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OZET

Giris: Miizik terapi, miizigin ve psikoterapinin i¢indeki farkli alanlarin birlestigi
ve kendi basina bir terapi yontemi haline gelmis, ¢cok cesitli amaglarla kullanilan bir

yontemdir.

Amac: Bu tezde, farmakolojik tedavi goren, remisyonda olan ve terapi almayan,
sizofreni tanili bireylerle yapilan orta (16 hafta) siireli ritm-miizik grubunun; umut,
kayg1, depresyon, biligsel islevler, duygu diizenleme giicliigii ve genel islevsellik
diizeyleri tizerindeki etkisinin ve grup siirecinde hangi grup sagaltict etmenlerinin

yararli oldugunun incelenmesi amaglanmaktadir.

Gere¢ ve Yontem: Arastirma, On-test son-test randomize kontrol gruplu
deneysel bir ¢alisma olarak, Istanbul Universitesi Istanbul T1p Fakiiltesi (1U ITF) Ruh
saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali (AD)’nda gergeklesmistir. Orneklem, IU ITF
Ruh saglig1 ve Hastaliklar1 AD’da farmakolojik tedavi goren, Sanat Psikoterapisi ve
Rehabilitasyon Programi (SPR)’na sevk edilen 18-50 yas aras1 16 goniillii katilimcidan

(8 kisi arastirma grubu, 8 kisi ise kontrol grubuna dahil olmak {izere) olusmustur.

Ayrica deney ile kontrol grubu katilimcilari ve deney grubunun bakim
verenleriyle 6n ve son gorlisme yapilmistir. Bu goriismelerde deney ve kontrol
grubuna uygulanan 6Slgekler, “Durumluk ve Siirekli Kaygi Olgegi, Durumluk ve
Siirekli Umut Olgegi, Beck Depresyon Olgegi, Beck Anksiyete Olgegi, Noropsikolojik
Test Bataryas1 (Say1 Menzili, Benton Cizgilerin Yoniinii Belirleme, Saat Cizimi,
Londra Kulesi ve iz Siirme Testi), Duygu Diizenleme Giicliigii Olgegi, Global
Islevsellik Degerlendirme Olgegi ve Grup Sagaltict Etmenler Listesi”dir ve

sosyodemografik bilgi i¢in “Kisisel Bilgi Formu” kullanilmistir.

Deney grubuna dair gozlem verileri her hafta arastirma yiiriitiiciisii tarafindan
tutulmustur ve nitel veri olarak arastirmada yer almistir. Terapi siireci haftada 1 giin,
2 saat igerisinde, yar1 yapilandirilmis bir plan gercevesinde gerceklesen, toplam 16

haftalik bir ¢alismadir.

Terapi yaklagimi olarak psikodinamik temelde, destekleyici ve “simdi ve

burada”ya odakli iliskisel, eklektik miizik terapi yontemi kullanilmistir.

Arastirma sonucunda elde edilen veriler nonparametrik istatistiksel testlerden

Wilcoxon Isaretli Siralar ve Mann Whitney-U testleri kullanilarak analiz edilmistir.



Bulgular: Deney grubu katilimcilari igin, Islevselligin Genel Degerlendirilmesi
Olgegi (GAF)’ne bakildiginda Belirtiler ve Islev Kaybr alt boyutlarinda islevsellikte
artis; Duygu Diizenleme Giicliigii Olgegi (DDGO) sonucu Kabul Etmeme ve
Stratejiler alt boyutlarinda anlamli azalma goriilmistiir. Deney ve kontrol grubunun
DDGO puanlari karsilastirildiginda Hedefler ve Stratejiler alt boyutlarinda anlaml

farklilik bulunmustur.

Beck Anksiyete Olgegi (BAO) deney grubu son test puanlarinda anlamli

derecede azalma gozlenmistir.

Deney grubu igin Grup Sagaltici Etmenler’den “I¢ Bosaltma (Katarsis),
Varolussal Etmenler, Aile Ortaminin Yeniden Sahneye Koyulmasi, Grup Bagliligi ve

Evrensellik” alt boyutlarindan daha fazla yararlandiklar1 goriilmiistiir.

Sonug¢: Eklektik miizik terapinin kullanimi, kaygi diizeyini azaltmis, 6z bakim
becerisini ve iliski kurma kapasitesini gelistirmis, genel ve mesleki islevsellik
diizeylerini artirmig, duygu diizenleme kapasitelerini gelistirmis, grup baghiligiyla
birlikte miizigin kapsayiciliginda bir araya gelen kisiler giivenli bir alanda kendilerini

ifade etme olanag: bulmustur.

Anahtar Kelimeler; Miizik Terapi, Psikotik Bozukluk, Sizofreni, Grup Terapisi,
Sanat Terapisi.



SUMMARY

Introduction: Music therapy is a method which is used for different aims in
which various parts of music and psychotherapy have been integrated and become a
therapy method by itself.

Objective: In this thesis, it is aimed to examine the effect of a medium (16
weeks) rhythm-music group on the level of hope, anxiety, depression, cognitive
processes, emotion regulation difficulty and functioning of individuals with
schizophrenia who are in remission and do not receive therapy and which group
therapeutic factors are beneficial in the group process.

Material and Method: The study was carried out as an experimental study
with a pre-test post-test randomized control group, in the Department of Psychiatry at
Istanbul University Istanbul Faculty of Medicine (IU ITF). The sample consisted of 16
volunteer participants (8 people included in the research group, 8 people included in
the control group) between the ages of 18-50 who received pharmacological treatment
in the IU ITF Psychiatry Department and were referred to the Art Psychotherapy and
Rehabilitation Program (SPR).

In addition, pre and post interviews were made with the experimental and control
group participants and the caregivers of the experimental group. In these interviews,
the scales applied to the experimental and control groups were "State and Trait Anxiety
Scale, State and Trait Hope Scale, Beck Depression Scale, Beck Anxiety Scale,
Neuropsychological Test Battery (Number Range, Benton Judgement of Line
Orientation, Clock Drawing, Tower of London and Tracking Test), Emotion
Regulation Difficulty Scale, Global Functioning Assessment Scale and Group
Therapeutic Factors List, and "Personal Information Form" was used for

sociodemographic information.

Observation data of the experimental group were kept by the research director
every week and were included in the study as qualitative data. The therapy process is
a 16-week study that takes place within 2 hours, 1 day a week, within a semi-structured
plan.

Psychodynamic, relational, supportive, “here and now” focused eclectic music

therapy approach was used.



Results: The data obtained as a result of the research were analyzed using the
nonparametric statistical tests, Wilcoxon Signed Ranks and Mann Whitney-U tests.

For the experimental group participants, an increase in functionality in
Symptoms and Loss of Function sub-dimensions was seen in General Assessment of
Functioning Scale (GAF) and a significant decrease was observed in the Sub-
dimensions of Not Accepting and Strategies in the Difficulties in Emotion Regulation
Scale (DERS). When DERS scores of the experimental and control groups were
compared, a significant difference was found in the Goals and Strategies sub-

dimensions.

A significant decrease was observed in the post-test scores of the Beck Anxiety

Scale (BAI) in experimental group.

For the experimental group, it was seen that they benefited the most from the
Group Therapeutic Factors named "Catharsis, Existential Factors Corrective
Recapitulation of Primary Family Group, Group Cohesiveness and Universality" sub-

dimensions.

Discussion or Conclusion: The use of eclectic music therapy reduced the level
of anxiety, improved self-care and relationship building capacity, increased general
and professional functionality levels, improved emotion regulation capacities, and
people who came together with group cohesiveness in the comprehensiveness of music

found the opportunity to express themselves in a safe place.

Keywords; Music Therapy, Psychotic Disorder, Schizophrenia, Group Therapy, Art
Therapy.
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GIRIS
Miizik terapi, standart bakima ek olarak psikiyatri, noroloji ve geriatri

alaninda etkisi kanitlanmig bir terapi yontemidir (Eren, Sahin ve Saydam, 1996).

Bu ¢aligmada miizigin perkiisyon aletleri ile ritm yapma, ritme uyumlanma,
sarki sdyleme, ilkel ve melodik ses caligmalari, beden perkiisyonu ve miizigin
esliginde beden hareketleri gibi c¢esitli unsurlar1 kullanilarak, miizigin ritmine
uyumlanmaya c¢alisan hastalarin kendi i¢ ritimlerini diizenlemesi ve psikolojik

yasamlarina etkisi incelenmistir.

Bu alanda Tiirkiye’de yapilmis tez ¢alismalar1 kapsam agisindan siirlidir ve
akademik alandaki bu eksikligin giderilmesi amaglanmaktadir. Terap6tik miizigin
klinik alanda kullaniminin gelismesi i¢in kanita dayali bir calisma sunmasi agisindan,
pratik anlamda da katkilari olacagi diistintilmektedir. Bu aragtirma hem nitel hem nicel

olarak tasarlandigindan oldukc¢a kapsamli veri sunmaktadir.

Bu tez, sizofreni tanili bireylerle yapilan ritm-miizik grubunun; umut, kaygi,
depresyon, bilissel islevler, duygu diizenleme giigliigii ve genel islevsellik diizeyleri
tizerindeki etkisinin ve grup siirecinde hangi grup sagaltici etmenlerinin yararl

oldugunun incelenmesi lizerine hazirlanmistir.



BIRINCI BOLUM
1.1. Arastirmanin Problemi

Sizofreni tanili bireylerle yapilan Ritm-Miizik Grubu ile umut, kaygi, depresyon,

duygu diizenleme, islevsellik ve biligsel islevlerin anlamli bir iligkisi var midir?
1.1.2. Alt problemler

1. Sizofreni tanili bireylerle yapilan Ritm-Miizik Grubunun umut diizeyi

tizerinde anlamli bir etkisi var midir?

2. Sizofreni tanili bireylerle yapilan Ritm-Miizik Grubunun kaygi diizeyi

tizerinde anlamli bir etkisi var midir?

3. Sizofreni tanili bireylerle yapilan Ritm-Miizik Grubunun depresyon diizeyi

uzerinde anlamli bir etkisi var midir?

4. Sizofreni tanili bireylerle yapilan Ritm-Miizik Grubunun duygu diizenleme

giicliigii diizeyi iizerinde anlamli bir etkisi var midir?

5. Sizofreni tanili bireylerle yapilan Ritm-Miizik Grubunun genel islevsellik

diizeyi iizerinde anlamli bir etkisi var midir?

6. Sizofreni tanil1 bireylerle yapilan Ritm-Miizik Grubunun bilissel islevsellik

diizeyi lizerinde anlamli bir etkisi var midir?

7. Sizofreni tanili bireylerle yapilan Ritm-Miizik Grubunun, grubun iyilestirici

ozellikleri tizerinde anlamli bir etkisi var midir?
1.2. Aragtirmanin Amaci

Bu tezde, sizofreni tanili bireylerle yapilan ritm-miizik grubunun; umut, kaygi,
depresyon, biligsel islevler, duygu diizenleme gii¢liigli ve genel islevsellik diizeyleri
tizerindeki etkisinin ve grup siirecinde hangi grup sagaltict etmenlerinin yararl

oldugunun incelenmesi amaclanmaktadir.
1.3. Arastirmanin Onemi

Sizofreni tanili bireyler, kisisel bakim, aile i¢i, arkadas cevresi ile iletisim ve
sosyal iliskiler konusunda bir¢ok zorluk yasarlar. Hastaligin baglangic, orta ve ileri
diizeylerinde bu bireyler psikososyal bir¢ok kaybin yani sira biligsel islevlerinde de

yikimlar yasar. Bu da bu hastaligin kroniklesmesinde ¢ok 6nemli sebeplerden birisidir.



Dolayistyla bu hastalarin biligsel iglev kayiplarini engelleyecek calismalarin yapilmasi

onemlidir (Ozmen, Aydemir ve Bayraktar, 1997).

Akut alevlenme donemlerinde yasanan belirtiler sebebiyle, anlama, iletisimi
siirdiirme, imalar ve esprileri kavrama gibi alanlarda sosyal islevsellikte bozulma
goriiliir. Bireyler, zaman zaman farkinda olmadan toplumsal normlar diginda hareket
etmektedir. Bu kisiler hastaligin getirdigi belirtiler sebebiyle (anlamsiz sozel ifadeler,
mimiklerde donukluk, katatonik postiir vb.) iletisim giigliigli cekmekte ve kendilerini
dogru ve vyeterli ifade edememektedir. Bu sebeplerden dolayr toplum tarafindan
dislanmaktadirlar (Arkonag, 1996). Bu tez calismasinda miizik terapi kullanilarak
gerceklestirilecek grup terapisi ile sizofreni tanili bireyler i¢in islevselligin, duygu
diizenleme kapasitesinin, biligsel islevlerin ve umut diizeyinin artmasi, kaygi ve

depresif belirtilerin azalmasi hedeflenmistir.

Pozitif semptomlarin ilag tedavisi ile azaltilmasi ve/veya kontrol altina
alinmasi sayesinde hastalar iyilesme gdstermektedir (Diilgerler ve Cam, 2006). ilag
tedavisinin bazi hastalar iizerindeki etkisi degiskenlik icerir, gelisen tedavilere ragmen
negatif belirtiler ve bilissel islevler a¢isindan iyilesme halen istenen diizeyde degildir.
Fakat miizik terapinin standart bakima ek olarak kullanilmasi, negatif belirtilerin
azalmasinda etkili oldugu gorilmistiir (Gold, Heldal, Dahle ve Wigram, 2005a). Bu
sebeple ¢aligmamizda ilag kullaniminin yaninda tamamlayici bir miidahale olarak
miizik terapisi kullanilmigtir. “Simdi ve burada” teknigi bireyleri anda tutma, duygu
ifadesini saglayabilme, s6zel ve beden dili ile ifadelerinin zenginlestirilmesini saglama
amaciyla kullanilmistir (Yalom, 2003). Bu ¢alismada ana odaklanarak ¢esitli miizikal

unsurlarin kullanilmasi hedeflenmistir.

Terapide miizikal unsurlara sozel olarak eslik edilmesiyle danisanin igsel
yasantillarinin  kapsanmasi s6z konusu olmaktadir. Sanat {irlinlerinin sanat
psikoterapisinde kullanilmasi, relaksasyon, sakinlik ve igsel kargasayi yatistirici
oldugu ve bu yaklasimlarin anksiyete, stres, 6fke, kontrol sorunlarinda ve kardiyolojik
problemler gibi fiziksel hastaliklari olanlarda daha etkili oldugu gosterilmistir (Eren,
2015). Terapi esnasinda danisanin, sozel ifade giigliigii ¢ektigi zamanlarda, miizik
onun icin problemlerini dile getirmek ve iliski kapasitesini artirmak amaciyla
kullandig1 bir arag olur (Gold, Rolvsjord, Aaro, Aarre, Tjemsland ve Stige, 2005b).
Almanya’da gergeklestirilen bir arastirmada, psikiyatrik ve psikosomatik kliniklerde
miizik terapinin %37 oraninda uygulandigi gorilmiistir (Andritzky, 1996). Bu
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yontemin son zamanlarda artarak kullanilma sebebi, klinik alanlardaki tedavi

masraflarini azaltmasi olarak goriilmektedir (Bruscia, 2016).

Grup terapisi seklinde calisilmasiyla edinilen deneyimler gercek hayatin
provasi niteligini tagimaktadir. Bu terapi grubunun saglayacagi olanaklardan biri de bu
hayat deneyiminin deneme yanilma yontemiyle grup icerisinde hata yapabilme
firsatin1 vermesidir. Bu agidan bireylere, karsilastiklar1 giicliiklerle bas edebilme ve
problem ¢6zme firsati sunulur. Bu da gercek hayata uyum saglamayi kolaylastirir.
Kisilerin tekrar topluma kazanilmasina araci olur (Yalom, 2003). Grup psikoterapisi
regrese olmus kisilerle kullanildiginda zorlayici olabilmektedir. Bu siirecte kisiler ice
kapaniklik ve yogun kaygi yasayabilmektedir. Bu sebeple grup i¢inde kendini ifade
etmek zorlasmaktadir. Miizik aracilifiyla grup icinde iliski kurmak, bu zorlayici
etkilesimsel siireci kolaylastirarak kisilerin gruba katilimini artirabilir ve kendilerini
ifade etmelerini saglayabilir. iletisim arac1 olarak resim, seramik ve miizik gibi sanat
dallar1 grup i¢inde kullanilabilir (Eren, Pektekin ve Saydam, 1993). Bu kaynaklarin
kullanimiyla kisiler, sembolik bir ifade kullanarak duygularini, korkularini ve
arzularim agiga cikarabilmektedir. Bu sekilde kisiler birbirini daha iyi anlamakta,
iligkilerini tekrar gozden gecirerek, olumsuz iletisimlerin doniistiiriilmesi ve

iyilestirilmesi saglanmaktadir (Eren, 1998).

Gold ve arkadaslarinin 2005 yilinda yaptigi sistematik bir inceleme
calismasinin sonuglarina gére miizik terapi, sizofreni hastalarinda medikal tedavinin
yaninda ve seanslarin yeterli sayida uygulanmasiyla, genel islevselligi ve ruh sagligini

gelistirmektedir (Gold ve ark., 2005a).

Bu tezde, sizofreni tanili bireylerde standart tedaviye ek olarak uygulanan ritm-
miizik c¢alismasinin, bu bireylerin biligsel islevlerini, umut ve kaygi diizeylerini,
duygularin1 diizenleyebilme kapasitelerini gelistirecegi 6ne siiriilmektedir. Sizofreni
tanili bireylerdeki kroniklesme siirecinde etkili olan en 6nemli faktorlerden birisi
biligsel kayiplar, afektif, duygusal ve sosyal islevsellige dair kayiplar engellenerek,
erken ya da 6n miidahaleli miizikle bu islevlerini geri kazanmalar1 veya bu islevlerin
bozulmasimi ya da kroniklegsmesinin engellenmesi saglanacak ve hastalarin hem

ailelerine hem topluma yiik olmalar1 engellenecektir.

Bir grup icinde miizik ¢aligmas1 yapmanin, hastalarin, umudunu artiracagini,

ritm caligmalar1 araciligiyla biligsel islevlerini, hafiza, bellek farkindaligi gelistirmenin



yaninda duygularini, afektif diizeylerini diizenleyebilecegini ve biitiin bunlarin da
hastalarin daha islevsel olabilmelerini saglayacag: diistintildiigii i¢in bu tez bu ac¢idan

Onemlidir.

Tiirkiye’de bu tiir caligmalar, hastalar1 destekleyecek sekilde kullanilmasina
ragmen, kanita dayali verilerle yapilmis calismalarin azligi nedeniyle bu tez, bu

alandaki arastirmaci ve klinisyenlere katki saglayacaktir.

1.4. Hipotezler

1. Grup i¢inde miizik terapisi kullanimiyla sizofreni tanisi olan hastalarin kaygi

diizeyleri lizerinde anlamli bir iliski vardir.

2. Grup icinde miizik terapisi kullanimiyla sizofreni tanisi olan hastalarin

depresyon diizeyleri iizerinde anlamli bir iliski vardir.

3. Grup i¢inde miizik terapisi kullanimiyla sizofreni tanist olan hastalarin umut

diizeyleri lizerinde anlamli bir iliski vardir.

4. Grup i¢inde miizik terapisi kullanimryla sizofreni tanisi olan hastalarin genel

islevsellik diizeyleri tizerinde anlaml1 bir iliski vardir.

5. Grup i¢inde miizik terapisi kullanimiyla sizofreni tanisi Olan hastalarin

biligsel islevsellik diizeyleri tizerinde anlamli bir iligki vardir.

6. Grup icinde miizik terapisi kullanimiyla sizofreni tanisi olan hastalarin

duygu diizenleme gii¢liigii diizeyleri lizerinde anlamli bir iliski vardir.

7. Grup icinde miizik terapisi kullanimiyla grubun iyilestirici 6zellikleri

arasinda anlaml bir iligki vardir.

1.5. Sayiltilar
1. Arastirmada yer alan 6rneklem grubunun evreni temsil ettigi varsayilmistir.

2. Katilimcilarin, arastirmada yer alan Sosyo-Demografik Bilgi Formu,
Durumluk ve Siirekli Kayg1 Olgegi, Durumluk ve Siirekli Umut Olgegi, Beck
Depresyon Olgegi, Beck Anksiyete Olgegi, Noropsikolojik Test Bataryasi (Say

menzili, Benton Cizgilerin Y&niinii Belirleme, Saat Cizimi, Londra Kulesi ve iz siirme



Testleri), Duygu diizenleme Giigliigii Olcegi, Global Islevsellik Degerlendirme
Olgegi, Grup Sagaltict Etmenler Listesi lgeklerine samimi ve gergek durumlarimi

yansitan bir sekilde cevap verdikleri varsayilmaktadir.

3. Aragtirmada yer alan Sosyo-Demografik Bilgi Formu’nun kisilerin kisisel
bilgilerini, Durumluk ve Siirekli Kaygi ve Beck Anksiyete Olgegi’nin kaygi diizeyini,
Durumluk ve Siirekli Umut Olgegi’nin umut diizeyini, Beck Depresyon Olgegi’nin
depresyon diizeyini, Noropsikolojik Test Bataryasi’nin biligsel islevsellik diizeyini,
Duygu Diizenleme Giigliigii Olgegi’nin duygu diizenleme giigliigii diizeyini, Global
Islevsellik Degerlendirme Olgegi’nin genel islevsellik diizeyini, Grup Sagaltici

Etmenler Listesi’nin grubun iyilestirici yonlerini 6l¢tiigii varsayilmistir.

1.6. Smirhhiklar

1. Arastirma, Istanbul Universitesi (1U) istanbul Tip Fakiiltesi (IiTF), Ruh
Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali (AD), Psikiyatri Servisinde ayaktan tedavi géren
ve Sanat Psikoterapisi ve Rehabilitasyon Programi’na sevk edilen sizofreni tanisi

almis 16 hasta ile sinirhidir.

2. Arastirma, IU Istanbul Tip Fakiiltesi Ruh Sagligi ve Hastaliklart AD ile

sinirhdir.

3. Bu aragtirmada oOrneklem sayisinin azligi ve tek hastanede c¢aligilmasi

arastirma sonuglarini sinirlamaktadir.

4. Bu arastirmada kisisel verilerdeki bilgiler sosyo-demografik verilerle

sinirhdir.
4. Arastirma, 18-50 yas aras1 katilimcilarla sinirlidir.
5. Arastirma sizofreni tanisi almis ve remisyonda olan bireyler ile sinirlidir.

6. Kaygi diizeyinin 6l¢iimii Durumluk ve Siirekli Kaygi Olgegi ve Beck

Anksiyete Olgegi’nin sundugu verilerle sinirhidir.

7. Umut diizeyinin dl¢iimii Durumluk ve Siirekli Umut Olgegi’nin verileriyle
stnirhdir.
8. Kisilerin depresyon diizeyinin 6l¢iimii Beck Depresyon Olgegi’nin

verileriyle siirhdir.



9. Kisilerin ndéropsikolojik durumlarina dair veriler Noropsikolojik Test

Bataryasi’nin dl¢tiigi 6zelliklerle sinirlidir.

10. Kisilerin duygularini kontrol etme becerileri Duygu Diizenleme Giigliigii

Olgegi’nin dl¢tiigii 6zelliklerle sinirhdir.

11. Kisilerin islevsellik durumlarinin &lgiimii Global Islevsellik Degerlendirme

Olgegi’nin verileriyle simirlidir.

12. Grubun iyilestirici 6zelliklerinin degerlendirilmesi Grup Sagaltici Etmenler

Listesi’nin verileriyle sinirlidir.

13. Aragtirmada gergeklestirilen grup terapisinin siiresi 16 hafta ile sinirhdir.



IKINCI BOLUM
KURAMSAL CERCEVE
2.1. Miizik Terapi
2.1.1.Miizik Terapinin tanimi ve 6nemi
World Music Therapy Federation, miizik terapiyi asagidaki gibi tanimlamistir.

Miizik terapi; yasam kalitelerini artirmak ve fiziksel, sosyal, iletisimsel,
duygusal, entelektiiel ve ruhsal saghklarin ve refahlarint gelistirmek
isteyen kisilerle, t1bbi, egitimsel ve giindelik ortamlarda miizigin ve
ogelerinin bir miidahale olarak kullanilmasidir. Miizik terapide
arastirma, uygulama, egitim ve klinik egitim, kiiltiirel, sosyal ve politik
baglamlara gére profesyonel standartlara dayanmaktadir (World
Music Therapy Federation, 2011).

Miizik terapi, miizigin ve terapinin i¢indeki farkli alanlarin bulustugu bir
yapidir. Iginde sanati, matematiksel yapiy1, duyum ve algiyr barindiran ve kiiltiirel
yapiya gore cesitlilik gosteren bir alandir. Miizik terapi, miizigin terapdtik amaclh
kullanilmasini saglayan teorik, pratik ve bilimsel ¢alismalarin tiimiidiir. Kisinin miizik
yasantisina odaklandigi ve bundan fayda gérmesi amaciyla terapide kullanilan bir
yontemdir. Miizik terapide hasta, cesitli sekilde miizik deneyimleriyle vakit gegirerek
Olgme, tedavi ve degerlendirme asamalarina dahil olur. Miizik terapinin amaci,
danisanlarin gelismesine ve degismesine olanak saglamak; terapotik siirecini
desteklemek; iyilesmesini saglayacak adimlart atmasina yardim etmek;
motivasyonunu arttirmak; iligki kurma kapasitesini gelistirmek; potansiyelini ortaya
koyabilecegi bir ortam saglayarak islevselligini arttirmak; terapistin liderlik ederek yol
gosterebilecegi rol-model olmasini saglamak ve terapotik siirecte danisan igin degisimi
miimkiin kilmaktir. Siire¢ i¢inde terapistin, danisanin ihtiyaglarint ve potansiyelini
dogru bir sekilde gozlemleyip, rehberlik gérevini etik sinirlar iginde gergeklestirmesi
ve kiltiirel farkliliklara adapte olmasi gerekmektedir. Terapdtik stireg, daniganin iistiin
yarar1 gozetilerek kurulan iligki ile ilerler. Miizik terapisti seansta, danisanin aktif
katilimini saglayarak amaglar1 dogrultusunda ilerlemesine destek olur. Ayrica yaptigi

miidahalelerin danisan i¢in uygun zamanda olmasi gerekmektedir (Bruscia, 2016).



Terapi amaciyla miizigin kullaniminda psikoterapistin enstriiman ve miizik
diline hakim olmas1 gerekir. Ayrica uzman miizisyenin psikoloji egitimi olmalidir ve
terapotik miidahalelerin farkli kuram, yaklasim ve tarihgesini iyi derecede bilmelidir.
Miizik terapi uzmani yetistiren cesitli iilkelerin kendi kriterlerine goére koydugu
kurallar ¢ergevesinde; miizik terapi uzmani zorunlu olarak tamamlanmasi1 gereken
psikoloji egitiminin yaninda siipervizyon, bireysel terapi, miizik ve enstriiman egitimi
almas1 gerekir. Bu biitiinliikte ancak uzman bir miizik terapist yetisebilir ve terapi

yapma lisansina sahip olabilir (Bruscia, 2016; Gold, 2005a).

Terapistin, terapotik bilgi ve deneyimini dikkatli ve dengeli kullanarak, esnek
ve farkli acilardan yorumlayabilen bir yonde miizikal bilgi ve deneyime sahip olmasi
gerekmektedir. Bireysel ya da grup terapi seanslarinda maksat danisanin miizik
yaparak kendini ifade etme yontemlerini bulmas1 ve rahatlamasidir. Cekinik bir kisi,
konusamasa da seansta bahsi gegen o ana dair 6fke, liziintii, cosku, kaygi, korku ya da
sevincini vurmali veya telli bir enstrimandan birini kullanarak ifade edebilecek
cesareti ve giiveni terapistten sezinlemelidir. Terapistin, kullanilan ya da kullanilmasi
tasarlanan miizik aletleri tizerindeki yetkinligi danisana rahatlik olarak yansiyacaktir.
Terapi seansinda danisan miizikal bir yetkinlige sahip olmayabilir. Terapist, bu
durumu danisana uygun bir yolla agiklar ve miizigi bir arag olarak kullanmanin basit
yollarin1 Orneklendirir. Bu kapsayici yaklagim miizikal iletisimin baslamasini

saglayacak bir esneklik olusturur (Bruscia, 2016).

Bruscia miizik terapisini terapistin danisana rehberlik ettigi, daniganin iyi olma
halini giiclendirme amacina yonelik dinamik bir siire¢ olarak tanimlamistir. Bu siireg
icinde bedensel, duygusal ve zihinsel yasantilara odaklanilir (Bruscia, 1989). So6zel
ifadeden ziyade danisan, miizik aracilifiyla kendini ifade ederek terapi siirecine dahil

olur (Moreno, 2001).

Sanat terapisi yontemlerinden biri olan miizik terapisi, hastalarin aktif ve
yaratici katilimini gerektirir (Kar, 2011). Miizik, canlilar1 gesitli agilardan etkileyip
degisime sebep olmaktadir. Ornegin sosyallesme, 6zgiivenin artmasi, bedeni aktif hale
getirme, odaklanmayr saglama gibi Ozelliklerinden dolayr psikiyatrik tedavide
kullanilmaktadir (Altindlcek, 2020). Degisime istekli olmayan ve iletisim kurmayan
danisanlar, miizigin kullanimiyla birlikte daha istekli bir sekilde terapi siirecine katilim

gosterir (Rolvsjord, 2001).



2.1.1.1. Miizik Terapiyle ilgili aragtirmalar

Gold ve arkadaslarinin (2005a) yaptigi sistematik incelemede, miizik terapiyle
alakali toplam 34 calisma bulunmustur. Bu arastirmalarda, 20 calisma randomize
olmadig1 i¢in, 4 ¢aligma sadece miizik kullandig1 ve herhangi bir miizik terapi
midahalesi bulunmadig1 i¢in, 2 ¢aligma miizik terapiden ziyade baska sanat terapi
caligmalarini igerdigi icin, 2 calisma yeterli seviyede veri sunmadigi i¢in sistematik
inceleme dig1 birakilmistir. Toplam 4 calisma arastirmaya dahil edilmis, 2
yaymlanmamis yiiksek lisans tezi ise bekleme listesine alinmistir. Bu ¢alismalarin
stiresi 1 ile 3 ay arasinda degismektedir. 2 ¢alisma 1 ay ve lizeri, kisa siireli miizik
terapinin etkilerini gosterirken, 2 calisma ise orta siireli etkilerini incelemektedir.
Biitiin ¢calismalar sizofreni ve benzeri psikotik bozukluklari igermektedir. Aragtirmaya
alinan katilimer sayilari (n=81), (n=76), (n=72) ve (n=37) scklindedir. Biitiin
calismalarda miizik terapi standart bakima ek olarak verilmistir ve kontrol grubu
yalnizca standart bakima alinmistir. Biitiin miizik terapi calismalari, aktif miizik
yapma, miizik dinleme ve tartisma kisimlarindan olugmaktadir. Arastirmanin
sonuclarina gore sizofreni ve benzeri psikotik bozukluklar: olan kisiler icin standart
bakima ek olarak uygulanan miizik terapinin hastalarin genel durumunu, ruhsal
durumunu ve sosyal islevselligini artirdigi goriilmistiir. Fakat bu olumlu gelismelerin,
seans sayistyla iligkili oldugu bulunmustur. Bu arastirmadaki seans aralig1 7 ile 78
oturum arasindadir. Damniganlar, miizik terapi seanslarima diizenli katilim
gosterdiginde, terapi siirecinin daha etkili oldugu goriilmiistiir. Danisanin miizikal
yeteneginden ziyade, siire¢ icerisinde aktif, dzgiirce ve motive bir sekilde katilimi

onemsenmelidir.

Sizofreni ve benzeri psikotik bozuklugu olan kisilerde miizik terapinin
etkililigini 6lgmek amaciyla Gerretsegger ve arkadaslari tarafindan 2017 yilinda,
sistematik bir inceleme yapilmistir. Bu arasgtirmanin amaci, miizik terapinin standart
bakima ek olarak verildiginde sizofreni ve diger psikotik bozukluklardaki etkililigini
incelemektir. Caligmaya toplam 18 arastirma ve 1215 katilimci dahil edilmistir ve
nitel-nicel inceleme yapilmistir. Yapilan arastirmalar 1 ay ile 6 ay arasinda
degismektedir. Bunlardan 10 caligma 1-1.5 ay, toplam 12 oturumluk siireyle
uygulanarak kisa siireli miizik terapi; 7 ¢alisma 3-4 ay uygulanarak toplam 13-26 hafta
arasi orta siireli miizik terapi, 1 ¢alisma ise 6 ay seklinde uzun siireli tanimlanmis
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olarak miizik terapinin etkilerini incelemistir. Bu arastirmalardan biri hem uzun hem
de orta siireli etkileri incelemistir. Calismalarin tiimiinde haftalik seans sayisi 1 ile 6
arasinda degismektedir. 7 calismanin seans sayisit 20’nin altinda olmaktadir. Bunlar
diisiik dozlu miizik terapi olarak siniflandirilmistir. 10 ¢alismada 20 ve iizeri seans
yapilmustir. Bunlar da yiiksek doz miizik terapi olarak adlandirilmistir. 3 ¢aligmada ise
digerlerinden ¢ok daha fazla seans uygulanmistir. Bu oturumlarin toplam sayist 78,
160 ve 240 seanstir. 14 arastirma grup terapisi seklinde gerceklesmistir. 2 arastirma
bireysel olarak uygulanmistir. Diger 2 ¢alisma ise hem grup hem bireysel oturumlar
seklinde uygulanmistir. Sonug olarak sizofreni hastalariyla standart bakima ek yapilan
kisa ve orta siireli miizik terapinin, “Genel durum, ruhsal durum (negatif belirtiler,
depresyon ve kaygi diizeyi), islevsellik ve hayat kalitesi”ni olumlu etkiledigi
goriilmiistiir. Bu arastirmada miizik terapinin etkililiginin, seans sayisina ve diizenli
katilima bagli olarak degistigi gosterilmistir. Klinik ortamda yapilan miizik terapisinin
anlamli sonuglar olusturmasi icin “orta stireli” uygulanmasi Onerilmektedir. Uzun
stireli kiyaslama yapilabilecek yeterli sayida arastirma bulunmadigindan, bu alanda
yapilacak yeni g¢aligmalara ihtiya¢ vardir (Geretsegger, Mossler, Bieleninik, Chen,
Heldal, ve Gold, 2017).

