Review Article / Derleme Psikoloji Arastirmalari, 2024; Cilt 2(1): 1-9

Kanser Hastalarinda Narrative Terapi Yaklasimlari: Hayatin

Boncuklar
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Kanser insanlarin hayatina beklenmedik bir sekilde ve davetsiz bir misafir olarak girmektedir. Tani aldiktan
sonra insanlar hem bireysel hem de toplumsal birtakim sdylemlerle hastaligl ya da problemi icsellestirmeye
baslamaktadirlar. Bu durumda da insanlar problem karsisinda daha gligsiiz, umutsuz hissedebilmektedirler.
Bunun nedeni olarak insanlar sadece hasatliktan ibaretmis gibi bir alginin olusmasi olarak distnilebilir.
Hayatin boncuklari (Beads of life) etkinliginde amacg kisilerin zorluklarla miicadele etmelerinde daha gliclu
hissetmelerini saglamaktir. Hayatin boncuklari uygulamasinda alternatif bazi yollarin (hikayeler)
olabilecegine dair hayatlarina boncuklarla bazi isaretler birakmak amacglamaktadir. Bunu da hayat
hikayelerinden yola ¢ikarak onlarin giicl, iyi, glizel yetenek ve becerilerini boncuklarla eslestirerek kendi
hayatlarinda kiiguk isaretler birakmak hedeflenmektedir. Kanser hastalariyla yapilan hayatin boncuklari
uygulamalarinda kanser hastalarinin hastaliktan 6te hikayelerinin ortaya ¢ikartilmasi kisileri psikolojik olarak
gliclendirmektedir.

Anahtar Kelimeler: Kanser, narrative terapi, psikolojik dayaniklilik, psiko-onkoloji, travma.

Narrative Therapy Approaches in Cancer Patients: Beads of Life

Cancer enters people's lives unexpectedly and as an uninvited guest. After receiving a diagnosis, people
begin to internalize the disease or problem through several discourses, both individually and socially. In this
case, people may feel weaker and hopeless in the face of the problem. The reason for this can be
considered as the perception that people are just harvesters. The Beads of Life aim to make people feel
stronger in dealing with difficulties. It seeks to leave some signs with beads in their lives that there may be
some alternative ways (stories) of applying beads of life. Based on their life stories, they aim to leave small
marks in their lives by matching their strong, good, beautiful talents and skills with beads. In beads of life
practices with cancer patients, revealing the stories of cancer patients beyond the disease strengthens
people psychologically.
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GIRIS

Narrative terapi problemin insanda olmadigina
problemin  kendisinin  problem  olduguna
inanmaktadir (White, 2007). Ayrica Narrative
Terapi calismalarini  “kisi  kendi  hayatinin
uzmanidir” disincesi Gzerine
temellendirmektedir. Kisi problemin etkisini
azaltabilecek bilgi, beceri, inang, yetenek ve
degerlere sahiptir (Morgan, 2000). Hayatin
boncuklari Narrative distincelerle desteklenmis
sekilde ilk olarak Sara Portnoy tarafindan kanserli
cocuklarla yapilmistir (Portnoy ve dig., 2016).
Hayatin boncuklarinin zorlayici yasam deneyimleri
olan kisilerle galismalar yapilirken onlarin problem
hikayelerini derinlestirmeden alternatif
hikayelerini ortaya ¢ikartabilecek bir etkinlik
oldugu gorilmektedir (Portnoy ve Ireland, 2019;
Snowdon, 2021). Buradan hareketle hayatin
boncuklari uygulamasinda amag kisinin glcli
hissetmesini saglayacak hikayelerini boncuklarla
eslestirip kendisine vermektir. Bu sekilde kisi
hayatinda glcgli  hissedebilecegi  hikayeleri
hatirlamasina yardimci olacak kigulk isaretler ve

hatirlaticilar birakmayi amaglanmaktadir.

