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Oz

Bu ¢alismada DSM-5 tani kriterleri agisindan yaygin kaygi bozuklugu tanisina uyum
gosteren 35 yasindaki bir erkek damisanin Oncelikli problem olarak gordiigi ofke
probleminin sema terapi yakla§1m1 ile nasil ele alindig1 anlatilmaktadir. Damsanla
Istanbul Arel Universitesi'nin klinik psikoloji doktora programi kapsaminda siipervizyon
altinda toplam dokuz seans goriisme yapilmistir. Beck Depresyon Olgegi, Sema Ol(;egl
Sema Mod Olcegi, Young Anne Babalik Olcegi ve SCL- 90 danisani degerlendlrmek igin
danmisana uygulanmis Olcekler arasindadir. Degerlendirme sonuglarina gore, bu
calismada damiganin dayaniksizlik, karamsarlik, duygular: bastirma, boyun egicilik ve
cezalandiricihik semalar1 ve 6fkeli cocuk ile uyumlu-teslimei moduyla agirlikli olarak
calisilmigtir. Seanslarin basinda giinliik islevi artirmak i¢in davranig aktivasyonu yapilan
daniganla tiim terapi siirecinde sema terapi tekniklerinden biligsel, yasantisal ve
davranigsal oriintii bozmaya dayal tekniklerden faydalanilmistir. Sonug olarak, kdken
odakli ¢calismanin bir yandan 6fke problemini giderirken diger tarafindan yaygin kaygi
bozukluguna dair iyilestirici etkisi oldugu gozlenmistir. Tedavi siirecinde izlenen yol ve
tedavi sonuclari tartisma kisminda ele alinmistir.

Abstract

In the current study, it was aimed to examine how anger management problem of a 35
years old male client who was diagnosed with general anxiety disorder according to DSM-
five criteria was treated by schema therapy approach. Totally nine therapy sessions were
conducted with the client under Istanbul Arel University’s clinical doctorate program
supervision education. Beck Depression Inventory, Young Schema Questionnaire,
Schema Mode Inventory, Young Parenting Inventory and SCL-90 were the assessment
tools applied to the client to evaluate his psychological structure. Based on clinical
evaluations, vulnerability to harm and illness, negativity/pessimism, emotional
inhibition, subjugation, and punitiveness schemas and angry child and compliant
surrender modes were focused in the therapeutic process. While behavioral activation
technique was applied at the beginning of the sessions, cognitive, experiential, and
behavioral pattern breaking strategies were utilized in ongoing therapy sessions. As a
result, it was observed that using etiologic approach was effective both on anger
management and on general anxiety disorder. The treatment process and outcomes were
discussed in the discussion part.
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Giris

Yaygin kaygi bozuklugu, DSM-5'te belirtildigi iizere, kisinin en az alt1 aylik bir stirenin
¢ogu giiniinde birtakim etkinliklerde asir1 kaygi yasamasi ve bu kuruntularii denetim altina
almakta zorlanmasiyla kendini gosterir (Amerikan Psikiyatri Birligi [APB], 2014). DSM-5’e
(APB, 2014) gore, bu kayg1 ve kuruntuya huzursuzluk, gergin ya da siirekli diken iistiinde olma
hali, kolay yorulma, odaklanmada giicliik cekme, kolay kizma, kas gerginligi, uyku bozuklugu
belirtilerinden en az {iciiniin eslik etmesi beklenir. Ayrica bu belirtilerin kiginin yasam
alanlarindaki iglevselliginde diismeye neden oldugu ve bu bozuklugun bir maddenin ya da
baska bir saglik durumunun fizyolojik etkilerine baglanamayacagi, bagka bir ruhsal bozuklukla
daha iyi agiklanamayacagi belirtilmektedir (APB, 2014).

Young (1990) tarafindan gelistirilen sema terapi, psikopatolojilere farkli bir yaklasim
getiren bir terapi modelidir. Diger terapi yaklasimlarina kiyasla sema terapi, bilissel,
davramigsal, psikodinamik (nesne iligkileri), baglanma ve Gestalt modeli yaklagimlarim
biitiinlestiren ve semptomun kokenine inmeyi hedefleyen bir yaklasim bigimidir (Young,
Klosko ve Weishaar, 2009). Young, geleneksel biligsel davranisci terapinin yeterli basariy1
saglayamadig1 kronik karakterolojik sorunlar yasayan damisanlarin tedavisi i¢in sema terapiyi
gelistirmistir (Young, Klosko ve Weishaar, 2009). Biligsel terapi modellerinin yaygin kayg:
bozuklugunda etkili bir tedavi yontemi olmasina karsin, baz1 danmisanlarda psikoterapi veya
farmakolojik tedavi kronik kaygiy1 gecirmemektedir (Hoffart, 2012). Hoffart (2012) bu
durumu, danisanin sorununun sema ile iligkili olmasina baglamaktadir. Kisinin kayg:
bozuklugunu siirdiiren faktorlerde, Young (1990) tarafindan yasam boyu tekrarlayan yikici
duygusal ve biligsel oriintiiler olarak tanimlanan erken donem uyumsuz semalar ve semalarla
basa cikma sekillerinin arastirilmasi gerektigini ifade etmektedir (Hoffart, 2012). Bagka bir
deyisle, hastalig1 siirdiiren semalar degistirilmedigi takdirde kiside var olan bozukluklarin tam
olarak ortadan kalkmasi gerceklesmeyebilir. Erken donem uyumsuz semalar, cocukluktaki beg
cekirdek duygusal ihtiyacin karsilanmamasi sebebiyle olusurlar (Young, Klosko ve Weishaar,
2009). Bu bes sema alani ve on sekiz erken donem uyumsuz semalar su sekilde siralanmistir:
ayrilma/dislanma alani (terk edilme, giivensizlik, duygusal yoksunluk, kusurluluk ve sosyal
izolasyon semalar1), zedelenmis oOzerklik alami (bagimhilik, dayaniksizlik, yapisiklik ve
basarisizlik semalar1), bagkalar1 yonelimlilik alani (boyun egicilik, kendini feda ve onay
arayicilik semalar), zedelenmis sinirlar alanmi (haklilik ve yetersiz 6zdenetim semalari), asir
duyarhilik ve baskilama alam1 (karamsarhk, duygular1 bastirma, yiiksek standartlar ve
cezalandiricilik semalar1) (Young, Klosko ve Weishaar, 2009). Kiside aktif olan semalar ve basa
¢ikma tepkileri dahilinde, o an baskin olan ruh durumumuz anlamina gelen sema modlari ise
cocuk modlar1 (incinmis cocuk, kizgin cocuk, diirtiisel cocuk, mutlu cocuk), ebeveyn modlari