Avusturalya, Royal North Shore Hastanesi’nde Morgan ve digerleri tarafindan
yapilan bagka bir aragtirmaya gore, akut psikotik epizot sirasinda miizik terapinin
etkililigini 6lgmek amaclanmistir. Arastirmaya dahil edilen 60 katilimci, ilag
tedavisinin yaninda, yar1 randomize kontrol gruplu ¢alismaya alinmistir. Deney ve
kontrol grubuna ayrilan katilimcilara 6n-test, son-test yapilmistir (Morgan, Bartrop,
Telfer, ve Tennant, 2011). Calismada “Brief Psychiatric Rating Scale (BPRS) (Overall
ve Gorham, 1962), Calgary Interview Guide for Depression (Addington, Addington
ve Maticka-tyndale, 1993), Nurses’ Observation Scale for Inpatient Evaluation
(NOISE-30) (Honigfeld, Gillis ve Klett, 1966) ve Depression Anxiety Stress Scale
(DASS21) (Lovibond ve Lovibond, 1995)” 6l¢ekleri kullanilmistir. Deney grubundaki
bireyler, 4 oturumluk, bireysel, aktif miizik terapi seanslarma katilmigtir. Kontrol
grubu ise terapist ile birlikte 4 oturumluk doga sesleri dinlemistir. Yapilan ¢alisma
sonucunda, hastaneye yatan akut psikotik epizot yasayan kisilerde, ila¢ tedavisinin
yaninda, psikiyatrik semptomlarin azaltilmasi lizerine bireysel miizik terapinin etkili

oldugu goriilmiistiir. BPRS oOlgegindeki 6n test-son test sonuglari arasindaki fark,
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kontrol grubuna kiyasla deney grubu igin istatistiki agidan anlamli bulunmustur

(Morgan ve ark., 2011).

Eren ve arkadaglar tarafindan yapilan 1993 yilinda, regrese olmus hastalarda
miizik etkilesim grubunun, hastalarin iyilesmesindeki etkisi arastirilmustir. {U ITF Ruh
sagligi ve Hastaliklarit AD Sosyal Psikiyatri Servisi’nde 10 katilimcr ile deneyimsel
bir calisma gerceklesmistir. Bu katilimcilarda toplumdan uzaklasma ve ige donme,
iliskisel zorluklar, stresle bas etmekte zorlanma gibi negatif semptomlar goriilmekte;
fakat pozitif semptomlar kisinin hayatini olumsuz etkileyecek diizeyde degildir. Bu
calismada Psikiyatrik Belirti Tarama Listesi (SCL 90-R) (Oztiirk, Ozbay, Hingal ve
Aybas, 1990), Draw a Person testi (Dayican, 1972), Grup lyilestirici Faktdrlerini
Algilama Olgegi (aktaran Eren, 1993) uygulanmistir. Yas arahg 23-40 olan
katilimcilarla, toplam 30 seans yapilmistir. Katilimeilarin tiimiinde Ruhsal
Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal Elkitabi (DSM) IlI-R V. eksen islevsellik
puanlarinda yiikselme tespit edilmistir. Kisilerin belirledigi sikayetler calisma
sonrasinda yiiksek oranda azalmis veya yok olmustur. Yukarida bahsi gecen
degisimlerle birlikte topluma entegrasyon diizeyleri artmistir. SCL 90-R puanlarina
bakildiginda “kisilerarasi duyarlilik ve psikotizm” belirti sikliginda anlaml bir diisiis
goriilmiistiir. Diger kategorilerde anlamli bir degisim olmamistir. Grup lyilestirici
Faktorlerini Algilama Olgegi sonuglarina gére varolussal etmenlerin katilimcilara
faydali oldugu goriilmiistiir. Sonu¢ olarak miizigin terapide ara¢ olarak
kullanilmasinin yaraticiligi, kaynagmayi sagladigi ve grubun iyilestirici 6zelliklerini
artirdigi  gortilmiistiir. Ayrica miizigin, katilimcilar1 motive eden ve siireci
tamamlamalarini saglayan bir rolii vardir. Eren ve arkadaslari iletisimsel zorluk
yasayan danisanlarla, miizik gibi disavurumcu tekniklerin kullanilmasi ve bu alanda

bilimsel aragtirmalarin yapilmasini 6nermektedir (Eren ve ark., 1993).

Erkkild ve arkadaslar1 tarafindan (2011), bireysel miizik terapinin depresyon
tizerindeki etkisini 6lgmek amaciyla, ontest-sontest randomize kontrollii bir ¢alisma
yapilmistir. Aragtirmada 33 deney ve 46 kontrol grubu olarak, toplam 79 kisi
katilmistir. Bu c¢alismada, katilimcilar 18-50 yas arasindadir. Katilimcilarin,
Uluslararas1 Hastalik Siniflamasi (ICD-10)’a (World Health Organization, 1992) gére
major depresif bozukluk tanis1 vardir. Arastirma, Finlandiya Jyviskyld Universitesi,
Music Therapy Clinic for Research and Training’de gerceklesmistir. Ilag tedavisine ek

olarak bireysel miizik terapi seanslari, haftada 2 kez 20 oturum seklinde uygulanmastir.
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Sonug olarak, standart bakima ek olarak miizik terapi seanslarina katilan danisanlarda,
anlamli bir sekilde depresif semptom ve kaygi diizeylerinin azaldigi, ayrica

islevselligin arttig1 goriilmistiir (Erkkila ve ark., 2011).

Salur’un (2016), University of Jyviskyld’da yaptigi yiiksek lisans tez
aragtirmasiin deney grubunu, U ITF Ruh saghg ve Hastaliklar1 AD’da ayaktan
tedavi goren sizofreni tanili hastalarla olusturmustur. Tezinde, miizik terapinin
etkilerini arastirmistir. Katilimei sayisinin 6 oldugu, 20 oturumluk bu ¢alisma, haftada
2 kez gerceklesmistir. Calismada Ontest ve sontest uygulanmistir. Bu calismanin
sonucunda, “kisilerin genel islevselliklerinde, kisisel ve sosyal performanslarinda,
depresyon seviyelerinde, duygu diizenleme giicliigiinde, stresle bas etme tarzlarinda”
olumlu degisimler goriilmiistiir. Bu arastirmanin tartisma boliimiine bakildiginda,
eklektik miizik terapi yontemiyle yapilan grup terapisinin, danmisanlar i¢in faydal

oldugu goriilmiistiir.

2.1.1.2. Miizik Terapinin tarihsel siireci

Miizik, ge¢misten giiniimiize bir arada olma ve sosyal olarak uyum saglamay1
kolaylastiran bir unsurdur. Miizigin evrimsel tarihi {izerine yapilan arastirmalar ¢ok
onceye dayanmaktadir. Ornegin, miizik aletleri uzak ge¢miste yer alan en eski insan
yapimi esyalar arasindadir. Elli bin yi1l dncesine ait Sloven kemik kavali, artik
giinlimiizde yasamayan Avrupa ayisinin uyluk kemiginden yapilmistir. Miizigin
gegmiginin izah edilmesi, insanlarin ¢iftlesme seremonisinin bir pargasi oldugu ve
dogal secilim sonucunda ortaya ¢iktigini diisiinen Darwin’e kadar ulagmaktadir. Bu
yaklasima gore miizigin, erkeklerin ve kadinlarin kur yapma unsuru olarak
kullandiklar1 bir biyolojik ve cinsel canlilik imas1 oldugu diisliniilmektedir. Miizik
olusturma, konugma, sanatsal beceriler ve komedi becerisi gibi davranislar, insanlarin
kur yapma esnasinda zeka ifadesi olarak, karsi tarafa gostermek amaciyla kazandiklar
durumlar olabilir. Ornegin, bazi1 avci-toplayici toplumlarda ava liderlik etmek ve avda
yer almak isteyen kisilerin dans esnasinda kendini gdstermesi, miizik esliginde
gerceklestirecegi performansa bagliydi. Boylelikle miizigin iletisim kurma ve one

¢ikma unsuru olarak kullanilan yanlarin1 gérmiis olmaktayiz (Levitin, 2015).

Miizik, Yunan mitolojisine gore Tip ve Saglik Tanris1 Asklepios, filozof ve

Doktor Gallen tarafindan terapi amaciyla kullanilmistir. Ismenius miizigi sinirsel
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agrilar1 tedavi ederken, Theophrastus ve Asclepiades bunama tedavisinde sakinlestirici
etkisi sebebiyle kullanmislardir. Kalkedonlu Zenon kuduz tedavisinde, Bagdatl1 Ibni-
Sina uyku bozukluklarinda miizigi kullanir. Geg¢mis zaman iginde tarantizmin
tedavisinde miizigin kullanildig1 bilinmektedir. Doktor Bonnet gut hastaliginin
tedavisinde, Doktor Louis Roger sinir hastaliklarinda miizigi kullanmigtir. Dans ve
miizigin kullanimin1 Platon, ¢esitli korkularin tedavisinde dnermistir. Aristo miizigin
kisiler icin ¢oziilme sagladigini, Filozof Seneca ise miizigin insanin ruhunu
canlandirdigini ifade etmistir. Demokritos fliit sesinin, veba da dahil bir¢ok hastalig
tedavi edici oldugunu belirtmistir (Ducourneau, 2016). Pragli Raudnitz, 1848’de
psikotik bozukluklarda miizikle tedaviyi arastrmistir (Uganer ve Oztiirk, 2009).
Ayrica 1880’lerde Francisco Vidal y Careta, miizikal bestelerin bedeni nasil

etkiledigini kategorize etmistir (Ducourneau, 2016).

Orta Asya Tirklerinde miizik, samanik ritiiellerde sakinlestirici, gii¢ verici,
tedavi edici ve insanlar arasi beraberligi giiclendiren bir unsur olarak kullanilmistir.
Samanik Orta Asya temsilcilerine “Baksa” denilmektedir. Kopuz, saz, davul ve kiyak
adi verilen bir tir kemence kullanimi ile “Baksi Dansi” ritlielini uygulayip
yonetmisglerdir. Miizik icrasi sirasinda pentatonik ve makamsal diziler kullanilmistir.
Bu dansin icra edilmesinin temelinde, viicut i¢i enerjinin harekete gegirilmesi vardir.
Oturma pozisyonunda olan kisiler, ritm ve miizik esliginde, i¢lerindeki enerjiyi
aktiflestirmek icin 6nce kollarini, ardindan omuzlar1 ve kafalarini hareket ettirmeye
baslar. Ileriki asamada kisiler, danslarim sezgisel ve istedikleri gibi dogaglama
yaparak siirdiirir. Bu siirecte Orta Asya Tirklerinin miizigi, anlam arayisinda

kullandig1 goriilmektedir (Coban, 2005).

Hekim ve miizik teorisyeni unvanlariyla, 9. ve 11.yy arasinda yasamis Zekeriya
Er-Razi, Gevrekzade Hasan Efendi, Farabi ve Ibni Sina miizigin iyilestirici yonlerini
arastirmistir. Bu arastirmalar Sel¢uklu ve Osmanlilarda da stirmiistiir. Sifahaneler
olusturularak, makamsal miizik ve su sesi tedavi unsuru olarak kullanilmistir. Ayrica
Farabi, arastirmalarinda hangi makamin, hangi zamanda ve kimlere dinletilmesi

gerektigine odaklanmistir (Coban, 2005).

1900’lerin sonlarinda medikal tedaviye ek olarak, psikoterapotik ¢aligmalar hiz
kazanmistir. Bununla birlikte danisanlarin sosyal olarak desteklendigi, terapdtik
calismalar yapilmaya baslanmistir. Onciil agidan ele alindiginda, II. Diinya Savasi
sirasinda yaralanmis askerlerin rehabilitasyonunda miizik kullanilmaya baslanmistir.
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Bu ¢aligmalarla terapiye miizigin dahil edilmesi gergeklesmis ve grup ¢alismalari da
one ¢ikmistir (Coban, 2005).

Giliniimiize dogru geldigimizde ise miizik terapinin onemine dair Viyana’da
1959 yilinda ve Almanya’da 1973 yilinda “Miizik Terapi Dernekleri” kurulmustur
(Ucaner ve Oztiirk, 2009). Tiirkiye’deki derneklesme siirecinde ilk olarak 2012 yilinda
“Sanat Psikoterapileri Dernegi (SPD)” kurulmustur (Sanat Psikoterapileri Dernegi,
2020). Ardindan 2014 yilinda “Miizik Terapileri Dernegi (MUZTED)” (Saglik ve
Sosyal Hizmetler Dernekleri Federasyonu, 2020) ve 2016 yilinda “Uygulamali Miizik
Terapileri Dernegi (UMTED)” (Uygulamali Miizik Terapileri Dernegi, 2020)

kurulmustur.

Genel anlamiyla yaraticiligin ve hayal giiciiniin ifadesi olarak tanimlanan
sanatin oldukga basarili ve etkili bir disavurum araci oldugu ve insanlar i¢in yasam
kalitesini iyilestirici bir kapasiteye sahip oldugu bilinmektedir. Gegmis tarihlerden bu
yana, sanatin iyilestirici giiclinden farkli bigimlerde yararlanilmistir. Zaman igerisinde
sanatin yaratici siirecinin, iyilestirici ve rehabilite edici etkilerinin temelinde,

tamamlayici bir terapi yontemi olarak “sanat terapisi” ortaya ¢ikmistir (Kar, 2011).

2.1.2. Sanat Psikoterapisi

Sanat, gegmisten giiniimiize yasantilar1 bir ayna gibi insana aktaran ve kisilerin
kiiresel boyutta kendilerini agiklayabildikleri bir dildir (Eren, 1998). Estetik yonelim
ve yeniden olusturma, hayal ile gercek arasindaki catismadan meydana gelir. Sanatin
etki alan1 ayrica, yasanilan zorluklara alternatif ¢oziim liretmeye destek olmasidir
(Eren, 2014). Ikili iliski i¢inde sanat ve psikoterapotik bakisin temeli, insanligin ilk
zamanlarindan bu yana ortaya ¢ikan eserlerde net olarak goriilmektedir. Boylelikle
kisiler arast iligkileri ve toplumu anlamaya arac1 olmaktadir. Eren’e gore yaraticilik iki
evrede degerlendirilebilir. Birincisi, hayal kurmanin ve zihinde tasarim yapmanin
sonucunda igsel simgelerin meydana gelmesi; ikincisi ise, toprak, demir, ses, kelime,
beden hareketi ve renkler gibi sanat materyalleri araciligiyla sembolik bir sekilde bu

igsel olusumlarin somutlasmasidir (Eren, 1998).

Hastalarin olusturduklar1 sanatsal g¢alismalar tizerine ilk psikiyatrik ve
tanimlayict incelemeler 1800’lerin sonlarinda “Fransiz psikiyatrist Max Simon ve

Italyan psikiyatrist ve hukuk¢u Cesare Lombroso” araciliiyla gerceklesmistir.
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Giliniimiizde paranoid sizofreni olarak bilinen ruhsal bozukluk i¢in “monomania”
tanimlamasi da dahil, psikotik hastalarin sanat eserinin bi¢cim ve sembolleri {izerinden
siiflandirma olusturmuslardir (Naumburg, 1950; aktaran Eren, 1998). Ardindan
Mohr, “katatonik ve manik depresif” hastalarda, sanat iizerinden tanisal ¢alismalar
yapmustir. Yaptigi bu ¢alismalar, projektif testlerin temelini olusturmustur. Prinzhorn
ise, hastalarin irettigi sanat eserlerini bir araya getirerek, bu eserler {lizerinden
psikolojik stireclerini incelemistir. Bu donem igerisinde psikiyatristlerin yaninda,
sanatcilar da psikoz yasayan kisilerin sanat eserlerine odaklanmistir. Freud, bilingdisi
ve riiyalara dair yaptigi ¢alismalarda, danisanlarindan riiyalarini resme dokmelerini
istemistir. Fakat sanati, terapinin i¢ine dahil etmemistir. Bunun yerine sozel ifadelerde
yer alan sembolik anlamlara odaklanmistir. Jung, sekilsel ifadelerin, akilda tasarlanmis
fakat sozel olarak disavurulamayan iletisimsel unsurlari, sanat yoluyla ortaya
koyabilecegini ifade etmektedir. Freud, sembollerin anlamlarin1 “arkaik miras”
seklinde degerlendirirken; Jung ise, “kollektif bilingdigi™na atifta bulunmaktadir
(Naumburg, 1950; aktaran Eren, 1998). Ayrica Sullivan, Horney ve Fromm, insan
iligkilerini kavrama amaciyla sanat terapisi kullanmanin etkili bir ara¢ olabilecegini
belirtmislerdir (Robins ve Sibley, 1976; aktaran Eren, 1998). Sanat terapi yonteminin
kurucularindan olan Naumburg (1950; aktaran Eren, 1998), 1940’11 yillarda Freud’dan
etkilenerek, “dinamik sanat terapi” yaklagimini gelistirmistir. 1950°li yillarda Kramer,
yaraticiligin iyilesmede 6nemli bir rol oynadigini sdyler (Naumburg, 1950; aktaran
Eren, 1998). Ulman ise, psikotik bozuklugu olan kisilerle ¢aligmalar yapmistir
(Williams, 1996; aktaran Eren, 1998).

Amerikan Sanat Terapisi Dernegi’ne gore sanat terapi kisilerin zihin, beden ve
duygularm yaratici sekilde ifade etmesini saglayan ruh sagligt alanidir (American Art

Therapy Association, 2020).

Sanat terapisi, tedavi edici siire¢ ile yaratici silirecin birlesmesi olarak
tanimlanan ve sanatin hemen tiim tiirlerinden yararlanan multidisipliner bir alandir.
Burada amag kisinin kendisini kelime kullanmadan simgelerle anlatmas1 oldugundan,
her tiirlii gorsel sanatin disavurumcu sembollerini kullanabilir olmasidir. Cizim, resim,
boyama, kolaj, heykel, seramik, maket, fotograf, maske ve kuklalar, drama, miizik,
dans, film gibi bir¢cok sanatsal kendini ifade yontemleri kullanilabilir (Henderson, ve
Gladding, 1998). Bireyin ego islevlerini kullanabilme beceri ve kapasitesine gore

hangi yontemin segilecegi belirlenir. Zeka, dil gibi otomatik islevler ve organize etme,
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kapsama, bedensel dengeleme gibi saglamlastiran islevler cergevesinde egonun
islevselligi degerlendirilir (Eren, 2015). Sanat, hastalarda bilingdis1 g¢agrisimlar
saglayarak direncin azalmasiyla libidinal ve agresif temelli arzularin terapotik sekilde

calisilmasina izin verir (Eren, 2015).

Sanat terapinin amaglart bilingdiginin sanat yoluyla disavurumu ve kisinin
davranig Oriintiileri ve savunma mekanizmalariyla ilgili farkindalik kazanmasii

saglamaktir (Masters, 2005).

Psikiyatri alaninda sanat, tan1 ve tedavide kullanilmaktadir (Utas Akhan,
2012). Sanat terapi uygularken farkli disiplinlerin birlikte caligmasi gerekir.
Psikiyatrist, psikolog, sanat danigsmani, hemsire, sosyal ¢alismaci gibi mesleklerden
kisiler ekipte yer alabilir. Sanat terapisti olmak igin hem sanat hem psikoloji
alanlarinda belirli egitimleri tamamlamis olmak gerckmektedir (American Art

Therapy Association, 2020).

Ik donemlerde sanatla terapinin amaci rahatlamay1 saglamaktir. Sanat terapi,
ugrasi terapisinden fazlasi olmustur ve kisilerin kendini disavurma, iliski kurma ve
yaptigmi anlatabilme bigimine déniismiistiir. Ozellikle kendini ifade etmekte giigliik
¢eken kisiler igin iyi bir aragtir (Killick, 1993). Sanat terapisinde hastanin siirece aktif
katilimi s6z konusudur (Killick ve Schaverien, 2003). Sanat terapisi kisilerin 6z
degerlerindeki yaralanmalar1 giderir, kisinin i¢gorii kazanmasma yardimci olur,
kisilerin farkindalig: artar ve iletisim kurma kabiliyeti gelisir (Killick ve Schaverien,
2003). Bireyler bazen bazi yonden hassasiyet i¢inde olabilir. Kirilganlik, alinganlik,
cabuk ofkelenme ve asirt mutluluk gibi duygular igerisinde kendini yeterli diizeyde
ifade edemeyebilir. Bu noktalarda sanat araci olarak kisinin kendini ifade etmesine

yardimci olur (Wilson, 1995).

Sanat terapi c¢esitli konularla calismak i¢in bireysel ya da grup olarak
uygulanabilir. Bunlar; kaygi, depresif belirtiler, travmaya bagli olusan problemler,
ailedeki sorunlar, stres, is hayati ile ilgili problemler, dogum Oncesi ve sonrasi
ebeveynlik yasantis1 ve kisisel farkindalik diizeyini arttirma olarak listelenebilir (Kar,
2011).

Hastalarin tedavisinde sanat, kigilerin ego siirlarini netlestirmek, daha giigli
bir egoya sahip olmalarin1 saglamak, bireyin i¢sel diinyasindaki deneyimler ile dis

diinya arasindaki iletisimi saglama, terapi iliskisinde sembolik ifadeler iizerinden
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disavurum gergeklestirme, “gecis nesnesi” olma, duygusal farkindaligr artirma, psikoz
belirtileri halini almig deneyimleri bir sanat {iriiniine doniistiirerek onlara disaridan
bakabilme imkan1 saglama ve islevselliklerini artirma gibi hedefler ile kullanilabilir
(Landgarten, 1981; Naumburg, 1950; aktaran Eren 1998). Sanatin kullanim aninda,
kisinin fark etmedigi biling dis1 yasantilar, sanat materyalleriyle bir araya gelerek bir
iriiniine doniisiir. Bu sanat iirlinii, miizik, resim, seramik, dogaclama tiyatro ve dans
bi¢ciminde olabilir. Sanat, kisinin i¢ diinyasindaki hareketliligi yansitan ve bunu kisiye
aynalayan bir unsurdur. Sanat, terapist ve danisan iliskisine, ti¢linciil bir etken seklinde
dahil olur (Eren, 2015). Sanat terapisi yaklasimlari, “spontan yaratici siire¢” ve
“yapilandirilmis yaratici siire¢” olarak ayrilabilir. Dogaglama gelisen sanatsal stirecte
danisan i¢ yasantilarini 6zgiirce sanat lirliniine doniistiiriir. Herhangi bir sinirlandirma
yoktur. Yapilandirilmig sanatsal siirecte ise sinirlandirilmis bir program c¢ercevesinde
danisanlarin kendilerini ifade etmelerine alan tanmir (Robins ve Sibley, 1976; Rubins,
1987; aktaran Eren, 1998).

Eren, 1994-97 yillar1 arasinda IU ITF Ruh sagligi ve Hastaliklar1t AD Sosyal
Psikiyatri Servisinde, 18 katilimer ile bir aragtirma ylritmiistiir. “Psikotik ve
Borderline Hasta Gruplarinda Sanatla Psikoterapi Siirecinin Incelenmesi” isimli
doktora tez c¢alismasinin amaci, ilkel savunmalari, psikotik ve borderline kisilik
yapilanmasi olan danisanlarda, resim iizerinden, dinamik, etkilesimsel ve ana odakli
grup terapi siirecinin etkisinin incelenmesidir. Ug farkli grup calismasi seklinde, her
grup i¢in haftada 1 kez, 2 saatlik, toplam 30 seans yapilmistir. Ontest-sontest seklinde
yapilan bu arastirmada, “Savunma Mekanizmalar1 Envanteri (SME) (Gleser ve
Ihilevich, 1969), Psikolojik Belirti Tarama Testi (SCL 90-R) (Derogatis, 1977),
Rotter’in I¢-Dig Kontrol Odagi1 Olgegi (RIDKOO) (Dag, 1991), Minnesota Cok Y énlii
Kisilik Envanteri (MMPI) (Emil, 1990; Savasir, 1981), Ev-Agac-insan Testi (HTP)
(Buck, 1948), Hedef Sorunlar Listesi ve Grup Sagaltici Etmenler Listesi (Yalom,
1985)” kullanilmistir.  Arastirmanin  sonucuna gore, SCL 90-R’da pozitif
semptomlarda azalma goriilmiistiir. “Grup Sagaltict Etmenler Listesi” sonuclarma
gore, hastalarin ilerleyen grup siirecinde, “rehberlik, varolugsal etmenler ve i¢
bosaltma”dan faydalandiklar1 bulunmustur. Ayrica grubun sonunda danisanlarda,
sosyal ve is cevrelerinde uyum artig1 yasanirken; intihar, dirtiisel davraniglar, self
mutilasyon, atak gecirme ve tekrar hastane yatis sayilarinda diisiis goriilmiistiir.

Katilimcilarin, resim araciligiyla kurduklart etkilesim sayesinde, kaygi diizeyinde
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diisiis goriilmis, iletisim kolaylasmis ve katilimcilar kendilerinden bahsedebilir hale

gelmistir. Grup i¢i kaynagma ve giiven hissi olusmustur (Eren, 1998).

2.1.3. Eklektik/Se¢meci Miizik Terapi

Miizik terapistlerin, bir¢ok terapi modeline hakim olmasi beklenmektedir. Bu
modeller yalnizca miizik terapi yaklasimlarini igermemekte, temel terapi
yaklasimlarii da kapsamaktadir. Fakat tek bir terapi modelinde ustalasmayi tercih
eden miizik terapistleri de bulunmaktadir. Bu terapistler, kendi tekniklerinin iginde
temel terapi ekollerine yer vermektedirler. Danisan popiilasyonu genis olan miizik
terapistler, eklektik bir yaklagim kullanarak “tibbi, ¢cevresel ve psikososyal” a¢ilardan
danisana miidahale eder. Farkli tami kriterleriyle birlikte gelen c¢esitli semptomlarin
notrlestirilmesine yonelik uygulanan miizik terapi yontemlerinin, tek bir acidan ele
alinmasi kisitlayici bir durum olusturabilmektedir (Unkefer ve Thaut, 2005). Danisana
Ozgii terapi yOntemi, terapist tarafindan segilerek, birgok model bir arada, terapi

slirecinde uygun zamanlarda ve bigimde kullanilmaktadir (Uganer Ciftdaléz ve Salur,

2019).

Glinlimiizde genel olarak kullanilan miizik terapi yaklagimlari “hiimanistik,
biligsel davranis¢i, psikanalitik ve gelisimsel” teoriye dayalidir. Yaygin olarak
kullanildig1 bolgeler ise farklilik gostermektedir. Amerika’da genel olarak Davranigsal
model, Avrupa’da ise psikodinamik ve hiimanistik modellerin yaygin olarak
kullanildig1 goriilmektedir (Gold ve ark., 2005a). Bu modellerin uygulandig: teknikler
“Aktif” ve “Reseptif”’ miizik terapi olarak temellendirilmektedir. Serbest dogaclama
seklinde miizikal etkilesimin farkli yonleri ve sarki olusturmada “Aktif Teknikler”
kullanilirken; “Reseptif Teknikler” ise terapistin, siire¢ i¢inde danisana canli miizik
icra ettigi, danigan veya terapistin dnceden kaydi alinmis miizikleri segerek dinlemeleri
ve sOzel etkilesimle deneyim paylasimlarinda bulunulmasi ile gergeklesen terapilerdir

(Drieschner ve Pioch, 2002).

Reseptif miizik terapide hasta, miizik dinleyerek ve caligmaya sessiz, sozlii
veya farkli sanatsal yontemlerle cevap verir. Uygulanan miizik canli veya kayith
enstrimantal icra olabilir. Hastanin veya terapistin besteledigi ya da diinya

miiziklerinden se¢ilmis farkl tiirdeki miizikler kullanilabilir. Hasta miizigi dinlerken
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miizigin ¢esitli unsurlarina yogunlasabilir. Terapinin hedefleri hastaya gore belirlenir.

Bu yaklagim, dinleyebilme potansiyeli olan hastalarda uygulanabilir (Bruscia, 2016).

Aktif miizik terapide hasta terapisti ile birlikte miizik yapma siirecine aktif olarak
katilir. Cesitli miizik aletleri araciliginda olusan etkilesimler, dogaglama yontemiyle
stirdiiriiliir. Hasta, sadece kendisi veya ikili seklinde terapistle birlikte miizik yapabilir.
Ayn1 zamanda var olan bir miizigi kendi formunda dinleyip eslik ettikten sonra, ayni
miizigi hastanin istegi dogrultusunda yeniden icra yontemiyle calip bir varyasyon

tiretilebilir (Bruscia, 2016).

Miizik terapi, eylem yoOnelimli olmasi geregi hastalarin kendi tedavilerinde
etkin katilimer olmalarmi gerektirir. Hasta, sdzel anlatim yerine bir miizik aleti

araciligiyla duygularini miizikal olarak dogaglamaktadir (Moreno, 2001).

Aktif miizik terapinin bir yontemi olan dogaglama miizik kullaniminin ¢esitli
yonleri vardir. “Yonlendirmesiz Enstriimantal Dogaglama”, kisinin disaridan bir
melodi ve ritm 6rnegi almadan, eslik edebilecegi bir miizik olmaksizin sadece kendi
basina  olusturabilecegi  bir miizik unsurunu, miizik aleti kullanarak
gerceklestirmesidir. Burada miizik dis1 bir benzetme unsuru kullanilmaz, dogac¢lamada
odak miizigin kendisidir. “Temali Enstriimantal Dogaglama”da, kisi miiziksel
olmayan bir tema {izerine yogunlasir. Duygu, diisiince, herhangi bir konu basligi,
resim, yasantisal bir durumu referans alarak miizikal disavurum gergeklestirir. “Sarki
Dogaclama” boliimiinde kisi, segilen herhangi bir sarkinin soziinii ya da melodisini
istedigi gibi sOylemektedir. “Yonlendirmesiz Vokal Dogaclama”da kisiler, kelime
veya anlam i¢cermeyen, sozciik ya da hece kulanimi gerektirmeyen sesleri dogaclama
unsuru olarak kullanir. “Beden Perkiisyonu Dogaclamasi” kisilerin bedeninden
perkiisyonik ses unsurlarini ¢ikarmasiyla gerceklesir. Belli bir ritm kalib1 iginde ya da
aritmik olarak, parmak siklatmak, alkis tutmak, dizlere vurmak ve ayaklarin yere
vurmasiyla ¢ikan ses parcgalar1 vb. kullanilabilir. “Karma Aragli Dogaglama”, kisilerin
dogaclama esnasinda kendi sesini, herhangi bir miizik aletini veya beden
perkiisyonunu birlestirerek kullanmasidir. “Yonetilen Dogaclamalar” ise danisanin
orkestra sefi gibi bir ya da birden fazla dogaglama yapan kisileri yonlendirmesiyle
gerceklesir. Yukarida gecen biitiin deneyimsel teknikler ii¢ sekilde uygulanabilir.
Bunlar bireysel dogaclama, ikili dogaglama ve grupca dogaglamadir. Bir kisinin

yaptig1 dogaclama miizik unsurunu, diger partner deneyimler. Bu deneyimleme stireci,
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her danisanin dogaglama pargasini uygulamali gostermesi ile diger ikinci partnerin

veya grubun birlikte deneyimlemesiyle devam edebilir (Bruscia, 2016).

Bir diger aktif miizik terapi yontemi olan yeniden siretme metotlarinda danisan,
bestelenmis bir eseri Ogrenir. Bu eseri, sozleriyle melodik sdyler ve enstriiman
kullanarak icra eder. Besteleme metotlart, sifirdan sarki s6zii yazma ve ortaya ¢ikan
sarki sozinli melodiklestirerek bestenin olusturulmas: ile gergeklesir. Reseptif
metotlarda, “bedensel dinleme/vibroakustik miizik, agr1 yonetiminde miizik, miizikle
gevseme, meditatif, bilingdisi, uyarici, ritme uyumlu, algisal, hareketli, olumsal ve
araci dinleme, miizik degerlendirme aktiviteleri, sarkiyla-miizikle hatirlama, sarkiyla-
miizikle geriye gitme, sarkiyla-miizikle tetiklenen animsama, sarki-miizik tizerinden
iletisim, sarki-sarki so6zii irdeleme, yansitmali, imgelemli ve kendini dinleme”
teknikleri kullanilir (Bruscia, 2016). “Vibroakustik Miizik Terapi”yi kisaca agiklamak
gerekirse, ses titresiminin diisiik frekansta oldugu, miizik dinlenilmesi yoluyla, siireg
icinde danisan ve terapistin karsilikli iliski i¢inde oldugu biitiinciil bir yaklasimdir. Bu
yaklagim, beden ve zihin arasinda bir koprii olusturur. Yaklasimin igerigi, duyusal
deneyimler, duygu farkindaligi, zihinsel siireglerin incelenmesi gibi alanlardir.
Titresimsel ses diizeyini olusturacak elektronik malzemelerin, bu c¢alismaya 6zel,
koltuk, yastik ya da yatak icine monte edilmesi seklinde danisanlarla temasi

saglanmaktadir (Punkanen ve Ala-Ruona, 2012).

2.1.4. Miizik Terapide farkh yaklasimlar

Miizik, anlasilir yonii sozel iletisim kadar net olmamakla birlikte kisinin
kendini ifade edebilecegi, duygularini aktarabilecegi bir iletisim aracidir (Moreno,
2001). Miizigin, konusma gibi ifadesel yaninin olusu, vurgu ve duraksamalari
barindirmasi iletisime benzerlik gosteren yanlaridir (Morley, 1981). Dilin miizikten
dogan bir tiirev oldugunu diisiinen Aldridge, ikisini de ifadesel olarak esdeger
gormektedir (Aldridge, 1996).

Miizik terapi, tek basma kullanimimin yaninda baska terapi yaklasimlariyla
birlikte de kullanilmaktadir ve bu yaklasimlara yaratici bir ifade de katmistir. Ayrica
kimi terapistler baska modellerle birlikte kullanilmasinin miizik terapiyi korelttigini
diistinmektedir (Moreno, 2001). Yalniz Moreno’nun stilinde i¢ ige bir biitiin olarak

miizik terapi ve psikodramaya yer verilir. Iki teknik arasi kullamim sirasinda kendi
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yonleri ile uygulanir. Birbirinden ayristirmadan tek bir yapr gibi uygulamada,
aynalayic1 miizik dogaglamasi ve miizikle imgelem gibi yontemler uygulanirken, 6te
yandan da biitiinciil bir yéntem olusturulmustur. Ornegin “miizikal aynalama” ve

“miizikal modelleme” bunlardandir (Moreno, 2001).

Onceki zamanlarda miizik, terapi siirecinde ve terapi seklinde iki farkli kutup
halinde birbirine yardim eden, temel islevi sirayla iistlenen destekleyici iki unsur
olarak kullanilmistir. Gliniimiizde miizik terapiyi benzersiz kilan miizikle
psikoterapinin bir biitiin haline gelmesidir. Miizigin dort temel unsurunu ele alan
miizik terapistleri; dogaglama, yeniden yaratma (veya performans), besteleme ve
dinleme yontemlerini tekil ve ¢oklu bir sekilde birbiri arasinda etkilesimli kullanir. Bu
unsurlarm her biri ayr1 ayr1 duyusal motor beceridedir. Idrak kapasitesi ve zihinsel
beceri gerektirir. Degisik duygulanima ve iliskisel dinamiklere yoneltir. Bu ylizden
hepsi ayr1 ayr1 6nem iceren terapotik kapasite ve miidahale igerir. Terapistin sundugu
miizik terapi modeli, 6lgme, degerlendirme ve tedavi edici teorik altyapiy1, klinik
belirtileri ve karsi1 belirtileri, hedefleri, yontemleri, terapi siirecini i¢ine alan genis bir

yaklagimdir (Bruscia, 2016).