Boncuklarin psikososyal destek c¢alismalarinda
kullanildigr ilk kez 2000’li yillarda gorilmektedir
(Stutzer ve Gove, 2000). Bu c¢alismada farkli
renklerdeki boncuklarin her birisinin bir anlami
bulunmaktadir. Kanser sirecine iliskin her bir
boncugun bir anlami bulunmaktadir. Katihmcilar

bu boncuklari  kendi  sireglerine iliskin

! Hikayelerin kalinlastirilmas1 Narrative Terapiye
ozgii bir kavramdir. Insanlarin hayatlarindaki baz
hikayeler daha fazla konusularak, séylemler
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secmektedirler. 2010 vyilinda Margo Baruch
tarafindan gelistirilen cesaretin boncuklari (beads
of courage) uygulamasi Amerika Birlesik Devletleri
ve Birlesik Kralliktaki kanserli ¢ocuklara yonelik
gelistirilmistir ~ (Baruch,  2010). Cesaretin
boncuklarinda bir formda kanser siirecindeki
asamalarin, 6nemli olaylarin, gelismelerin her
birisi bir boncukla eslestirilmistir. Ornegin gri
boncuk kemoterapi silirecini, sari  boncuk
kiyafetlerini degistirmesini, siyah boncuk sag
kaybini ya da yildiz ameliyati simgelemektedir. Bu
surecte her bir gelisme boncuklarla eslestirilip

cocuklarin bu sirecteki cesaretleri vurgulanmaya

cahsiimistir.

Sara Portnoy bu calismalardan ilham alarak
gelistirdigi  hayatin  boncuklari  uygulamasini
narrative terapinin fikir ve prensiplerine
temellendirmistir. Michael White (2004) insanlari
zorlandiklari olaylari tek hikaye olarak anlatmaya
davet etmek onlarin yeniden travmatize olmalari
riskini  arttirabilecegini belirtmistir. Narrative
terapide danisanlarin yasadiklari zorlayici olaylari
anlatabilecekleri bir alan agmak 6nemlidir. Ancak
danisanlarin hayatlari sadece problemli hikdyeden
ibaretmis gibi konusmak onlar tekrardan
travmatize  edebilmektedir  (White, 2005).
Narrative terapi insanlarin hikayelerini kendilerini
glcgli  hissedebilecekleri  sekilde tekrardan
anlatmanin 6nemli oldugunu vurgulamaktadir
(Wingard ve Lester, 2001). Buradan hareketle Sara
Portnoy insanlari tekrar travmatize etmeden,

problem hikayelerini daha fazla kalinlastirmadan'

araciligryla igsellestirilerek kisinin hayatinda
kalinlagir ve diger hikayelerini gériinmez kilar.
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onlarin hayatlariyla ilgili konusarak onlarin daha

glcli hissetmelerini amaglamigtir.

1. Narrative Terapinin temellendigi diisiinceler

ve fikirler
1.1.Kisi kendi hayatinin uzmanidir

Kisi problemin etkisini azaltabilecek bilgi, beceri,
inang ve degerlere sahiptir (Morgan, 2000).
insanlar hikayelerinin birebir taniklaridir ve
yasadiklari zorluklara iliskin bir takim basa ¢ikma
yontemleri gelistirmis ya da girisimleri olmustur.
Bu noktada bu girisimlerin konusularak zengin bir

tanimlama yapilmasi amaglanir.

Ayrica problem kisiden ayridir: ‘Kisi problem
degildir, problem problemdir’ (White, 2007).
Problem, baskin bir hikdye olarak kisinin hayatinda
diger hikayelerden daha fazla yer kaplamaktadir.
Bazen insanlar probleme karsi kendilerini giicsiiz,
umutsuz ya da caresiz hissedebilmektedirler. Bu
noktada problemin kisiden istedikleri ile kisinin
kendi hayatina dair umutlari, dilekleri, isteklerinin
ayristirlmasi énemli olmaktadir. Bu problemin
kisiden ayristinimasiyla ya da diger adiyla
dissallastirilmasiyla mimkiin olmaktadir. Hayatin
boncuklar etkinligi kisinin yetenek, beceri, inang
ve degerlerine iliskin konusmalar yapmayi
mimkin kilmaktadir. Dahasi kisilerin hayatlarina
boncuklar araciligiyla bu konusmalari hatirlatacak

isaretler birakmaktadir (Portnoy ve dig., 2016).