(cezalandiric1 ebeveyn, talepkar ebeveyn), basa ¢ikma modlar1 (uyumlu teslimci, kopuk
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korungan, asir1 telafici) ve saghkli eriskin modu olmak iizere bashklarla ayrilmaktadirlar
(Young, Klosko ve Weishaar, 2009).

Sema terapi akut semptomlarin hafifledigi, yasam boyu siiren karakterolojik temalar
olan Eksen I ve Eksen II daniganlar icin uygundur (Young, Klosko ve Weishaar, 2009).
Vreeswijk ve arkadaslar tarafindan (2014) Eksen I i¢cinde farkh tanilar alan kisilere uygulanan
sema terapi sonrasinda, kisilerin erken donem uyumsuz semalarinda ve SCL-90 ile belirlenen
semptomlarinda istatistiksel olarak anlaml sekilde azalma gozlemistir. Hoffart ve digerleri ise
(2002), panik atak ve agorafobi semptomlarinin sema terapi ile istatistiksel olarak anlamli bir
sekilde azaldigini bulmuslardir. Cockram ve digerleri (2010), Vietnam gazileri ile yaptiklar1 bir
calismada, sema grup terapi ve biligsel davranis¢1 grup terapilerinin travma sonrasi stres
bozuklugu, kaygi ve depresyon belirtileri iizerindeki tedavi etkisini arastirmislardir. Sema
terapi alan kisilerin travma sonrasi stres bozuklugu ve kaygi belirtilerinin, biligsel davranisg
terapi alan Kkisilere gore istatistiksel olarak anlaml sekilde daha diisiik oldugu bulunmustur.
Malogiannis ve arkadaslar1 (2014), kronik depresyona yonelik sema terapinin etkisine
baktiklar1 ¢alismalarinda ise %60 oraninda iyilesme bulmuslardir. Benzer sekilde Renner ve
arkadaslar1 (2016), sema terapinin kronik major depresyon tanisi alan kisiler tizerindeki
etkisini arastirdiklar1 calismada, sema terapi miidahalelerinin etkisinin anlaml oldugunu ve
danisanlarin depresif semptomlarinin anlamh sekilde azaldigini bulmuslardir. Sema terapinin
etkisinin sunuldugu bu calismalar disinda, sema terapinin yaygin kaygi bozuklugu 6zelinde
etkisinin incelendigi arastirmalarin ve olgu sunumlarimin alan yazindaki eksikligi dikkati
cekmektedir. Taylor ve arkadaslar1 (2016), yaygin kaygi bozuklugunda sema terapinin etkisine
bakildigi1 calismalarin sayica az olmasinin, alan yazinda eksiklik olusturdugundan
bahsetmislerdir. Alan yazindaki gozlenen bu kisitlilik nedeniyle, yaygin kaygi bozuklugu ve
ofke kontrol probleminde sema terapiden faydalanilan ve psikoterapi siirecine ayrintilariyla
yer veren bu olgu sunumunun, alana yonelik uygulama 6rnegi saglamasi acisindan katki
saglayacag diistintilmiistiir.

Bu c¢alismada alti aydan uzun siiredir dinginlesememe, gergin ya da siirekli diken
iistiinde olma, kolay yorulma, odaklanmada giicliik ¢cekme, kolay kizma ve uyku bozuklugu
sikayetleri ile DSM-5’e (APB, 2014) gore yaygin kaygi bozuklugu tanisina uyum gosteren ve
ayni zamanda ofke kontrol problemi yasayan bir daniganin sema terapi ile tedavisi, uygulanan

sema terapi teknikleri ile klinik izlemi aktarilacaktir.