2.1.4.1. Serbest Dogac¢lama Terapisi-Alvin Model (SDT)

Miizik terapisinin kurucularindan olan Juliette Alvin tarafindan olusturulan bu
model, serbest dogaglamay1 temel almaktadir. Terapist herhangi bir yap1 olusturmaz
ve daniganin bir enstriimani diledigi gibi ¢almasina izin verir. Genel agidan bilinen
caligmalari, otizm spektrum bozuklugu olan cocuklardir; fakat yetiskinlerle de
caligmistir. Serbest dogaglama modelinde, 6zgiirlestirme, hayatla baglanti kurma,
fiziksel, zihinsel, sosyal ve duygusal biiylime saglamak amaclanmaktadir. Bu yontem
birey, aile ve grup gibi ¢esitli popiilasyonlarda uygulanabilir. Terapi siirecini ve bu
siirecte kullanilacak enstriimanlari, danisanin ihtiyaglari ve se¢imleri belirler. Alvin’in
calisma yonteminde {i¢ asama mevcuttur. Bunlar, nesnelerle bag kurma, terapist ile
iliski ve digerleriyle bag kurma olarak adlandirilmistir. Bu asamalarda aktif ya da
reseptif yontemler uygulanabilir. [lk asamada danisanin, miizik ve enstriimani tanimasi
saglanir. ikinci asamada danisan, miizik araciligiyla duygusal disavurum gergeklestirir
ve terapistle iliski kurar. Uciincii asamada ise damisan icin gerekli oldugu taktirde

danigan, aile ya da grup terapisine yonlendirilir (Bruscia, 1988).
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2.1.4.2. Norolojik Miizik Terapi (NMT)

Sinir sistemi bozukluklarinda kullanilan bir yontemdir. Miizikal miidahaleleri,
biligsel, duyusal ve motor alanlardaki hedefleri basarmak amaciyla kullanan bilimsel
temelli bir yontemdir. Norolojik rehabilitasyonda, noropediatrik, ndrogeriatrik ve
norogelisimsel terapide kullanilir. Beyin travmasinda, beyin-damar hastaliklari,
Alzheimer, bunama, MS, Parkinson, otizm, gorme bozuklugu, gelisimsel gecikme,
serebral palsi rahatsizliklarinda kullanilir. Duyusal motor ¢alismalarinda ritmik, isitsel
uyarim, yapilandirilmis duyusal iyilestirme ve terapdtik enstriimantal miizik yapma
kullanilir. Konusma ve dil c¢alismalarinda, konusma ve iletisim becerilerinin
gelistirilmesi i¢in kullanilir. Melodik tonlama terapisi, afazi ve aprakside konugmay1
gelistirmede kullanilir. Sarki s6yleme becerisi konusmaya kiyasla daha az etkilendigi
icin climleler konusma benzeri tonlama ile sarki olarak sdylenebilir. Bu da konugma
becerisini gelistirir. Miizikal konugsma uyarimi, ritmik konugmada ipucu vermek, vokal
entonasyon terapisi, terapdtik sarki sOyleme, nefesli ¢algi kullanimi miidahalesi,
miizik yoluyla gelisimsel konusma ve dil egitimi, miizik yoluyla sembolik iletisim
egitimi kullanilan yontemlerdir. Biligsel c¢alismalar, miizikal-duyusal oryantasyon,
isitsel algi, miizikal dikkat kontrolii, miizikal hatirlatici ¢cagrisimsal duygudurum ve
hafiza, miizikal-yonetsel islev c¢aligmalar1 yapilabilir. Miizik psikoterapisi ve

danigmanlikta kullanilmaktadir (Clements-Cortes, 2012).

Tedavinin uygulanma sekli, ritm ve miizigin kullanilmasiyla, korteksin
plastisitesini artirmaya yoneliktir (Hardy ve LaGasse, 2013). Yapilan arastirmalar,
rehabilitatif yarar i¢in, beynin plastisitesini destekleyecek norolojik miizik terapi
tekniklerinin gelismesini saglamistir (Hardy ve LaGasse, 2013). Arastirmalar, miizigin
islenmesi ve lretiminin, beynin korteks, subkorteks ve serebellumuna dagilmisg
oldugunu gostermektedir (Peretz ve Zatorre, 2005). Ornegin akici olmayan afazili
kisiler, sarki sdyleyebilirken, konusmada giicliik cekebilir (Ozdemir, Norton ve
Schlaug, 2006; Schlaug, Marchina ve Norton, 2009). Ritm, temel diizeyde duyumsal
alg1 ve motor hareketlerin karmasik bilissel siireclerden ve hareket uyarlamalarindan
gecmesiyle olusur. Boylece 6grenme, gelisme ve performans agisindan 6nemli bir rol
oynadigi goriilmektedir. Bunun sebebi, hareket halindeyken zamanlama, motor ve
bilissel islevlerde 6nemli bir unsurdur (Thaut, Kenyon, Schauer ve Mclintosh, 1999;
Molinari, Leggio, Filippini, Gioia, Cerasa ve Thaut, 2005). Arastirma sonuglarina
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gore, ritm ve hareket arasindaki baglantiy1 kullanarak, kisilerin hareket
bozukluklarinin  diizeldigi, uygulamalar g¢er¢evesinde gorilmistiir. Thaut ve
arkadaslarinin aragtirmasinda, ritmik isitsel uyaranla, norolojik problemler yasayan
kisilerin ylriiylislerinde olumlu ve cabuk bir gelisme katedildigi gosterilmistir
(Mclntosh, Brown, Rice ve Thaut, 1997; Thaut, MclIntosh ve Rice 1997; Hurt, Rice,
Mcintosh ve Thaut, 1998).

Kisilerin, viicut hareketleri ile miizikal ritme uyumlanmasi 6nemli bir
baslangictir. Miizisyen, melodi ya da akor kullandiginda hasta ritme uygun hareketle
el c¢irpip, sallanma yontemi ile eslik edebilir ya da hastanin hareketine/ritmine
miizisyen uyum saglayabilir. Miizik yaparken miizisyen, ritmi vurgulayan unsurlar
kullanarak viicudunu hareket ettirir. Ritmin akisini belirgin kilmak i¢in, teknik olarak

boyle bir vurgu yontemi de kullanilabilir (Trost, Labbé ve Grandjean, 2017).

2.1.4.3. Yonlendirilmis Imgelem ve Miizik-Bonny Model (YIM)

Yénlendirilmis Imgelem ve Miizik Terapisi Helen Bonny tarafindan
olusturulan, danisanin yaraticiligini ve kendine dair farkindaligini arttirmak igin
miizigin terapide bir araci olarak kullanildigi, miizik dinlerken aklina gelen semboller
ve duygusal deneyimlerin paylasildigi bir miizik terapisi yaklagimidir (Bonny ve
Tansill, 1977). imgelem yoluyla hayal kurmak kisilerde bosluk hissi yaratabilir.
Miizikle birlikte ise rahatlama ve igsel deneyimlere odaklanmak gerceklesir.
Moreno’ya gore psikodrama siirecinde miizik ve hayal kurma etkili bir 1sinma
calismas: olarak kullanilabilir. Miizikle hayal etme yonteminin birinci evresi
oncesinde kisa bir 1sinmaya ihtiya¢ vardir. Bu 1sinma kaslarin rahatlamasi ve nefes
alig-verisi dengeleme seklinde yapilandirilir. Isinma siirecinde terapist danisanlara kisa
stireli miizikal bir eser dinleyeceklerini ve terapistin de hayal kurmalarini1 saglamak
i¢cin bir hikaye anlatacagini belirtir. Ardindan gozleri kapali olarak yalnizca miizige
odaklanacaklarini ve miizigin onlar1 yonlendirecegini ifade eder. Danisan kendini
huzursuz ve bu akisa devam edemeyecegini hisseder ise bu deneyimi
sonlandirabilecegi ya da gozleri agik devam edebilecegi bilgisi verilir. Miizik segimi
yapilirken kisilerin rahat hissedebilecegi klasik miizik ya da enstriimantal eserler
kullanilabilir. Terapist tarafindan verilen yonergeler giivenli bir alan olusturmali ve

tehditkdr bir yam olmamalidir. ilerleyen asamalarda ise ydnergeler acik uglu
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birakilarak kisilerin hayal giici canli tutulur. Belli bir asamadan sonra terapist
hikayenin bu agik uglu kisminda sessizdir ve danigsan miizik dinlemeye devam eder.
Bu etkilesim siireci 10dk ile 20dk arasinda sinirlandirilabilir. Miizigin bitiminde,
danisan deneyimlerinin irdelendigi boliim baslar. Bu boliimde ¢ogunlukla “O anda
duygulariniz nasildi?”, “Simdi nasil hissediyorsunuz?”’, “Orada olmak nasil bir
seydi?”, “Hayal kurarken yasanilan deneyime dair bir diigsiinceniz var m1?” gibi sorular
sorulmaktadir. Bu hayal siirecinin agiklandigi anlarda terapist, danisanin kendini
anlamasina doniik olmali ve yonlendiriciligi bulunmayan sorular kullanmalidir

(Moreno, 2001).

Bu yaklasim kisinin potansiyeline ulasabilmesi igin biiyiimesine ve kendini
gerceklestirmesine aract olur. Miizigin kullanilmasi, terapist-danisan iliskisini
farklilastirir. Bu da degisim igin motivasyon kaynagi olabilir (Bruscia ve Grocke,
2002).

2.1.4.4. The Benenzon Model Miizik Terapi (BMMT)

Benenzon model, miizigi klinik amaglarla kendine 6zgii bir sekilde kullanir ve
psikanalitik yaklagimdan regresyon, aktarim, kars1 aktarim vb. gibi unsurlari terapiye
dahil eder. Bu modele gore, psikolojik saglik, sosyal iligkilerle birlikte anlam
kazanmaktadir. Benenzon, miizigi sembolik bir arag olarak ele alir. Hastaliktan ziyade
daniganlarin hayat kalitesini artirmak yoniinden kaynak odakli terapiye benzer bir
model kullanmaktadir (Aigen, 2007). Bu yontemde hasta ile terapist arasinda olusan,
sozel olmayan miizikal ifade 6nemlidir. Hedeflenen ise hastanin iletisim becerisini
gelistirmek ve dis diinyaya agilmasini saglamaktir. Aktif bir miizik terapi yaklagimim
benimseyen bu model, iliski kurmaya dair kapasiteyi arttiran ¢alismalar yapar. Miizik
terapi slirecinde, aktarim ve kars1 aktarim, terapist ve danigan arasinda s6zel olmayan

etmenlerin, iliskiye dahil olmasiyla gergeklesir (Benenzon, 2007).
2.1.4.5. Analitik Miizik Terapi (AMT)

Analitik miizik terapi, sembolik miizik dogaclamalar1 ve damisanin sozel
ifadesini, danisanin igsel yasantisina yolculuk etmesini ve farkindaligini artirarak
gelismesini saglamak amaciyla kullanilan bir yontemdir. Analitik seanslar 4 agsamada
gerceklesir. Oncelikle arastirilacak problem tanimlanir. Danmisan ve terapist

dogaclamadaki rollerini belirler ve bu rollere uygun dogaclama gelisir. Dogaclamanin
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bitiminde deneyim paylasimi gergeklesir (Bruscia, 1998). Priestley’in analitik miizik
terapi yaklasimi, psikodinamik gelenekten gelerek hastanin duygusal, beden ve
zihinsel farkindaligin1 artirmaya yonelik ¢alismalarda miizikal dogac¢lamaya yer verir
(Forinash, 2007). Bu yo6ntemin uygulama asamasinda, danisanin miizik terapiye aktif
katilimi gerekmektedir. Analitik miizik terapi kolaylastirict ortam saglar. Ego
siirlarint duygulara ve biling disina agar. Analitik miizik terapide empati ¢ok
onemlidir ve Ozgiiveni gelistirir. Terapi siirecinde olumlu deneyim kazanmak,
iggoriiyii kolaylastirir. Kullanilan yontemlerin en temel unsurlar1 gélge imgelem,
Ozglr disa vurum, serbest cagrisim, diyalog (soru-cevap) ve hayal kurmadir. Simgesel
olarak miizikal dogaclama ve kelimeler bireyin i¢sel yolculugu i¢in ara¢ olmaktadir.
Cagrisimsal ifadelere yer verilen bu yontem, kisinin olabildigince kendini ifade
edebilmesine olanak verir. Bir baska deyisle, miizikal ifadeyle i¢ diinyanin kapilarini
aralamak hedeflenir. Bu noktada, terapist olabildigince ozgiirlestirici olmalidir.
Terapist, miizigin i¢indeki oyunsal ifadelerle, kiginin bilingdis1 materyalleri fark
etmesini saglar. Bu yaklasim kisinin sosyal ve ailesel ortamlardaki diirtiisel
hareketlerini dengelemesine ve sozel becerisine katkida bulunur. Terapist psikanalitik
yontemleri kullanarak, miizikal dogaglama sirasinda damisanlarin akillarina gelen
cagrisimlart dile getirmesine destek olur. Ayrica aktarim ve karsi aktarim tepkileri
gozlemlenir. Analitik miizik terapi insanlarin igsel olarak iyilesme egiliminde
oldugunu iddia eder ve bu kapasitenin gelismesi i¢in ¢alisir. Danisanin hem kendisini

anlamasi1 hem de terapist tarafindan anlasildigini hissetmesi gereklidir (Eschen, 2002).

Aynalayict miizikdl dogaclama yontemlerinin hedefi, samimi duygularin
ifadesini ortaya ¢ikarmaktir. Frekans ayar1 yapilmis ya da yapilmamus ritm aletleriyle
dogaclama yapmak diger miizik aletlerine gore daha basittir. Melodik bir yapi
icermedigi i¢in performans kaygisini en aza indirebilir ve bu konuda egitim alinmadig:
halde kolay adaptasyon saglanabilir. Dogaglama hali normal konusmalar gibi bir
diizeyin ritmik ve melodik yansimasi olabilir. Piyano ve gitarin bulundugu armonik
dogaclamalari, ge¢misten gelen deneyim ya da izlenimlerin disavurumu olarak
gormemiz gerekir. Bu dogaglama aninda yapilanlar, bilingdisinin yansimasindan
ziyade 6grenilmistir ve derinlik igermeyebilir (Moreno, 2001). Aynalayict miizikal
dogaclama yonlendirmesizdir. Oturumlar esnasinda her hafta belli siire ¢ercevesinde
dogaclamalarin  yinelenmesi danisan-terapist iligskisini giiclendirir. Danisan,

duygularina, yasadig1 zorluklara ve anilarina dair farkindalik kazanir (Eschen, 2002).
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Grupla, dogaglama miizik zamaninda terapistin, gézlemlemesi ve grup icinde
uygun bir dille konusulabilir hale getirmesi gereken noktalar asagidaki gibi

siralanabilir (Moreno, 2001):
1. Ritmi ya da miizigi grupta ilk kim olusturuyor?
2. Dogaglama aninda kim baskind1?

3. Grupta dogaclama aninda diger daniganlara dair kimin destekleyici roli

vardi?

4. Dogaglama esnasinda, yalnmizca yaptigi calismaya odaklanarak kendini

verebilen kimdi?
5. Grup igerisinde geri planda kalmay1 tercih eden kimlerdi?
6. Grubun liderligini iistlenmeye ¢alisan ve rekabet ortami olusturan kimdi?
7. Hangi katilime1 hangi grup tiyesiyle miizikal iletisim ve dayanigsma i¢indeydi?

8. Grup i¢inde miizik yapilirken agiga ¢ikan aktarimsal temalar neydi?

2.1.4.6. Davrams¢i Miizik Terapi (DMT)

Davranis¢t miizik terapi danisanin davranislarinda degisiklik yaratmak icin
miizigi kullanir (Forinash, 2007). Burada terapist, islevsel ya da kabul goéren
davraniglar1 arttirmak ve islevsel olmayan davraniglari azaltmak i¢in miizigi kullanir
(Bruscia, 1988). Davis, Gfeller ve Thaut’a gore davranig¢r miizik terapi, bilinen
davranig degistirme tekniklerinin bir¢cogunu kullanir. Siiregten ziyade goriinen
davranigsal degisikliklere odaklanilir. Uygun davranisi1 ddiillendirmek icin terapist
pozitif pekistire¢ kullanir. Danisan olumlu davranis gelistirdiginde miizikal bir 6diil
alir. Bu 6diil miizik dersleri ve tercih edilen miizigi dinlemek gibi olabilir. Terapist
davranis degisikligi i¢in miizik dis1 bir amag belirler. Ornegin bu amag bir siire igin
belirlenmis bir gorevi yerine getirmektir. Davranmiggt miizik terapisinde ayrica
farklilasmus pekistire¢ kullanilir (Davis, Thaut ve Gfeller, 1999). Ofke nobeti gibi
olumsuz davranis1 gérmezden gelirken, olumlu davranis icin pozitif pekistirec igerir.
“Mola” teknigi seansta danisan olumsuz davranig gosterdiginde kullanilabilir. Terapist

kapsayici yaklasarak bir siire oyunu takip edebilmesi ve tekrar oyuna donebilmesi i¢in
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danisant oyun disina alabilir. Bu yaklasim zaman i¢inde olumsuz davraniglarin

azalmasini ve kisinin gruba uyumlanmasini saglamaktadir (Forinash, 2007).

2.1.4.7. Geligsimsel Miizik Terapi (GMT)

Gelisimsel miizik terapi damiganin psikososyal gelisimi siiresince saglikli
sekilde tamamlayamadigi gelisim asamalarini gerceklestirmesi ig¢in miizigin
kullanildig1 bir yontemdir. Yas farki olmaksizin gelisimsel agidan kognitif, duyusal ve
duygusal zorluk yasayan kisilerde bir yontem olarak uygulanabilir (Bruscia, 2016).
Boxill, bu yontemi gelisim yetersizligi olan bireylerde uygulamistir. Sozsiiz iletigim
kurulan aktif miizik terapi yontemini kullanarak, dogumla birlikte gelen Gnemli
gelisimsel sorunu olan kisilerle ¢alisir. Boxill, hiimanistik odakli ¢alisir ve kiiciik ve
biiyiik kas gelisimi, ifadesel, kognitif, duyguya dayali ve sosyal islevselligi ilerletmeye
odaklanir. Bireye biitiinciil yaklasir ve boliinmiis bir yap1 gibi ele almaz. Miizik
deneyimi olan kisiler eglenceli vakit gegirebilir. Bu olumlu his basari duygusunu

arttirir ve motive edici olabilir (Boxill, 1985).

Gelisimsel gerilikle caligma sirasinda Boxill, detayl bir gériisme yapmaktadir.
Davraniglarin izlendigi temel unsurlar, fiziksel engeller, géz kontagi, dikkat siiresi,
psikomotor beceriler, algisal islevsellik, konusmada ses 6zellikleri, anlamaya dair
biligsel beceriler, beden farkindaligi, yiiz ifadeleriyle birlikte duygusal islevsellik,
kendine ve digerlerine dair 6z farkindalikla ilgili sosyal islevsellik ve sarki sdylemek

gibi 6zel miizikal davranislardir (Boxill, 1985).
2.1.4.8. Tibbi Miizik Terapi (TMT)

Tibbi miizik terapinin ¢alisma konusu hastalikla birlikte gelen duygusal
problemler ve fizyolojik iyi oluslarinin giiclendirilmesidir. Miizik tip alaninda iki
sekilde kullanilabilir (Dileo, 1999). ilk olarak “Tibbi Miizik-Tipta Miizigin
Kullanim1”, hastalikla ¢aligirken miizik dinleme gibi reseptif tekniklerin kullanimu ile
birlikte, miizik terapistten ziyade saglik ¢alisanlarinin destekleyici bir yol izlemesidir.
Bu sekilde stres, kaygi ve aci diizeylerinin azalmasina yardim edilir. Buna 6rnek
olarak, cesitli hastane i¢i yerlerde ve bekleme odalarinda, operasyon oncesi ve diger
uygulamalarda hafif diizeyde miizik dinletiminin olmasidir. Bu asamada miizik
dinletimi sirasinda hastaya telkin ve yonlendirme uygulanmaz. ikinci olarak ise “Tibbi

Miizik Terapi” miizik terapinin dogaclama, yeniden olusturma, besteleme gibi bircok
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yonteminin uzman mizik terapist aracilifinda kullanildigi, terapdtik —stirece
odaklanilan ve terapist ve hasta iligkisini 6nemseyen bir yontemdir. Bu yontemde
hastanin yalnizca hastaliga dair belirtileri degil, danisanin bir¢cok alandaki durumu
degerlendirilir (Dileo, 1999). Bruscia terapi olarak miizik ve terapide miizik kullanimi
arasinda bir ayrim oldugunu belirtmektedir. Terapi olarak miizik danisan ve terapist
arasindaki iligkinin, siirecin 6nemli bir pargasi oldugu ve danisanin miizigi dogrudan
deneyimledigi bir ¢calismadir. Terapide miizik kullanimi ise iliskiyi kolaylastiran bir
arag olarak kullanilmasidir. iki agidan da terapétik yaklasim mevcuttur. Birinde miizik
terapinin i¢inde miizikle etkilesim halinde olunurken, digerinde terapinin i¢ine miizik
dahil edilir (Bruscia, 1987). Miizik odakli ¢alismak yerine bir¢ok terapist, terapinin
icine miizik dahil etme egilimindedir. Miizik dis1 hedeflerin gerceklestirilmesi icin
kullanilir. Bu hedefler, terapinin uygulandigi yer ve bireylerin tanilarina gore degisim
gosterir. Fakat miizik odakli terapinin ilkesi miizige dair ve miizige 6zel deneyimlerin

edinilmesini saglamaktir (Aigen, 2005).

Tibbi miizik terapi, norolojik bozukluklarin tedavisinde siklikla kullanilan bir
yontemdir. Norolojik bozuklugu bulunan bireylerde Tomaino, miizigin giiciiniin
terapotik amaclarla kullanilan etkili bir yontem oldugunu savunur. Insanlarin seansta
miizige dair tepkileri, hayatlar: boyunca miizikle olan temaslariyla ilintilidir. Limbik
sistem ile igitsel sistemin arasinda giiclii bir iligki oldugu norobilimle ilgili yapilan
caligmalarda goriilmiistiir (Tomaino, 1998). Bu iliski uzun siireli hafiza ve duygusal
deneyimlerin ses yoluyla hizlica korteks alti seviyede isleme alinmasinmi saglar.
Boylece beynin korteks kisimlarinin zarar gérmesi halinde dahi bilgilerin islenmesi
saglanabilir. Ornegin Alzheimer ya da bunama hastalarinda hafiza kayiplari olmasina
ragmen Onceden dinledikleri bir miizikle birlikte duygularin harekete gegctigi
goriilmiistiir. Kisilerin bildikleri sarkilar kimlik ve karakterleriyle ilgili baglantiy1
tekrar saglar ve kisiliklerinin unutulmus kisimlariyla temas edebilir hale gelirler
(Tomaino, 1998). Thaut tibbi miizik terapiyle ilgili yaptigi uygulamalarda, felg
gecirmis hastalarin biyolojik ritmin pargasi olan hareketlerinin tedavisinde, ritmik
isitsel uyarimin yararli oldugunu gostermistir (Thaut, 1999). Ritim aracilifiyla
danisanlar hareketlerini, miizigin vurgusu ile esitleme imkam bulur. Yapilan bir
aragtirmaya gore adim alma hizi ve ritmi, viicut hareket seviyesinin artmasi, ritmik

isitsel uyarimla gelismistir (Hurt, Rice, Mclntosh ve Thaut, 1998).
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2.1.4.9. Hiimanistik/Yaratict Miizik Terapi (YMT)

Hiimanistik miizik terapi kisilerin kendini gerceklestirmesine ve anlam
bulmasina araci olur. Hiimanistik miizik terapi cesitli ortamlarda gerceklesebilir,
ornegin hastaneler, psikiyatri hastaneleri ve okullar vb. bunlar arasindadir. Insanm
karmasgik bir varlik olarak ele alir, hayatin getirdigi farkli kosullarda uyum saglama

kapasitesini artirma yoniinde ¢alisir (Forinash, 2007).

Nordoff ve Robbins bu teknigin uygulayicilarindandir. Ileri derecede engeli
olan c¢ocuklarla yaptiklar1 ¢alismalarda, “Miizik Cocugu” olarak adlandirdiklar1 bir
kavram ortaya koymuslardir. Her ¢ocuk miizikal etkinlige cevap verir ve duygularini
olumsuz etkileyecek dnemli bir durum olmadigi stirece miizigi eglenceli bulur. “Miizik
Cocugu” kavrami her c¢ocukta gorillen dogal ve saf eglencenin miizikal
disavurumudur. Miizikal hassasiyetin, diinyadaki ¢ocuklarin tlimii i¢in benzerligini
savunur ve ¢ocuklarin genel olarak miizige dair tepkiselliginin, bireysel dnemine

dikkat ¢eker (Nordoff ve Robbins, 1977).

Bu yontemde egitim almis miizik terapistler miizikal kaynak ve yetkinliklerini
gelistirmeye dikkat eder. Bu miizik terapistler bir¢cok tonal dizi ve mod, atonalite,
konturpuan, armonik yap1 ve ¢evrimini, ¢esitli tempoda ve ritmde bir enstriiman ile
icra eden yetkinlik sahibi kisidir. Klinik dogaclama teknigi, Nordoff ve Robbins
tarziyla yukarida bahsi gegen yontemlerin kullanilmasi ile olusur. Terapist bu teknigi
kullandig1 zaman miizigi hem ¢ocukla iliski kurma hem de ¢ocuga dair izlenimlerini
yansitma yontemi olarak uygular. Cocugun farkindaligini arttirmak i¢in benzer
aynalamalar olusturur. Terapist yalnizca gozlemlerine dair verileri degil, ¢ocugun
kendisinde yarattig1 izlenimi miizikal bir sekilde kurgulayip ¢ocuga sunar ve geri
yansitir. Miizik yoluyla kurulan bu iliski oldukca giicliidiir ve doniistiiriictidiir

(Nordoff ve Robbins, 1977).

Ayrica Nordoff-Robbins yaklasiminda ¢ocuklarin estetik bir anlayisla yasama
ve Uretme davraniglarinin pekistirilmesi amaclanir. Miizik, terapide kullanildiginda
terapist ve danisan arasindaki iliskiyi kolaylastiran bir rol oynar. Nordoff-Robbins
yaklagiminda miizik evrensel bir dil olarak ele alinir. Bununla beraber danisanlarin
Oznelligi ve buna bagl ihtiyaglar1 dikkate alinarak klinik dogaglama yontemi
kullanilir. Miizikal unsurlarin nitelikleri evrenseldir, yalniz miizige atfedilen anlamlar

kisiye gore degisir. Bunun sebebi, kisilerin ruh halleri ve miizige dair deneyimlerinin,
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dinlenilen miizige atfedilen anlami degistirmesidir. Fakat kisilerin miizige dair farkli

yorumlar yapmasi, miizigin evrenselligini degistirmemektedir (Aigen, 1998).

Yaratic1 miizik terapi, ilk olarak 6zel ihtiyaci olan cocuklar igin lretilmis
olmasima ragmen, yetiskinlerde de uygulanmaktadir. Bu teknikte calisirken belli
ilkeler s6z konusudur. Kisinin, kendini ifade etme becerisini, iletisim ve iliski kurma
kapasitesini artirmak, kisiligindeki giiclii yanlar1 ortaya cikartmak, islevsel olmayan
davraniglar1 dontistiirmek, baskalarina bagimli olmadan kendisini oldugu gibi ifade
edebilecek diizeye ulastirmak ve ayn1 zamanda yaratici bir sekilde bireysel ve sosyal

acidan kendini ortaya koyabilmesini saglamak hedeflenir (Bruscia, 1988).

Bu yaklagimla yapilan ¢aligmada aktif katilim gereklidir. Calisilan duruma
odaklanilmasi temeldir. Segici olarak duygularin bastirilmasma ihtiya¢ duyulur.
Rehavete kapilmadan yapilan ise odaklanilmasi gerekmektedir. Etkinligin akisinda
yasanilabilecek hayal kiriklig1 ya da memnun olmama hislerine agik olmay1 gerektiren
bir yontemdir. Bir siire¢ olarak ele alinmasi gerekenler i¢inde Once, danisanin
arzularim1 dile getirebilmesi icin ortam olusturulur. Ardindan danisanin anlam
kriterleri cercevesinde kendisinin se¢im yapmasiyla ilerlenir. Nordoff-Robinss
yonteminde bilingli ve amaca yonelik hareket etmek énemli bir durumdur. Danisanin
kendi hayatim1 yonetebilme giiciinii yeniden kazanmasina destek olunur. Terapide
kullanilan miizigin motive edici, dikkati uyarici ve ¢alisilmak istenen yone gore amacgl
olmast gereklidir. Daniganin kisiliginde giiclendirilebilecek yanlar bulunarak

potansiyeline ulagabilmesi miizik yoluyla saglanir (Aigen, 1998).

2.2. Psikotik Bozukluk
2.2.1. Psikotik Bozukluk tanmim ve cesitleri

“Sizofreni agilimi kapsaminda ve psikozla giden diger bozukluklar” Amerikan
Psikiyatri Birligi’nin hazirlamis oldugu Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal
Elkitabi’na (DSM-V) gore “Sizotiirii (sizotipal) Kisilik Bozuklugu, Sanrili Bozukluk,
Kisa Psikoz Bozuklugu, Sizofrenimsi (Sizofreniform) Bozukluk, Sizofreni,
Sizoduygulanimsal (Sizoafektif) Bozukluk, Maddenin/llacin Yaratti§1 Psikoz
Bozuklugu, Baska Bir Saglik Durumuna Bagli Psikoz Bozuklugu, Katatoni (Baska Bir
Ruhsal Bozukluga Eslik Eden Katatoni-Katatoni Belirleyicisi, Bagka Bir Saglik

Durumuna Bagli Katatoni Bozuklugu, Belirlenmemis Katatoni), Tanimlanmis Bir
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Diger Sizofreni Acilimi Kapsaminda ve Psikozla Giden Diger Bozukluk,
Tanimlanmamis Sizofreni Ac¢ilim1 Kapsaminda ve Psikozla Giden Diger Bozukluk”

olarak adlandirilir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2014).

Psikotik bozukluk gergekligi degerlendirmedeki bozulmanin s6z konusu
oldugu durumdur. Bu kisilerde sanri, varsani, hareketli, yavas veya katatonik olma,
cagrisgimlarin daginik olmasi, yonelimde bozulma gibi belirtiler goriilebilir (Arkonag,
1996). Sizofreni hastaliginda, siiregle birlikte kisilerde bilissel, sosyal ve mesleki
yikima neden olabilen, Klinik tablolar hastalar arasinda farklilik gosterebilir (Arkonag,
1996). Sizofreni, kisilerin bireyler arasi iliskilerini, sosyal ve mesleki islevselligini
etkileyebilen kronik bir hastaliktir (Diilgerler ve Cam, 2006). Diinya genelinde her yiiz
kisiden birinde goriilen bu bozukluk, toplumun genelinde ve ekonomik diizey fark
etmeksizin ortaya ¢ikmaktadir (Diilgerler ve Cam, 2006). Asagida Amerikan
Psikiyatri Birligi’nin hazirlamis oldugu Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal

Elkitabi’nda sizofreninin belirtileri yer almaktadir.

Asagidaki belirtilerden ikisinden (ya da daha ¢cogundan) her biri, bir aylik (va
da bagariyla tedavi edilmisse daha kisa) bir siirenin onemli bir kesiminde bulunur.

Bunlardan en az birinin (1), (2) ya da (3) olmast gerekir.

1. Sanrilar.
2. Varsanilar.
3. Darmadagin konusma (Ornegin; sik sik konudan sapma gosterme ya

da anlasiimaz konugsma)
4. Ileri derecede daginik davramis ya da katatoni davramsgi.

5. Silik (negatif) belirtiler (duygusal katilimda azalma ya da kalkisamama
(Amerikan Psikiyatri Birligi, 2014).

Sizofrenide pozitif ve negatif belirtiler goriilebilir. Pozitif belirtiler saglikli
kisilerde olmayan, hastaligin baslangiciyla birlikte ortaya cikabilen sanri, varsanti,
daginik konugma gibi belirtilerdir. Negatif semptomlar ise normal islevlerin ve
duygularin kaybini yansitir. Olaylara ilginin kaybolmasi ve haz alamama bu duruma
ornektir (Ozmen ve ark., 1997). Bilissel semptomlara bakildiginda, yapilan

caligmalarda sizofrenide birden ¢ok alanda yaygin bilissel kayip izlenmektedir. En
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belirgin kayiplar dikkat, sozel bellek, c¢alisma bellegi ve yiiriitiicii islevlerde
goriilmektedir. Sozli ifadede akicilifin bozulmasi, 6grenmeyle ilgili problemler,
vijilansta azalma, dikkati toplamada ve yonlendirmede problemler, oOncelikleri
belirleme ve sosyal verilere gore davranisi diizenlemede problemler sizofrenide
yaganan biligsel kayipla birlikte sik goriiliir (Ceylan, 2009). Negatif belirtileri baskin
olan sizofreni hastalarinda, bilissel bozulmalar 6n plana ¢ikmaktadir (Cakir ve Ucok,
2010). Saglikli bireylere kiyasla ilk epizotlarini gegiren sizofreni hastalarinda, 1.5
standart sapma, kronik sizofreni hastalarinda ise 3 standart sapmaya kadar etki
biiyiikliigiinde yaygin bilissel bozulma oldugu gorilmistir (Bilder, Goldman,
Robinson, Reiter, Can, Bates, Pappadopulos, Willson, Alvir, Woerner, Geisler, Kane
ve Lieberman, 2000; Saykin, Shtasel, Giir, Kester, Mozley, Stafiniak ve Gur, 1994).