1.2.Hayatimizi hikayeler aracihigiyla

anlamlandirmak

Buradaki hikayelerin kalinlagtirilmas: problemli
hikayenin diger hikayelere gére daha fazla yer
kaplamasini vurgulamak i¢in kullanilmigtir.
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insanlar daha ®nce yasadiklarini bugiine ve
gelecege cerceve olusturacak sekilde
anlamlandirmaktadirlar (Morgan, 2000). Jerome
Bruner (1986) “insan zaman iginde yasadiklarini
birbirine baglayarak ve deneyimlerinden anlam
¢ikararak hayatlarimiz ve kendimiz hakkinda
hikayeler olusturur.” Hikayelerimizi hayatlarimiza
anlam katarak sekillendirmektedir. Bu noktada
narrative terapi daha ©6nce yasadigimiz
hikayelerimizi tekrardan konusarak farkli anlamlar
katabilecegimizi vurgulamaktadir. Barbara
Wingard (Wingard ve Lester, 2001) hikayelerimizi

kendimizi glcli hissettirecek sekilde tekrardan

anlatmanin énemli oldugunu vurgulamaktadir.
1.3. Alternatif Hikayeler ve Baskin Hikaye

insanlarin hayatlarinda bazi hikayeler digerlerine
gore daha fazla yer kaplamaktadir. Bu daha fazla
yer kaplayan hikayelere baskin hikayeler
denmektedir (White ve Epston, 1990). Ancak
insanlarin hayatinda sadece bir tane hikaye
olagelmemektedir. Birden fazla hikaye birbirine
paralel olarak olusmaktadir. Baskin hikayenin
disinda olagelen diger hikayelere ise alternatif
hikayeler denmektedir. Kisilerin hayatlarindaki
alternatif hikayelerin kalinlastirilmasi

problemlerin  etkisinin azalmasina yardimci

olabilmektedir (White, 2007).

Kanser gibi hastaliklar insanlarin hayatlarina
beklenmedik ve davet edilmeyen bir misafir olarak
girmektedir (Abdalla ve Novis, 2014). Boyle davet
edilmeyen bir misafir kisinin hayatina gelip

giriverdiginde kisinin kendisiyle ilgili daha kiiclk,
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ince, dar bir tanim yapmasina sebep
olabilmektedir. Bu da kisiyi tek bir hikayeden
(problem hikayesinden) ibaret oldugu yanilgisina
ulastirabilmektedir. Bu  nedenle  problem
hikdyenin yani sira alternatif hikayelerin de
konusulmasi kisinin kendisini probleme karsi daha

glicli hissetmesine yardimci olabilir.
Hayatin Boncuklari Nasil Uygulanir?

Uygulama genel olarak bireysel ve grup calismalari
seklinde uygulanabilmektedir. Narrative terapi
teknikleri (konusmalari) terapiste bir harita
sunmaktadir. Bu haritada terapist bir yerden baska
bir yere gidecegi rotasini kendisi belirleyebilir. Bu
rotayl belirlerken narrative terapi fikir ve
prensiplerini gbz 6nlinde bulundurur. Ayrica bu
haritada belirlenen rotaya rehberlik eden kisi
danisanin kendisidir. ClnkU narrative terapiye
gore kisi kendi hayatinin uzmanidir (White, 1997)
ve terapistler danisanlarin hayatlarina misafir
olarak dahil olurlar. Bu misafirlik sliresi boyunca
terapist saygili bir merakla sorularini kisilere
yonelmektedir. Buradan hareketle hayatin
boncuklari uygulamasinda tek ve sabit bir
uygulama yonergesi yerine yerel bilgilerle
zenginlestirilmis kiltlire duyarli bir uygulama
gelistirmek dnemlidir (White ve Epston, 1990). Bu
nedenle her ne kadar bu g¢alismada hayatin
boncuklarinin farkl versiyonlari tanitilacak olsa da
daha bircok farkh uygulamanin da ortaya
cikabilecegi dustnilmektedir. Buradan hareketle
hayatin boncuklari uygulamasinin d6nce grup
calismasi ve versiyonlari daha sonrasinda bireysel

uygulamasi agiklanacaktir.