Olgu

K., 35 yasinda erkek bir danisandir. Universite mezunudur, ayni zamanda yiiksek lisans
ogrencisidir. Maliye alaninda, tam zamanh bir is yerinde calismaktadir. Evlidir, bir ¢ocugu

vardir. K.’'min iki kardesi vardir. Agabeyi doktordur. Kanser sebebiyle vefat etmis olan babas,
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zamaninda maden iscisi olarak calismis aym zamanda bir bakkal diikkam isletmistir.
Danisanin “kendi ¢ocuklarina karsi ilgisiz ancak diger kisiler icin asir1 fedakar davranan”
olarak tanimladig1 annesi ise hayattadir ancak danisan pek sik goriismediklerini ifade etmistir.
Danigsanin boyuna gore uygun kiloda ve 6z bakiminin iyi oldugu gozlenmistir. Danigsan 6liim
korkusu, giivenlik endiseleri, insanlara karsi giivensizlik, uygun sekilde 6fkeyi ifade edememe
sebebiyle yogun kayg hissettigini ve bu sikintilariyla ilgili ¢6ziim arayisi icerisinde oldugunu
belirtmistir.

Daniganin psikiyatrik oykiisii alindiginda; mevcut sorunlarini yaklasik olarak 3-4 yildir
yasadig1 6grenilmistir. Doktor olan agabeyinin 2 y1l 6nce kendisine “Prozac” yazmasi ile 1 y1l
ila¢ kullanmis, sonrasinda fayda goremeyip birakmistir. Danisan doktor agabeyinin de ilag
kullandigini, agabeyinin ailede genetik bir depresyon oldugunu soyledigini ifade etmistir.
Psikoterapiye baglamadan 6 ay once yakinmalarindan 6tiirii bir psikiyatriste gitmistir. Glinde
100 mg “Selectra” kullanmaktadir. flaclarin kendisini biraz rahatlattigini ifade etmistir.

Danmiganin sorunlarmin gelisimsel kokenlerine bakildiginda ise damisanin ¢ocukken
dededen cok fazla siddet gordiigii, anne ve babasinin kendisini dededen korumamis oldugu ve
savunmasiz davrandiklar: dikkati cekmektedir.

Anne ve anne tarafi miilayim, sakin ve pasif olmalari sebebiyle uyumlu teslimci modda,
aile tabiriyle ayni zamanda soy isimleri olan “Selim” olarak tanimlanmaktadir. Baba disindaki
baba tarafinin erkek tiyeleri 6fkeli cocuk modunda, kavgaci, sert bakigh, agresif olarak aile
tabiriyle soy isimleri olan “Poyraz” seklinde tamimlanmaktadir. Danisan ¢ocuklugunda ve
ergenlik doneminde sakin ve uyumlu davrandiginda diger aile iiyeleri tarafindan alay edilerek,
siddet gormemesi ve asagilanmamasi i¢in Poyraz gibi olmasi gerektigi kendisine soylenmistir.
O donemde Poyrazlardan olup sert ve kavgaci olmanin danisanin kendisini korumasi icin
avantajl oldugu bilgisi danisan tarafindan 6grenilmistir. Danigsanin dedesi tarafindan agir
sekilde cezalandirilmasinin, cezalandiricihk  semasinin  olusumuna  etki  ettigi
diisiiniilmektedir. Yetiskin oldugu donemde sema teslimi ile bu sema ile basa ¢ikan daniganin,
cezalandiran olup trafikte siiriiclilere kizip arabayla onlar sikigtirmasi, oziir diletene kadar
peslerinden gitmesi, 6fkesini kontrol edememesi bu yasam olayiyla baglantih goriilmiistiir.

Danmiganin c¢ocuklugunda dayak yememek icin duygularini séylememesi ve kendi
tabiriyle “sus, otur, sin” davranisi1 gostermesinin duygular1 bastirma semasinin olusumuna etki
ettigi diistiniilmektedir. Ayrica damisanin baz1 zamanlarda, baskalarina boyun egen, pasif
durumda olan uyumlu teslimci mod olarak adlandirilan sema modu icerisinde oldugu da
gozlenmistir. Bu modun da cocuklukta ise yarayan “sus, otur, sin” davranis kalibi ile iligkili
oldugu diistintilmektedir. Danisan yetiskinlik doneminde esiyle olan iletisiminde, trafikte,
toplu tasimada, aligveris merkezlerinde kendisini 6fkelendiren bir durumla karsilastiginda ya

kendini hi¢ ifade etmemekte, kavga ¢ikmasin diye uyumlu teslimci modda (Selimler gibi)
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davranis gostermekte ya da cezalandiriciik semasina teslim olup oOfkeli cocuk modunda
(Poyrazlar gibi) yikic1 bir sekilde saldirgan bir davrams gostermektedir.

Maden iscisi olan babasimnin maden gociigiinde kalmasindan korkmasinin, her gece
babasinin yasadigindan emin olmak icin babasi geldiginde uyandirilmak iizere babasinin
yataginda uyumasinin ve agabeyinin cocukken gecirdigi ameliyat ve hastaliklarin tehlikelere
kars1 dayaniksizlik semasinin olusumuna kéken olusturdugu, anne ve babanin evhaml kisiler
olmalarinin da bu semay1 yordayan bir diger faktor oldugu diistintilmiistiir. Dayaniksizlik
semasi ile ilgili olan giivenlik endiseleri ve 6liim korkusu, 15 Temmuz darbe girisimi olay1 ve
son donemde olan patlamalar sebebiyle tetiklenmistir. En ¢ok da is yerinin yanindaki emniyet
binasinin oniinden gecerken patlama ihtimaline kars1 korkmaktadir.