Kernberg’e gore psikotik bozuklugu olan kisilerin ego islevlerinde bozulmalar
goriilebilir (Kernberg, 1984; aktaran Eren 1998). Psikotik kisilerde ayrica “fiizyon”
goriilebilir, bu kisiler i¢in kendiligin sinirlar1 belirsizdir ve bu sebeple karsidaki kisinin
diislincelerini sezebildigini ve kontrol edebildigini diisiinebilir (Eren, 1998). Freud ise
psikotik kisilerin kendi i¢ diinyalarina ¢ekilerek yaptiklari libidinal yatirimin
kendilerine yoneldigini ve gercegi ayirt edememe ile birlikte gelen yogun kaygi
sonucunda psikotik belirtilerin olustugunu ifade eder (Ceylan, 1993; aktaran Eren
1998). Jacopson’a gore psikotik bozuklugu olan kisi benlik ve iyi nesnenin sinirlarinin
belirsiz oldugu, anne ile bir biitiin oldugu ve ¢ok yakin hissettigi bebeklik donemine
donme gibi bir fantezi kurar (Eren, 1998). Klein’a gore psikotik bozuklugun baslangict
erken ¢cocukluk doneminde yasanan paranoid doneme gerileme ile olmaktadir (Ceylan,
1993; aktaran Eren, 1998). Mahler insan gelisimini “otistik, simbiyotik ve ayrilma-
bireylesme” evreleri olarak kategorize etmistir. Psikotik bozukluklarin kaynagini ise
simbiyotik doneme dayandirmaktadir. Bu donemde simbiyotik iliskinin kurulamamasi
ile birlikte, kisinin ergenlik doénemindeki bireysellesme adimlarinda gerileme
gercekleserek, benlik sinirlarinin belirsizlestigi otistik evreye gerileme goriiliir
(Volkan, 1992; aktaran Eren, 1998). Cameron, sizofreni hastalarinin yetersizlik hissi
ile beraber kendi iglerine dondiigli, bunun sonucunda gerceklik algisinin daha da
bozuldugunu ifade eder. Bu kisilerde goriilen hezeyanlarin, kisinin kendi yasantisi
icinde degerlendirilmesi gerektigini savunur (Ugok, 1996; aktaran Eren, 1998). Searls,
psikotik bozuklugu olan kisilerin gerceklikteki sembolik ve somut ayrimmi fark

edemediklerini ifade eder (Killick, 1993; aktaran Eren 1998). Arieti psikotik
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bozuklugun gelisimininin dort asamada gergeklestigini ifade eder. Birinci asama
cocuklugun ilk yillarini igerir, bu dénemde anne ve baba tuhaf nesneler olarak ele
almir. Ikinci asama, birinci asamadaki eksiklikler sebebiyle kisinin ige cekildigi ve
sosyal iliskilerin koptugu sizoid bir yapy1 icerir. Ugiincii asama kisinin hayata dair
beklentilerinin ve hedeflerinin olmadig1 psikoz oncesi evredir. Dordiincii agamada ise
onceden olusmus tiim kosullarla birlikte kisinin psikotik bozukluk gecirdigi donemdir
(Ceylan, 1993; aktaran Eren, 1998). Saydam, psikotik bozukluklarin tedavisinde,
kisilerin anlamalarin1 kolaylastiracak sekilde basit ifadelere yer verilmesini ve fazla
uyaranin oldugu calismalardan kaginmak gerektigini ifade eder. Psikotik bozuklugu
olan kisilerde, benlik smirlarinin belirsiz olmasi ve igsel ve digsal uyaranlara fazla
hassasiyet gostermeleri bu yaklasimin sebebidir. Bu ¢aligmalarda kisinin bir¢ok acidan
ele alinmasi ve desteklenmesi gerektigini, bdylece bireysellesmesi agisindan adim
atabilecegini savunur. Terapist kisiye acik, samimi ve dogal bir sekilde yaklagsmali,
kisinin yavas yavas kendi sorumlulugunu alabilmesini saglamalidir (Saydam, 1992;
aktaran Eren, 1998).

2.3. Grup Terapisi
2.3.1. Grup terapisi tarihgesi
2.3.1.1. 1895-1943 yillart arasinda Grup Terapisi

Grup psikoterapisinin bireylerin c¢evreleriyle bir araya gelip tartistiklart
hominid déneme dayandig: diisliniilmektedir. 2. Diinya Savasi’ndan sonra literatiirde
bu konuya ait ilgi artmigtir. Catismalarin ardindan savas nevrozu yasayan askerlerde
terapotik miidahale ihtiyaciyla birlikte, bu ¢alismalar yiirlitecek kisilerin sayisinin az

olmasindan 6tiirii daha pratik bir ¢dziim olarak grup terapisi uygulanmaya baslamigtir

(Fehr, 2000).

Gustav Le Bon’a gore, kisi grup icindeyken tek basima oldugu zamana gore
farkli davranislar sergilemektedir. Tek tek bireylerden olusan gruplarin zamanla bir
biitiin haline gelip benzer diisiince ve davranislar sergiledigini soylemektedir. Le Bon,
grubun kalabalikligindan kaynakli katilimcmin kendini giiglii hissettigini, kendi
sorumluluklarini, 6ngdriilen grup sorumluluklarini almak i¢in birakmis oldugunu ifade
eder. Bireyin kendi ilgi ve isteklerini gruba uymak adina g6z ardi ederek siiriiye adapte

olma egilimi gosterebilecegini sOylemistir. Bunu da “Bulasma” olarak adlandirmstir.
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Son olarak, kisi grup eylemlerinin sonuglarmin iizerine akil yiiriitmeden, verilen

kararlara hipnotize olmus gibi uymaktadir (Fehr, 2000).

Grup terapisi kavramimi ilk ortaya koyan kisilerden olan Joseph Pratt,
tiiberkiiloz tanis1 konan hastalarla calismistir. Calismalari egitimsel bir yardim modeli
olmus ve dahil olan kisilerden yasam biciminde degisiklik gerektiren kati davranis
kurallarin1 kabul etmeleri sartint koymustur. Calismaya 15-25 katilimci dahil etmistir
(Fehr, 2000). Ayrica Lazell, hastanede yatan sizofreni ve bipolar bozuklugu olan
kisilerle grup ¢alismalar yiiriitmistiir (Klein, Bernard ve Singer, 1992; aktaran Eren,
1998).

Sigmund Freud, grup terapisini psikanalitik a¢idan ele almanin yararh
oldugunu diistinmektedir. Gruptaki katilimecilarin, grup liderinin amaglar
dogrultusunda kendilerini g6z ard1 ettiklerini ve grup liderine bagliligin cinsellik dist
libidonun bir islevi oldugunu soylemektedir. Bu bakisa gore lider yeterli, 6zgiir ve 6z
giivenli biri olarak, ego ideali halini alir ve katilimcilarin ulasamadig biitiin 6zellikler
bu kisiye atfedilir. Freud, Le Bon gibi, grup i¢indeki kisilerin kendilerini 6zglirce ifade
edebilecekleri bir alan bulduklari i¢in rahat olabildigini séylemektedir (Fehr, 2000).

Burrows, ruhsal bozuklugun birey ve toplum arasindaki uyusmazliktan ortaya
ciktigini sOylemektedir. Kisilerin gercekte olduklari karakter ve toplumda kendilerini
gostermek istedikleri portre arasindaki bosluk arttikga, ¢atisma biliyiimektedir.
Burrows’a gore kisi ancak ait oldugu grup i¢inde degerlendirildiginde anlasilir. Grupta
meydana gelen bir degisim, grubun bir parcasi olan kisinin degisimine de yol
acmaktadir. Kisinin kim olduguna dair yaptigi tasvir, gruptaki kisilerin bakis agisindan
dogrudan etkilenir. Bu ylizden bu tasvir ¢ogunlukla asil kisilikle catisma iginde

olmakta ve anlagsmazliga sebebiyet vermektedir (Fehr, 2000).

Louis Wender, grup terapisine eklektik caligmayi dahil etmistir ve salt
psikanalitik yontem ile grup calismasinin yonetilemeyecegini sdylemistir. Psikiyatrik
problemler ile hastaneye yatis1 gerceklesmis kisilerle calismistir. Bu ¢alismalarinin
sonucunda hastaneye yatmanin bu kisiler i¢in zor bir durum oldugunu ve bu kapali
ortamda hastalar arasinda yakin iligkiler kuruldugunu gozlemlemistir. Grupta aile
iligkileri, grup ici etkilesimlerle farkinda olmaksizin yeniden canlandirilmaktadir.
Yalniz terapist ve diger katilimcilar, aileden farkli sekilde karsilik vermektedir.

Saglikli bir ego ideali i¢in bireylerin paylasimlart yargilanmadan ele alinarak, grupta
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gerceklesen yasantinin islev ve nitelik bakimindan aileden daha farkli bir sekilde

deneyimlenmesi saglanmaktadir (Fehr, 2000).

Jacop Moreno, kisinin kendi deneyimleri yeniden sahnelendiginde, aktif bir
¢Oziilme yasayabilece§ini savunmaktadir. Ayrica spontanlik, degisimlere adapte
olmak icin gereken enerji olarak tanimlanabilir. Kisinin yeterince spontan olmadig1
durumlar dengesizlik durumu olusturur. Dengenin tekrar bulunmasi i¢in kendi

deneyimlerini yeniden canlandirarak katarsis saglanmasi gereckmektedir (Fehr, 2000).

Bion’a gore katilimcilar bireysel olarak ele alinmaktansa, grup iginde siirece
odaklanilarak degerlendirilmelidir. Terapi siirecinde grubun ortak hedefler ile bir
araya gelmesinin 6nemli oldugunu savunmakta ve terapistin hastalarinin hem yikici
hem de olumlayan duygularini tutabilecek bir kapasitede olmasinin gerekli oldugunun
altim1 ¢izmektedir. Grubun kendini iyilestirme giicii, grup terapisinin Onemli bir
parcasidir. Bion’un grup ¢alismalarina dair ti¢ 6ngoriisii vardir; bunlardan birincisi
“Bagimhilik"tir. Bu gruplarda katilimcilar liderden, onlara ¢atisma konusunda yol
gdstermelerini bekler. Ikinci dngdriisii ise “Doviis ya da Kag tir. Grup siirecinde
katilimcilarda kizginlik ya da korku uyandiran bir durum olustugunda grup tiyeleri
farkinda olmadan grupta buna dair paylasimda bulunabilir. Ugiinciisii ise “Esleme”

Ongorisiidiir, yani grubun bir lider esliginde biitiinlesmesidir (Fehr, 2000).

2.3.1.2. 1951 ve sonrasinda Grup Terapisi

Dreikur’a gore, gruba dahil olan kisiler, gruba olduklar1 gibi kabul edilir. Daire
seklinde oturmak da bu esitligi giiclendirir. Dreikur, kendini oldugu gibi ortaya
koyabilmenin grup siirecindeki 6nemli bir faktdr oldugunu belirtir. Terapistin hastalar

ile grup icinde esit ve insani bir iliski kurmasinin yararli oldugunu sdyler (Fehr, 2000).

Foulkes grup terapisini psikanalitik ve Gestaltyen yaklasimlarla ele alir.
Katilimcilarin grup icindeki aktarimlarinin hem diger katilimcilara hem de grup
yiiriitiictisiine yoneldigini ifade eder. Ayrica kendisi gruptaki her katilimcinin hem
gruptan etkilendigini hem de grubu etkiledigini belirtir. Gruptaki bir katilimci, diger
bir katilimciyla benzer deneyimleri oldugunu fark edebilir, bu da kendisinin yalnizca
belli bir sorunu yasadigi diisiincesinden uzaklagmasini saglar ve diger grup
tiyelerinden destek alir. Bilingdisi materyal grup iginde ortaya ¢ikar ve fark edilir
(Fehr, 2000). Corsini ve Rosenberg grup terapisini olumlu yonde etkileyecek faktorleri
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belirlemek igin arastirmalar yapmustir (Fehr, 2000). Grup psikoterapisine katki
sunanlardan bir digeri ise Berne’dir. Berne, bireyi grup icinde ele alarak analiz etmenin

onemli oldugunu séyler (Fehr, 2000).

Rogers, grup terapisinde etkilesimin Onemini vurgulamaktadir. Grup i¢i
etkilesimde belirli yollarin izlendigini belirtmistir. Oncelikle katilimcilar, birbirleriyle
nasil etkilesime gececegini bilemezler. Ardindan, diger katilimcilarin kisisel
paylasimlarima dair olumsuz duygusal tepki verebilirler. Daha sonra kisiler, dis
diinyaya dair duygularmi grupta ifade ederler. Bu asamanin ardindan, grup
katilimcilarina dair negatif duygular grup siirecinin baslarinda hissedilir. Daha sonra,
kisiler kendilerini olduklar1 gibi ifade ederler. Grup siireci ilerledik¢e kisiler, grupta
katilimcilara yonelik hem pozitif hem de negatif duygularini paylasir hale gelirler. Bu
noktadan sonra grubun iyilestirici giicli daha 6n plana ¢ikar ve katilimcilar i¢in bireysel
degisimler s6z konusu olur. Grup icinde asil duygularini gizleme hali diger iiyeler
tarafindan fark edilir ve istenmeyen bir durum olarak ortaya ¢ikar. Katilimcilar daha
sonrasinda birbirlerinde biraktiklar1 izlenimleri 6grenmeye baslar. Gruptaki kisiler dis
diinyadaki iliskilerinden daha yakin bir hale gelebilir. Zaman i¢inde grup igi iliskiler
giiclenir. Boylece kisiler birbirlerine daha hassas bir tutum sergilemeye baslar (Fehr,
2000).

Yalom ve Lieberman, etkilesim gruplarindaki olumlu ya da olumsuz faktorleri
degerlendirdikleri bir aragtirma yapmuglardir. Liderden ziyade tiyelerinin birbirlerine
olan yaklagimlar1 grubu dogrudan etkilemektedir. Liderin kullandig1 dil agresif temelli
bir yapida ise grup iiyelerinde travma yaratabilecek bir etki olusturur. Liderin giivenli
ve pozitif bir ortam olusturmasi, katilimcilarin her birine esit ulasmasi ve her birinin
kendi hizinda gelisim gdstermesini saglamasi, grubu olumlu agidan etkilemektedir
(Fehr, 2000).

Rioch’un ¢alisma alani, gruptaki liderin rolii ve otorite figiirii olmasinin
yaninda, tiyelerin liderin ¢aligma tarzini belirlemesidir. Grupta duygulanima 6nem

veren Rioch, birey odakli ¢alismistir (Fehr, 2000).

Horwitz ise, hem grubu hem bireyi ayni anda ele almayr vurgulamaktadir.
Kisilerden yola ¢ikarak grubun ana temasini olusturmaya calisir. Kisisel deneyimlerin
onemli oldugunu vurgular. Biitiinsel yaklasim yerine grup odakli yaklasim izleyerek

bireylerin paylasimlarini 6nemser (Fehr, 2000).
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Ormont grubun dis diinyanin bir temsili oldugunu sdylemektedir. Ona gore
kisiler, grup i¢indeki deneyimlerini disariya tasiyarak donilisim gergeklestirir.
Yalnizca birey degil, grup siireci de degisimi yagamaktadir. Katilimcilar daha saglikli
olmaya basladik¢a grup da saglikli bir hal alir. Ardindan hastalarda da iyilesme
goriiliir. Kisilerden bagimsiz olarak grubun da varolussal bir yansimasi vardir.
Ormont’a gore grup iginde birey odakli ilerlendiginde terapi basarisiz olur.
Konusulanlardan ziyade grup ici etkilesimin hissettirdikleri hastalar1 degisime ve
farkindaliga gotiiriir. Liderin, bireyler arasi iletisimi saglayan ve baglantilayan bir

kanal olmas1 gerekmektedir (Fehr, 2000).

2.3.2. Grup terapisinin yapisi

Grup terapisi siirecinin temel bircok unsuru vardir. Oncelikle grup terapisinin
yapildigi ortamin rahat hissettirici bir dekorasyonu ve temizligi nemlidir. Kullanilan
1siklandirmalar goz alici, rahatsiz edici ve dikkati dagitan bir diizeyde olmamalidir.

Ses giris ve ¢ikiglari danigmanlik vermeye uygun olmalidir (Fehr, 2000).

Yalom, grup terapisinde katilimecr sayisimi 6 ile 8 arasinda tutmayi
onermektedir. Bu saymnin hem gruptaki kisilerin paylasimina imkéan verdigi hem de
etkilesim i¢in yeterli oldugunu sdylemektedir. Grup calismalar1 genellikle haftada 1
ya da 2 kez 90 dakikalik siire ile toplanir ve ortalama birka¢ aydan 3 yila kadar grup
stireci devam eder. Grup terapisinin hedefleri grup siiresinin kisa ya da uzun olmasina
gore farklilik gosterir. Uzun stireli ¢alismada kisiligin bazi kisimlarinin da farklilastig
daha kokli bir degisim hedeflenirken, kisa siireli calismalarda belli belirtilerin
azalmasi yoniinde c¢alisilir. Grup c¢alismasit boyunca, grup liderinin sabit kalmasi
onemlidir (Yalom, 2003).

Grup stireci bes asamada incelenebilir. Birinci asamada, grup tiyeleri tanigir ve
grup siirecine dahil olur. Ikinci asamada, hastalar gruptaki smirlarmi belirlemeye
yonelik girisimde bulunur ve grup yonetiminin kimde oldugunun anlasilacagi
asamadir. Ugiincii asamada grup iiyeleri birbirlerine daha yakin hissetmeye ve kisisel
farkliliklar1 dogal karsilamaya baslarlar. Dordiincii asama, savunmadan uzak durarak,
1§ birligine acik olunan kisisel paylasimlarin sik¢a goriildiigii bir donemdir. Besinci

asama, grubun sonlandirildigir asamadir. Bu asamada farkli duygular goriilebilir. Kimi
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katilimcilar iiziintiilerini dile getirirken, kimisi bir rahatlama hissedebilir. Ayrica bazi

katilimcilar grubun bitisini kabullenmekte zorlanir ve inkar edebilirler (Fehr, 2000).

Terapi siireci ii¢ evreden olusur ve her bir evrenin, kendine 6zgii 6zellikleri
mevcuttur. Bunlar “baglangig, gelisim ve sonlanma”dir. Bu evreler gecmisten
giinimiize baglanti kurulmast ve bu sirada terapist ile danisanin siirecteki
deneyimlerini paylagsmasiyla belirlenir. Terapdtik siirecin sonunda, danisan ve terapist
arasinda ayrigma gergeklesir. Terapinin sonlandirilmast danisan igin zorlayici
olabilmektedir. Bu asamada kisi kendini dislanmis ve terk edilmis hissedebilir.
Terapistin yaklagimi, daniganin duygularini anlamaya odaklanmali ve onun bu
terkedilmislik hissiyle bas edebilmesini saglamalidir. Fakat terapistin, danisana dair

tutumu belirli sinirlari igermeli ve asir1 miidahaleci olunmamalidir (Eren, 2013).

Grup ilkeleri, grubun etkin olmasimi saglayan temel unsurlardandir. Bazi
onemli kurallar, zamaninda gelmek, grup gizliligi ilkesiyle gruptaki hastalarla ilgili
bilgilerin grup disina tasinmamasini saglamak, ifadelerin sdzel olmasi ve kisiler arasi
belli bir fiziksel mesafe ile giiven ortami saglanmasi, fiziksel temasta
bulunulmamasidir. Grup terapisi siiresinin yapilandirilmasi, grup terapisi ¢ergevesinde

onemli bir faktordiir (Fehr, 2000).

Terapi gruplarinda “simdi ve burada”ya odaklanilir. Danisanlar, diger
katilimcilara, lidere ve gruba gii¢lii duygular gelistirir. Grup i¢i ve dis1 yasantilar simdi
ve buradaya odaklanilarak konusulur. Bunun yaninda kisiler arasi etkilesimin farkina
varildiginda grup siireci daha iyi anlasilir ve bu da iyilestirici bir etmendir (Yalom,
2002).

Yalom’a gore, grup terapisinde simdi ve burada olma yontemi ile kisilerdeki
dikkati su an yasananlara ¢cekmek, grup terapisinde olumlu sonuglar dogurmaktadir.
Bu durum ge¢mis ve yakin zamandaki yasamsal olaylarin dnem igermedigini ifade
etmemektedir. Hastanin ge¢mis yasam ve dis diinyada takili kalmasi ¢6ziim
olusturmayacagi i¢in, ana odaklanmak terapinin etkinligini giiclendirmektedir (Yalom,

2003).

Yalom bu konuda iki varsayimi One siirmektedir. flki, danisanlarin
problemlerinin iligkisel temelli oldugunu 6ne siirer. Bu sebeple bilinen belirtiden
ziyade, semptomun kaynagi olan kisiler arasi probleme odaklanir. Ikinci olarak

danisan dis diinyada yasadiklarini grup icinde tekrar eder ve tekrar etmesiyle birlikte
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bu yasanilan problemler grup icinde calisilabilir hale gelir. Terapistin izledigi yol
cergevesinde danisan, kendine grup i¢indeki danisanlar sayesinde disaridan bakma
imkan1 bulur. Olumsuz yaklasimini, yargilanmadan fark edebilece§i ve bunu
dontistiirebilecegi sosyal bir alan olusur. Kisiler aliskanliklarini degistirmekte
zorlanabilirler. Diisiince yapilarindaki ritiielistik inanglar, bazen uyumsuz
davraniglarinin temelini olusturabilir ve bu davranig degisikligi danisanda gelecege
dair kaygi yaratabilir. Danmisanin farkli bir bakis ag¢isina alismasi i¢in felaket
yasayacagl hissi ve diisiincesinin nétrlesmesi saglanmalidir. Bireyler aras1 6grenme
siirecinde danisanlar, denemeye ¢ekindikleri davranislari gruptaki giivenli alanda
deneyimleyip, olumsuz ritiielistik diisiincelerinden “simdi ve burada”ya odaklanarak
kurtulabilir. Bu yaklasim ile grup kohezyonu olusur ve gruba aidiyet duygusu
damisanlar tarafindan hissedilebilir. Uyeler samimi bir ortam icinde olduklarimni
gorerek grup siirecine aktif sekilde katilirlar. Grup igerisinde gergeklesen etkinliklerin
kendileri icin Onem arz eden bir durum oldugunu gordiiklerinde, etkinligin
tamamlanmasi icin ¢aba gosterirler. Grup tiyeleri siire¢ igerisinde birbirlerine destek
olurlarken kendileri de fayda goriirler. Ayrica ana odaklanmak grup iiyelerinin bireysel
sorumluluklarmi alip grup icinde kendilerinin yarattigi etkiyi gormelerini saglar.
Grubun belli bir bilise ve grup bilincine ulagsmis olmasi dayanisma ag1 olusturacaktir.
Degisimin kendi ¢abasi ile gergeklesecegi kanisina ulasan grup iiyeleri birlikte ¢oziim

bulmaya ¢alisir (Yalom, 2003).

Grup terapisinde terapist, grubu olusturan ve devam ettiren kisidir. Bir yandan
da tiyelerin grup i¢inde kalmasina yonelik calisir. Terapist grup bagliligini koruyucu
sekilde yaklasmalidir. Terapist grubun belli kurallar cergevesinde ilerlemesini
saglayan kisidir. Terapist uzmanligiyla grubun siirecini sekillendiren bir role sahiptir.
Terapist danisanlar i¢in rol model olusturur. Toplum kiiltiirlinden ¢ekinen hastalar,
kaygilardan uzaklasarak grup icinde deneyimsel iletisim yollarini kullanabileceklerini
gormelidir. Burada rol-model olan terapist, iletisim kurma yontemi ve Kkisilerin
yasantisal ihtiyaglarini dile getirmeyi, cesaretlendirme yontemiyle disavurmayi

saglamaktadir (Yalom, 2002).

Psikotik bozuklugu olan kisilerin, grup icinde giivenli hissetmeleri ve
desteklenmeleriyle uyumsuz ve diirtiisel davraniglart azalir. Grup psikoterapisi
uygulamalari, tedavide kullanilabilecek tamamlayici bir yontemdir. Bu sebeple

yasantilarindan farkli deneyimleri, grup terapi siirecinde elde ederler. Bu kisiler, grup
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icerisinde zorluk yasadiklarinda, grubu birakma egiliminde olabilir. Yine de grup
stirecinde kalabilmeleri yoniinde desteklemek, psikolojik sagliklari i¢in onemlidir

(Eren, 1998).
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UCUNCU BOLUM
YONTEM VE TEKNIiKLER

3.1. Arastirmanin Modeli

Bu tez, farmakolojik tedavi géren sizofreni tanis1 almis hastalarla yapilan,
“Ritm-Miizik Grubu”nun umut, kaygi, depresyon, duygu diizenleme, islevsellik ve
bilissel islevler lizerindeki etkisinin incelenmesi amaciyla, 6n test-son test randomize
kontrol gruplu deneysel bir ¢alisma olarak gerceklesmistir. Ayrica deney grubuna dair
gozlem verileri her hafta arastirma yiiriitiiciisti tarafindan kaydedilmistir ve nitel veri

olarak arastirmada yer almistir.

3.1.1. Katthimcilarin dahil edilmesi

Katilimcilar, arasgtirma ve kontrol gruplarina rastgele se¢im yoOntemiyle
yerlestirilmistir. Arastirma grubu olarak 8 kisi ritm-miizik c¢alismasina katilmistir.

Kontrol grubu ise, rutin psikiyatrik tedavisine devam eden 8 kisiden olugmustur.

3.1.2. Katihmeilar ve bakimverenleriyle yapilan goriismeler

Deney ve kontrol grubu iiyeleriyle 6n ve son gériisme arastirmact ve yardimct
bir psikolog tarafindan yiiriitildi. Deney grubundaki her bir katilimcr ve bir aile
liyesiyle ayr1 ayri, toplam bir saatlik 6n ve son goriisme yapilmistir. Bu 6n goriismede
aragtirmaya dair bilgi verildi. Grubun, haftada 1 giin, 2 saat igerisinde ger¢eklesecegi,
16 haftalik bir calisma oldugu ve grup siirecinin ilerleyisinden bahsedildi.
Aragtirmanin etkililigini 6lgmek icin, siirecin basinda ve sonunda On-test, son-test
yapilacagi bilgisi verildi. Deney grubunun bakim verenleriyle gorisiildiigiinde

kisilerin, “hastalik 6ykiisii ve genel durumu” 6grenildi.

Katilimeilarla yapilan goriigmede “beklentileri, miizige dair deneyimleri,
kendilerinin bir enstriiman kullanip kullanmadigi, grup ¢alismasina dair hedefleri,
hobileri, kisisel 6zellikleri, yasadiklari1 bolge, sosyal ¢evre, sosyal iligkileri, aile yapasi,
aile iliskileri, is durumu, egitim durumu, fiziksel saglik diizeyleri, arastirmaya devam
edebilme durumlari, miisait giin ve saatleri, miizige bakis acilari, ailelerinden miizikle

ilgilenen ve miizik aleti kullananin olup olmadig1” soruldu. Kisilerin grup siirecinde
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orff calgilart ve perkiisyon aletlerini deneyimleyecek olmalarinin onlara nasil
hissettirdigi Ogrenildi. Calismaya katilmada istekli olup olmadiklar1 soruldu.
Katilimcilarin arastirmaya dair sorulariin olup olmadigi 6grenildi. Varsa bu sorular

cevaplandi.

3.1.3. Katihmecilarin bilgilendirilmesi

Katilim gergeklestirecek olan hastalarin onayr alinmadan o6nce, yazili bir
bicimde “Bilgilendirilmis Onam Formu” sunulmustur ve okumalari istenmistir.
Kendilerine sunulan bu yazili metnin ardindan hasta ve bakim verenlerinin imzali ya
da onayliyorum seklinde yazili beyanlari alinarak arsivlenmistir. Kontrol grubundaki

kisiler, bu ¢alismanin ardindan yapilacak yeni grubun bekleme listesinde tutulmustur.

Arastirma baslamadan 1 hafta 6nce ve arastirma bitiminden 1 hafta sonra, deney
ve kontrol grubundaki kisilerin hangi grupta oldugunu bilmeyen, kor bir psikolog
tarafindan arastirma 6lgekleri uygulandi. On-testlerin uygulanmasinin ardindan deney
grubundaki katilimcilara, hangi giin ve saatte grup calismasinin yliriitiilecegine dair

bilgi verilerek, bir sonraki hafta grup terapisi baglatilmistir.
3.1.4. Arastirmanin yeri

Arastirmanin yapildigi yer Istanbul Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi (IU
ITF) Ruh saglhig1 ve Hastaliklar1 AD tarafindan onaylanmis olan hastane iginde uygun
bir odadir. Gergeklesen grup terapisi, yart yapilandirilmis plan ile arastirmanin
amacina uygun bir sekilde hazirlanmistir. Her haftanin konusu bu yar1 yapilandirilmis
plandan yola ¢ikilarak ve o hafta hastalarin getirdigi kisisel konular cergevesinde

birlestirilerek ele alinmistir.
3.1.5. Grup yonetimi ve siipervizyon

Bu grubu yonetmis olan tezin arastirmacist miizik 6gretmenligi lisans derecesini
tamamlamistir, bununla birlikte Saglik Bakanligi’ndan onayli miizik terapisi
uygulayici sertifikasina sahiptir. Ayrica IU ITF Ruh saglhigi ve Hastaliklar1 AD onayli
“Ruhsal Bozukluklarda Sanat Psikoterapisi” kursunu basariyla tamamlamistir. Yiiksek
lisans staj yiikiimliiliigiinii 2017 yilinda IU ITF Ruh saglhig1 ve Hastaliklar1 AD’inda
gerceklestirmistir. Arastirma, yardimci terapist olarak bir psikolog ve kurumda staj

yapan hemsirelik boliimii 6grencilerinden iki gézlemci ile gergeklestirilmistir.
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Calismanin haricinde IU ITF Ruh saglig1 ve Hastaliklar1 AD Sanat Psikoterapisi
ve Rehabilitasyon Programi kurucusu ve yoneticisi Do¢. Dr. Nurhan Eren tarafindan

sanat psikoterapi siipervizyonu saglanmistir.
3.2. Grupta Uygulanms Miidahaleler

Bu tezde eklektik miizik terapi yoOnteminin kullanimiyla grup terapisi
yiritilmistir. Psikodinamik temelde, destekleyici ve “simdi ve burada”ya odakl
iliskisel yaklagimlari ihtiyaca gore segmeci bir sekilde ele alinmistir. Miizigin bir grup
ortam1 i¢inde iletisime aracilik edecek bigimde terapotik etkisi kullanilmistir. Ayrica

duygulari ve iletisime arag olusturucu 6zellikleri de paylasim sirasinda kullanilmistir.

Calismanin icerigi “giris konusmasi, 1sinma, ana calisma, kisa ara ve son
paylasim” ¢ercevesinde gerceklestirilmistir. Bu siire¢ icerisinde ara ara paylasimlarin
olmasina imkan taninmistir. Kisa arada, katilimcilarin biraz dinlenmesi ve seans i¢inde
yapilan miidahaleler ile ilgili diistinmeleri i¢in imkan taninmigtir. Genel paylagim ise,
seans i¢inde yapilan ¢aligmalarin, katilimcilar iizerinde biraktig1 etkilerin konusuldugu

son bolumdir.

Dogaglama zamanlarinda vokal egzersizleri, sarki sdyleme ve siirsel metinler
olusturup, grubun ortak his ve diisiincelerini ifade eden beste yapma yontemleri,
perkiisyon aletleri, orff ¢algilar1 ve beden perkiisyonu kullanilmistir. Bunun disinda
tekerleme ve telaffuz egzersizleri ile 1sinmalar zenginlestirilmistir. Isinma
oyunlarindan bir digeri olan ayakta veya oturarak miizige uyumlanma kisminda
enstriimantal alt yapilar kullanilmistir. ifade gii¢liigii ceken hastalarin daha kolay ve
rahat bir sekilde iletisim kurabilecekleri bir ¢alisma ve deneme yanilma ortami
olusturulmustur. Miizigi dinlemek, miizige uyumlanmak ve miizikle birlikte hareket
zamanlarinda yiiriitiicii tarafindan kahon, klasik gitar ve akustik gitarla canli
performans gergeklestirilmistir. Yiiriitiiciiniin yaptig1 miizigi zenginlestirebilmesi ig¢in
enstriiman sesini kayit yapabilen ses dongiileyicisi efekt aleti kullanilmistir. Yer yer
miizikal alt yapiin kaydedilip tekrar hoparlorden verilmesi ile terapist, grup

kohezyonunu arttirict yaklagim kullanarak danisanlarla terapotik iliskiyi stirdiirmiistiir.
3.2.1. Giris Konusmasi

Grubun baglangig siirecinde kisiler, kendilerini kisaca tanitmistir. Katilimcilar,
kisisel hayatinda neyle mesgul oldugunu ve kisisel 6zelliklerinden istedigi kadarim

paylagmistir. Grup yiiriitiiciisii, bu siliregcte grup cergevesini olusturmak adina grup
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ilkelerinden bahsetmis ve baslangic siireci boyunca bu ilkeler, katilimcilara
hatirlatilmistir. Grup ilkeleri su sekildedir: “Gruba zamaninda gelmek, grup ici
paylasimlarda birbirinin s6ziinii bolmeden ve paylasim siirecinde kisilerin sdzlerinin
bitmesini bekleyerek séze dahil olmak, grup igi s6zel paylasimlarda olumlayarak
konusmak, grupta konusulanlarin grup i¢inde kalmasi ve diger katilimcilarin kisisel
bilgilerinin bagkalariyla paylasilmamasi, arastirma siiresi boyunca katilimcilarin seans
disinda iletisim kurmamalari, grupta belirli bir mesafede ve bir ¢ember halinde
oturarak herkesin birbirini goérebilecegi bir konum alinmasi, fiziksel mesafede
potansiyel ve kisisel alana saygi duyulmasi, bedensel sakalarin yapilmamasi, sozel

sakalarin kiric1 ve yargilayict olmamasi.”.

Giris konusmast ile kisilerin haftalik siireci konusularak, her hafta duygusal ve
diistinsel ac¢idan hangi seviyede olduklart degerlendirildi. Grupta sosyallesmenin ilk
adim1 boylelikle atilmis oldu. Kisilerin bir hafta boyunca yasadigi olumlu-olumsuz
anlardan akillarinda kalanlar, yasadiklari evden grup terapisinin yapilacagi odaya
kadar siire gelen mesafede baslarindan gegenler, tiim yasadiklar1 hislerden, grupla

paylagmak istedikleri kadar1 konusulmustur.

Grup kohezyonunu saglamak ve iletisimi kolaylastirmak adina miizik temelli

etkinlikler yapilmistir. Bu etkinlikler bir sonraki boliimlerde yer almaktadir.
3.2.2. Isitnma

Isinma olarak esneme, germe, salinma hareketleri, nefes ve vokal egzersizler
yapilmistir. Burada grup Tyelerinin kimlerle bir arada olduklarina bakmalari
istenmistir. Isinmanin basinda, kisilerin birbirine bakmasi, iletisimin kurulmasi ve
siirdliriilmesi acisindan Onemlidir. Kisilerin, 6nce birbirinin yiizlerine bakarak,
ardindan ileriki haftalarda ise g6z temasi kurarak iletisim kurmalarini saglayacak
yonergelerin verilmesiyle, giderek grup bilinci artirllmaya ¢aligilmistir. ilk asamada
gbz temasi yerine ylizlere bakilmasi, gozlerle kurulacak olan gergin atmosferi
dagitmaktadir. Bu yaklasim ile tehdit edici veya utandirici olmaktan uzaklagmis
olunur. Ardindan bu asamada dikkatin bedene c¢ekilmesi Oonemlidir. Katilimcinin,
kendi diisiince akisi iginde kalabilecegi varsayilarak, 1sinma ile dikkat bedene ¢ekilir.
Yapilacak miizikal ve bedensel aktivitelerin 6n hazirliginda, bedenin hareket sinirlar
konusulur. Belli bir mesafeden gelen kisilerin, sakinlesmesi ve gruba adaptasyonu icin

1stnma, bir kendine doniis niteligindedir. ilgili rnekler asagida verilmistir.
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Ormnegin, tanisma adina, cember seklinde sandalyede oturan kisilerin, saat yonii
ve tersi sirasinda isim sdylemesidir. Bu isimler, belirli bir ritmik hiz icerisinde, siraya
gore soylenmistir. Isimlerin, belirli bir “beat per minute” (BPM), yani dakikadaki
vurus sayisinin ayarlandigi hizda heceleyerek séylenmesi, grup tiyelerinin bir dnceki
ismi sOyleyen kisiye dikkat etmesini gerektirmekte ve boylelikle grup iiyeleri dolaylt
olarak birbirlerine bakmakta ve odaklanmaktadir. Isim sdyleme hizinin artmasiyla,
odagm arttirilmasi geregi, kisiler daha dikkatli olamaya ¢alisarak oyuna katilir. isim
sOyleme hizi, yavas, orta hiz ve hizli olmasiyla birlikte baz1 oyunlarin i¢ine vurgu
katilarak, “hafif, orta kuvvet ve kuvvetli” seklinde isimler, belirlenen BPM hizinda
sOylenmistir. BPM vurgusunu yiiriitiicii, alkis, el siklatma ve ileri diizey olarak
kisilerle yapilan goz kontagi ile belirlemis ve siirdiirmiistiir. Bagka bir 6rnek olarak;
isim soylerken beden perkiisyonu unsurlarini kullanarak, ritmik heceleme yapilmistir.
Farkli seanslarda, isim oyunlar i¢inde top ve balon kullanilmistir. Boylece grup
tiyeleri birbirini daha iyi tanima sans1 bulmustur. Dikkatini yonlendirebilecekleri unsur
olan top ya da balon kullanimma odaklanan Kkisiler, grup igerisinde ve anda

kalabilmislerdir.