Hayatin Boncuklari: Grup Calismasi
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Grup cahsmasi genel olarak iki farkh sekilde
uygulanabilir. Grup calismalarina 3-8 kisi arasinda
katihmcinin ~ dahil  edilmesi  dnerilmektedir.
Katihmci grubuna uygun sekilde gilinleri ve saatleri
belirlenebilir. Ornegin iki giin dért saatten toplam
bes oturum vyapilabilir. Bu etkinlik sadece
ergenlerle yapilmamaktadir. Ergenlerin yaninda
yetiskinler, cocuklar da yapilabilmektedir.
Calhsmanin ilk U¢ oturumunda katilimcinin
alternatif hikayelerinin ortaya c¢ikartilmasi ve
glclendirilmesi  amacglanmaktadir.  Son ki
oturumda ise probleme iliskin konusmalar
yapilmaktadir. Bundaki amag calismaya baslar
baslamaz  problem hikdayenin  konusulmasi
problemin gicinil arttirabilir ve kisiye umutsuz
hissettirebilir. Bu nedenle olabildigince alternatif
hikayeleri konusmak ve zorlayici hikayeleri
konusurken glivenli alanlar olusturmak 6nemli
olacaktir. Bunlar: (1) Sara Portnoy’un gelistirdigi
hayatin boncuklarinin orijinal versiyonu, (2)

Hayatin boncuklarinin Tarkiye'ye uyarlanmis hali
1-Hayatin Boncuklari Orijinal Versiyonu

Hayatin boncuklarini narrative terapiye
kazandiran Sara Portnoy (2016) kanser hastasl
olan ergenlerle gelistirdigi bir uygulama ornegi
gelistirmistir. Gelistirdigi model bes oturumdan
olusmaktadir. Bunlar: (1) Hayatin Boncuklari, (2)
Tercih edilen hikayenin kalinlastiriimasi, (3) Tanik
olma, yeniden vyazma, (4) Kanserin kisiden

ayrilmasi, (5) Kanser yolculugu.

Uygulamanin ilk oturumu olan (1) Hayatin
Boncuklarinda katilimcilara Gunlik Yasantilar,
Yetenek-Beceri-Degerler, Hayatindaki Onemli
Kisiler, Nereden Geldigin-Ge¢misin ve Gelecege

iliskin Umutlarin- isteklerin-Hayallerin



Review Article / Derleme

basliklarindan olusan bir form verilir. Bu formda
yukarida baslklari  belirtilen alanlara iliskin
hikayeler yazilir ve her bir hikayeyi bir boncukla
eslestirirler. Ornegin: Gunliik yasantisi kismina
katihmci “futbol oynamak” yazmis olabilir. Futbolu
hatirlatacak bir boncuk seger ve kagidin yanina
yapistirir ya da onemli kisiler kismina “ailem”
yazmis olabilir kisi. Bu durumda da ailesini
hatirlatacak bir boncuk secip kagida yapistirmasi
(ya da boncugun resminin/temsilinin cizilmesi

istenir).