Maden iscisi babasi bekleyen kendi ¢cocukluk halini, simdiki zamanda kizinin emniyet
binas1 yaninda tehlikeli bir yerde calisan babasin bekledigi haline benzetmektedir. “Oliirsem
kizim ne yapar” seklinde, o6liim korkusunu ozellikle kizinin hayati icin endiselendigini
soyleyerek aciklamaktadir. Danisanin babasinin kanser hastalig: siirecine yakindan sahitlik
etmesi ve sonrasinda babasinin 6liimii kendisini olumsuz etkileyen ve semasini tetikleyen
diger siireclerdir.

Daniganin dykiisiinde bir kez polisle karsilasma durumu vardir. Danisan bir caddede
telefonla konusurken bagirarak kiifiir ettigi icin polis tarafindan alimip karakola
gotiirilmistiir.

Danisanla seanslar 01.03.2017-31.05.2017 tarihleri arasinda bir {iniversitenin klinik
psikoloji doktora program siipervizyon dersi kapsaminda, haftada bir olarak planlanmis ve
dokuz seans olarak gerceklestirilmistir. Tiim seanslar siipervizor tarafindan takip edilmis ve
yonlendirilmistir. Terapi siirecinin klinik psikoloji doktora programi siipervizyon dersi
kapsaminda yiiriitiillmesi ve danisanla yapilacak seanslarin sayisinin akademik yariyil ile sinirl
olmasi sebebiyle, akademik yariyil sonunda seanslar sonlandirilmis, danisanin iki kez seans

iptallerinin de olmasi sebebi ile toplam dokuz seans gerceklestirilmigtir.
Sema Terapi Tedavi Stratejileri

Ik goriisme degerlendirmesinin sonunda danisanla beraber belirlenen terapi hedefleri
sunlardir: Uygun sekilde ofke ifadesi ve 6fke kontrolii yapabilme, giivenlik endiselerini azaltma
(duygularim regiile edebilmesini, daha rasyonel diisiinmesini saglama), 6liim korkusu ve kizi
icin olan endise, korku duygularimi azaltma/daha rasyonel tarafa cekme, keyif veren
etkinliklere zaman ayirma ve an’i yasayabilme seklindedir. Tiim tedavi siireci isletilirken
danisanin acil giindemleri hesaba katilacak sekilde bir ¢alisma yapilmistir.

Ikinci seansta degerlendirme maksadiyla danisana uygulanan Beck Depresyon Olcegi,

Sema Olcegi, Sema Mod Olcegi, Young Anne Babalik Olcegi ve SCL 90 analiz edilmistir. Beck

173



B. Kose Karaca, Nida Ates AYNA Klinik Psikoloji Dergisi, 2019, 6 (2), 169—182

Depresyon Olcegine gore danisan 23 puan almis, bu sonug ise orta diizey depresyon olarak
degerlendirilmistir. Sema Mod Olcegi sonuclarina gore, damsanin diinya ortalamasinin
iistiinde bulunan modlar1 incinmis ¢ocuk modu, 6fkeli ¢ocuk modu, uyumlu teslimei mod,
kopuk korungan modu ve beklentili ebeveyn modudur. Anne- Babalik Olcegi sonucuna gore
danisanin annesinin duygusal yoksunluk, bagimlilik/yetersizlik, basarisizlik, teslimcilik,
yiiksek standartlar, duygular bastirma semalarim yordadigy; basarisizlik, teslimcilik, yiiksek
standartlar, karamsarlik, onay arayicilik semalarim ise babasi tarafindan aldig1 ebeveynlik
bigiminin yordadig bilgisine ulagilmistir. Danisanin, SCL 9o 6l¢eginin kaygi ve fobik kayg alt
boyutlarindan yiiksek puan aldigi gozlenmistir. Sema Olcegi sonucuna gore ise diinya
ortalamasiin iistiinde bulunan erken donem uyumsuz semalar1 sunlardir: dayaniksizlik,
yiiksek standartlar, cezalandiricilik, karamsarhk, fedakarhk, kusku/kotiiye kullanilma,
basarisizlik, sosyal izolasyon, duygulari bastirma ve boyun egicilik. Danigsanin doldurdugu
Olceklere gore, danisanin hangi erken donem uyumsuz semalara sahip oldugu, bu semalarin
nasil olustugu ve bu semalarla baglantili ¢ocukluk anilar1 hakkinda konusulmustur. Sema
terapi modeli, damisanin erken donem uyumsuz semalarindan dayaniksizlik semasi ile,
danisanin yagsadig1 giincel sikintilar olan 6liim korkusu ve giivenlik kaygisi iizerinden 6rnekler
verilerek danisana tamitilmistir. Danisanin genel olarak erken donem uyumsuz semalarin
isimlerini, doldurdugu Young Sema Olcegi iizerinden terapist tarafindan tanitildigi isimler ile
kullandig1, mod calismalarinda ise danigsanin sema modlarmi “uyumlu ses, cezalandirici ses”
seklinde ifade ettigi dikkati cekmistir.

Daniganin acil gordiigii, oncelikli olarak baglanacak alana 6fke kontrolii ve uygun 6fke
ifadesini saglama olarak karar verilmistir. Danisanin yogun kaygi yasamasi, Beck Depresyon
Olcegi'ne gore orta diizeyde depresyon belirtileri gostermesi ve halihazirda bir psikiyatrist
tarafindan farmakolojik destegin devam ettigi hesaba katilarak akut durumunu hafifletmek
amaciyla, kendisini rahatlatacak ve harekete gecirecek davranis aktivasyonunu saglamak tizere
danisan kitap okumay1 c¢ok sevdigi igin, sema terapi yaklagimiyla yazilmig “Hayati1 Yeniden
Kesfedin” ve “Eyvah Kotii Bir Sey Olacak” kitaplarim1 okumasi onerilmistir. Ayrica danigan
gecmiste toprakla ugrastigini, bir seyler ekmenin kendisine keyif verdigini, simdi ise bununla
ilgili hicbir sey yapmadigini ifade etmistir. Bunun iizerine tekrar toprakla ugrasarak, kiziyla
birlikte saksiya bir seyler dikmenin kendisine iyi gelecegi diisiiniilmiis, davranis aktivasyonu
kapsaminda bu da ev 6devi olarak verilmistir.