Kisilerin dikkati, kaslarla yapilan hareketlere, nefes aligverisine, kisa ve basit
ses egzersizleri ile ses kasinin ¢alistirilmasina, bedene ritmik masaj yontemi ile
bedenin hareketlendirilmesine c¢ekilerek, odagin arttirilmas: hedeflenir. Isinmada
ayrica isim oyunu oynanmistir. Beden perkiisyonu ornekleri gosterilerek, beden
perkiisyonu ile ritmik taklit oyunu oynanmistir. Bu oyunlar grup kohezyonunu arttirici

ve dikkati ana ¢ekebilmek i¢in uygulanmistir.

Ses egzersizlerinde “A, O, E, ha-ha, ho-ho, hey” vb. gibi sesli harf, hece ve
kelimeler kullanilarak ses ¢alismasi yapildi. Bu egzersizler yer yer uzun-kisa tek ses
kullanimin1 igermekte ve yer yer melodik yapida gerceklesmekteydi. Bu ses
unsurlarinda vurguya dikkat ¢ekilerek yapilan egzersizler, giderek artan ve giderek
azalan (kresendo-dekresendo) seklinde kullanilmistir. Sarkilarin yapisini opera sdyler
gibi degistirerek dogaglama ses caligmalar1 yapildi. Bagka bir hafta ise katilimcilarin,
akillarina ilk gelen bir kelimeyi se¢meleri istenerek, opera sdyler gibi ifade etmeleri
yonergesi verildi. “Kisa-uzun”, “hafif-kuvvetli” ve “agir tempolu-hizli” 6rnekleri
opera oyununa dahil edildi. Katilimcilarin, miizikal unsurlara beden olarak katiliminin
daha hizli oldugu ve bu siirecte kaygi ve cekinikliklerinin az oldugu etkinliklerde

goriilmekteydi. Ses egzersizleri, kisilerin giindelik hayatta ¢ok az kullandiklar1 ses ve
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yiiz kaslarini hareket ettiren bir unsurdu. Baslangigta bu unsurlari harekete gecirmekte
zorlanan kisilerin, katilimini cesaretlendiren yiiriitiiclinlin yonergeleri ile deneyime

devam edildi. Motive olan grupta, komik ve neseli bir atmosfer olustu.

Isinmada yapilan ¢alismalardan biri olan beden perkiisyonu taklit oyununda, el
ve ayaklarin birlikte senkronizasyonu ile bedenin farkli bolgelerinin ayr1 ayri ritm
yapabilirligi tizerine dogaglama ritmik unsurlar kullanilmigtir. Yiiriitiicii burada, basit
beden perkiisyonu orneklerinden gostererek katilimcilarin aynalamasini istemistir.
Beden hareketi saglandiginda, el-goz koordinasyonu ve odak, grubun yaptigi
hareketlerde olmustur. Anda kalan katilimecilarin ritmik taklit oyunundaki duygu ve

diisiinceleri “Simdi ve Buradaya ¢ekilmistir.

Ayak hareketiyle baslayan ve bas kismina dogru devam eden esneme
hareketleri ile kisiler, oturarak ritmik adim atma oyununu gergeklestirmistir. Kahonla
ritm verilerek, ritmin hizina goére katilimcilarin adim alma hizin1 belirlemeleri
istenerek bir senkron ¢alismasi yapilmistir. Ardindan ayak hareketi ile, “Bugiin nasil
geldik ve adimlarimizin ritmi nasildi?” oyunu oynandi. Sonrasinda, eller ile ayaktan
basa dogru masaj yapar gibi ritmik hareketlerle bedene dokunus gergeklestirildi.
Parmak uglariyla yiize, saclara dokunma, ardindan ¢ene kaslarina dokunma ve kisa bir
masaj yapma seklinde etkinlige devam edildi. Boylece beden farkindaligini arttirmaya
ve odagi ana ¢ekmeye yonelik, diislin siirecinden simdiki zamana yoOnlendirme

calismasi gergeklesmistir.

Baska bir 1sinma oyunu olan nefes ¢alismasinda “Ha ha” heceleri, ritmik
melodik unsurlarla birlikte kullanildi ve kahkahaya c¢evrildi. Gilindelik hayatta
kullanilan hece, haykiris ve ses unsurlarinin miizikal agidan kullanildiginda nasil bir
degisim oldugu grupla konusuldu. Bu ses unsurlarini, bazen hi¢ kullanmayan ya da
farkinda olmadan kullanan hastalarin, miizik esliginde biiylik ve hafif kuvvette
kullanmalar1 saglanarak konusma ve seslenis egzersizleri yapilmis oldu. Balonlar
kullanilarak nefes aligverise dikkat cekildi. Konusmadaki nefesin kullanim sekli
irdelendi. Nefesle baglantili duygusal tepkilerin, heyecanliyken, sakinken, 6fkeliyken,
tizglin ve aglamakliyken, mutlu ve giilerken nasil meydana geldigi; kullanilan
nefeslerin alis ve veris stilleri konusularak denenmis oldu. Hafif sisirilen balon ve
kuvvetli iiflenerek sisirilen balon sekilleri yapildi. Saatin ters yoniinde ve normal saat
yoniinde grubun birbirini takip edebilmesini saglayacak sekilde, bir adet balon sirayla
grup liyelerinde gezindi. Balonu diisiirmeden sirayla, baslangictan son kisiye dogru
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tagindi. Balonlarda ritm yaparak, ilk tur kendi ismini sdyleme, ikinci tur yanindaki

kisinin ismini soyleme oyunu yapildi.

Kagit tifleme ve balon iifleme oyunu gergeklestirildi. Diiz bir duvara tutulan
kagit ve balonu, ilk olarak yiiriitiicii duvarda tuttu ve bir grup tyesi iifledi. Kagit ve
balonun havada asili kalis siireleri lizerinden konusuldu. Her katilimer ikiser kere
iifleme yapti. Ikinci deneyimlerinde kendileri kagit ve balonu tutarak deneyimini
siirdiirdii. Ardindan isim sdyleyerek balon atma oyunu oynand1. Once yandakinin ismi
sOylenerek, ¢emberde bir tur devam etti. Ardindan, karisik bir sirayla katilimcilarin

sOylemek istedigi isimlere dogru balonu atmas1 yonergesi verildi.

Her 1sinma ¢alismasinin sonunda, “Miizige Ritmik Hareket Katma ve Dans”
etkinligi uygulanmistir. Bu calismada, kayittan calinan miizik ya da yiiriitiicliniin
gitarla yaptig1 miizige dikkatin ¢ekilmesi ile katilimcilarin, vurgulara odaklanmasini
saglamak, vurgunun seyrine gore hareket etmelerini saglamak ve grup kohezyonu
saglandiginda cember seklinde, ayakta dans ederek dogaglama miizige eslik etmelerini
saglamak ilk olarak amag¢lanmaktadir. Bu unsurlar, dikkati anda tutmakta ve diisiinsel
stirecten gruptaki etkinliklere odagi ¢ekmektedir. Ardindan verilen yonergelerde,
miizige gore ayakta dans eden bireylerin, sirayla bir figiir olusturmasi istenir. Bedensel
figiirii olusturan kisiyi, grup alkislayarak destekler. Sonrasinda figiirii goren grup
tiyelerinden, hep birlikte miizik esliginde bu figiirii aynalamalari istenmistir. Bu

asamada kiiltiirel yansimalar ¢alismalarda goriilmiistiir.

Miizige Ritmik Hareket Katma ve Dans etkinliginin ikincil amaci olarak,

katilimcilarin:

*  Serbestce ve yargilamadan hareket etmenin nasil oldugu;

* Sadece miizige dikkat ederek wvarsa, kaygilarindan wuzaklasip

uzaklasamadiklari;

*  Evde hareketsiz gecirdikleri zaman varsa, su an bu hareketlilikle ilgili

diisiinceleri ve duygularinda bir degisim olup olmadigy;

*  Duygularinda degisim s6z konusuysa eger ve bu duygular grupga birlikte

yapilan bedensel ve ritmik hareketlilige bagli bir durumsa, bununla nasil bas ettikleri

ve nasil adapte olmaya ¢alistiklar;
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* Bedensel yakimmalarinin, bu hareketleri deneyimledikten sonra azalip

azalmadigy,

* Seans sirasinda ¢ember esliginde sandalyede oturmak ve ayakta olmak

arasinda nasil bir farklilik oldugu;

* El-gbz koordinasyonunu nasil sagladiklari, kisisel ve potansiyel alanlarina

dikkat edip etmedikleri;

* Kendilerinin bedensel ve potansiyel alan igerisinde sinirlarinin farkinda olup

olmadiklari;

* [stemli, istemsiz ve kaygiya bagli beden hareketlerinin farkinda olup

olmadiklari;

* Kaygi veya heyecan sonrasi gerceklesen bu istemli-istemsiz hareketlerin

nasil doniistiirtildiigii ve uyumlandigi semanin izledigi yol;
gibi sorularla etkinlik gergeklesmistir.

Calisma i¢in planlanan sekilde, 6zellikle s6zsiiz altyapilara ait etnik miiziklerin
yaninda, bazi1 Tiirk pop miiziklerinin sézsiiz altyapilar1 ve agirlikli olarak yabanci pop
ve Latin miizikler 6zenle secilerek kullanilmistir. Bunun temel amaci, miiziklerin
sOzsiiz veya sozel yonlendirme igermiyor oluslaridir. Burada yonlendirme
icermemekten kast edilenler, katilimcilarin, yiiriitiicii tarafindan verilen yonergelere
odaklanarak, onu takip edebilmelerini saglayacak sekilde dikkatlerini sézel agidan
dagitmiyor olmasidir. Ayrica katilimcilarin, olumsuz yasantilarin1 duygusal agidan

tetikleyecek herhangi bir durumun olusmasini 6nlemek amaclanmastir.

Grup siirecinin ilerleyen asamalarinda, gruptan gelen egilime gore, miizige
ritmik hareket katma ve dans oyunu igine yeni bir yonerge eklemesi yapildi. Cember
halinde ayakta bireysel figiir olusturma ve dans etmenin ardindan ikili dans oyunu
gerceklesti. Bu dansta ikili temas yoktu. Katilimcilarin, kendileri etrafindaki bir
adimlik mesafe, kisisel alan olarak tanimlanmistir. Bu kisisel alan bireyin etrafindaki
korunakli ilk ¢ember igerisindeki yap1 olarak goriilebilir. ikinci adim mesafesindeki
dis cember, potansiyel alan olarak goriilebilir. Katilimcilar, boylece kisisel alana
dikkat ederek ve potansiyel alan disina ¢tkmadan ikili sekilde dans etmistir. Ikili dans
esnasinda, cemberden grubun ortasina gelen katilimcilarin her biri, karsilikli olarak

diger liyelerin tamami ile dans edebilecektir.
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Miizige ritmik hareket ve dans katma kisminda, hareketli bir yabanci sark: ve
hareketli etnik bir sarkiyla, bireysel bir figiir ya da dans hareketi ile katilim gosteren
kisiler, ikili ve {i¢lii dans performansi sergilemistir. ikili ve {iclii dans esnasinda yine
temas bulunmamaktadir, fakat potansiyel alan igerisinde hareket edilmistir. Kisisel
alana bir miidahale olmamistir. Grubun olusturdugu ¢ember yapimin iginde dans
edilirken, gemberde kalan kisiler sarkilarin ritmine uygun, alkigla destek vermislerdir.
Bu caligmanin bir bagka evresi olarak, ¢emberden grubun ortasindaki pist alanina
sirayla, her katilimcinin gelmesiyle bir grup dansi ortaya ¢ikmistir ve bu kisim birkag
defa tekrarlanmigtir. Kisiler dans ederken, istedikleri bir beden perkiisyonu ses
parcasim katabilmekteydiler. Ugiincii asama olarak, oyunda iki kisi miizige gore
karsilikli dans ederken, bir kisi ortadan ayrilarak, cemberden yeni bir kisi ortaya
gelmekteydi. Bu siirecte ilk katilanin ¢ikmasi ve ¢emberden yeni katilacak kisilerin

gelmesine dikkat etmek 6nemliydi.

Arastirma siirecinin her seansinda, giris konusmasi ve 1sinma oyunlarinin
yapilmasi, grup icin ana calismalara hazirlik evresi olmustur. Her 1sinma egzersizleri
birbirine benzer goziikse de ana c¢alismayla baglantilandirilmistir. Baglangi¢ olarak
sade bir rutin gibi duran 1sinmalar, grubun dinamiginin énemli bir yapis1 haline
gelmistir. Giderek kendi icinde evrilip, cesitli bir yapiya ulasan i1sinma oyunlari

olusmustur.
3.2.3. Ana Calisma

Ana ¢alismalarin ilk haftalarinda grup i¢i tanigsma ve iletisim kurma unsurlari
kullanilmistir. Her bir ana ¢alismada mutlaka dogaclama perkiisyon aleti kullanim
zamani ger¢eklesmistir. Ayrica her ana caligmanin son boliimiinde sarki sdyleme
zamani vardir. Etkinliklerle ve kisilerin siirece kattiklar ile baglantili olarak sarki
secimleri gerceklesmistir. Sarkilar, pop, nostaljik, etnik tiirkii ve sanat miiziklerinden
olusmustur. Her seans sonunda sarki sdylemek, grubun biitiinlestirici etkisi olmustur.
Grubun motivasyonunu artiran bu sarki sdyleme unsuru, seans sonu ayrilik hissinin
olugmasini engellemekte ve bir sonraki hafta olacak seans icin kisilerin katilimin
desteklemektedir. Ozellikle bu sarki sdyleme isteginin tekrarlanmasi bircok kez genel
paylasim bitiminde katilimcilar tarafindan getirilen bir unsur olmustur. Bu siirecte
kisilerin paylasiminda olumsuz duygulanim igeren unsurlarin, miizikal agidan ele

alinip islenmesine imkan tanimak hedeflenir. Boylece katilimeilarin motive olmasini,
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umutsuzlugun azalmasini, basaramayacagi hissinden uzaklagmasini ve iligkisel

zorluklarla bag edebilmesini destekleyen olumlu bir etki yaratmistir.

Ana calisma icgindeki etkinlikler, ger¢ek hayatin simiilatif bir karsilig
olmaktadir. Ana ¢alismanin i¢inde yer alan baslica hedefler “kendini ifade etme,
iletisim kurma, duygusal farkindalik, beden farkindaligi ve ifade edebilme becerisi,
sosyal iligkiler (is, okul, arkadas), cinsel/duygusal yasam, zaman diizlemi (ge¢mis-
bugiin-gelecek), problem ¢6zme, bas edebilme becerisi, akis/spontanlik ve
norokognitif siliregler’dir. Ana g¢alismalarin yari-yapilandirilmis plani, bu temalar
cergevesinde hazirlanmistir. Ana ¢aligmalarin yapisi, katilimeilarin getirdigi duygusal,
zihinsel ve bedensel igeriklerle sekillenerek, seanslardaki ihtiyaca gére evrilmistir.Ana

calismada yapilan etkinlikler asagida siire¢ akisina gore belirtilmistir.

Beden perkiisyonu ile ritmik isim oyunu yapilmistir. Ardindan perkiisyon aletleri
kullanim1 gergeklesmistir. Basta enstriimani tanima calismast yapildi. Kullanilacak
enstriimanin sesinin nasil ¢iktigina bakildi. Enstriimanla kisa ritm pargasi olusturuldu.
Her katilimcinin denemesi i¢in destek olundu. Yiiriitiicliyli takip etme oyunu yapildi.
Hafif-Kuvvetli, Hizli-Yavag diizen i¢inde, grup¢a ritm yapildi. Grupla, iglerinden
geldigi gibi dogaglama ritm yapildi. Derin nefes alip verme gerceklesti.

Katilimcilarin, giinliik hayatlarindan bahsedecekleri ve bu giinliik akisi,
miizikal ya da ritmik bir agidan ifade edebilecekleri bir zemin hazirlanarak birkag
calisma halinde, seanslar icinde deneyimlenmistir. Burada “Giinliik akisi, bir ritme, bir
miizik tarzina benzetseniz, sabah uyanma anini, 6glen zamanini ve aksam vakitlerini

nasil tanimlardiniz?” sorusu yer almistir.

Ses egzersizleri oyunu gergeklestirilir. Kahkaha temas: ile yapilan
egzersizlerde “ha-ha, ho-ho” heceleri, melodik bir yapida kullanilmistir. Miizigin
farkli tiirlerinden bahsedilerek katilimcilara, opera tiirline 6rnek gostermek adina,
yiriitlicii  tarafindan enstriimansiz bazi sarkilardan kisa kesitler sunulur. Her
katilimecinin bir kelime segmesi istenir. Segilen her kelime kendi i¢inde tekrarh bir
sekilde kullanilarak opera formatinda, yani uzatilarak soylenir. Ardindan, haftanin
konusuna uygun olarak secilmis olan sarkilarin sézleri okundu. Sarkilar, 6nce normal
ritminde, ardindan opera icra eder gibi sOylendi. Tiim grup iiyelerinin denemesi ve

sOylemesine yonelik grup tesvik edildi.
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Yilbasi temali etkinlikte katilimcilarin, yeni yi1ldan beklentileri soruldu. Bu yil
olmasini istedikleri seylerin ne oldugu ve belirli hedeflerinin olup olmadigi konusuldu.
Beden perkiisyonu ve beden hareketlerini temel alan etkinliklerle yilbasi temal1 parti

yapildi.

Perkiisyon aletiyle, kisa-uzun ritm pargasi olusturma, lider roliinde bir ritm
yapma ve bu ritme grubun eslik etmesi oyunu ger¢eklesti. Katilimcilarin bir perkiisyon
aleti segcmeleri istendi. Once ritm aletinin sesini tanimalari icin biraz zaman verildi ve
bir ritm pargasi olusturmalar1 istendi. Kisa-Uzun ritm pargalar1 yapildi. Cok uzun ve

cok kisa olmayan bir zaman i¢inde, ritm yaparak gruba liderlik etmeleri istendi.

Ikili atisma oyunu oynandi. Oyun &ncesi perkiisyon aletleriyle hafif-kuvvetli-
yavas-hizli seklinde dogaglama ritimler yapildi. Ardindan, her birey bir katilimci ile
esleserek, darbuka ile ritmik unsurlari kullandi. Burada sirali bir sekilde sohbet
ediyormus gibi, bir katilimci soru ritmi ile baglarken, diger katilimci cevap ritmi
yaparak oyuna devam etmekteydi. Bu oyunu oynarken, karsidakine, kendine, ritmin
yapisina, ritmin hizina, ritmin vurgusuna dikkat etmek ve eslesilen katilimcinin
ritmine karsilik olan bir ritm parcasi olusturma geregi bulunmaktadir. Bu karmasik
yapty1 sadelestirerek, basitten baslayan ve danisanlarin yiikselttigi seviyede
yiriitiicinlin  durmas1 ¢ok oOnemlidir. Danisanin islevsellik diizeyine, el goz
koordinasyonu ile karsidaki ritmik yapiy1r yorumlama ve uygulama diizeyine dikkat
edilmelidir. Danmisandaki kaygi diizeyini artiracak yonergelerden kacinilmali ve
motivasyonunu artiracak sekilde basit yonergeler ve orneklendirmeler sunulmalidir.
Aksi taktirde danisanlardan gelen kizginlik, kaygi, iiziintli, korku, kiskan¢lik gibi,
seans sirasinda beklenmeyen cesitli u¢ duygusal tepkiler, seansin ilerlemesini

giiclestirmektedir.

Bir seansta, “Bireysel gezme ve aileyle gezme arasinda fark var midir?”
sorusuna cevaplar alindi. “Kendi basiniza, yakin cevreler veya baska nereleri
gezebiliyorsunuz? Bu size nasil geliyor? Disaridaki sosyal ortamlarda kurulan
iletisimlerde sizlerin yaklasimi nasil? Bir sey yapmak istediginizde ya da sosyal
ortamlarda bireyler arasi iletisim kurmada zorlandiginiz noktalar var mi1?” sorulari
soruldu. Ayrica grup i¢inde iletisimi siirdiirmenin 6nemi iizerine konusularak, bir
sohbet simiilasyonu yapildi. Kisiler arasi etkilesimde “Bazen yanlis anlasildiginizi
diisiindiigiiniiz anlar oldu mu? Kendinizin ya da baska bir kisinin sizi yanlis anladig1
zamanlar oldu mu? Uzun siire evde kalmaniz gerekse ve digar1 ¢iksaniz ardindan nasil
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hissedersiniz?” sorulari ile paylagima zemin hazirlandi. Ardindan konuyla alakali
1sinma olarak, ritmik harekette ritmbox esliginde, ¢emberi agma kapama, adim alma,
adim almaya devam ederken “alkis, ellerle makara sarma, dizlere vurma vb.” beden
perkiisyonu ve beden figiirii olusturma c¢alismalar1 yapildi. Ritmle yliriime ve gezinme

temalart kullanildi.

Beden perkiisyonu ve perkiisyon aletleri kullanilarak, es zamanl ve iki farkl
hareket yonergesi ile ritm yapma calismasi gerceklestirildi. Sarki sdyleyerek, sarkinin
ritmine gore beden hareketi saglanirken, ritme uygun beden perkiisyonu ve ritm
yapildi. Ayaklar ve ellerin farkli ama es zamanli ritm pargasi olusturmasi gibi
zenginlestirilmis yapilar kullanildi. Bedenin iki ayr1 bolimiiniin koordineli ¢aligmasi
icin bir 6rnek olarak, belirli bir ritimde, ayaklarla 1-2-3-4 sirali adim alinirken; eller,
“dizlere-dizlere, alkis-bekle” seklinde ritme dahil edilmistir. Bu ritm giderek
hizlandirilip yavaslatilmigtir. Giderek hizlanan g¢alismalar kaygi unsuru igerse de

katilimcilar ritme alistiginda, grup kohezyonunun daha ¢ok arttig1 gézlenmistir.

Baz1 seanslarda “Duygularin Ritmi” temasiyla beden perkiisyonu ve ritm
aletleri kullanildi. Yonerge, “Duygularin ritmi olsa nasil bir ritm yapardik?”
seklindeydi. Seans akisinda katilimcilarin duygularin1 paylastigi ve bir tabloya bu
duygularin yazilmasi saglandi. Duygular {izerinden ritmin hizli-yavas, hafif-kuvvetli
yonleri tartisildi. Ikinci asama olarak “Hangi ritm hangi duyguya benziyor?” yénergesi

verilerek katilimeilarin cevaplari s6zel ve perkiisyonik degerlendirmeye alindi.

Derinlesmis grup stirecindeki atolyelerden birinde katilimcilarin, grup
calismasinin yapildig1 yere, hangi mesafeden, hangi araglari kullanarak geldigi soruldu
ve konusuldu. Gelirken yasadiklari zorluklarin olup olmadigi irdelendi. Varsa,
zorluklart nasil astiklart soruldu. Ayaklarin, hareketi, bedeni tasiyor olusu, yorulup
yorulmadigi, hareketi siirdiirebilirlik durumu {izerine konusuldu. Miizige ritmik
hareket katma ve dans etkinligi i¢ine dahil edilen bu konu, hareketli yabanci sarki ve
etnik hareketli bir sarki ile siirdiiriildii. Kiiltiirel dans oOrnekleri ortaya ¢iktr ve

dogaclama figiirler grupga aynalanmis oldu.

Kisa enstriimantal miizikler acgilarak yiiriime yapildi. Bu etkinlik bitiminde,
katilimcilarin nasil hissettiklerine yonelik konusulduktan sonra “Bu hissiyatin ritmi
olsa nasil yiirtiniirdii?” sorusu soruldu. Herkes sirayla bir 6rnek gosterdi. Yiiriimenin

temel alindig1 bir yapiyi, farkli etkenlerle birlestirerek kambur yiiriime, dik yiiriime,
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rahat, hizli, yavas yiliriime Ornekleri yapilmistir. “Abartilmig bir sekilde biiyiik
hareketler ile yiirliylis yapma, kontrolli, etrafina dikkat ederek yiiriime, ritme uygun
yiriime ve kendi yliriimeni goster” yonergesi sonrasinda katilimcilarin, normal
yiiriiyiislerine dikkat ¢ekilmistir ve bu durumu tanimlamalar1 istenmistir. Ardindan
“Bir sarkinin yapisini inceleme” oyunu gerceklesti. Sarki igindeki boliimlerin akis hizi,
vurgusu ve tekrarli yanlarina bakildi. Sarkinin seyrine gore viicudu hareket ettirme
caligmasina doniisen yapida; beden, miizigin niilansina gore tepki veren bir sekilde
kullanildi. Miizigin vurgu ve hizina gore beden hareketleri, kambur, dik, efelenerek,
uykulu, coskulu, sakin ve serbest yiirime seklindeki g¢esitli rollerde

gerceklestirilmistir.

Ileriki bir seansta, “Siireklilik Calismasi” yapilmistir. Perkiisyon aleti
kullanim1 ile bir ritm pargast olusturularak, yapilan dogaclama ritmi ne kadar
stirdiirebildikleri soruldu ve ana calismaya baglandi. Bir ritmik yapiy1, uzun siire etkin
bir sekilde siirdiirebilmek iizerine ¢alismaya devam edildi. Kendi i¢inde birbiri ile
baglantisi olan, kisa ama belli bir siirekliligi olan hareketlerin arka arkaya kullanilmasi
ile grup kohezyonu saglandi. Ardindan “Liderlik Caligmasi1” ile “her bir katilimez, lider
roliinde ritm yapmaya baslayarak gruba yon verir.” seklindeki yonerge gruba iletildi.
Deneyimlemek isteyen katilimcilarin, lider roliiyle ritm yapmaya baslayabilecegi
bilgisi eklendi. Daha ¢ekinik kalan katilimcilar, yiiriitiicliniin destegiyle katilmak
istedikleri sekilde dahil oldular.

Nefes egzersizlerinden, duvara tutulan kagidi iifleme oyunu ve balon oyunu
yapildi. Beden farkindaligini artiracak hareketlerin kullanimi, nefes aligverisiyle
bedende olusacak hareketlilik ve ses kasinin kullanimi gergeklesmistir. Kisiler arasi
iletisimde kullanilan beden dili, kars1 tarafin hitap sekli ve karsilikli kullanilan s6zel
ifadenin kuvvetliligi ele alind1. ikili iletisimde veya grup halindeki konusmalarda,
stral takibin 6nemi, dikkatin grup iiyelerine yonlendirilebilirligi ve ana odaklanmalari
i¢cin “Kars1 tarafla nasil konusuruz? Kendimizi ifade ederken hafif, orta kuvvette ve
kuvvetli ifade edis yontemlerinden hangisini segeriz?” yonergesi verildi. Balon
oyunuyla, dikkatin ana yonlendirilmesi hedeflendi. Grubun tiim {iyelerinin aktiviteye
cekilmesi icin cesaretlendirmeler yapildi. Oturarak balonlar1 birbirine ulastirmaya
calisan grup iiyelerinin, ortasinda her bir birey sirayla balonu yonlendiren oldu. Bir

bakima liderlik yapti. Daha sonra ¢ember daraltilarak, grubun yakinlagsmas1 saglanir
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ve ortadaki lider rolii ortadan kalkar. Herkes oturdugu yerden bu kisa mesafede balonu

yonlendirebilir. ikinci asama olarak bu deneyim gerceklesmistir.

Grubun kaynagmasi i¢in katilimcilarin kendinden bahsettigi bir “Tanigsma ve
Iletisimi Siirdiirebilme” oyunu yapildi. Kisilerin, kendilerini ifade edebilecekleri
sosyal bir ortam olusturularak, tanigma, kisisel 6zelliklerinden bahsetme, hobilerinden,
giinliik hayatlarindan, sevmedigi ve sevdigi seylerden bahsetmeleri saglandi ve
iletisimi siirdiirebilmeye yonelik konusuldu. Hangi noktada iletisimi stirdiiremedikleri

ve ihtiya¢ duyduklar1 destegin neler olabilecegi lizerine pratik yapildi.

Katilimcilara “Mutlulugun ritmi nasildir?” ve “Farkli duygularin ritmi nasil
olur?” sorular1 sorularak, cevaplarini ritmik bir sekilde ifade etmeleri istendi. Bir bagka
seansta “Duygularin ritmi olsa, nasil bir ritm olurdu?” sorusuna cevap arandi. Once
duygu paylasimi oldu. Ardindan o duygunun yogunluk diizeyine gore ritmi yapildi.
Karsit duygular konusuldu. Katilimcilarin, zit duygulara verdikleri tepki ve zit

duygular1 karsilastirip karsilagtiramadiklart irdelendi.

Sark1 icinde “Tekrar eden ve dikkati ¢eken kelimeler”i bulma oyunu yapildi.
Kisilerin her birinde sarkinin bir kopyas1 bulunmaktaydi. Kendilerine birer kursun
kalem verilerek istedikleri notlar1 ve isaretlemeleri yapabilecekleri yonergesi verildi.
Sarkilar once siir gibi okundu. Herkes bir kitayr sdylemekteydi. Sarkinin melodisi
yiiriitiicii ve grupla birlikte kisaca mirildandi. Ardindan sarki hep birlikte soylendi.
Diger sarkilarin sdylenmesi de bu yontem ile gergeklesti. Sarki sdylemelerin ardindan

tekrar eden ve dikkat ¢eken kelimeler {lizerine paylagim yapildi.

Sandalye kapmaca oyunu oynandi. Bu oyuna geg¢is esnasinda kisa bir etkinlik
yapildi. Miizige ritmik hareket katma ve dans kisminda ritm cihaziyla farkli ritmik
unsurlar kullanilarak hareket edildi. Farkli ritmlerin kendi i¢inde 3 ya da 4 ritmik
ataklar1 vardi. Bu ataklar, vurgulu kisimlardi. Bu ritmik ataklar sirasinda, beden
perkiisyonu ile ses ¢ikarma oyunu yapildi. Ana ritimde, ritme uygun dans edildi. Bu
ritmler, perkiisyon aleti olan baterinin c¢ikardigi ses kombinasyonlarindan
olusmaktaydi. Rutin seyreden ritmin yaninda, vurgulu kisimlarinda fark edilmesi i¢in
dikkat edilmesi gereken bir caligmaydi. Ana calismayr destekleyen bir yapisi
bulunmaktaydi. Ana ¢alismada ise bu ritmik vurgularin “Otur-Kalk” yonergesine gore,
sandalye kapmaca oyunu yapildi. Bateri sesinin farkli unsurlari ile yapilabilecek ritm

kaliplarii icra eden ritm aleti esliginde, bu oyun gerceklesmeye devam etti.
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Sandalyeler disa doniik ve gember seklinde odanin ortasina dizildi. Sabit bir seyri olan
ana ritm esnasinda sandalyelerin etrafinda dans eden katilimecilara, ritmik ataklarin
oldugu anlarda sandalye kapmalar1 yonergesi verildi. Bu ataklarin nasil bir yapisi
oldugu gruba dinletildi. Sandalye oyununun diger kurallar1 anlatildi. Kaybedenlerin
tezahiirat kismina gelebilecekleri sdylendi. Oyuna devam eden kisileri alkisla
cesaretlendirmek tizerine 6nemli rolleri oldugu belirtildi. Grup bireylerinin birbirini
desteklemesi ve yarismada birbirlerini motive edici yaklasim sergilemesi i¢in imkan
saglandi. Her ritmik atakta, sandalyelere oturulmasi gerektigi yinelendi. Bir sonraki

ritmik atakla sandalyeden kalkip dans edebilecekleri belirtildi.

Serbest ritm pargasi olusturma, farkli kaliplarda ritm yapma ve dogaglama ritm
yaparak belirli bir ritm olusturulduktan sonra, serbestce dogaclama yapma c¢aligsmasi
gerceklesti. Ardindan 2/4°liik, 4’lik, 4/4’lik ve 9/8’lik ritm kaliplarmi perkiisyon
aletleri ile icra ederken, sarki soyleme ¢aligsmasi yapildi. Basit vuruslarla “Cayir Cimen
Geze Geze-9/8’lik, Hatirla Sevgili %4’liikk, Gozleri Aska Giilen ve Ele Giine Karsi
4/4’1ik” sarkilarinin, basit ve vurgulu kisimlarini icra ederek sarkilar sdylenmeye
calisildr. Once sarkilarin ritmik kaliplar: deneyimlenip ardindan sarki sdyleyerek ritm

yapma kismina ge¢ilmis oldu.
3.3. Evren ve Orneklem

Bu arasgtirmanin evreni Istanbul Tip Fakiiltesi Ruh Saghg ve Hastaliklari

Anabilim Dali (AD)’na basvurmus ve sizofreni tanis1 almus kisiler olusturmaktadir.

Arastirmanin 6rneklemi ise Sanat Psikoterapisi ve Rehabilitasyon Programi
(SPR)’na sevk edilen 18-50 yas aras1 16 goniillii katilimcidan (8 kisi arastirma grubu,
8 kisi ise kontrol grubuna dahil olmak {izere) olusmustur. Hastalar ayaktan tedavi

gbren ve remisyonda olan kisilerden secilmistir.

3.4. Veri Toplama Araclari
3.4.1. Sosyo-demografik Bilgi Formu

Katilimeilarin yas, cinsiyet, medeni hali, egitim diizeyi, kiminle yasadigi, gelir
diizeyi, ¢alisma durumu, erkek hastalarda askerlik durumu, kardes sayisi, kaginci
cocuk oldugu bilgileri alinmistir. Bu hastalarin, U ITF Ruh sagligi ve Hastaliklar1 AD,

SPR programina sevkleri sonrasi bagka bir terapi alip almadigi, ila¢ kullanima, teshisi,
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psikotik belirtisi olup olmadig: gibi kriterler agisindan psikolojik durumlariyla ilgili
goriismeleri, sanat terapi gruplarina alinmadan 6nce, SPR program yiiriitiiciisii Dog.

Dr. Nurhan Eren tarafindan yapilmistir.
3.4.2. Durumluk ve Siirekli Kaygi Olcegi

Durumluk-Siirekli Kaygi Olgegi Spielberger ve arkadaslari tarafindan 1970’te
gelistirilmistir. ki faktorlii kaygi teorisinden iiretilmistir (Spielberger, 1970).
Tiirkceye Oner ve Le Compte tarafindan 1983°te uyarlanmistir (Oner, 1994). 40
maddelik Likert tipi bir 6lgektir. Puanlamasi 1 ve 4 arasindadir. Daha yiiksek puan
daha fazla kaygiy1 gostermektedir. Alt boyutlari, durumluk ve siirekli kaygidir.
Yapisal gecerlilik caligmasinda 6lgegin psikiyatrik hastaligi olanlar1 ve olmayanlari
ayirt ettigi goriilmiistiir. Durumluk ve Siirekli Kaygi Olgekleri arasinda .62’lik
(p<0,01) korelasyon bulunmustur (Oner, 1994).