Uygulamanin ikinci oturumunda (2) Tercih edilen
hikdyenin kalinlagtinlmasi yapilmaktadir. Bu
oturuma katilmcilarin yakinlari, aile ya da
arkadaslari davet edilebilir. Eger yakinlarinin,
ailelerinin ya da arkadaslarinin dahil edilmesi
uygun degilse gruptaki diger katilimcilarin dis sahit
olarak dahil edilmesi dislnilebilir. Bu oturumda
katihmcilardan o forma yazdiklari hikayeler ve
sectikleri boncuklari anlatmalari istenir. Bu
oturumda katilimcilarin kendilerini tercih ettikleri
sekilde tanimlamalari yani alternatif hikayelerini
konusmalari problemin sesini kisacak ve giiclini
azaltacaktir. Narrative  terapi insanlarin
hikayelerinde  probleme doymus olanlarin
(problem-saturated stories) yaninda alternatif
hikayelerinin  de  konusulmasinin  insanlari
glclendirecegini vurgulamaktadir (White ve
Epston, 1990). Bu nedenle bu asamada
olabildigince alternatif hikayelerini giclendirmek
ilerleyen  oturumlarda  zorlayicl

hikayeleri

dinlemeden 6nce kisileri gliclendirecektir.

Uglincli asamada (3) Tanik olma, yeniden yazma
oturumu gelmektedir. Bu oturumda bir 6nceki

oturumda anlatilan ve kalinlastirilan alternatif
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hikayeleri dinleyen dis sahitlerin (yaniklari, aile ya
da arkadaslar)) ya da diger katilimcilarin
duyduklari hikayelere iliskin boncuklar vermesi
istenir. Bu asamadaki amacg kisilerin anlattiklari
hikayelerin  baska insanlarda da  karsilik
buldugunun  gorilmesidir. Bu sayede kisi

zorluklara karsi kolektif tepkiler gelistirebilir.

Dordinci asamada (4) Kanserin kisiden ayrilmasi
oturumu gelmektedir. Bu agamada kansere iligkin
konusmalar yapilmaya baslanmaktadir. Bu
oturuma kadarki oturumlarda kisinin
glclendirilmesi ve alternatif hikayelerinin ortaya
¢ikartilmasi amaclanmistir. Bu asamada ise kisi ile
kanserin etkilerinin ayrilmasi amaclanmaktadir.
Narrative terapiye gore problem kisi degil problem
problemdir (White, 2007). Bu oturumda narrative
terapi konusmalarindan olan dissallastirma
konusmalari  yapilmaktadir.  Dissallastirmaya
“Kanser karsinizdaki koltukta oturuyor olsa neye
benzerdi?” seklinde bir soru ile baslayabilirsiniz.
Bu sekilde dncelikle problemin ve zorlugun etkileri
anlagilabilir. Daha sonrasinda bu etkileri hangi
hayat alanlarinda ortaya ciktig, bu etkilerin kisi
icin kabul edilebilir olup olmadigi konusulabilir. En
sonda ise bu etkilerin neden kabul edilemez ya da
kabul edilebilir oldugu, hangi degeri, bilgisi,
becerisi ile iliskili olabilecegi konusulur. Bu sayede
kanser kisiden ayristirilabilir ve kisinin kendisinin
istedigi, tercih ettigi hayata iliskin konusmalar
yapilabilir. Kanser hastaligi gibi fiziksel bir hastalig
ile ilgili dissallastirma konusmalarinin yapilmasi
zorlayict olabilir. Ancak terapistin kanserden
ziyade kanserin  etkilerini  digsallastirmaya

odaklanmasi dnerilmektedir.
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Son asama (5) Kanser yolculugu konusulmaktadir.
Bu kisimda yine katilimcilara bir form
verilmektedir. Bu formda (1) Kanser yolcugu
nerede-ne zaman basladi?, (2)Yolculugun nereden
baslamasini istersin?, (3) Su an neredesin? Neler
oluyor?, (4) Siradaki ne olabilir? basliklarindan
olusmaktadir. Burada yine her bir katilimci bu soru
alanlarina iliskin cevaplari yazarlar ve bir boncukla
eslestirirler. Kanser yolculugu nerede-ne zaman
basladi sorusu ile Yolculugun nereden baslamasini
istersin? sorulari benzer gibi goriinse de farkhdir.
ilk soru da “3 yiIl énce baslad”, “Hastanede
basladi”, “Hasta hissettim”, “Ofkeliydim” gibi
cevaplar alinirken ikinci soruya genelde
“kemoterapi ile birlikte kanser slireci benim icin
basladl” cevabini almaktayiz. Bu noktada kisi
hastalik tanisini alsa dahi hastaligin etkilerini bir
sire  kendisinde  goéremeyebilir.  Ozellikle
kemoterapi ile birlikte kisinin saglari, kirpikleri ve
kaslari dokiilmeye baslar, bir takim aci ve agrilar
hissetmeye baslar. Kemoterapi ile birlikte kanserin

asll etkilerini kisi hisseder ve hastaligin baslangicini

bu sekilde belirleyebilir.