Ucilincii seansta danisan seansa giindem olarak o hafta 6fke ifadesi ile iliskili yasadig
bir sorunu getirmistir. Danisanin arabasimin lastigi patlamis, lastikleri degistiren adam
lastikleri degistirdikten sonra danisana eski lastik taktigim soylemistir. Danisan neden
kendisine sormadan eski lastik takildigina ve neden yeni lastik bulunmadigina aslinda oldukca

sinirlenmis ancak kavga cikmasin diye hicbir sey séylemeden arabasim alip gitmistir. Ofkesini
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ifade etmesi gereken durumda uyumlu teslimci modda, boyun egicilik ve duygularim bastirma
semalarina teslim olarak kendini ifade etmedigi gozlenmis, bu olay bos sandalye teknigi ile
uygun sekilde ofke ifadesinde bulunmasi iizerine ¢ahsilmistir. Bu ¢alisma sirasinda danisan
ofkesini lastik satan adama uygun sekilde ifade etse de diger sandalyede lastik satan adam
oldugunda damisanin cezalandiricilik semasina ve ofkeli cocuk yanina teslim olarak hep
uyumsuz sert cevaplar verdigi fark edilmistir. Bunun ne ile ilgili olabilecegi soruldugunda ise
danisan “Ilml olursam yolunacak kaz olurum” biligsel ¢arpitmasindan bahsetmistir. Ilmh
davrandiginda hep kazik yedigini ifade etmis bu sebeple bu diisiincenin olustugunu sakin bir
sekilde o6fkesini ifade edemedigini sdylemistir. Ilimli degil notr olup 6fkeyi ifade etmenin nasil
olacag1 seans icinde tartisilmistir.

Danisan dordiincii seansa uyumlu teslimci modun aksine 6fkeli cocuk modunda diger
ucta davranig gosterdigi bir ornek olay ile gelmistir. Trafikte kendisini sikistiran bir stirticiiyti
takip etmis, sikistirmis ve cami agip bagirmistir. Yine ayni hafta icinde aniden 6niine ¢ikan bir
arabay1 kendisinden 6ziir diletene kadar takip etmistir. Bu olaylarin cezalandiricilik semasi ile
ilgili oldugu konusulmus, bunun iizerine dordiincii seansta cezalandiricilik semasiyla ilgili
dedesinden kendi bakkal diikkanindan cikolata aldig: icin dayak yedigi bir anisi iizerine
calisilmistir. Sema terapide yasantisal teknik olan ani ¢calismasi ile danisanin dayak yedigi aniy1
goziinii kapatarak tekrar yasantilamasi, orada cocuk haliyle duygusunu ifade etmesi ve
sonrasinda simdiki yetigskin halinin de o aniya girip ifade etmek istediklerini soyleyerek
incinmis ¢ocuga sahip cikmasini saglanmig, ardindan simdiki yetigkin hali ile ¢ocuk halinin
birlikte daha 6nce belirlenen giivenli yerlerine gitmeleri saglanmistir. Bu sayede ge¢cmiste ifade
edemedigi 6fkesi nedeniyle gecmisin duygusunun bugiinkii kisilere olan 6fkesinde ortaya
ciktigi, bu nedenle etraftakilere bu kadar kizdigi, gecmisin bugiin iizerinde sahneleniyor
oldugu damisana gosterilerek, gecmisteki duyguyu orada bitirmek hedeflenmistir.
Cezalandirilanin sonra cezalandiran olmas: iizerinden konusulmus, danisanin iki uca giden
ofke ifadesinin nereden geldigi sorgulanmistir. Ailesinde Poyraz soyadi olan baba tarafinin
somurtkan, sert, kavgaci; Selim soyadinda olan anne tarafinin miilayim, sakin oldugu
kendisinin de bu iki u¢ davranis 6rnegi icinde ortas1 olmadan biiylidiigii kesfedilmistir. Siddet
gordiigii donem Poyraz olmanin avantajli oldugu ancak o donemin bittigi ve artik kimsenin
onun cocuk oldugu donemlerdeki gibi ona bir sey yapamayacagi, kendisinin kendini zaten
koruyabilecegi lizerine konusulmustur. Poyraz ve Selim olmanin avantaji dezavantaji
sorgulanmistir.

Besinci seansta onceki hafta yasadig arabay1 sikistirma ornek olayi iizerinden uyumlu
teslimci olma ya da 6fkenin sinirsizca ¢cikmasinin ortasinin ne olabilecegi ile ilgili sorgulama

yapilmistir. Poyraz olmadan, Selim olmadan nasil davranabilecegi konusulmustur.
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Cezalandiricilik semasiyla hareket edip sokaktaki her hatali davranisi cezalandirmak, oziir
diletene kadar pesinden gitmek gerektigi inancinin avantaji ve dezavantaji sorgulatilmistir.