3.4.3. Durumluk ve Siirekli Umut Olgegi

Durumluk Umut Olgegi, Snyder ve arkadaslar1 tarafindan gelistirilen 8’li
Likert tipi bir 6lgektir (Snyder, Sympson, Ybasco ve Borders, 1996). 6-48 puan
arasinda bir puan elde edilir. Orijinal ¢alismanin tiim Cronbach alpha katsayis1 .88’dir.
Alt Olgeklerinin Cronbach alpha katsayis1 .52 ve .59 arasinda degisir. Alt boyutlar
alternatif diisiince ve eyleyici disilincedir. Tiirkge uyarlamasi Denizli tarafindan
yapilmistir (Denizli, 2004). 4 puanlik Likert tipi 6l¢ek olusturulmustur. Alt 6lgekleri
asil form gibidir. I¢ tutarlilk katsayisi .48dir, alternatif diisiince alt boyutu igin
.58’dir, eyleyici diislince i¢in .66°dir.

Siirekli Umut Olgegi, 1991°de Snyder tarafindan gelistirilmistir (Snyder,
Harris, Anderson, Holleran, Irving, Sigmon, Yoshinobu, Gibb, Langelle ve Harley,
1991). 4 puanlik Likert tipi dlgektir. iki alt boyutu vardir. Alternatif diisiince ve
eyleyici diisilince iki alt boyutu vardir. Cronbach alpha katsayisi .71 ve .76 arasindadir.
Eyleyici diisiince Cronbach alpha katsayis1 .71 ve .76 arasindadir. Alternatif diisiince
igin de .63 ve .80 arasinda degisir (Snyder ve ark., 1996). Tiirk¢e uyarlamasi 1993’te
Akman ve Korkut tarafindan yapilmistir (Akman ve Korkut, 1993). I¢ tutarlilik
katsayist .65tir.
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3.4.4. Beck Depresyon Olcegi

Beck Depresyon Olgegi (BDO) 1961 yilinda Beck ve arkadaslari tarafindan
olusturulmustur (Beck, Ward, Mendelson, Mock ve Erbaugh, 1961). Olgegin amaci
kisilerdeki depresif belirtileri dlgmektir. Olgek toplam 21 maddeden olusmaktadir.
4’1 Likert tipi seceneklerden olusmaktadir ve 0-3 arasi puanlama yapilmaktadir.
Maddelere verilebilecek en diisiik puan 0 en diisiik depresif belirti siddetini ve
verilebilecek en yiiksek puan 3 en yiiksek depresif belirti siddetini gostermektedir.
Alinabilecek en yiiksek toplam puan 63’tiir. Calismanin gecerlik ve glivenirligi ve
Tiirk¢e adaptasyonu 1989°da Hisli tarafindan 259 {iniversite dgrencisiyle yapilmistir
(Hisli, 1989). Yariya bolerek yapilan giivenirlik ¢alismasinda Cronbach Alfa degeri
.74 ve maddeleri analiz ederek yapilan giivenirlik ¢alismasinda giivenirlik degeri .80
bulunmustur. Gegerlik ¢alismas1 “Minnessota Cok Yonli Kisilik Envanteri-
Depresyon (MMPI-D)” alt dlgegi kullanilarak yapilmis ve iki 6lgek arasi Pearson

Korelasyon degeri r=.50 olarak bulunmustur.
3.4.5. Beck Anksiyete Olgegi

Beck Anksiyete Olgegi (BAO) 1988 yilinda Beck ve arkadaslari tarafindan
olusturulmustur (Beck, Epsitein, Brown ve Steer, 1988). Olgegin amaci kisilerin kayg1
seviyelerini 6lgmektir. Olgek toplam 21 maddeden olusmaktadir. 4’lii Likert tipi
seceneklerden olusmaktadir ve 0 (hi¢) — 3 (ciddi diizeyde) arasinda bir puanlama
yapilir. Daha yiliksek puan almak kaygi siddetinin yliksek olmasi anlamina
gelmektedir. Calismanin gecerlik ve giivenirligi 1998 yilinda Ulusoy ve arkadaslar
tarafindan yapilmistir. 177 psikiyatri hastas1 ile calisilmistir. Giivenirligi
degerlendirildiginde Cronbach Alfa degeri .93 bulunmustur. Ayrica Durumluk Siirekli
Kaygi Olgegi ile yapilan kiyaslamada, Beck Anksiyete Olgegi kayg: hastalarini daha
gecerli bir sekilde ayirt edebilmistir (Ulusoy, Sahin ve Erkmen, 1998).

3.4.6. Noropsikolojik Test Bataryasi
3.4.6.1. Say1 Menzili Testi

Sayr menzili testi WAIS-R bataryasinin alt 6l¢egidir. David Weschler’in
Weschler Zeka Olgeklerinin gelistirilmesiyle ortaya ¢ikan “Yetiskinler Icin Zeka Testi
(WAIS-R)” 1981 yilinda olusturulmustur (Sezgin, Bastug, Yargici Karaagag ve
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Yilmaz, 2014). Bu alt 6lgek hem kisa siireli bellegi hem de dikkati 6lgmek igin
kullanilir. Bu testte ileri ve geriye dogru sayma boliimleri bulunmaktadir (Kandemir,

2006).

Uygulama sirasinda katilimcilara rastgele se¢ilmis sayilar eklenerek sunulur.
Ardindan sunulan sayilarin tekrar edilmesi istenir. Iki kere {ist iiste katilimci
yanildiginda, en son hatirladigi sayilarin ka¢ adet oldugu menzili olusturur.
Yetiskinlerde ileriye dogru sayildiginda alt1, geriye dogru sayildiginda dort say1 tekrar
etmek gecerli bir taban sinir olarak belirlenmistir (Mesulam, 2004; Eroglu Unal, 2000;
Ozdeniz, 2001).

3.4.6.2. Benton Cizgilerin Yoniinii Belirleme Testi

Bu test 1978 yilinda Benton, Varney ve Hamsher tarafindan olusturulmustur
(Karakas, 2004). Katilimcidan onbir ¢izginin iginden, belirlenmis iki ¢izginin hangisi
oldugunu gostermesi istenir. Otuz maddeden olusan bu testte maddeler giderek
zorlasir. En ¢ok 30 puan almabilen testin gegerlilik giivenirlik calismasi Karakas ve

arkadaglar1 tarafindan 2004°te yapilmistir (Karakas, 1995).

3.4.6.3. Saat Cizimi Testi

1983 yilinda Goodglass ve Kaplan’in bir 6l¢iim araci olarak uygulamaya
basladig1 testtir. Katilimciya belli bir biiylikliikte daire verilerek saatin sayilarimni
yazmasi istenir. Burada katilimciin sayilart yazis bicimi ve siralamasina gore
belirlenmis 13 6lciitle bir degerlendirme yapilir. Ardindan katilimcidan 11°1 10 gece
saatini ¢izmesi istenir (Eroglu Unal, 2000). Testin giivenirlik calismasinda test- tekrar
test yontemiyle elde edilen sonug 0.81°dir. Ayrica 0l¢iit gegerliligi de bu calismada
gosterilmistir (Emek-Savas, Yerlikaya ve Yener, 2018).

3.4.6.4. Londra Kulesi Testi

Bu test Shallice tarafindan 1982 yilinda gelistirilmistir. Yiiriitiicli iglevleri
6lgmek i¢in yapilmis olan bu test 13 problemden olusmaktadir. Bu testin test-tekrar
test giivenilirlik katsayilar1 .45-.75 arasindadir ve giivenirligi yiiksek bulunmustur
(Atalay ve Cinan, 2007).
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3.4.6.5. Iz Siirme Testi

Iz siirme testi dikkat degerlendirmesi yapan bir testtir. Katilimcilardan farkli
yapida verilen daireleri ve i¢inde yer alan harf ve sayilar1 elini kaldirmadan belli

sirayla ¢gizmesi istenir (Kandemir, 2006).

3.4.7. Duygu Diizenleme Giicliigii Olcegi

2003 yilinda Gross ve John tarafindan gelistirilen Duygu Diizenleme Giigliigii
Olgegi (DDGO) duygular1 diizenlemede yasanilabilecek farkliliklar degerlendirmek
amaciyla olusturulmustur. Tiirkce Adaptasyonu Emine Tuna Ulasan Ozgiile tarafindan
2011 yilinda yapilmustir. I¢ tutarlilik katsayis1 .78 olarak bulunmustur (Ulasan Ozgiile,
2011).

Duygu Diizenleme Giigliigii Olgegi’nin alt boyutlar1 “farkindalik, agiklik,
kabul etmeme, stratejiler, diirtii ve amagclar” olarak belirlenmistir. Farkindalik alt
boyutu duygular fark etmeyle; agiklik, duygular1 anlama; kabul etmeme, duygulari
reddetme; stratejiler, duygular1 diizenleme stratejilerini etkin kullanamama; diirti,
negatif duygular yasanirken diirtiisel kontroliin saglanamamasi; amaglar, amaca
yonelik hareket etmede zorlanma ile ilgilidir (Gratz ve Roemer, 2004; aktaran Eldogan
ve Barigkin, 2014).

3.4.8. Global Islevsellik Degerlendirme Olcegi

Bu olgek psikolojik, sosyal ve mesleki islevselligin 1 ve 100 arasinda bir
puanlama ile degerlendirildigi bir 6l¢ektir. Daha diisiik puanlar islevselligin daha az
oldugunu gostermektedir (Grootenboer, Giltay, van der Lem, van Veen, van der Wee
ve Zitman, 2012).

3.4.9. Grup Sagaltic1 Etmenler Listesi

Grup Sagaltict Etmenler Listesi Irvin Yalom’un 1985 yilinda olusturmus
oldugu bir listedir. Bu liste 1991 yilinda Istanbul Universitesi ITF Ruh saghg ve
Hastaliklar1 AD Sosyal Psikiyatri Servisinde Nurhan Eren tarafindan Tirkceye
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uyarlanmigtir. Altmis (60) maddelik 12 sagaltici etmenden olusur. Bunlar, 6zverili
olma, grup bagliligi, evrensellik, kisiler aras1 6grenme-girdi-6grenilenler, kisiler arasi
o0grenme-gikti-degisimler, rehberlik, i¢ bosaltma, 6zdesim, aile ortamini yeniden
sahneye koyma, kendini anlama, umut asilama, varolussal etmenlerdir (Eren ve ark.,
1996). Altmis (60) maddelik bu ankette katilimcilar, yararlanma derecelerine gore
uygun sikki igaretler. Burada 1-5 arasi olan bu puanlama, 1 (Yararlanmadim), 5 (Cok
Yararlandim) skalas1 arasindadir. Verilerin hesaplanmasiyla alinabilecek en yiiksek

puan 25°tir.

3.5. Verilerin Toplanmasi

Arastirma 08.04.2020 tarihinden itibaren 16 oturum olarak planlanmistir.
Deney grubu katilimcilarinin grup siirecinde toplam 16 seans katilmis olmasi sarti
aranmistir. Grup terapisine baslamadan oOnce bilgilendirilmis onam formu ile
katilimcilar bilgilendirilmistir. Calismanin basinda ve sonunda belirlenen tiim 6l¢ekler
arastirma protokoliine kor bir psikolog tarafindan tiim hastalara uygulanmistir. Beck
Anksiyete Olgegi, Beck Depresyon Olgegi, Durumluk ve Siirekli Umut Olgegi,
Durumluk ve Siirekli Kaygi Olcegi, Noropsikolojik Test Bataryasi, Duygu Diizenleme
Giicliigii Olgegi, Genel Islevsellik Olgegi, Grup Sagaltict Etmenler Listesi ve Kisisel

Bilgi Formu kullanilmistir.

3.6. Verilerin Analizi

Elde edilen veriler SPSS 22.0 paket programi kullanilarak tanimlayici
istatistikler ve degisken yapilart ile normal dagilim Olgiitleri dikkate alip
nonparametrik istatistiksel testlerden Wilcoxon isaretli Siralar ve Mann Whitney-U

testleri kullanilmistir.
3.7. Etik Konular

Katilimcilara aragtirma oncesinde Bilgilendirilmis Onam Formu verilerek etik
konular kapsamlica anlatilmistir. Bilgilendirilmis onam formu igerik agisindan alt
baslikta detaylandirilmistir. Hastalarin bilgileri giivenli ve kilitli bir kasada yasal siire

cercevesinde saklanacaktir.
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3.7.1. Bilgilendirilmis Onam Formu

Bilgilendirilmis onam formu arastirma siirecinin kisa 0zetini ve arastirmaya
dair teknik bilgileri icermektedir. Arastirmaya etik agidan baslanilabilmesi i¢in yazili
ve s0zli olarak bilgilendirilmis onam formu deney grubu katilimcilarina sunulmustur.
Yazili formu okuyup sormak istedikleri herhangi bir durum olup olmadigi
degerlendirilip sorular1 varsa yanitlanmistir. Aragtirmanin gonilliiliik esasina
dayandig1 belirtilmistir. Katilimcilarin, formu incelemesi, yazili ve sozlii onay
vermesinin ardinda arastirmaya goniillii katilimlart gergeklestirilmis ve arastirma
baslangig tarihinin bilgisi verilmistir. Arastirmaya goniillii olarak katilmayi kabul eden
katilimcilara, kisisel bilgilerin gizlenerek korunacagi, dlgeklere verdikleri yanitlarin
sadece bilimsel arastirmanin bir pargasi olarak istatistiksel veri analizinde
kullanilacagr ve kisisel bilgilerinin baska bir amagla kullanilmayacagi konusunda
giivence verilmistir. Arastirmanin sonuglarinda katilimcilarin - kimlik  bilgileri

gizlenmistir.
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DORDUNCU BOLUM

BULGULAR

4.1. Katihmeilarin Kisisel ve Klinik Oykii Bilgileri

Deney grubu katilimcilariyla yapilan goriismelerden elde edilen kisisel bilgileri
ve ruhsal rahatsizliklarinin kendilerinden ve yakinlarindan elde edilen dykiileri soyle

Ozetlenebilir.

Kadin AA, 22 yasinda, 1 erkek, 3 kiz kardesi vardir ve en kii¢lik ¢ocuktur.
Annesi ev hanimi, babasi emeklidir. AA’nin psikotik yakinmalari lise doneminde
baslamasi sebebiyle, liseye devam edememistir. Kendisiyle yapilan ilk goriismede ¢ok
sinirli paylasimda bulunup, genel cevabi “bilmiyorum” seklindedir. Genel olarak

hoslandigi seylerin dans, sarki ve ritm oldugunu belirtmistir.

Anneyle yapilan goriismede, tiim ailenin AA’nin {izerine distiiklerini ve bu
sebeple hastaligin gelistigini diislindiiglinii ifade etmistir. Tiim kardeslerin birbiriyle
olan iligkisi, anne, baba ve AA’nin iliskisi ¢ok yakindir. Ayrica anne, aileye ¢ok
diiskiin olduklarini, disariya kapali bir aile olduklarin1 sdylemistir. Ailenin
beklentilerinde AA’nin kitap okumas1 ve resim-el becerisinin gelismesi vardir. AA,
aile dis1 kisilerle olan iliskisinde c¢ok sessiz, sakin ve ige kapamik bir tutum
gostermektedir. Anne, AA’nin yaptigi islerde ¢ok ¢abuk sikildigini belirtmistir. Anne,

ara ara tartismalar yasadiklarini ve bu tartismalar1 konusarak astiklarini ifade etmistir.

Kadin BB, 46 yasinda, 6 ¢cocuklu bir ailenin en kiigiik cocugudur. 2 erkek, bir
ikizi ve 2 diger kiz kardesi bulunmaktadir. Anne emeklidir ve baba 6 yi1l dnce vefat
etmistir. BB’ nin psikotik yakinmalar1t mevcuttur. BB, tek basina pazara ve aligverise
gidebildigini; ayrica diizenli olarak camiye gittigini belirtmistir. Kuran okumaya
baglamak istedigini ifade etmistir. Beden hareketleri, spor yapmaktan ve miizik

dinlemekten hoslandigini ifade etmistir.

Ikiz kardesiyle yapilan goriismede, BB’nin sorumlulugunu aldigini, BB nin
rahatsizligindan sonra kendisinin de isi birakarak calismadigi, BB’yle ilgilendigini
sOylemistir. Ayrica babanin ¢ok sinirli oldugu ve siddet uyguladigi 6grenilmistir.
Kendisinin, BB ile olan iliskisini yakin ve ¢atigsmali olarak ifade etmistir. Anneyle olan

iligkileri ¢ok yakindir ve birlikte yasamaktadirlar. Babayla olan iliskileri dnceden
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uzakken, hastalik gecirdigi donemde yakinlagsmistir. Anne ve baba gé¢men olarak,

zuliimden birlikte kagctiklari i¢in ililkeye gelmis ve burada yasamaya devam etmislerdir.

Kadin CC, 41 yasinda, matematik 6gretmeni, calismiyor, yalniz yasiyor.
Kendinden biiyiik bir kiz kardesi var. Babas1 8 yil 6nce vefat etmis. Bes sene dnce, bir
slire antidepresan kullanmis. Son bir yildir psikotik yakinmalart mevcut. Ellerinde ve
bacaklarinda halsizlik oldugunu belirtmekte. Hos vakit gecirmek istedigi i¢in ritim-

miizik grubuna gelmistir. Ritm ve sarki séylemekten hoslandigini belirtmistir.

Ablasiyla yapilan goriismede, ablasinin kardesiyle ¢catismali bir iligkisi oldugu,
anneyle CC’nin ¢ok yakin bir iliskisi oldugu, CC’nin annesiyle ve babasinin iligkisinin
catismal1 ve siddet igerikli oldugu 6grenilmistir. Ablaya gore, anne, vefakar, cefakar,
adaletlidir; yalniz ¢ok fazla sorumluluk {istlenmektedir. Baba sinirlidir, o6fke
patlamalar1 yasar. Ablaya gore CC ¢ok hirsli; ama kendine giivenmeyen, i¢ine kapanik
ve yalnizlig1 seven birisidir. Bes y1l 6nce hipotiroidi hastaligi saptanan CC, ilaglarini
diizenli kullanmamistir. Ogretmenlik dis1 isleri kabul etmemistir. Anne ve ablaya
yonelik siddet davranisini son bir sene igerisinde gostermistir. Ablaya gore, CC’nin

babayla iliskisi cok yakindir. Ablasi ile babasi arasindaki iliski ise uzaktir.

Kadin CC, 23 yasinda, 1 erkek kardesi vardir ve ailesi ile birlikte
yasamaktadir. Anne ev hanimi, baba memurdur. Lise mezunudur. Ev isleriyle mesgul
olmakta ve miizik dinlemekten hoslanmaktadir. CC’nin psikotik yakinmalari, lise
doneminde, arkadaglarinin onu tehdit edecegini diistinmesiyle baslamis ve isitsel
haliisinasyonlar meydana gelmistir. Universite smavlarma girmis, fakat
kazanamamustir. Ileride miizik 6gretmeni olmak istedigini ve en ¢ok ritmi sevdigini
belirtmistir. Evden ¢ikamamakta oldugunu ve tek basma gidebilecegi yerin sadece

market oldugunu belirtmistir.

Babayla yapilan goriismede, anneyle ve kardesiyle CC’nin arasinda ¢atigmali
bir iliski oldugu ve babayla normal bir iliski oldugu 6grenilmistir. C’nin anne ve babasi
arasinda uzak bir iligki mevcuttur. CC’nin yasadig1 rahatsizliga annesi inanmamakta
ve inkdr etmektedir. Bu sebeple annesi, CC’ye ¢esitli dayatma ve kisitlamalar
uygulamaktadir. CC, hastalik sonras1 anne ve babadan psikolojik ve fiziksel siddet

gormiistiir. Baba, annenin sinirli oldugunu ifade etmistir.

Kadin DD, 23 yasinda, 5 kiz ve 1 erkek kardesten olusan ailede ortanca

cocuktur. Ik goriismede cok kisith bir paylasimda bulunmustur. Gériismenin geri
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kalaninda, ablasindan bilgi alinmistir. Ailesiyle birlikte yasamaktadir. Lisede ¢ok
caligkan bir 6grenciyken psikotik yakinmalar1 baslamis ve okulu birakmistir. Bu
donemde dini hezeyanlar i¢inde olmus, kiyafet secimini bu yakinmalara gore
diizenlemis ve namaz kilmaya baslamistir. Annesi ev hanimi, babas1 serbest meslekle
mesguldiir. Odasina kapanip ¢ikmak istemedigi abla tarafindan belirtilmistir. Tek
basina disar1 ¢ikmak istememekte, yalnizca baba ile disarida birlikte dolagmak
istemektedir. Abla tarafindan, 6z bakimina dikkat etmedigi ifade edilmistir. DD nin
anne ve babayla ¢ok yakin bir iligkisi mevcuttur. Anne ve baba arasinda yakin bir iliski
vardir. Goriigiilen abla ile yakin bir iligkisi vardir. Abisiyle uzak iligkisi mevcuttur.

Iletisim kanallari, aileyle izledigi televizyon ve dinledigi miiziklerdir.

Erkek EE, 27 yasinda, ¢anta imalatinda is¢i, 2 kiz, 2 erkek olmak iizere toplam
5 kardesler.

Anne ile yapilan goriismede, biitiin kardesler arasinda ve ebeveynler ve
cocuklar arasinda ¢ok yakin bir iligki oldugu 6grenilmistir. Kardeslerinden birisi
bogularak 12 sene Once vefat etmistir. EE’nin bu kardesiyle olan yakin iligkisi
sebebiyle yasanilan durum onda yikici etki birakmugtir. Psikotik yakinmalari, 7 sene
once camide dinledigi vaazdan etkilenmesiyle baglamistir. 2013 yilinda 25-30 giinliik
hastaneye yatis siireci olmustur. Toplum i¢inde, 6zellikle karsi cins birisi varken yanlis
hareket yapmaktan korktugunu belirtmistir. Gruba katilma sebebi, nerede ve nasil

davranmasi gerektigine dair kendini gelistirmek istemesidir.

Erkek FF, 31 yasinda, A¢ik Ogretim Isletme Boliimiinii okumaktadir.
Kendinden kiigiik bir kiz kardesi var. Anne ve babasiyla birlikte yasiyor, issiz. Gruba
gelis sebebi olarak el cabuklugunu gelistirmek istedigini belirtmistir. Bu pratikligin
eksikligi sebebi ve dikkatini yonlendirememe durumu séz konusu oldugu i¢in, buldugu
islerden kisa siirede cikarildigini ifade etmistir. Yalan sdyleme davranisi mevcut.

Motivasyonunu artirmak i¢in ritm-miizik grubuna gelmistir.

Annesi ev hanimi, babasi emeklidir. Anneyle yapilan goriismede, babasinin
ilgisiz oldugunu ifade etmistir. Cocugunun yalan sdyleme davraniglari sebebiyle anne,
cocugunu kontrol etmek zorunda hissediyor. Sosyal hayatinin olmadigini ifade ediyor.
Anne iki ¢ocuguyla da ¢ok yakin iligkisi oldugunu, erkek FF’nin babayla iliskisinin

yakin oldugunu, babanin kiz ¢ocuguyla olan iliskisinin uzak oldugunu, kendisinin
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esiyle olan iligkisinin de uzak oldugunu ifade etmistir. Esinin agisindan baba yalan

sOyleyen, sz verip yapmayan birisidir.

Kadin GG, 25 yasinda, anne ve babasi ayri, annesi ve iki kardesiyle
yasamakta. Okula gitmiyor. Ablasindan siddet gérmekte oldugunu ifade etti. Annesi
serbest meslekle mesgul, babasi ise tekstil isinden emeklidir. Koroda sarki soylemek
istedigini, egzersiz yapmak ve dans etmek icin gruba katilmak istedigini belirtti.

Astronot olmak istiyormus.

Anneyle yapilan goriismede GG’nin, ¢ocuk gibi oldugu, neyi dogru
sOylediginden emin olamadigr Ogrenildi. GG’nin kisa siireli hafizada problem
yasadigini ve sdyledigi sozlerin dogru yanlis oldugunu bakim vereninin kavrayamiyor
oldugunu belirtti. Aile i¢i catigsmali bir iliskinin oldugunu ve komsularla problem
yasadiklarin1 belirtti. Ablas1 otoriter, sosyal, ne istedigini bilen birisi olarak
tanimlandi. Erkek kardesi ise basina buyruk, okulu birakmis, ¢aligmiyor oldugu
sOylenmistir. Anne ve babasi yedi yil 6nce psikolojik siddet sebebiyle bosanmislardir.
GG’nin, babastyla uzak, ablasiyla ¢atismali, annesi ile yakin iligkisi vardir. Anne ve
babasinin arasindaki iliski kopuktur. Babanin, erkek ¢ocukla yakin, kiz ¢ocuklariyla
uzak bir iliskisi vardir. Annenin, kiz ¢ocuklartyla yakin, erkek cocuguyla uzak bir

iliskisi vardir.

4.2. Orneklemin Demografik Ozelliklerine Gore Elde Edilen Bulgular

Calismanin 6rneklemi 7’si kontrol grubunda 7’si deney grubunda olmak {izere
14 katilimcidan olusmaktadir. Deney ve kontrol grubu 8’er katilimer ile baslamistir.
Deney grubundan 1 katilimci, ev tagimasi sitirecinde ila¢ kullanmayi biraktig1 i¢in grup
stirecinde “drop out” oldugundan arastirmadan ¢ikarilmistir. Bu sebeple kontrol grubu

da 7 kisi olarak ele alinmustir.

Katilimcilarin demografik degiskenler acisindan dagilimlarina istatistikleri

tablolar halinde gosterilmistir.
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Tablo 1. Katilimcilarin Cinsiyetlerine Gore Dagilimlari

Cinsiyet Frekans Yiizde Yiizde Degeri Kiimiilatif Yiizde

Deney Grubu Kadin 5 71,4 71,4 71,4
Erkek 2 28,6 28,6 100,0
Toplam 7 100,0 100,0

Kontrol Grubu Kadin 1 14,3 14,3 14,3
Erkek 6 85,7 85,7 100,0
Toplam 7 100,0  100,0

Tablo 1’de goriildigi gibi deney grubu (n=7) 5 kadin ve 2 erkek katilimcidan

olugsmaktadir. Kontrol grubu (n=7) i¢in ise 1 kadin ve 6 erkek katilimcidan

olusmaktadir.

Tablo 2. Katilimcilarin yas degiskenine iliskin istatistikleri

En kiicilk En Biiyiik Standart
Yas N  Deger Deger Ortalama Sapma
Deney Grubu
7 18 41 26,71 9,411
Kontrol Grubu 7 19 65 34,00 15,111

Tablo-2’de goriildiigii gibi deney grubu katilimcilarmin yaglar1 18 ile 41

arasnda degismekte olup yas ortalamalar (X=26,71+9,41)dir. Kontrol grubu

katilimcilarinin ise yas aralig1 19 ile 65 yaslar arasinda degismekte olup bu grup i¢in

yas ortalamas1 (X=34,00+15,11) dir.

Tablo-1 ve tablo-2’de goriildiigi gibi yas ve cinsiyet parametrelerinde eslesme

saglanamamustir.
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Tablo 3. Katilimcilarin medeni duruma gére dagilimlari

Kiimiilatif
Medeni Durum Frekans Yiizde Yiizde Degeri Yiizde

Deney Grubu Bekar 7 100,0 100,0
Evli 0 00 00
Toplam 7 100,0 100,0

Kontrol Grubu Bekar 6 85,7 857
Evli 1 143 143
Toplam 7 100,0 100,0

Tablo-3’te goriildiigi gibi aragtirmaya baslangic doneminde deney grubu

katilimeilarinin timii (n=7) bekardir. Kontrol grubu katilimcilarinin 6’s1 bekar, 1’i

evlidir.

Tablo 4. Katilimcilarin egitim durumuna gore dagilimlari

Egitim Diizeyi Frekans Yiizde Yiizde Degeri Kiimiilatif Yiizde

Deney Grubu  Tlkokul 1 14,3 14,3 14,3

Ortaokul 2 28,6 28,6 42,9

Lise 3 42,9 42,9 85,7

Lisans 1 14,3 14,3 100,0

Total 7 100,0 100,0
Kontrol Grubu  ilkokul 1 14,3 14,3 14,3

Lise 3 42,9 42,9 57,1

Lisans 3 42,9 42,9 100,0

Total 7 100,0 100,0
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Tablo-4’te goriildiigii gibi deney grubu katilimcilarinin %14,3’1 (n=1) ilkokul,
%28,6’s1 (n=2) ortaokul, %42,9’u (n=3) lise ve %14,3’( (n=1) lisans mezunudur.
Kontrol grubu katilimcilarinin ise %14,3°i4 (n=1) ilkokul, %42,9°’u (n=3) lise ve

%42.,9’u (n=3) lisans mezunudur.

Katilimcilarin gelir diizeyine gore dagilimlarina bakildiginda, deney grubu ve
kontrol grubu tiim katilimecilari, kendi gelir diizeylerini “orta” olarak bildirmistir.
Aragtirmaya baslamadan Onceki siiregte deney grubu katilimcilar1 ve kontrol grubu

katilimcilar1 bireysel terapi ya da grup terapisi almamaktadir.

Katilimeilarin tiimii, [U ITF Ruh saghg ve Hastaliklar1 AD’da yapilan, “DSM-
V i¢in Yapilandirilmis Klinik Goriisme (SCID)” ile sizofreni tanisi almustir.

4.3. Olgeklerden Elde Edilen Veriler

Calismanin bu kisminda ilk agamada her bir bagimli degisken 6l¢tiimii i¢in
deney grubu ve kontrol grubuna ait verilerin 6n test ve son test degerlerinin grupici

degerlendirmesi Wilcoxon Isaretli Siralar Testi ile yapilmustir.

Ikinci asamada ise deney ve kontrol grubu igin son test puanlarinin gruplararasi

degerlendirmesi Mann-Whitney U Testi ile yapilmistir.

Karsilagtirma yapilmadan 6nce deney grubu ve kontrol grubunun 6n test verileri
Mann-Whitney U Testi kullanilarak test edilmis ve gruplar arasinda istatistiksel agidan

farklilik olup olmadig: karsilastirilmistir.

4.3.1. Islevselligin Genel Degerlendirilmesi kontrol grubu ve deney grubu

icin On- test ve son-test verilerine iliskin analizler

Kontrol grubu ve deney grubu katilimcilarinin bagimli 6n test ve son test

puanlarini karsilastirmak icin Wilcoxon Isaretli Siralar Testi uygulanmistir.

Deney grubu ve kontrol grubuna ait Islevselligin Genel Degerlendirilmesi:
Belirtiler ve Islev Kayb1 6n-test ve son-test dl¢iimlerine iliskin ortalama, standart
sapma, ilgili degerler ve Wilcoxon Isaretli Siralar Testi sonuglari Tablo-5te

gosterilmistir.
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Tablo 5. Deney grubu ve kontrol grubu igin islevselligin genel degerlendirilmesi:
belirtiler ve islevsellik 6n-test, son-test verilerine ait wilcoxon isaretli siralar test
sonugclari ve puan ortalamalari

On-Test,Son-Test On-Test Son-Test

N X Ss X Ss Z P
Deney Grubu
1slevselligin Genel 7 41,71 10,75 51,00 12,38 -2,371 0.018*
Degerlendirilmesi:
Belirtiler

islevselligin Genel 7 43,85 13,50 54,28 12,22 -2,371 0,018*
Degerlendirilmesi:
Islev Kayb1

Kontrol Grubu

islevselligin Genel 7 48,14 11,894 45571 12,488 -,405 0,686
Degerlendirilmesi:
Belirtiler

Islevselligin Genel 7 49,85 10,106 43,428 13,151 -1,483 0,138
Degerlendirilmesi:
Islev Kayb1

*p<.05

Tablo-5’te goriildiigii gibi deney grubundaki katilimeilarm Islevselligin Genel
Degerlendirmesi Olgegi’nin Belirtiler alt boyutunda n-test (X = 41,71+10,75) ve son-
test (X = 51,00+12,38) puanlar1 arasinda anlamh (z = -2,371; p<.05) artma
saptanmistir. Deney grubundaki katilimcilarin Islevselligin Genel Degerlendirmesi
Olgegi’nin Islev Kaybi alt boyutunda on-test (X = 43,85+13,50) ve son-test (X
=54,28+12,22) puanlar1 arasinda anlamli (z = -2,371; p<.05) artma saptanmaistir.

Kontrol grubundaki katilimcilarin  Islevselligin - Genel Degerlendirmesi
Olgegi’nin Belirtiler alt boyutunda dn-test ve son-test puanlar1 arasinda istatistiksel
agidan (p>.05) farklilik saptanmamistir. Ayrica kontrol grubunun Islev Kayb: alt
boyutunda On-test ve son-test puanlari arasinda istatistiksel agidan (p>.05) farklilik

saptanmamigtir.
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4.3.1.1. Islevselligin Genel Degerlendirilmesi: Belirtiler ve Islevsellik kontrol

gruplu karsilagtirma

4.3.1.1.1. Islevselligin Genel Degerlendirilmesi: Belirtiler kontrol gruplu

karsilastirma

Islevselligin Genel Degerlendirilmesi: Belirtiler 6n-test puanlar1 igin kontrol
grubu ve deney grubu, Mann-Whitney U Testi ile karsilagtirtlmistir. Yapilan analiz
sonucunda kontrol grubu ve deney grubu arasinda anlamli farklilik gézlenmemistir
(U=17,00; p> .05). Ardindan, katilimcilarin son test puanlari karsilastirilmistir.
Yapilan analiz sonucunda istatistiksel olarak anlamli farklilik gozlenmemistir

(U=16,00; p> .05).

4.3.1.1.2. Islevselligin Genel Degerlendirilmesi: Islev Kayb: kontrol gruplu

karsilastirma

Islevselligin Genel Degerlendirilmesi: Islev Kaybi 6n test puanlari igin kontrol
grubu ve deney grubu arasinda anlamli farklilik gézlenmemistir (U= 19,00; p> .05).
Ardindan, katilimcilarin son test puanlar1 kontrol grubu ve deney grubu i¢in Mann-
Whitney U Testi ile karsilastirilmistir. Yapilan analiz sonucunda Islevselligin Genel
Degerlendirilmesi: Islev Kayb1 puanlari i¢in kontrol grubu ve deney grubu arasinda
istatistiksel olarak anlamli farkhilik gdzlenmemistir (U= 14,00; p> .05). Ilgili
istatistikler Tablo-5.1’de gosterilmistir.

Tablo 5. 1. Kontrol ve Deney Grubu icin Islevselligin Genel

Degerlendirilmesi: Belirtiler ve Islev Kayb1 Son Test Puanlariin Mann-Whitney U
Testi ile Karsilastiriimasi

Islevselligin Genel | Grup N Sira Sira u z p
Degerlendirilmesi ortalamasi  Toplam
Belirtiler Deney G. 7 8,71 61,00 16.00 -1,088 0,276
Kontrol G. 7 629 44,00
Islev Kayb1 Deney G. 7 9,00 63,00 1400 -1,348 0,178
Kontrol G. 7 6,00 42,00
*p<.05
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4.3.2. Duygu Diizenleme Giicliigii Olcegi kontrol grubu ve deney grubu

icin on- test ve son-test verilerine iliskin analizler

Duygu Diizenleme Giigliigii Olgegi toplam puani ve alt boyutlar1 icin deney
grubu ve kontrol grubu On-test ve son-test verilerini karsilagtirmak i¢in Wilcoxon
Isaretli Siralar Testi uygulanmistir. Duygu Diizenleme Giigliigii Olgegi 6n-test son-
test verilerine ait ortalama, standart sapma ve analiz sonucuna dair bulgular Tablo-

6’da gosterilmistir.