Besinci oturumun sonunda ya da ayrica baska bir
son oturumda kapanis seremonileri yapilabilir. Bu
seremonilerde katilimcilar ve yakinlari ¢agrilir
kendilerine tesekkir belgeleri, sertifikalar verilir

ve c¢alisma sonlandirilir.

2-Hayatin boncuklarinin Tarkiye'ye

uyarlanmis hali

Turkiye'ye uyarladigimiz halinde ise terapist
gruptan bir kisi ile konusmaya baslar. Tim
konusma boyunca diger katilimcilar bir kalem ve
kagitla konusmayi dinlerler. Terapist ve gonillu

arasindaki konusmada gonilliiniin hikayesinde
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duyduklari iyi ve glicli yonleri katilimcilar not
ederler. Konusma bittikten sonra not ettikleri her
bir 6zelligi bir boncukla eslestirerek gonilliye
verirler. Tim katihmcilar hikayede duyduklari
Ozelliklerle eslestirilmis boncuklari gonilliye verir.
Boncuklar tamamlandiktan sonra bileklik, kolye ya
da aksesuara bir isim vermesi istenir Gonullu aldigi
bu boncuklarla kolye, bileklik, telefon/araba
aksesuari yapabilir. Boylelikle kisinin hayatina
kendini glcli hissedebilecegi ufak isaretler
birakmis oluruz. Etkinlige “son zamanlar nasil
geciyor?” gibi ufak bir soru ile baslanabilir. Bu
soruya ¢ogunlukla iki tiir cevap verilmektedir. ilki
olumsuz ve zorlayici olduguna dair cevaplarken
digeriyse daha olumlu ve siikreden icerikte oldugu
dikkat ¢cekmektedir. Bu noktada terapist olumsuz
icerikli bir cevap aldiysa bu olumsuzluklarin neler
oldugunu, ne zamandan beri hayatinda oldugunu,
hayatini nasil etkiledigini ve neden onun igin
istenmeyen bir deneyim oldugunu konusmasi
onerilir. Bu konusmanin (zerine “bu zorluklarla
nasil basa c¢iktigl” sorusu ile devam edilebilir.
Boylelikle basa c¢ikma yontemleri, glcli
hissedebilecegi bilgi, beceri, yetenek ve inancglara
dair konusmalar yapilabilir. Zorluklarla nasil basa
¢iktigina iliskin konusmalar yaparken bu basa
¢tkma yonteminin gecmisi merak edilir. Bu bilgi,
beceri, yetenek ve inancin ne zamandir onunla
birlikte oldugu, kimden/nereden 6grendigi, onun
icin 6nemi ve anlamina iliskin konusmalar
gerceklestirilir. Tim konusma boyunca terapistin
saygil bir merakla dinlemesi ve sorularini sormasi
blyiik Gneme sahiptir. Diger taraftan eger gonilli
soruya olumlu bir cevap verdiyse ona iyi gelen
neler oldugu (izerine konusmalar yapilir. Bu

konusmalarda da kisiye iyi ve glicli hissettirecek
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ozelliklerin ge¢misi konusulur. Bu uygulamada
ikinci bir versiyon olarak katilimcilarin gonalli
kisiye boncuk vermesi yerine gonilli kisi kendisi
boncuklari segebilir. Bu sayede kisi tercih ettigi

hikayelerini tercih ettigi boncuklarla eslestirebilir.
Hayatin Boncuklari: Bireysel Gorlismeler