Altinci seansta danisan esi ile yasadigi catismay1 giindem olarak getirmistir. Esiyle olan
iliskisinde de ailesindeki Poyraz ve Selim kalibi igerisinde iki ugta gidip geldigi fark edilmis iki
ucun ortasiin ne olacagi iizerine konusulmus ve ben dili ile ilgili psiko-egitim verilmistir.

Yedinci seansta esi ile iletisimde yasadig1 problem tizerinden kizginlhigini, duygusunu
nasil ifade edecegi, esi olumsuz sekilde karsilik verirse yine en uygun sekilde nasil
davranabilecegi cift sandalye teknigi ile calisilmistir. Danisan bu seansta bugilinkii
davramiglarinin kokenini bulmanin kendisi ile semalar1 arasina “soguk bir levha” koydugu
tasvirini yapmstir. “Ofkelendigimde 6ziir diletene kadar pesinden gitmeliyim” diisiincesi ile
hareket etmedigi, 6fkesini daha iyi kontrol edebildigi bir 6rnekle seansa gelmistir. Ancak
danisanin seans siirecinde karamsar oldugu, kendisindeki pozitif gelismeleri goremedigi, “Ben
bu yasima kadar bu semalarla yasadim, Gyleyse tiim sistem hatali” seklinde asir1 genelleme
yaptig1 gozlenmistir. Bunu soyledigi sirada karamsarlik semasinin aktif oldugu fark edilip
bunun iizerine konusulmustur.

Sekizinci seansta karamsarlik semasimin islevi ve fonksiyonu sorgulanmistir.
Danisanda olumlu degerlendirilen gelismeler ifade edilmistir. Bir sonraki seansa gelirken
siirecteki pozitif gelismeleri yazip gelme ev 6devi verilmistir. Danigsanin karamsarlik semasi
sebebiyle an’1 yasayamamasi, tatil bitmeden bitmis gibi iiziilmesi, 6lmeden 6nce 6ldiigiini
diisiiniip kiz1 i¢in onlemler almasinin avantaji ve dezavantajinin sorgulamasi sonucu fazlaca
dezavantaj bulunmasi, damisanin yeni bir “bitecekse daha degerli, keyfini ¢ikar” alternatif
diisiincesini olusturmak icin baslangi¢c olmustur.

Dokuzuncu seans sonlandirma seansi olarak yapilandirilmigtir. Karsiikh olarak
danisan ve terapist siireci degerlendirmislerdir. Bu zamana kadar nelerin c¢alisildigi, nelerin
nasil degistigi ve nasil daha saglikli bas edebilir hale geldigi lizerine konusulmustur. Danisan
terapi silirecine gelmeden once giinliik hayatta kendisini huzursuz eden semalarinin oldugunu
yeni Ogrendigi diisiinceleri, inanclar1 oldugunu, bunlardan en cok 6liim korkusu ve ofke
duygusunun kontroliinde yasadig1 sikintilarin kendisini rahatsiz ettigini ifade etmistir. Bu
problemlerinin kokeninde neler oldugunu buldugumuz konusulurken ise “Cocuklugumdaki
korkum maden iscisi babamin ige gittigi zamanla sinirhydi isten doniince korkum biterdi. Ama
biiylidiikce o korku sekil degistirdi daha fazlalasti sadece 6liim korkusuyla sinirlhi kalmadi.
Bunlar yabani otlar gibi sistemimi ele gecirdiler.” seklinde acgiklama yapmistir. Nelerin
degistigi soruldugunda ise danisan, karamsarlik semasinin degistigini kendisini daha pozitif
buldugunu ancak hala karamsar diisiinceleriyle ugrastigini, kendisi ve karamsar diistinceleri
arasina soguk bir levha koydugunu ancak heniiz tam olarak i¢sellestiremedigini ifade etmistir.

En biiyiik gelismeyi 6fke kontroliinii saglamak olarak ifade etmis, soguk levhay1 semayla
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arasia soktugunu daha kontrollii olmay1 basardigini ifade etmistir. Danigan yaz tatili sonrasi,
giiz akademik yariyilinda da tniversitenin klinik uygulama merkezine terapi icin tekrar
bagvuru yapacagini ifade ettiginden, terapi sonlandirilirken terapinin basinda uygulanan

oOlcekler, siirecin sonucunun degerlendirilmesi amaciyla tekrar uygulanmamigtir.

Tartisma

Danisanla takip edilen dokuz seanshk tedavi siirecinde oncelikli olarak karamsarlik,
cezalandiricilik, duygular bastirma, boyun egicilik ve dayaniksizlik semalar ile 6fkeli cocuk ve
uyumlu teslimci modu calisilmigtir. Danisamin bugilinkii kaygilarinin aslinda cocuklukta
gordiigii siddet, ebeveyni tarafindan yeterince korunamamasi ve maden iscisi olan babasini
kaygili bekleyisleriyle iligkili oldugu, bu nedenle bugiin yetiskin olmasina ragmen bitmemis
cocukluk ihtiyacim1 gideremedigi icin kendini korumaya dair asir1 hassas oldugundan tehdit
algiladig1 seylerde ofke gostererek bas etmeye calistigl fark edilmistir. Buna gore, etrafinda
onun siirlarina hassasiyet gostermeyen herkes aslinda ge¢miste dedesiyle olan aninin
sahnelenmesine sebep olmaktadir. Damisan da bugiinkii kisiye 6fkesini gosterirken bir nevi
dedesine de ofkesini ¢ikarmaktadir. Damisanin 6fkesi iizerinden ge¢mis odakh bir calisma
yapmak, bu nedenle danisanin gecmisten bugiine sirayet eden kaygisi tizerinde de iyilestirici
etkide bulunmustur. Danisan bu an1 calismasinda kendine zarar veren dedeye incinmis ¢ocuk
yaniyla ses c¢ikarabilmis, saglikl yetiskin yan1 da o sahnede ¢ocuga destek olarak ¢calismanin
sonunda onu giivenli yere gotiirmiistiir. Boylece danisan kendi kendine sahip cikabildigini
goriince de bugiin kaygilanmasina ¢ok da gerek kalmadigini fark etmistir.

