr. Suzan Lazar'in, analistin 'hasta diinyasina girme' 'siirecinin' dnemini ve tedavinin
baslangicinda 'biligselligi', 'derinine arastirmay1' ve 'konusmay1' 6nceleyen 6zeni hakkindaki
gozlemleri vardi. Renee'nin bariz sekilde acik oldugu 'kirilgan 6zdeslesim'i ve itaatinin
pekistirilebilecegine inanmaktaydi. Dr. Lazar'in Friedman'in 'siireci’ tiimiiyle kavrayamadigina
ve durdugu noktayi 'yeniden' gdzden gecirmesinin gerekliligine dair yorumu tartisma
diyalektiginin bir ucuna dair inancim gostermekteydi. Stuart Perlman, PhD., travma deneyimini
ele alan tiim terapotik seceneklerin hastayla paylasilarak rizasinin alinmasinin yararli olacagina
dair inanc1 ile bizi eski diyalogumuza ¢ekmis oldu. Ayrica, travmatik deneyimin aciga
cikmasinin hem yararli hem de dogasi geregi savunmact oldugu fikrini de ekledi. Lucyann'in
Renee i¢in yatistiricl, sakinlestirici bir ortam yaratmak kadar kendilik regiilasyonuna da
odaklanmasinin 6neminin altin1 ¢izdi. Dr. Bruce Herzog, Renee'nin '¢ok az'a ya da '¢ok fazla'ya
maruz kalmaya (her iki ebevynin farkl: iliski kalibimi temsilen) dayali cocukluk travmasim
herhangi bir terapistle yeniden yasama gecirebilecegine ve genelde tartisildig: tizere Renee'yi
tedavi eden herhangi birinin tedavinin bu kacinilmaz, zor asamasina yalnizca tolerans gostererek
basarili olabilecegine inanmaktaydi. Linda Chassler, PhD., tedavi yollarinin 'dogrulugu’ ve
'yvanlighi@l' olarak konferansin ikiye ayrilmasinin gereksizligini hatirlatt1 ve diger aktif tedavilerin
de miimkiin oldugunca analizin 'kapsayicilik' unsurunu arttiran bir terapéotik iliski olusumuna
gereksinim duydugunu ileri siirdii.

Friedman'in 6zetlemesi ve kapanis yorumu Renee'nin devam eden tedavisi icin recetelerini
icermekteydi: 1. Renee'nin ebeveynlerinin ona verdigi zararin ciddiyetini ve derecesini son
kertede acgikliga kavusturmasi 2. Boylesi ' 6ldiiriicii’ bir ortamdan kurtulabildigi i¢in ne kadar
sansli oldugunu anlamasina yardimei olunmasi. Yeterince 'iyi malzemeden' olusmayan bir
hastanin 'haset'i iizerinde calismay1 ima etmekteydi. Friedman ayrica iyi bir analizin illa da
'yveniden ebevynlik etme' deneyimi olmadigini, daha ¢ok analistin kisilerarasi iliskilerdeki
'nezaketi ile kisiye rehberlik etme', hastanin sonrasinda da siirdiirebilecegi 'iyi bir deneyimi'
saglama ortami oldugunu belirtti. Fosshage analistin bir hasta 6zelindeki '6zgiin ugrasisinin'



analizin 6znelligi ve dinleme tarziyla daha ¢ok ilgili oldugunu vurgulayarak, Friedman'n ise
oteki odakli dinlemeyi kullandigini iddia ederek karsilik verdi. Fosshage'ye gore, analist
tarafindan caresizce ilgi gormeyi 'talep eden' bir hasta, caresizce ilgi ihtiyact olan bir hastadir.
Kisinin oteki merkezli veriyi oldugu gibi alip bunu hastaya iletmenin bir yolunu bulacagini ya da
kisinin 6teki merkezli veri iizerinde diisiiniip, esduyum mode'unun 6tesine gegmeyi tercih ederek
hastanin davraniglariyla baglantili derin duygularini sorgulayabilecegini ifade etti. Friedman,
kendinin ve Fosshage'nin asilmaz bi¢cimde birbirlerinden uzakbakis acilarina sahip olmadiklarini
beirtti. Farkin nasil ve ne zaman 6teki merkezli bakis agisinin kullanilmasinda yatti§ina
inanmaktaydi ve bu karar1 miidahalenin 'sonucunu’ bir rehber olarak kullanan analiste
birakiyordu. (Bu par¢ali dinleme perspektifini bir 6rnekle somutlastirabilseydi ¢ok yararl
olacakt1. Insan degisim alanina ya da psisik fantazinin olusumuna olanak saglayan uygun
atmosferi olusturmadan ya da hastanin uyumunu saglamadan analistin bunu nasil basaracagini
merak ediyor?). Friedman siirekli empatik modeli kullanan analistler hakkinda 6nemli sorular
yoneltti: Analist tehlikeli davraniglart gormezden gelebilir mi? Yanlis secimler yapmaktan
korkmali miy1z? Analist asir1 aktif ya da pasif olarak tehlike yaratir mi1? Asir1 pasif olmak hastay1
kaybetmekten daha mi iyidir? Fosshage, 'pasif' deyiminin yanlis adlandirilmasi tizerinde
konusarak  ve kisinin kendi 6znelligini hastaya agiklamanin sorgulama, gecerli kilma,
onaylama, duygularini yatistirma ve analizin hastay: nasil iyilestirdigine dair bir egitsel goriisti de
icerebilen bir 'etkilesim' siireci (karsilikli aktif bir siire¢) oldugunu belirterek tartismanin bu
kismin1 kapatti.

Analiz nasil iyilestirir? Kuskusuz bolme ya da kutuplastirmayla degil. Oyleyse analistler neden
birbirleriyle rekabete devam etmekte? ve bu rekabetci ruh farklh goriisleri gercekte bizim
duymamiza ve 6grenmemize engel oluyor mu? Duygulariyla temas kuran diisiinebilen varliklar
oldugumuz i¢in ve zorlayici hastalar hem sezgisel hem de sezgilerimize kars1 hareket eden
oznelligimizi uyandirdig1 icin, iyi analistler bu paneltdeki TUM sorular1 dogal olarak kendilerine
soracaklardir. Ve yine de derin kokiimiiz kendimize 6zgii olan ¢alisma bi¢cimimizde oldugundan,
keskin bir bicimde ‘ya sOyledir/ ya da boyledir® dedigimizde acaba bir hasta 6zelinde yararl
olabilecek bir seyi kacirtyor muyuz? Lucyann’a , Dr. Friedman’a , Dr. Fosshage’ye ve ozellikle
de Renee’ye bu harika tartisma i¢in derin bir minnet bor¢luyuz.