Bireysel gorismelerde genellikle ilk oturum ya da
tanisma oturumlari haricinde diger oturumlar
uygulanabilmektedir. Bireysel goriismelerde hali
hazirda probleme ve alternatif hikayelere iligskin
konusmalar yapilmis oldugu icin daha o6nceki
gortisme notlarinda kurtarilan sozler kullanilabilir.
Ayrica hangi alternatif hikdayenin ya da glvenli
adalarin  zorluklarla  miicadelede yardimci
olabilecegine iliskin terapist ve danisanin bir fikri
olusmustur (Portnoy ve dig., 2016). Bireysel
gorlismelerde gorisme devam ederken danisanin
soyledigi ve kendisini gliclendirebilecek bir soz,
atasozi, eylem, bilgi, beceri, deger ya da yetenek
not edilir ve o anda danisana “Bununla ilgili bir
boncuk seg¢cmek ister misiniz?” diye sorulur.
Gorisme esnasinda danisanin soyledigi sozlerin
direkt olarak degistiriimeden not edilmesi oldukga
onemlidir. Ayni sekilde danisanin tercih ettigi bir
boncugu da seg¢mesi daha anlaml olacaktir.
Goriusme tamamlanip bileklik, kolye, tespih ya da
aksesuar olusturulduktan sonra bir isim vermesi
istenir. Ayrica bu boncuklarin zorluklarla miicadele
de ona nasil bir katki saglayacagi da konusulur ve

gorlisme tamamlanir.

Hayatin boncuklari uygulamasinin hastanede
kanser  hastalariyla  bireysel gorlismelerde
yapilmasi her zaman miimkin olmamaktadir. Bu
nedenle kemoterapi alirken yanlarina giderek bu

etkinlik bireysel olarak gerceklestirilebilir. Eger
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kemoterapi odasinda baska insanlar da varsa bu
bir grup calismasina da cevrilebilir. Bu sayede
kolektif bir iyilesmenin yolu agilabilir ve kendi
hikayelerini anlatabilecekleri bir alan
olusturabilirler (Valentino ve dig., 2023). Yine
kanserli hastalarla bireysel goriismelerde bu
uygulamanin faydali olabilecegi gorulmastir.
insanlar terapilere geldiklerinde kisa bir siireligine
iyi hissetmektedirler. Ancak her zaman uzun bir
stire boyunca gorisme yapmak miimkin degildir.
Bu nedenle tek seferde insanlara glcli
hissedebilecekleri hikayelerini ortaya c¢ikartmak
hayatin boncuklari uygulamasi ile mimkin hale
gelmektedir (Portnoy ve dig., 2016).

3. SONUGC VE TARTISMA

Sonu¢ olarak narrative terapist olan Sara
Portnoy’'un  gelistirdigi  hayatin  boncuklari
uygulamasi 6zellikle kanser tanisi almis kisilerle
kullanildiginda fayda sagladigi  gortlmustir.
Kanser hastaligina iliskin toplumsal sdylemler
hastalik stirecinde insanlari olumsuz
etkilemektedir. Kanserin umutsuzluga, caresizlige
neden oldugu goz online alindiginda (Brothers ve
Andersen, 2009; Gil ve Gilbar, 2001; Oztung ve
dig., 2013) bu tir toplumsal sdylemlerin insanlarin
problem hikayelerini daha da glglendirmesine
neden olacaktir. Hayatin boncuklari uygulamasi ile
insanlar kendi hayatlarina iliskin hikayelerini tercih
ettikleri  sekilde  konusmalarina  yardimci
olmaktadir. Ayrica zorlayici hayat olaylan ile
glinlik micadele ederken kendisini gigli
hissedebilecegi hikayelerini hatirlamasi kisiyi bu
sirecte psikolojik  olarak daha gicli
kilabilmektedir. Buradan hareketle psiko-onkoloji

c¢alismalarinda  narrative terapi fikirleriyle

gelistirilmis olan hayatin boncuklari uygulamasinin
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kullanilmasinin faydal olabilecegi dikkat cektigi
gorulmektedir.
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