Daniganin terapiden sagladigl en onemli kazancin 6fke kontroliinii saglama, uygun
sekilde ofke ifadesini yapabilme oldugu diisiiniilmektedir. Damisan trafikte ofkelendiginde
arabada bulunan esi ve ¢cocugunun da hayatini tehlikeye atarak ofkeyle kizdig: siiriiciiniin
pesine diismekte ve cezalandiricilik semasina teslim olmaktaydi. Bu sebeple damisanin 6tke
kontroliinii yapabilmesinin, cezalandiricihlk semasinin sema teslimi davramglarin
azaltmasinin hem kendisini korumasi hem de baskalarina zarar vermemesi acisindan oldukca
onemli bir gelisme oldugu diisiiniilmektedir. Danisan ayni zamanda oOfkesini ifade etmesi
gereken bazi durumlarda da susup bir sey soylemeyerek uyumlu teslimci modda ve ayni
zamanda duygular1 bastirma ve boyun egicilik semalarina teslim olarak davranig
gostermekteydi. Ben dili ile 6fke ifadesi calisildiginda ve susup sinmenin kokenini miilayim
erkek grubunun toplandigi “Selim” soyadh aile grubundan o6grendigini fark ettiginde bu
davranistan da uzaklasmistir. Duygular1 bastirma ve boyun egicilik semasinin sema teslimi
davranislarinda azalma oldugu gozlenmistir.

Danisanin erken donem uyumsuz semalarinin kokenini ve nasil olustugunu

ogrenmesinin kendisini ile semasi arasina mesafe koymasimi sagladigr goriilmektedir.
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Danisanin “Sema ile arama soguk bir levha koydum.” ifadesi bunu desteklemektedir. Danisan
kendisine terapide en iyi gelen seyin cezalandiricilik semas: ile ilgili yapilan yasantisal
tekniklerden an1 calismasi oldugunu soylemistir. Kendini soyle ifade etmistir: “Siz beni
gecmise gotlirdiiniiz ve o giinden sonra ben kendi kendimin babasi olabildim. Artik babasinin
Olmesinden korkan bir ¢ocuk degilim agikgasi eskiye gidip o ¢ocugun yanina gidebiliyorum.
Hafizamdaki ya da icimdeki cocugun artik babasiz kalma korkusu yok ciinkii babasinin
alternatifi var o da benim. Ben benim babam oldugum zaman kizima da babalik yapma
konusunda bir endise hissetmiyorum.”. Damisanin bu ifadesi saghkl yetigkin tarafinin
giiclendigini ve icindeki incinmis ¢ocuga ebeveynlik yapabildigini gostermektedir. Sema
terapide daniganin saglikl yetiskin moduyla diger modlar iyilestirmeyi, diger modlara bakim
vermeyi ve saghkli davranig gostermeyi saglayan tarafi giliclendirilmeye calisilmaktadir
(Young, Klosko ve Weishaar, 2009).

Danigan yogun kaygi ve zorlayici diisiinceleri sebebiyle yasamdan zevk alamamaktaydi.
Terapi siireci ile daha sosyal olma, an’1 yasama, hayatindaki pozitiflere odaklanma, keyif veren
bireysel etkinliklere zaman ayirma iizerine ¢alisilmasi ve karamsarlik semasinin avantaji ve
dezavantajinin sorgulanmasi danmisan1 hayattan daha keyif alir hale getirmistir. Bu durum
sema terapide davramigsal ve biligsel tekniklerin danisana olumlu etkisi oldugunu
diisiindiirtmektedir.

Damiganin kitap okumayi sevmesi ve oOnerilen kitab1 okumasi, sema terapinin
kavramlarim cok iyi kavramasimi saglamis ve terapistin sema terapiyi uygulanmasini
kolaylagtirmigtir. Giivenlik endiseleri ile ilgili 6nerilen Alp Karaosmanoglu'nun “Eyvah Koti
Bir Sey Olacak” adli kitab1 okumasi, danisanin giivenlik endiselerini azaltmistir. Danisan, ilk
seansta getirdigi ise giderken yakindaki emniyet binasi sebebiyle endiseli olma, patlama olacak
korkusu ile toplu tasimadan korkma konularimi sonraki seanslarda giindeme getirmemis, bu
konularla ilgili daha rahat oldugunu, hatta gelecekle ilgili karamsar konusan bir arkadasina
karsit goriis getirdigini ifade etmistir.