Tablo 6. Deney grubu ve kontrol grubu i¢in Duygu Diizenleme Giigligii
Olgegi toplam puan ve alt boyutlariin 6n-test, son-test verilerine ait Wilcoxon Isaretli
Siralar test sonuglar1 ve puan ortalamalari

On-Test, On-Test Son-Test
Son-Test

N X Ss X Ss Z P
Deney
Grubu
Farkindalik 7 12,91 3,10 11,57 5,59 -,424 0,671
Alt Boyutu
Acgiklik  Alt 7 17,44 4,18 18,14 4,91 -,674 0,5
Boyutu
Kabul 7 17,83 2,31 11,28 4,49 -2,38 0,017*
Etmeme Alt
Boyutu
Stratejiler Alt 7 12,10 4,21 5,42 1,98 -2,207 0,027*
Boyutu
Diirtiisellik 7 9,42 2,87 8,28 2,42 -,853 0,394
Alt Boyutu
Hedefler Alt 7 13,91 5,03 11,85 3,28 -,677 0,498
Boyutu
DDGO 7 81,30 15,66 71,57 16,31 -1,183 0,237
Toplam
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Kontrol

Grubu

Farkindalik 7 20,57 3,73 19,71 2,81 -,946 0,344
Alt Boyutu

Aciklik Alt 7 22,14 6,25 21,14 7,62 -,962 0,336
Boyutu

Kabul 7 14,42 6,97 15,14 8,21 -,949 0,343
Etmeme Alt

Boyutu

Stratejiler Alt 7 16,42 5,15 16,42 6,65 -,106 0,916
Boyutu

Diirtiisellik 7 11,14 3,23 11,85 4,84 -, 736 0,461
Alt Boyutu

Hedefler Alt 7 13,71 3,54 15,71 1,97 -,948 0,343
Boyutu

DDGO 7 98,42 23,37 1,00 25,01 -,524 0,60
Toplam

*p<.05; **p<.01

Tablo-6’da goriildiigi gibi, deney grubundaki katilimcilarin Duygu Diizenleme
Giicliigii Olcegi Kabul Etmeme alt boyutu n-test (X = 17,83+2,31) ve son-test (X =
11,28+4,49) puanlari arasinda anlamli (z= -2,38; p<.05) azalma saptanmistir. Ayrica,
Stratejiler alt boyutu on-test (X = 12,10+4,21) ve son-test (X = 5,42+1,98) puanlar
arasinda anlamli (z= -2,207; p<.05) azalma saptanmistir. Farkindalik, Agiklik,
Diirtiisellik, Hedefler alt boyutlarinda ve dlgek toplam puani i¢in istatistiksel agidan
anlamli (z= -,524; p> .05) farklilik bulunmamustir.

Kontrol grubu igin yapilan Duygu Diizenleme Giigliigii Olcegi toplam puani ve
alt boyutlarina ait 6n test son test karsilagtirmasinda istatistiksel olarak anlamlilik

gbzlenmemistir (p>.05).

4.3.2.1. Duygu Diizenleme Giicliigii Olcegi toplam puani ve alt boyutlarina

ait son test puanlari igin kontrol gruplu karsilastirma

Duygu Diizenleme Giicliigii Ol¢egi Toplam Puani ve Alt Boyutlar1 6n test
puanlar1 i¢in kontrol grubu ve deney grubu Mann-Whitney U Testi ile karsilastirilmis

sonuglar1 Tablo-6.1’de gosterilmistir.
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Tablo 6. 1. Duygu Diizenleme Giigliigii 6l¢egi’ne ait 6n test puan

ortalamalari

Deney Grubu

Kontrol Grubu

Mann-Whitney

U Testi

On Test Puanlan N X Ss X Ss u P
Farkindalik Alt Boyutu 14 12,91 3,103 20,57 3,735 3,50 0,007**
Aciklik Alt Boyutu 14 17,44 4,188 22,14 6,256 12,50 0,124
Kabul Etmeme Alt Boyutu 14 17,83 2,315 14,42 6,972 18,00 0,404
Stratejiler Alt Boyutu 14 12,10 4,210 16,42 5159 13,50 0,158
Diirtiisellik Alt Boyutu 14 942 2,878 11,14 3,236 1550 0,246
Hedefler Alt Boyutu 14 13,91 5,035 13,71 3,545 23,00 0,847
DDGO Toplam 14 81,30 15,665 98,42 23,379 15,00 0,224

*p<.05; **p<.01

Yapilan karsilagtirma sonucunda Ac¢iklik (U= 12,50; p>.05), Kabul Etmeme (U=
18,00; p>.05), Stratejiler (U= 13,50; p>.05), Diirtiisellik (U= 15,50; p>.05), Hedefler

(U= 23,00; p>.05) alt boyutlarinda ve &lgek toplam puani igin istatistiksel agidan
farklilik bulunmamistir (U= 15,00; p>.05).

Analiz sonucunda kontrol grubunun farkindalik alt boyutu on test puanlar1 (X =

20,57+3,73) deney grubunun farkindalik alt boyutu on test puanlarmdan (X =

12,9143,10) istatistiksel agidan anlamli diizeyde farkli bulunmustur (U= 3,50; p<.05).

Tablo-6.2’te Farkindalik alt boyutu igin kontrol grubu ve deney grubu son test

puani fark on test puani bir sonraki sayfada gosterilmistir.
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Tablo 6. 2. Duygu Diizenleme Giigliigii 6l¢egi farkindalik alt boyutu son test
fark On test puanlari

On-Test Son-Test Son Test — On Test
N X Ss X Ss X Ss
DDGO Farkindalik alt boyutu 14 16,74 5,163 15,64 5,994 -1,10 6,090

Tablo-6.2’te goriildiigii gibi Farkindalik alt boyutu i¢in SPSS data seti tizerinde
kontrol grubu ve deney grubu i¢in son test puani fark 6n test puami siitunu
olusturulmustur. Kontrol gruplu karsilastirmaya Farkindalik boyutu i¢in fark puani (X

= -1,10£6,09) lizerinden devam edilmistir.

Duygu Diizenleme Giigliigii Olgegi Stratejiler Alt Boyutu ve Hedefler Alt
Boyutu i¢in son test verilerine ait ortalama ve standart sapma degerleri Tablo 6.3’te

gosterilmistir.

Tablo 6. 3. Duygu Diizenleme Giigliigii Olcegi Stratejiler Alt Boyutu ve
Hedefler Alt Boyutu igin son-test puan ortalamalart

Deney Grubu Kontrol Grubu

Son Test Puanlar N X Ss X Ss
Stratejiler Alt Boyutu 14 5,42 1,98 16,42 6,65
Hedefler Alt Boyutuna 14 11,85 3,28 15,71 1,97

Duygu Diizenleme Giigliigii Olgegi Toplam Puani, A¢iklik, Kabul Etmeme,
Stratejiler, Diirtiisellik, Hedefler alt boyutu son test puanlari ve Farkindalik alt boyutu

son test fark on test puanlart Mann-Whitney U Testi ile karsilastirilmistir.

Yapilan analiz sonucunda deney grubu puanlar1 Stratejiler Alt Boyutu (U= 1.50;
p<.01) ve Hedefler Alt Boyutu (U= 7.00; p<.05) i¢in istatistiksel olarak kontrol
grubuna gore daha diisiiktiir. Ilgili istatistikler Tablo-6.4’de gdsterilmistir.
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Tablo 6. 4. Kontrol ve deney grubu Duygu Diizenleme Giicliigii Olgegi
toplam puani ve alt boyutlar1 son-test puanlari igin Mann-Whitney U testi sonuglari

DDGO Grup Sira Sira U Z p
ortalamas:  Toplam

Farkindalik Deney G. 7,36 51,50 23.50 -,128 0,898
Kontrol G. 7,64 52,50

Agiklik Deney G. 9,00 63,00 18.00 -,834 0,404
Kontrol G. 6,00 42,00

Kabul etmeme Deney G. 8,71 61,00 1750 -901 0,367
Kontrol G. 6,29 44,00

Stratejiler Deney G. 9,00 63,00 1.50 -2,978 0,003**
Kontrol G. 6,00 42,00

Diirtiisellik Deney G. 9,00 63,00 12.00 -1,613 0,107
Kontrol G. 6,00 42,00

Hedefler Deney G. 9,00 63,00 7.00 -2,269 0,023*
Kontrol G. 6,00 42,00

DDGO Toplam Deney G. 9,00 63,00 8.00 -2,111 0,35
Kontrol G. 6,00 42,00

*p<.05; **p<.01

4.3.3. Beck Depresyon Olcegi ve Beck Anksiyete Olcegi deney ve kontrol

grubu icin 6n-test ve son-test verilerine iliskin analizler

Beck Depresyon Olgegi ve Beck Anksiyete Olcegi deney grubu ve kontrol grubu
on-test ve son-test verilerini karsilastirmak icin Wilcoxon Isaretli Siralar Testi

uygulanmuistir, ortalama, standart sapma degerleri ve analize dair bulgular Tablo-7’de

gosterilmistir.
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Tablo 7. Deney grubu ve kontrol grubu i¢in Beck Depresyon ve Beck
Anksiyete Olgegi on-test, son-test verilerine ait Wilcoxon Isaretli Siralar test sonuglari
ve puan ortalamalari

On-Test, On-Test Son-Test
SonTest

N X Ss X Ss Z P

Deney Grubu

Beck 7 29,49 9,16 10,28 10,73 -1,156 0.248
Depresyon
Olgegi

Beck 7 15,8571 12,588 11,14 8,933 -2,371 0,018*
Anksiyete
Olgegi

Kontrol
Grubu

Beck 7 18,14 17,601 23,14 8,858 -1,051 -1,051
Depresyon
Olgegi

Beck 7 24,42 14,420 22,00 15,242 293 0,293
Anksiyete
Olgegi

*p<.05 **p<.01
Tablo-7’de gorildigi gibi deney grubundaki katilimcilarin Beck Anksiyete
Olgegi on-test (X = 29,49+9,16) ve son-test (X = 10,28+10,73) puanlar1 arasinda

anlamli (z=-2,371; p<.05) azalma saptanmustir.

Tablo 7’de gorildigi gibi deney grubu oOn-test ve son test puanlari
karsilastirildiginda Beck Depresyon Olgegi (p>.05) i¢in istatistiksel olarak anlamli

farklilik gézlenmemistir.

Kontrol grubu 6n-test ve son test puanlar1 karsilastirildiginda Beck Depresyon
Olgegi (p>.05) ve Beck Anksiyete Olgegi (p>.05) icin istatistiksel acidan anlamli

farklilik gozlenmemistir.
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4.3.3.1. Beck Depresyon Olgegi ve Beck Anksiyete Olgegi son test puanlar

icin kontrol gruplu karsilastirma

Beck Anksiyete ve Beck Depresyon Olgegi’nin son test verilerine ait ortalama

ve standart sapma degerleri Tablo-7.1’de gdsterilmistir.

Tablo 7. 1. Beck Anksiyete ve Beck Depresyon Olgegi igin son-test puan
ortalamalari

Deney Grubu Kontrol Grubu

Son Test Puanlari N X Ss X Ss
Beck Anksiyete C)lgegi 14 10,28 10,73 23,14 8,85
Beck Depresyon Olgegi 14 11,14 8,933 22,00 15,242

Beck Depresyon Olgegi ve Beck Anksiyete Olgegi deney grubu ve kontrol grubu
On test puanlarinm karsilastirmak i¢cin Mann-Whitney U Testi uygulanmistir. Yapilan
analiz sonucunda Beck Depresyon Olgegi (U= 14,00; p>.05) ve Beck Anksiyete
Olgegi (U= 11,00; p>.05) icin kontrol grubu ve deney grubu puanlari arasinda

istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gézlenmemistir.

Bu dogrultuda katilimcilarin son test puanlart Mann-Whitney U Testi ile
karsilastirilmistir. Yapilan analiz sonucunda Beck Depresyon Olgegi icin (U= 13.00;
p>.05) kontrol grubu ve deney grubu arasinda istatistiksel agidan anlamli bir farklilik

gbzlenmemistir.

Mann-Whitney U Testi sonucunda Tablo-7.2’te goriildigii gibi katilimeilarin,
Beck Anksiyete Olgegi kontrol grubu son-test (X = 23,14+8,85) puanlari, deney grubu
son test (X = 10,28+10,73) puanlarina gore anlamli (U= 6.00; p<.05) derecede
yiiksektir.
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Tablo 7. 2. Kontrol ve deney grubu Beck Depresyon Olgegi ve Beck Anksiyete
Olgegi son test puanlari icin  Mann-Whitney U Testi sonuglari

Grup N Sira Sira U Z p
ortalamas:  Toplam

Beck  Depresyon | Deney G. 7 5,86 41,00 13.00 -1,473 0,165
Olgegi

Kontrol G. 7 914 64,00
Beck  Anksiyete | Deney G. 7 4,86 34,00 6.00 -2,382 0,017*
Olgegi

Kontrol G. 7 10,14 71,00

*p<.05;** p<.01

4.3.4. Noropsikolojik Test analizleri

4.3.4.1. Sayr1 Menzili Test Puanlari kontrol grubu ve deney grubu igin 6n- test

ve son-test verilerine iliskin analizler

Ileri Say1 Menzili ve Geri Say1 Menzili Testleri deney grubu ve kontrol grubu

on-test ve son-test verilerini karsilastirmak icin Wilcoxon Isaretli Siralar Testi

uygulanmustir. Yapilan analize iligskin bulgular, ortalama ve standart sapma verilerinin

sonuglar1 Tablo-8’de gosterilmistir.

Tablo 8. Deney grubu ve kontrol grubuna icin ileri Say1 Menzili ve Geri Sayi
Menzili Testi verilerine ait Wilcoxon Isaretli Siralar test sonuglar1 ve puan ortalamalari

On Test Son Test
N X Ss X Ss z P

Deney Grubu

Ileri Say1 Menzili Testi 7 5,57 ,787 5,00 ,577 -1,414  0.157
Geri Say1 Menzili Testi 7 443 1,134 4,00 577 -,816 0,414
Kontrol Grubu

Ileri Say1 Menzili Testi 7 6,00 1,000 5,71 1,254 -1414 0.157
Geri Say1 Menzili Testi 7 457 1,272 457 ,976 ,000 1,000

*p<.05

79



Tablo-8’de goriildiigi gibi deney grubu On-test ve son test puanlari
karsilastirildiginda Ileri Sayr Menzili Testi (z= -1,414; p>.05) ve Geri Say1 Menzili

Testi (p>.05) istatistiksel a¢idan anlamli farklilik bulunmamustir.

Kontrol grubu 6n-test ve son test puanlari karsilastirildiginda ileri Say1 Menzili
Testi (z=-1,414; p>.05) ve Geri Say1 Menzili Testi (z=0.00; p>.05) istatistiksel agidan

anlamli farklilik bulunmamustir.

4.3.4.1.1. Say1 Menczili Testi son test puanlart i¢in kontrol gruplu

karsilastirma

Ileri Say1 Menzili ve Geri Say1 Menzili Testleri deney grubu ve kontrol grubu
On-test puanlarini karsilastirmak icin Mann-Whitney U Testi uygulanmistir. Yapilan
analiz sonucunda ileri Say1 Menzili Testi (U= 18,50; p>.05) ve Geri Say1 Menzili Testi
(U= 21,50; p>.05) i¢in kontrol grubu ve deney grubu puanlari arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik gézlenmemistir. Bu dogrultuda katilimcilarin son test

puanlart Mann-Whitney U Testi ile karsilagtirilmistir.

Yapilan analiz sonucunda Ileri Say1 Menzili Testi (U= 17.00; p>.05) ve Geri
Say1 Menzili Testi (U= 17.50; p>.05) kontrol grubu ve deney grubu arasinda son-test
puanlar i¢in istatistiksel agidan anlamli bir farklilik gbzlenmemistir. Analize iliskin
sonuglar Tablo-8.1’da gosterilmistir.

Tablo 8. 1. Kontrol ve deney grubu lleri Say1 Menzili ve Geri Say1 Menzili son
test puanlari i¢in Mann-Whitney U testi sonuglari

Grup N Sira Sira U Z p
ortalamas1  Toplam

fleri Sayr Menzili | Deney G. 7 643 45,00 17.00 -1,068 0,285
Testi

Kontrol G. 7 8,57 60,00
Geri Say1 Menzili | Deney G. 7 6,50 45,50 17.50 -1,122 0,262
Testi

Kontrol G. 7 8,50 59,50

*p<.05; **p<.01

80



4.3.4.2. Londra Kulesi Testi kontrol grubu ve deney grubu igin én- test ve

son-test verilerine iligkin analizler

Tablo 9. Deney grubu ve kontrol grubu i¢in Londra Kulesi Testi verilerine ait

Wilcoxon Isaretli Siralar test sonuglar1 ve puan ortalamalar

On-Test,
Son-Test

On-Test

Son-Test

Deney
Grubu

Toplam
Dogru
Sayisi

Toplam
Hamle
Sayist

Baslama
Stiresi

Uygulama
Siiresi

Toplam siire

X

8,00

40,86

57,00

250,29

301,71

Ss

8,124

20,812

49,63

177,87

220,54

X

0,83

56,17

37,67

228,83

266,50

Ss

1,067

13,58

21,74

38,01

57,80

-2,384

-2,028

-1,352

-,507

-,507

0.017*

0,043*

0.176

0,612

0.612

Kontrol
Grubu

Toplam
Dogru
Sayist

Toplam
Hamle
Sayisi

Baslama
Stiresi

Uygulama
Siiresi

Toplam siire

4,00

37,00

66,86

234,57

301,43

2,64

21,28

30,46

63,89

61,96

3,43

37,43

63,00

245,29

308,29

2,57

20,14

46,88

84,62

107,87

-, 742

,000

-1,016

-,338

,000

0.157

1,000

0.157

-,338

1,000

*p<.05

Londra Kulesi Testi deney ve kontrol grubu on-test ve son-test verilerini

karsilastirmak icin Wilcoxon Isaretli Siralar Testi uygulanmistir. Londra Kulesi Testi
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deney ve kontrol grubu 6n-test ve son-test verilerine dair sonuglar, ortalama, standart

sapma degerleri Tablo-9’da gosterilmistir.

Tablo-9’da goriildiigi gibi deney grubu katilimcilarinin Londra Kulesi,
Toplam Dogru Sayis1 dn-test (X = 8,0+8,12) ve son test (X = 0,83+1,06) puanlari
arasinda anlamli (z=-2,384; p<.05); Toplam Hamle Sayis: &n-test (X = 40,86+20,81)
ve son test (X = 56,17+13,58) puanlar1 arasinda anlamli (z= -2,028; p<.05) artis

bulunmustur.

4.3.4.2.1. Londra Kulesi Testi son test puanlart icin kontrol gruplu

karsilastirma

Londra Kulesi Testi Toplam Dogru Sayisi i¢in son-test verilerinin ortalama ve

standart sapma degerleri Tablo 9.1’de gosterilmistir.

Tablo 9. 1. Londra Kulesi Testi Toplam Dogru Sayist igin son-test puan
ortalamalari

Deney Grubu Kontrol Grubu

Son Test Puanlari N X Ss X Ss

Londra Kulesi Testi Toplam Dogru Sayist 14 0,83 1,067 3,43 2,57

Londra Kulesi Testi deney grubu ve kontrol grubu o6n test puanlarini
karsilastirmak i¢in Mann-Whitney U Testi uygulanmistir. Yapilan analiz sonucunda
On test puanlari i¢in toplam dogru sayisi (p>.05), toplam hamle sayis1 (p>.05), baslama
stiresi (p>.05), uygulama siiresi (p>.05) ve toplam siire (p>.05) kontrol grubu ve deney
grubu puanlar1 arasinda istatistiksel olarak fark gozlenmemistir. Bu dogrultuda

katilimcilarin son test puanlart Mann-Whitney U Testi ile karsilagtirilmistir.

Yapilan analiz sonucunda, Tablo-9.1’de gosterilen  kontrol grubu
(X=3.43+2,57) puanlari, deney grubu son-test Toplam Dogru Sayis1 (X=0.83+1,06)

puanlarindan istatistiksel agidan anlamli (U= 6.50; p<.05) derecede fazladir.

Tablo-9.2’te goriildiigii gibi toplam hamle sayisi (p>.05), baslama siiresi
(p>.05), uygulama siiresi (p>.05) ve toplam siire (p>.05) kontrol grubu ve deney grubu

puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gézlenmemistir.
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Tablo 9. 2. Kontrol ve deney grubu Londra Kulesi Testi Toplam Dogru Sayisi
son test puanlar1 icin Mann-Whitney U testi sonuglari

Grup N Sira Sira U Z p
ortalamas:  Toplam

Toplam Dogru Sayis1 | Deney G. 7 6,43 45,00 6.500 -2,366 0,018*
Kontrol G. 7 8,57 60,00

'SI';)}E)II;m Hamle | Deney G. 7 6,43 45,00 12.500 11599 0,110
Kontrol G. 7 8,57 60,00

Baglama Siiresi Deney G. 7 643 45,00 15.00 -1,215 0,224
Kontrol G. 7 8,57 60,00

Uygulama Siiresi Deney G. 7 6,43 45,00 23.00 -,192 -,848
Kontrol G. 7 8,57 60,00

Toplam Siire Deney G. 7 643 45,00 18.500 -,767 0,443
Kontrol G. 7 8,57 60,00

*p<.05; **p<.01

4.3.4.3. Cizgi Yonii Belirleme Testi i¢in deney grubu ve kontrol grubu igin on-

test ve son-test verilerine iliskin analizler

Cizgi Yonii Belirleme Testi deney grubu ve kontrol grubu dn-test ve son-test
verilerini karsilastirmak icin Wilcoxon Isaretli Siralar Testi uygulanmistir. Deney

grubu ve kontrol grubu igin 6n test ve son teste ait ortalama, standart sapma ve analiz

sonucuna dair bulgular Tablo-10’da gosterilmistir.
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Tablo 10. Deney grubu ve kontrol grubu igin Cizgi Yo6nii Belirleme Testi
verilerine ait Wilcoxon Isaretli Siralar test sonuglar1 ve puan ortalamalari

On-Test, On-Test Son-Test
Son-Test

N X Ss X Ss Z P

Deney
Grubu

Cizgi Yoniu 7 17,14 5,78 16,00 5,74 -,423 0.672
Belirleme
Testi

Kontrol
Grubu

Cizgi Yonu 7 22,00 4,35 23,57 4,35 -.843 0.399
Belirleme
Testi

*p<.05

Tabloda goriildiigii gibi Cizgi Yonii Belirleme Testi deney grubu 6n-test ve son
test puanlart karsilastirildiginda istatistiksel agidan anlamli derecede farkl
bulunmamistir (p>.05). Kontrol grubu verileri incelendiginde on-test ve son test

puanlar1 kargilagtirilmasinda istatistiksel agidan farkli bulunmamistir (p>.05).

4.3.4.3.1. Cizgi Yonii Belirleme Testi son test puanlart i¢in kontrol gruplu

karsilastirma

Cizgi Yoni Belirleme Testi deney grubu ve kontrol grubu 6n test puanlarim
karsilagtirmak i¢in Mann-Whitney U Testi uygulanmistir. Yapilan analiz sonucunda
On test puanlari i¢in kontrol grubu ve deney grubu puanlar1 arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik gézlenmemistir (p>.05). Bu dogrultuda katilimcilarin son test

puanlart Mann-Whitney U Testi ile karsilastirilmistir.

Tablo-10.1’de gortildiigii gibi Cizgi Yonii Belirleme Testi deney grubu son-test
(X=16.00+5,74) puanlarina kiyasla, kontrol grubu son-test (X=23.57+4,35) puanlar1
anlamli (U= 8,00; p<.05) derecede artmistir.
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Tablo 10. 1. Kontrol ve deney grubu Cizgi Yoni Belirleme Testi son test
puanlari i¢in Mann-Whitney U testi sonuglari

Grup N Sira Sira U Z p
ortalamas:  Toplam

Cizgi Yonii | Deney G. 7 5,14 36,00 8.00 -2,111 0,035*
Belirleme Testi
Kontrol G. 7 9,86 69,00

*p<.05; **p<.01

4.3.4.4. Yiiz Tamima Testi icin on- test ve son-test verilerine iliskin analizler

Yiiz Tanima Testi deney grubu ve kontrol grubu On-test ve son-test verilerini
karsilastirmak icin Wilcoxon Isaretli Siralar Testi uygulanmistir. Yiiz Tanima Testi
igin deney grubu ve kontrol grubu o6n test ve son testine ait ortalama, standart sapma

ve analiz sonucuna dair bulgular Tablo-11’de gosterilmistir.

Tablo 11. Deney grubu ve kontrol grubu igin Yiiz Tanima Testi verilerine ait
Wilcoxon Isaretli Siralar test sonuglari ve puan ortalamalari

On-Test, On-Test Son-Test
Son-Test

N X Ss X Ss Z P

Deney
Grubu

Yiiz 7 35,57 13,66 44,00 8,042 -1,270 0.204
Tanima
Testi

Kontrol
Grubu

Yiz 7 45,29 453 45 43 4,392 =272 0.785
Tanima
Testi

*p<.05
Tablo-11de goriildiigii gibi Yiiz Tanima Testi deney grubu 6n-test ve son test
puanlar1 karsilastirildiginda, istatistiksel agidan anlamli derecede farkli bulunmamastir

(p>.05).
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Kontrol grubu Yiiz Tanima Testi verileri incelendiginde on-test ve son test
puanlart karsilagtirilmasinda istatistiksel agidan anlamli derecede farkli bulunmamistir

(p>.05).

4.3.4.4.1. Yiiz Tanima Testi son test puanlari i¢in kontrol gruplu

karsilastirma

Yiz Tanima Testi deney grubu ve kontrol grubu o6n test puanlarim
karsilastirmak i¢in Mann-Whitney U Testi uygulanmistir. Yapilan analiz sonucunda
On test puanlar1 i¢in kontrol grubu ve deney grubu puanlar1 arasinda istatistiksel olarak
anlaml bir farklilik gozlenmemistir (p>.05). Bu dogrultuda katilimcilarin son test
puanlart Mann-Whitney U Testi ile karsilagtirilmistir.

Yapilan analiz sonucunda Yiiz Tanima Testi son test puanlari deney grubu ve
kontrol grubu i¢in istatistiksel olarak anlamli bir farklilik géstermemektedir (p>.05).
Tablo-11’de ortalama ve standart sapma degerlerine iliskin bulgular gésterilmistir.
Tablo-11.1"de ise Yiiz Tanima Testi icin Mann-Whitney U testine iliskin bulgular yer
almaktadir.

Tablo 11. 1. Kontrol ve deney grubu Yiiz Tanima Testi son test puanlari i¢in
Mann-Whitney U testi sonuglari

Grup N Sira Sira U Z
ortalamas1  Toplam

Yiiz Tanima Testi Deney G. 7 7,50 52,50 24.50 0,00

Kontrol G. 7 7,50 52,50

*p<.05; **p<.01

4.3.4.5. Saat Cizimi Testi kontrol grubu ve deney grubu i¢in én- test ve son-

test verilerine iligkin analizler

Saat Cizimi Testi deney grubu ve kontrol grubu 6n-test ve son-test verilerini
karsilastirmak icin Wilcoxon Isaretli Siralar Testi uygulanmistir. Deney grubu ve
kontrol grubu Saat Cizimi Testi On test ve son test puanlarina ait ortalama, standart

sapma ve analiz sonucuna dair bulgular Tablo-12’de gosterilmistir.
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Tablo 12. Deney grubu ve kontrol grubu igin Saat Cizimi Testi verilerine ait
Wilcoxon Isaretli Siralar test sonuglari ve puan ortalamalari

On-Test, On-Test Son-Test
Son-Test

N X Ss X Ss Z P

Deney
Grubu

Saat Cizimi 7 9,29 6,89 4,00 0,577 -1,892 0.058
Testi

Kontrol
Grubu

Saat Cizimi 7 4,71 ,756 4,43 0,976 - 577 0.564
Testi

*p<.05; **p<.01

Tabloda goriildiigii gibi deney grubu On-test ve son test puanlari
karsilastirildiginda Saat Cizimi Testi (p>.05) istatistiksel acidan anlamli derecede
farklilagmamaktadir. Kontrol grubu 6n-test ve son test puanlart karsilagtirildiginda
Saat Cizimi Testi puanlar1 (p>.05) istatistiksel a¢idan anlamli derecede farklilik

yoktur.
4.3.4.5.1. Saat Cizimi Testi son test puanlari igin kontrol gruplu karsilastirma

Saat Cizimi Testi deney grubu ve kontrol grubu oOn test puanlarini
karsilastirmak i¢in Mann-Whitney U Testi uygulanmistir. Yapilan analiz sonucunda
On test puanlari i¢in Saat Cizimi Testi (p>.05) kontrol grubu ve deney grubu puanlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik goézlenmemistir. Bu dogrultuda

katilimcilarin son test puanlart Mann-Whitney U Testi ile karsilagtirilmistir.

Yapilan analiz sonucunda Saat Cizimi Testi i¢in kontrol grubu ve deney grubu
arasinda istatistiksel agidan anlamli bir farklilik gozlenmemistir (p>.05). Tablo 12°de
ortalama ve standart sapma degerlerine iliskin bulgular gosterilmistir. Tablo 12.1°de

ise Saat Cizimi Testi i¢in Mann-Whitney U testine iligskin bulgular sergilenmektedir.
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Tablo 12. 1. Kontrol ve deney grubu Saat Cizimi Testi son test puanlar1 i¢in
Mann-Whitney U testi sonuglar1

Grup N Sira Sira U Z p
ortalamasi  Toplam
Saat Cizimi Testi Deney G. 7 621 43,50 15500 -1,233 0,218
Kontrol G. 7 8,79 61,50

*p<.05; **p<.01

4.3.4.6. Gorsel Bellek Testi kontrol grubu ve deney grubu igin 6n- test ve son-

test verilerine iliskin analizler

Gorsel Bellek Testi Anlik Puan ve Gecikmeli Puanini deney ve kontrol grubu
on-test ve son-test verilerini karsilastirmak icin Wilcoxon Isaretli Siralar Testi

uygulanmustir.

Deney grubu ve kontrol grubu Gorsel Bellek Testi Anlik Puan ve Gorsel Bellek
Gecikmeli Puani 6n test ve son test puanlarina ait ortalama, standart sapma ve analiz
sonucuna dair bulgular Tablo-13’te gosterilmistir.

Tablo 13. Deney grubu ve kontrol grubu igin Gorsel Bellek Testi Verilerine
Ait Wilcoxon Isaretli Siralar Test Sonuglar1

On-Test, On-Test Son-Test
Son-Test

N X Ss X Ss Z P

Deney
Grubu

Gorsel 7 7,57 5,028 10,17 4 525 -1,483 ,138
Bellek Anlik
Puan

Gorsel 7 6,14 4,598 7,17 5,90 -,921 357
Bellek

Gecikmeli

Puan
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Kontrol
Grubu

Gorsel 7 11,29 2,49 11,43 2,76 -,378 ,705

Bellek Anlik
Puan

Gorsel 7 9,43 4,31 9,29 3,99 -,105 ,916

Bellek
Gecikmeli
Puan

*p<.05; **p<.01

Tablo-13’de goriildiigii gibi deney grubu On-test ve son test puanlari
karsilastirildiginda Gorsel Bellek Anlik Puan (p>.05) ve Gorsel Bellek Gecikmeli
Puan (p>.05) istatistiksel agidan anlamli farklilik yoktur.

Kontrol grubu on-test ve son test puanlar1 karsilastirildiginda Gorsel Bellek
Anlik Puan (p>.05) ve Gorsel Bellek Gecikmeli Puan (p>.05) istatistiksel agidan

anlaml: farklilik yoktur.

4.3.4.6.1. Gorsel Bellek Testi son test puanlart igin kontrol gruplu

karsilastirma

Gorsel Bellek Testi deney grubu ve kontrol grubu o6n test puanlarini
karsilagtirmak i¢in Mann-Whitney U Testi uygulanmistir. Yapilan analiz sonucunda
On test puanlart i¢in Gorsel Bellek Testi Anlik Puani (p>.05) ve Gorsel Bellek
Gecikmeli Puani (p>.05) kontrol grubu ve deney grubu puanlari arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir farklihk gozlenmemistir. Bu dogrultuda katilimcilarin son test

puanlart Mann-Whitney U Testi ile karsilastiriimastir.

Yapilan analiz sonucunda Gorsel Bellek Testi Anlik Puan (p>.05) ve gecikmeli
puan i¢in (p>.05) kontrol grubu ve deney grubu arasinda istatistiksel agcidan anlamli
bir farklilik gozlenmemistir. Tablo-13’te ortalama ve standart sapma degerlerine
iligkin bulgular gosterilmistir. Tablo-13.1’de ise Gorsel Bellek Testi i¢cin Mann-
Whitney U testine iliskin bulgular sergilenmektedir.
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Tablo 13. 1. Kontrol ve deney grubu Gorsel Bellek Testi son test puanlari
icin Mann-Whitney U testi sonuglari

Gorsel Bellek Testi Grup N Sira Sira U Z p
ortalamasi  Toplam
Anlik Puan DeneyG. 7 7,07 49,50 21500 -401 0,688
KontrolG. 7 7,93 5,50
DeneyG. 7 6,86 48,00 20.500 -,579 0,563
Gecikmeli Puan Kontrol G. 7 8,14 57,50

*p<.05; **p<.01

4.3.4.7. Kiip Desen Testi kontrol grubu ve deney grubu icin on- test ve son-

test verilerine iliskin analizler

Kiip Desen Testi deney grubu ve kontrol grubu 6n-test ve son-test verilerini

karsilastirmak icin Wilcoxon Isaretli Siralar Testi uygulanmustir.

Deney grubu ve kontrol grubu Kiip Desen Testi 6n test ve son test puanlarina ait

ortalama, standart sapma ve analiz sonucuna dair bulgular Tablo-14’te gosterilmistir.

Tablo 14. Deney Grubu ve Kontrol Grubu igin Kiip Desen Testi Verilerine Ait
Wilcoxon isaretli Siralar Test Sonuglar ve Puan Ortalamalari

On-Test, Son- On-Test Son-Test
Test
N X Ss X Ss z P
Deney Grubu
Kiip Desen 7 16,00 9,883 19,00 7,874 -1,476 ,140

Kontrol Grubu

Kiip Desen 7 24,14 9,720 25,86 9,371 -1,219 ,223

*p<.05; **p<.01
Tablo-14’de goruldigi gibi 6n test ve son test puanlari karsilastirildiginda
deney grubu Kiip Desen Testi Puan (p>.05) ve kontrol grubu Kiip Desen Testi Puani

(p>.05) istatistiksel agidan anlamli derecede farklilasmamaktadir.
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4.3.4.7.1. Kiip Desen Testi son test puanlart i¢in kontrol gruplu karsilastirma

Kiip Desen Testi’nin deney grubu ve kontrol grubu 6n test puanlarimni
karsilagtirmak i¢in Mann-Whitney U Testi uygulanmistir. Yapilan analiz sonucunda
Kiip Desen Testi 6n test puanlar1 i¢in kontrol grubu ve deney grubu puanlar1 arasinda

istatistiksel olarak anlamli farklilik gézlenmemistir (p>.05).