Mevcut olgu sunumunun bazi sinirhiliklar1 bulunmaktadir. Bunlardan ilki terapi
siirecinin baslangicinda uygulanan oOlceklerin, seanslarin sonunda klinik degerlendirme ve
gozlem neticesinde diisiiniilen yaygin kaygi bozuklugu tanisin1 ve sema terapi sonucunda
izlenen olumlu etkiyi degerlendirmeye yonelik kullanilmamis olmasidir. Bu durum psikoterapi
siirecinde izlenen ilerlemenin daha objektif bir bicimde degerlendirilmesini simirlandirmistir.
Bir diger sinirhilik ise, terapi siirecinin klinik psikoloji doktora programi siipervizyon dersi
kapsaminda yiiriitiilmesi sebebiyle, danisanla yapilacak seanslarin sayisinin akademik yariyil
ile simirli olmasidir. Danmisanla bu sebeple dokuz seanstan fazla seans yapilamamasi, bu

arastirmanin sinirhhigidir.
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Belirtilen sinirhiliklara ragmen bu olgu sunumunun, yaygin kaygi bozuklugu ve ofke
kontrol probleminde sema terapi kullanimina dair, klinik psikologlar i¢in iyi bir 6rneklendirme
araci olabilecegi diistintilmiistiir. Tedavi sonucunda danisanin cezalandiricilik, boyun egicilik,
duygular1 bastirma ve karamsarlik semalarina mesafelendigi ve bu semalara teslim olma
davramiglarinda azalma oldugu gozlenmistir. Tedavide davramg aktivasyonu iizerinde
durulmasinin damisanin akut durumunu hafifletmede islevsel oldugu ve sonrasinda sema
terapinin tedavi etkisinin daha belirginlestigi, Young, Klosko ve Weishaar'm (2009)
vurguladig: gibi sema terapinin akut semptomlarin hafifledigi Eksen I ve Eksen II danisanlari
icin uygun oldugu goriisiiyle uyum gostermistir. Ayrica terapi sonucunda daniganin ofke
probleminin azalmasi, Aghayousefi ve digerlerinin (2016), gazilerin 6fke ve hostilitelerini
azaltmada sema terapinin etkili oldugu sonucunu bulduklar1 c¢alismalar ile de uyum
gostermigtir.  Giris  boOlimiinde belirtilen alanyazindaki eksiklik goz Oniinde
bulunduruldugunda, bu tiir 6rnekleri arttirmak icin farkh ozellikler gosteren yaygin kaygi
bozuklugu olgularinin sema terapi ile tedavisini aktaran gelecek ¢alismalarin alan yazinda yer

almasinin faydal olacagi diisiiniilmektedir.
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Using Schema Therapy in Generalized Anxiety Disorder and Anger Control
Problem: A Case Study

Summary

Generalized anxiety disorder, as indicated in DSM-5, is characterized by having
excessive anxiety in activities and having difficulty controlling these worries on most days of a
period of at least six months (American Psychiatric Association [APA], 2014). According to
DSM-5 (APA, 2014), this concern is expected to be accompanied by at least three of the
following symptoms: restlessness or tension, easy fatigue, difficulty in focusing, easy angry,
muscle tension, and sleep disturbance. In addition, these symptoms cause a decrease in the
functionality of the person's life areas and this disorder cannot be explained by effects of
substance or another health condition and any other mental disorder (APA, 2014). Schema
therapy developed by Young (1990) is a therapy model that brings a different approach to
psychopathology. In comparison to other therapeutic approaches, schema therapy is a form of
cognitive, behavioral, psychodynamic (object-relational), attachment, and Gestalt approach
that integrates and seeks to address the origin of the symptoms (Young, Klosko, & Weishaar,
2009). In the current case study, 9 sessions of Schema Therapy process of a 35 —year-old male
client who was diagnosed with generalized anxiety disorder according to DSM-5 was
presented. Nine therapy sessions were conducted under Istanbul Arel University’s clinical
doctorate program supervision education. Beck Depression Inventory, Young Schema
Questionnaire, Schema Mode Inventory, Young Parenting Inventory and SCL-90 were the
assessment tools applied to the client to evaluate his psychological structure. Based on
evaluations through 9 sessions, vulnerability to harm and illness, negativity/pessimism,
emotional inhibition, subjugation, and punitiveness schemas and angry child and compliant
surrender modes were focused in the process. The reason of the client's applying to the therapy
is fear of death, security concerns, feeling insecure against people, inability to express anger
properly and intense distress about not being able to experience the moment. It was discovered
that the client's anger control problem was related to the punitiveness schema. On top of that,
his memory of being beaten by his grandfather because he bought chocolate from the market
was examined through experiential techniques. With the experiential techniques in the schema
therapy, client was enabled to re-experience the moment when he had been beaten by his
grandfather. Furthermore, he expressed his past feelings in his childhood. In this way, it was
discovered that the feelings of the past appeared in the anger of today's people because of the
anger that he could not express in the past. It was aimed to end the feelings of the past there
with experiential technique. At the end of the ninth session, the client was successful in making

the appropriate expression of anger, away from the punitiveness schema. With the questioning
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of the pessimism schema with cognitive techniques, the behaviors related to thoughts of death
have decreased. Healthy adult mode in schema therapy is the mode that enables other
incompatible modes to improve and care for and show healthy behavior (Young, Klosko, &
Weishaar, 2009). During the therapy process, the ultimate aim was to develop the client’s
healthy adult mode. For this purpose, at the end of the therapy process, it has been observed
that the healthy adult mode of the client was strengthened, and the client has expressed himself
as “I start to be the parent of myself”. In conclusion, it was observed that using an etiologic
approach as schema therapy suggested became effective on both anger management and

general anxiety disorder.
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