Bu dogrultuda deney grubu ve kontrol grubu Kiip Desen Testi son test
puanlarmi karsilastirmak i¢in Mann-Whitney U Testi kullamlmustir.  Ilgili analiz
sonucunda kontrol grubu ve deney grubu arasinda istatistiksel agidan anlamli bir
farklilik gbzlenmemistir (p>.05). Tablo-14’te ortalama ve standart sapma degerlerine
iliskin bulgular gosterilmistir. Tablo-14.1’de ise Kiip Desen Testi icin Mann-Whitney

U testine iligkin bulgular sergilenmektedir.

Tablo 14. 1. Kontrol ve deney grubu Kiip Desen Testi son test puanlari igin
Mann-Whitney U testi sonuglar1

Grup N Sira Sira U Z p
ortalamas1  Toplam
Kiip Desen Testi Deney G. 7 6,14 43,00 15,00 -1,222 0,222
KontrolG. 7 8,86 62,00

*p<.05; **p<.01

4.3.5. Grup Sagaltic1 Etmenler Listesi

Tablo-15’da goriildigii gibi deney grubu katilimcilarnin Grup Sagaltict

Etmenler’e iliskin verilerinin degerlendirilmesi yer almaktadir.
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Tablo 15. Deney grubu katilimcilarin Grup Sagaltici Etmenler’e iliskin

istatistikleri
En Kkiiciik En Standart
N Deger Deger Ortalama Sapma
I¢c Bosaltma (Catharsis) 7 18 25 22,00 3,000
Varolussal Etmenler
(Existential Factors) ! 14 25 2111 3,946
Aile  Ortaminin  Yeniden
Sahneye Koyulmasi (Family 7 16 25 21,57 3,359
Re-Enactment)
Grup Bagliligi (Cohesiveness) 7 13 25 21,43 4,429
Evrensellik (Universality) 7 17 25 21,14 2,795
Kisileraras1 Ogrenme - Cikti-
Degisimler (Interpersonal 7 12 25 20,86 5,014
Learning-Output)
Umut Asilama (Instillation Of 7 14 o5 20,86 4,845
Hope)
Kisileraras1  Ogrenme-Girdi-
Ogrenilenler (Interpersonal 7 14 25 20,43 3,409
Learning-Input)
Ozverili Olma (Altrurism) 7 6 25 19,29 6,824
Rehberlik (Guidance) 7 15 25 19,29 3,638
Kendini _ Anlama (Self 7 4 o5 19,00 7.394
Understanding)
Ozdesim (Identification) 7 6 25 18,71 6,448
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4.3.6. Durumluk Kayg: Olcegi

4.3.6.1. Durumluk Kayg: Olcegi Puanlari icin kontrol grubu ve deney grubu

on- test ve son-test verilerine iliskin analizler

Kontrol grubu ve deney grubu katilimcilarinin 6n test ve son test puanlarini

karsilastirmak icin Wilcoxon Isaretli Siralar Testi uygulanmustir.

Deney grubu ve kontrol grubuna ait Durumluk Kaygi On-test ve son-test
6l¢timlerine ait ortalama, standart sapma ve analiz sonucuna dair bulgular Tablo-16’da
gosterilmistir.

Tablo 16. Deney grubu ve kontrol grubu i¢in Durumluk Kaygi puanlari 6n-

test, son-test verilerine ait Wilcoxon Isaretli Siralar test sonuglar1 ve puan
ortalamalari

On-Test, On-Test Son-Test
Son-Test

N X Ss X Ss Z

Deney
Grubu

Durumluk 7 40,85 13,72 34,71 9,86 -,594
Kaygi

0,553

Kontrol 7
Grubu

Durumluk 7 33,85 7,90 38,57 7,97 -2,375
Kaygi

0,018*

*p<.05

Tablo-16’da goriildiigii gibi deney grubu On-test ve son test puanlar
karsilastirildiginda Durumluk Kaygi puanlart i¢in (p>.05) icin istatistiksel agidan

anlamli farklilik bulunmamastir.

Kontrol grubu 6n-test ve son test puanlari karsilagtirildiginda Durumluk Kaygi
puanlar icin 6n test (X = 33,85+) ve son test (X = 38,57+) dlgiimlerinde istatistiksel

acidan anlamh (z= -2,375; p<.05) artis gézlenmistir.
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4.3.6.1.1. Durumluk Kaygi Olgegi Puanlar icin kontrol gruplu karsilastirma

Durumluk Kaygi 6n test puanlart i¢in kontrol grubu ve deney grubu puanlari
Mann-Whitney U Testi ile karsilastirilmistir. Bu sonuglar Tablo-16.1"de
gorilmektedir. Yapilan analiz sonucunda kontrol grubu ve deney grubu arasinda
anlamli farklilik gézlenmemistir (U=16,50; p> .05). Bu dogrultuda katilimcilarin son
test puanlari karsilagtirtlmistir. Yapilan analiz sonucunda deney grubu katilimcilari ile
kontrol grubu katilimcilarinin durumluk kaygi puanlarinin istatistiksel farklilik
olmadigi gozlenmistir (U=16,00; p> .05).

Tablo 16. 1. Kontrol ve deney grubu Durumluk Kaygi Olgegi son test
puanlar1 i¢in Mann-Whitney U testi sonuglari

Grup N Sira Sira U Z p
ortalamasi  Toplam
Durumluk Kaygi Deney G. 7 6,29 44,00 16.00 -1,087 0,318
Kontrol G. 7 871 61,00
*p<.05

4.3.7. Siirekli Kaygi Olgegi

4.3.7.1. Siirekli Kaygi Olgegi Puanlart i¢in kontrol grubu ve deney grubu én-

test ve son-test verilerine iliskin analizler

Kontrol ve deney grubu katilimcilarinin siirekli kaygi 6n test ve son test

puanlarini karsilastirmak icin Wilcoxon Isaretli Siralar Testi uygulanmistir.

Deney ve kontrol grubuna ait Siirekli Kaygi on-test ve son-test 6l¢iimlerine
iliskin ortalama, standart sapma ve analiz sonucuna dair bulgular Tablo 17°de

gosterilmistir.
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Tablo 17. Deney grubu ve kontrol grubu i¢in Siirekli Kaygi puanlar1 6n-test,
son-test verilerine ait Wilcoxon Isaretli Siralar test sonuglar1 ve puan ortalamalari

On-Test, Son-Test On-Test Son-Test

N X Ss X Ss z
Deney Grubu
Stirekli Kaygi 7 42,71 11,60 36,14 9,65 -1,476

Kontrol Grubu 7

Stirekli Kaygi 7 35,42 7,39 39,71 7,01 -2,384

*p<.05

Tablo-17’de goriildiigii gibi deney grubu katilimcilarinin 6n-test ve son-test
Stirekli Kaygi puanlar1 karsilastirildiginda istatistiksel agidan anlamli farklilik
bulunmamustir (p>.05).

Kontrol grubu 6n-test ve son test puanlart karsilastirildiginda Siirekli Kaygi
puanlar1 i¢in 6n test (X = 35,42+7,39) ve son test (X = 39,71+7,01) 6l¢iimlerinde

istatistiksel agidan anlamli (z= -2,384; p<.05) artis gorilmuistiir.
4.3.7.1.1. Siirekli Kaygi Olgegi Puanlar icin kontrol gruplu karsilastirma

Stirekli Kaygi 6n test puanlari i¢in kontrol grubu ve deney grubu puanlar
Mann-Whitney U Testi ile karsilagtirilmigtir. Tablo-17.1’de goriildiigii gibi, yapilan
analiz sonucunda kontrol grubu ve deney grubu arasinda anlamli (p>.05) farklilik
gozlenmemistir. Bu dogrultuda katilimcilarin son test puanlari karsilastirilmastir.
Yapilan analiz sonucunda deney grubu katilimcilar ile kontrol grubu katilimeilarinin
stirekli kaygi puanlariin istatistiksel olarak farklilik gézlenmemistir (p>.05).

Tablo 17. 1. Kontrol ve deney grubu Siirekli Kaygi Olgegi son test puanlari
icin Mann-Whitney U testi sonuglari

Grup N Sira Sira U Z
ortalamas1  Toplam

Stirekli Kaygi Deney G. 7 6,43 45,00 17,00  -963

Kontrol G. 7 8,57 60,00

*p<.05
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4.3.8. Durumluk Umut Olgegi

4.3.8.1. Durumluk Umut Olgegi Puanlar icin kontrol grubu ve deney grubu

icin on- test ve son-test verilerine iliskin analizler

Kontrol ve deney grubu katilimcilarinin bagimli 6n test ve son test puanlarini

karsilastirmak icin Wilcoxon Isaretli Siralar Testi uygulanmustir.

Deney ve kontrol grubuna ait Durumluk Umut 6n-test ve son-test dl¢limlerine
iliskin ortalama, standart sapma ve analiz sonucuna dair bulgular Tablo-18’de
gosterilmistir.

Tablo 18. Deney grubu ve kontrol grubu i¢in Durumluk Umut puanlari 6n-test,
son-test verilerine ait Wilcoxon Isaretli Siralar test sonuglar1 ve puan ortalamalari

On-Test, Son-Test On-Test Son-Test

N X Ss X Ss z P
Deney Grubu
Durumluk Umut 7 20,57 3,73 20,85 2,54 ,000 1,00

Kontrol Grubu 7

Durumluk Umut 7 21,57 2,29 19,00 2,51 -2,060  0,039*

*p<.05
Tablo-18’de goriildiigii gibi deney grubu On-test ve son test puanlari
karsilastirildiginda Durumluk Umut puanlart i¢in (p>.05) i¢in istatistiksel acidan

anlaml farklilik bulunmamastir.

Kontrol grubu 6n-test ve son test puanlari karsilastirildiginda Durumluk Umut
puanlart igin 6n test (X=21,57+229) ve son test (X=19,00+2,51) odl¢iimlerinde

istatistiksel agidan anlamli (z= -2,060; p<.05 ) azalma gozlenmistir.
4.3.8.1.1. Durumluk Umut Olgegi Puanlart icin kontrol gruplu karsilastirma

Durumluk Umut 6n test puanlari i¢in kontrol grubu ve deney grubu puanlari
Mann-Whitney U Testi ile karsilastiriimistir. Yapilan analiz sonucunda kontrol grubu
ve deney grubu arasinda anlamli (p> .05) farklilik gozlenmemistir. Bu dogrultuda
katilimcilarin son test puanlari karsilagtirillmistir. Tablo-18.1’de goriildigi gibi
yapilan analiz sonucunda, deney grubu katilimcilari ile kontrol grubu katilimeilarinin

durumluk umut puanlarinin istatistiksel olarak (p>.05) farkli olmadig1 gézlenmistir.
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Tablo 18. 1. Kontrol ve deney grubu Durumluk Kaygr Olgegi son-test
puanlari i¢in Mann-Whitney U testi sonuglari

Grup N Sira Sira U Z p
ortalamasi  Toplam
Durumluk Umut Deney G. 7 8,79 61,50 1550 -1,160 0,259
Kontrol G. 7 621 43,50
*p<.05

4.3.9. Siirekli Umut Olgegi

4.3.9.1. Siirekli Umut Olgegi Puanlari igin kontrol grubu ve deney grubu én-

test ve son-test verilerine iliskin analizler

Kontrol grubu ve deney grubu katilimcilarinin siirekli umut 6n test ve son test

puanlarini karsilastirmak igin Wilcoxon Isaretli Siralar Testi uygulanmistir.

Deney grubu ve kontrol grubuna ait Siirekli Umut 6n-test ve son-test 6l¢iimlerine

iligkin ortalama, standart sapma ve ilgili degerler Tablo-19’da gosterilmistir.

Tablo 19. Deney grubu ve kontrol grubu igin Siirekli Umut puanlar1 6n-test,
son-test verilerine ait Wilcoxon Isaretli Siralar test sonuglari ve puan ortalamalari

On-Test, Son-Test On-Test Son-Test

N X Ss X Ss z P
Deney Grubu
Stirekli Umut 7 34,71 9,86 39,57 3,82 -,931 0,352

Kontrol Grubu 7

Siirekli Umut 7 40,28 3,86 35,0 6,11 -2,371 0,018*

*p<.05
Tablo-19’da goriildiigii gibi deney grubu katilimcilarinin 6n-test ve son test
Siirekli Umut puanlari karsilastirildiginda istatistiksel agidan anlamli (p>.05) farklilik

bulunmamastir.
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Kontrol grubu o6n-test ve son test puanlart karsilagtirildiginda Siirekli Umut
puanlar1 igin 6n test (X = 40,28+3,86) ve son test (X = 35,00+6,11) dl¢iimlerinde

istatistiksel a¢idan anlamli (z=-2,371; p<.05) azalma goriilmiistiir.
4.3.9.1.1. Siirekli Umut Olcegi Puanlar icin kontrol gruplu karsilastirma

Siirekli Umut 6n test puanlari i¢in kontrol grubu ve deney grubu puanlari Mann-
Whitney U Testi ile karsilastirilmistir. Yapilan analiz sonucunda kontrol grubu ve

deney grubu arasinda anlamli (p>.05) farklilik gozlenmemistir.

Bu dogrultuda katilimcilarin son test puanlar1 karsilastirilmistir. Tablo-19.1°de
goriildiigl gibi deney grubu katilimcilart ile kontrol grubu katilimcilarinin son-test

stirekli umut puanlarinda istatistiksel (p>.05) farklilik gdzlenmemistir.

Tablo 19. 1. Kontrol ve deney grubu Siirekli Umut son test puanlari igin
Mann-Whitney U testi sonuglari

Grup N Sira Sira U Z p
ortalamasi  Toplam
Siirekli Umut Deney G. 7 9,07 63,50 1350 -1,416 0,165
Kontrol G. 7 5093 41,50
*p<.05

4.4. Grup Siirecinin Verileri

Haftalik grup siirecinde, ¢esitli ritm ve miizikal unsurlar kullanilmistir. Stireg
igerisinde miizikal ve ritmik unsurlarin ¢esitli varyasyonlari, sozel etkilesim ile birlikte
ya da sadece miizik yapilarak miidahalede bulunulmustur. Bu miidahalelerin
sonucunda, danisanlardan gelen tepki ve geri bildirimler dogrultusunda veriler
degerlendirilmistir. 16 haftalik grup siireci igerisinde gergeklesen miizikal ve sozel
miidahalelerin, her haftaya 6zgii yar1 yapilandirilmis plan gergevesinde seanslara
aktarilmasi1 ve grup siireci esnasinda danisanlardan gelen onerilere gore bu planlarin
doniistiiriilmesi ile oturumlara devam edilmistir. Miizikal unsurlar, seans esnasinda
belirli bir zemini olusturmustur. Bu unsurlar, grup arasinda giiven duygusunu
pekistiren ve grup kohezyonunu artiran bir etki gelistirmis; ayn1 zamanda terapistin

verdigi yonergeler ¢ercevesinde, kapsayici bir tutum haline gelmistir. Deney grubunun
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stireci dort evre cergevesinde incelenmistir. Bu evreler, “grup 6ncesi hazirlik, grubun

baslangig siireci, ilerlemis grup siireci ve grubun kapanis siireci” seklindedir.

4.4.1. Grup Oncesi Hazirhk

Arastirmanin gergeklesecegi 1U ITF Ruh sagligi ve Hastaliklari AD’ndan
aragtirmanin yapilmasina dair kurum onay: alindi. Grup terapisinin hangi odada
gergeklesecegi ve siirecin haftalik raporunun tutulacagi yerler belirlendi. Kullanilacak
hoparloriin, perkiisyon ve miizik aletlerinin muhafaza altinda tutulacagi yerler
belirlendi. Grup siirecinin gergeklestigi birimin sorumlusuyla, c¢alisma boyunca,
hastalarin psikolojik durumlari iizerinden siipervizyon yapilmasina Karar verildi ve

yapildi.

4.4.2. Birinci Evre: Grubun Baslangic¢ Siireci

Bu evrede katilimcilar, diger grup tiyeleriyle tanismistir. Grup terapisinin
yapilacagi ortami, kullanilacak perkiisyon ve orff aletlerini kesfetmeye baglamislardir.
Bireysel paylasimlarin 6n planda oldugu bir evredir. Kisiler, bu evrenin basinda
cekingen bir tutum sergiliyorken, gruba ve yapilan etkinliklere giderek alismaya
baslamistir. Beden perkiisyonu, ses ¢aligmalari, miizige ritmik hareket katma ve dans
etkinlikleri, grubun ilk zamanlarinda bazi katilimcilara farkli gelse de siireg ilerledikce
gruba uyum saglamis ve etkinliklere katilim giderek artmistir. Gergeklesen
etkinliklerin oyun g¢ergevesinde sunulmasi, kisileri daha aktiflestirmistir. Grubun

baslangig siirecinde gergeklesen etkilesimler asagida yer almaktadir.

(BB): Motivasyonu oldukga yiiksek bir sekilde katilim gosteriyordu. Grup igi
etkilesimlere acikti. Diger {iyeleri dinliyor ve gerekli noktalarda paylagimda

bulunuyordu. Genel olarak afekti donuk ve hareketleri tekrarli ve sinirliydi.

Bu asamada rahatsizligina ragmen gruba katilmaya devam ederek, gruba

bagliligini gosteren yaklagimi olmustur.

Gilindeminde bir konu olan bir akrabasinin diiglinlinti, yapilan ritmik
calismalarda zilli tef secerek gruba getirmistir ve bundan grup icinde bahsetmistir.
Arastirma siiresi boyunca, dogaglama enstriiman kullanim anlarinda bir, iki kere seykir

ve ¢ok az darbuka kullanmistir. Diger tiim dogaclama zamanlarda, kendi hayatinda
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ona tamdik olan zilli tefi segmistir. ilk evrenin sonlarina dogru genel islevselliginde

artis gorilmiistir.

(AA): Kendini smirli tanitimi oldu. Soru soruldugunda “evet, hayir” gibi kisa
cevaplar1 ya da “bilmem” yanit1 olmaktaydi. Isinmalarda biraz ¢ekinik davransa da
ritmik hareket ve dans boliimlerinde aktif ve yaratict Orneklerle katildi. Bazi
zamanlarda kol, el ya da omuz seyirmesi olurken, baz1 zamanlarda da goz seyirmeleri
mevcuttu. Grubun ilk evresinin sonlarina dogru bu seyirmeler giderek azaldi ve ¢ok az

olmaya bagladi.

Cogunlukla sessiz ve sakin bir yan1 goriilse de ifadesinden grubu takip
edebildigi goriildii. Calismayla ilgili ayn1 anda iki soru soruldugunda ya da birbiriyle
baglantili sorular soruldugunda ilk soruyu atlayarak ikinci sorular1 yanitladig goriildii.
Afekti donuk ya da giiliimseyen bir halde ifadesi vardi. Sozel yanitlari kisith olsa da
beden dilini kullanmay tercih etti.

Grubun ilk zamanlarindaki paylagimlarda, yiiriitiiciiyle olan sozel iletisimi

13

smirhiydi. Ornegin, AA ile olan diyalogda “—Haftamz nasil gecti? —Iyi. —Neler
yaptiniz? —Bilmem. —Disar1 ¢iktiniz mi1? —Evet. —Nerelere gittiniz? —Bilmem. —Evde
miizik dinler misiniz? —Evet. —Ne tiir miizik dinlersiniz? —Bilmem.” yanitlar
alinmaktaydi. Baslardaki bazi ritmik ¢aligmalarda, yiiriitiictiniin verdigi yonergelerin

yerine, baskin olan grup iiyelerini takip ettigi ve ritm yapmaya devam ettigi gortildii.

[lk evrenin sonunda kendisine dair daha ¢ok paylasimda bulunmaktayd.
Kendisine sorulmadan daha fazla kisisel ve konuyla alakali paylasimlar1 oldu. Beden
olarak daha aktifti. Cember seklinde ve ayakta gerceklesen, miizige ritmik hareket
katma ve dansta, bir figiir olusturma konusunda yaratict yonleri vardi. Etkinlikler

esnasinda keyifli oldugu goriilmekte ve 6zgiin hareketleri olmaktaydi.

DD): Kendini sinirli tanitimi oldu. Sessiz, sakin bir sekilde olsa da, ¢alismalara
cogunlukla katilim gosterdi. Grubu takip edebiliyor, fakat bazi zamanlarda dalgin
oldugu ve kendi kendine giilmeleri oldugu goriildii. Soru soruldugunda kisa yanitlarla
katillm  gosteriyordu. Sorulmadiginda cevap vermeyerek sozel paylasimda
bulunmuyordu. Beden hareketleri yer yer smirli ve katilimimi siirdiirmesi igin
yonergelerin tekrarlanmasi gerekmekteydi. Grubun ilerleyen siirelerinde, etkinliklere,
yaratict hareketlerle daha aktif bir sekilde katilim gostermistir. Ozellikle sarki

kismindan hoslandigini belirtmektedir.
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Ik evrenin sonlarma dogru, calismalar1 aktif takip ediyor, diisiincelere
dalmaktansa odagini grupta tutabiliyordu. Daha fazla gz kontagi kurmaya basladi ve
g6z kacirmalar1 olmuyordu. Arada giilmeleri ¢cok azdi. Ana calismada, giinlik

aktivitelerini canli bir sekilde aktardigi ve ritmle uyumlandirdigi goriildii.

(FF): Calismalarin ilk baslarinda g¢ekinik katilimi vardi. Sozel ve bedensel
katilim konusunda istekliydi. Afektinin, hissettigi duyguyla uyumsuz ifadesi vardi. Bu
evrede genel yiiz ifadesi giilimsemeydi. Grupta, bilissel islevselligi yiiksek olan
biriydi. Kendinden ve hobilerinden bahsedebiliyordu. Grup i¢i iletisim ve etkilesime
acikti. Gruba katilim motivasyonu oldukca yiiksekti. Gelecege dair 6zellikle is ve
egitimle ilgili planlart vardi. Genel paylagimlari, “canli ve coskulu hissettigi”
yoniindeydi. Motivasyonunun arttigini belirtmekteydi. Grup iiyelerinden GG’nin
yaptig1 degersizlestirici yorumla birlikte, yiiz ifadesine, moralinin bozuldugu yansisa
da, grup yiiriitiictislinlin bu konuda yaptig1 miidahale ile hem GG’nin hem de FF’nin
duruma daha farkli bakabilmesi saglandi. Boylece grup siirecine FF, ¢ok etkilenmeden

devam edebildi.

Grubun ilk haftalarinda yeni bir i bagvurusunun oldugunu ve grup sonrasi
goriismeye gidecegini bildirdi. Kendisinin, grup silirecinde ¢alisma hayatina adapte
olmast i¢in hazirlik yapabilecegi sdylendi. Sonradan ise kabul edildigini, biiyiik bir
isletmede garson olarak calismaya basladigini sdyledi. Gruba gelis sebebi olarak isine
ve okuluna devam edebilmeyi belirtmistir. Onceki islerini, hastaligmin belirtileri
sebebiyle birakmak zorunda kalmis veya isten c¢ikarilmistir. Bu sebeple ¢ok sik is

degistirmistir. Su an ¢alistig1 iste devamlilik géstermektedir.

Grubun ilk zamanlarmda, “Ug sey kazandim. Yorgunlugum gitti,
motivasyonum artt1 ve canliligim artt1” dedi. Bu evrenin sonuna dogru acik dgretim
lisans derslerine tekrar baslamistir. A¢ik 6gretim sinavlarina karsi duydugu kaygidan
bahsederek “Sinav siiresi hi¢ bitmesin ama siav ¢abucak gecsin istiyorum. Sinavlarin
yaklastig1 tarihlerde bir an evvel sorular1 gormek istiyorum” yanitin1 verdi. Giderek

daha aktif katilim1 gortildii.

(CC): Grupta, bilissel islevselligi yiiksek olan biriydi. Grup i¢i iletisim ve
etkilesime acikti. Kendinden ve hobilerinden rahat¢a bahseden bir yani vardi.

Bedensel yakinmalarindan, 6zellikle el ve ayaklarinda halsizlik oldugundan bahsetti.
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Gruba katilim motivasyonu yiiksekti, fakat sinirli katilimi vardi. Vurgulu ve belirgin

ritmik caligmalarda hafif ritmik yaklasimi olmaktaydi.

Bedensel ¢alismalara kiigiik hareketlerle katilim gostermekteydi. iletisime agik
olsa da yiiriitiiciiyle ve katilimcilarla dogrudan g6z temasi1 kurmuyordu. Calismalardan

keyif aldigin1 ifade etmekteydi.

Grup iiyelerinden GG’yi merak ederek, bir 6nceki hafta yaptigi paylasima dair
soru sordu. Grup ici iliskilerin gelistigini gdsteren bir durumdu. Ilk baslarda dikkatinin

dagildig1 ve kendi kendine giildiigii zamanlar olmaktaydi.

Rutin igleri olarak bahsettigi ve siirekli tekrarladig1 unsurlar, matematikle ilgili
test ¢ozmek ve ev isleri yapmakti. Fakat yiirliylise gitmeyi sevdigini ilk kez paylasti.
Sozel olarak agik ama beden olarak kisitl hareketleri bulunmaktaydi. Kendisini hala

beden olarak geri planda tuttugu goriilityordu.

(CC): Duygularmi kontrol etmekte giigliik g¢ekmekteydi. Ayrica duygu
gecisleri ¢ok hizli ve uygunsuz duygulanimi vardi. Siirekli giiliimseyen bir ifadesi
vardi. Kaygili oldugu gorildi. Grubun ilk asamalarinda kaygili oldugu i¢in,
etkinliklere katilimi reddettigi zamanlar oldu. Ozellikle basaramama korkusu yasadig1
fark edildi. Ik seansin bedensel aktivitesi sirasinda bu kaygisii yogun yasamis ve
agladig1 goriildii. Perkiisyon aleti kullanmak onu rahatlatmis ve basardigi bir unsur
olmustu. Soru soruldugunda bekleme siireleri oluyor ve ge¢ yanit veriyordu.
Animsamakta gligliik ¢ekmesine ragmen, sorularla birlikte desteklendiginde

hatirlayabiliyor oldugu goriildii.

Kendisiyle ilgili sevinglerini gruba geldiginde hemen paylasiyordu. Ailevi
yasantisinda, yasadig1 ¢atigsmalardan bahsettigi goriildii. Bu da gruba gilivendiginin bir
isareti olarak degerlendirildi. Grupla yapilan bedensel aktivitelerde kendini biraz geri
cekmekteydi. Yiiriitliciiniin cesaretlendirmesi ve grubun drnekler sunmasi sonrasinda
kendine en yakin bir figiirii segerek bedensel ritmik aktivitelere katildig1 goriildi. Bu
figiirler en ¢ok gozlem yapmis oldugu ve grup icindeki herkesin ritmle birlikte rutin
yaptig1 salimim hareketine dayanan adim alma figiirii vb. oldu. Beden olarak tanidik
bir ylirliylis hareketinden dogan bu figiir, yeni bir hareketi ya da kombinasyonu
icermedigi icin adapte olmasi kolaylasti. Kaygili olmasindan dolayi, kendisi i¢in

giivenli ve tamidik olanmi sectigi fark edildi. Bu kaygi anlarinda kendini geri ¢ekme,
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sozel paylasimda yavaslama, duraksayarak konusma, bedensel titreme ve nadir

zamanlarda agladigi goriilmekteydi.

Grubun ilk zamanlarinda her hafta, giris konugmasi ya da etkinlik aninda
kendisinin daha oncesinden secgerek getirdigi miiziklerin telefonu araciligiyla, grubun
yapildig1 yerdeki hoparlore baglanmasini 1srarla istemekteydi. Telefonundan az ses
cikacagmi, hoparlorden herkesin duyacagini belirterek, telefon hoparloriinden
dinletmeyi reddetmekteydi. Neden hoparlore baglamak istedigi {izerine
konusuldugunda o6ne ¢ikan doneler, “hoparlorde vurgunun yiiksek olusu, grubun
Oonemli bir pargasi olmasi, herkese kolaylikla ulasabilecek bir unsur olusu, popiiler ve
biiyiilii bir unsur gibi algilanmasi, kendisinin bdylece grupta 6n plana cikabilecek
olmas1 ve sadece yiiriitiicliniin erisebildigi bir unsur olan hoparlére miidahalede
bulunma istegi” yiiriitiicii tarafindan degerlendirilmistir. Grubun baslarindaki bir hafta,
getirdigi miizigin hoparlore baglanmasini, bu miizikle dans etmek istedigini
belirtmisti. O hafta kendi istegiyle, yiiriitiiciiniin destegi olmadan, ritmik hareket ve

dans kismina katilarak, kendince 6zgiin bir figiir olusturmustur.

[k evrenin sonlarma dogru, perkiisyon aletleriyle ritm yapma, miizige ritmik
hareket katma ve dans esnasinda yapabildigi seyleri gorerek, basarabildigini fark
etmistir. Ayrica grubun baslangicinda olan duraksayarak konusma durumu, yerini
daha akici konusmaya birakmistir. Grup icinde ikili iliskiler kurmaya baglamistir.
Ozellikle katilmc1 GG ve AA’y1 kendisine daha yakin gordiigii fark edilmistir.

Ik evrenin sonunda ve ikinci evrede kendisini, canli oldugunu ve agik sozlii
hissettigini sOylemistir.

Katilime1 CC’nin, grup sinirlarimi agmaya yonelik davraniglart olmaktaydi.
Diger katilimcilar paylagim yapiyorken, kendisi kahkaha atryordu. Onu giildiiren seyin
aklina gelenler oldugunu soyledi. Grup yiiriitiiciisiine saginin sarigin olmasint komik
buldugunu sdyledi. Yiriitiicliniin gobek adin1 sordu. Yiriitiicliniin yiiz ifadesinin,
konusurken degismesi ona komik gelmisti. Bu konugmalarin gectigi seansta ve ileriki
baz1 seanslarda, babasindan durumunun nasil oldugunu sormasini istemisti.
Yiiriitiiciiyle babasinin iizerinden konusmaktaydi ve babasi aracilifiyla yiiriitiicliye

istedigi seyleri yaptirmaya ¢alistig1 goriildii.

Daha 6nce sarki sozii yazmayi sevdigini soylese de gruba, yabanci bir sarkinin

sozlerini getirerek, Ingilizce ve ¢evirisini yazdigim sevingli bir sekilde grup
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yiirlitiiciistine gosterdi. Katilimci GG’nin annesiyle tartistigini belirtmesi iizerine,
kendisinin de ailevi problemleri oldugunu paylasti. GG’nin sozleri, “Ben de annemle
tartisttm. Yeri tekmeledim” diye devam etti. Halka i¢cinde dans figiirii gosterme
calismasinda, ortaya birka¢ kez geldi ve uzun siire gemberin ortasindaki alanda kald.
Arada kendi kendine giilmeleri vardi. “Biraz acildim, rahatladim, dans ederken 6zgiir

hissettim” dedi.

(EE): Grupta, bilissel islevselligi yiiksek olan biriydi. Grup i¢i iletisim ve
etkilesime agikti. ilk zamanlarda biraz cekinik oldugu gériildii. Bedensel ve sozel
aktivitelere davet edildiginde katilim gosteriyordu. ilk zamanlar, paylasim esnasinda
soruldugu zaman cevap veriyordu. Beden hareketleri tekrar igeren sinirl yapidaydi.

Fakat grup ¢alismalarina katilmaya dair istekli oldugu goriildi.

Gruba ge¢ kalmamak ve gelebilmek icin ayni giin igerisinde olan iki
randevusunun birini, daha erken saate alarak bir plan i¢inde yonetmistir ve gruba
zamaninda gelmistir. Halbuki erken kalkma problemi oldugundan bahsetmistir. Bu
davranisiyla kendisinin, gruba baglilik gelistirmeye basladigim1 ve katilim
motivasyonunun yiliksek oldugunu gdstermektedir. Isinma c¢alismalarinda ve ana
caligmalarda c¢ekinik hareketleri gozlense de, yliriitiicliniin ara ara destegi sonucu,
katiliminin grup ilerledikge arttig1 gozlendi. Ayrica ilkokuldan bu yana ilk kez sarki
sOyledigini belirtmistir. Normalde sarki sdylemedigini, ama grup i¢inde sarki sdylemis

olmanin ona iyi geldigini ifade etmistir.

Bazi haftalar, hafta sonu calisti§1 i¢in yorgun oldugunu giris konugmasinda
ifade etmistir. Seansin sonunda olan genel paylagsimlarda, baslarda yorgun ve uykulu

oldugunu, grup sonunda ise uykusunun agildigini ve canlandigini belirtmistir.

Katilimer EE’nin grup caligmalarindan birinde grubun nasil gegtigi lizerine
konusulurken, “Sabah biraz yorgundum, dans miizik derken biraz acildim. Miizik
kafaya iyi geliyor, katfam dagiliyor” dedi. “Su an nasilsiniz?” sorusuna, ‘“huzurlu”
yanitin1 vererek, ’Siz sordunuz ya hani sabahlar1 bayagi yorgun kalkiyormussunuz

diye. Bunu anlayan birisi oldugu i¢in iyi hissettim” dedi.

Oturumlardan birinde, giinliik rutininin nasil oldugu soruldugunda “iyi hocam,
rutin gecti benim de. Evden ise, isten eve... Aksamlari miizik dinliyorum, uyku saatim

gelince de uyuyorum” yanitini verdi.
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(GG): Ilk hafta tanismada daginik diisiinceleri ve heyecanli oldugu gériildii.
Katilimcilarin her paylasiminda ¢agrisimsal konusmasi gergeklesti. Grup bilincine
sahip olmadig1r gozlendi. Beden olarak aktif, dikkatini yonlendirebildiginde akisa
uyum saglayabiliyor oldugu goriildi. So6zel paylasimi baglamdan kopuk bir
sekildeydi. Gruba dikkatini tam olarak veremiyor olsa da ¢alismalarin ardindan mutlu

oldugunu, iyi hissettigini paylast.

Ik evrede sarkilara katilimi iyiydi. Bazi katilimcilarla uyum sagladig
goriliirken, bazi katilimcilarla yaris halinde oldugu goriildii ve sert bir yaklasimi vardi.
Bazi iiyeleri yiiceltirken, bazi iiyeleri degersizlestirmekteydi. On plana c¢ikmaya
calisan bir tutum sergiliyordu. Bazi etkinliklerde odagini kendisine g¢evirip, siireci
takip etmedigi goriildii. Ozellikle ilk yonergeyi dinliyor fakat siireg iginde verilen diger

yonergeleri almiyordu.

Grup aktivitesine katilim baslandiginda, heniiz zihninde ¢6ziimlenmemis ya da
merak ettigi seyleri aktivite icinde gruba sormaktaydi. Bir beden hareketi bile onda
cagrisimsal etki yapiyordu. Yiiriitiiciiniin grup ¢ergevesini olusturmak adina GG’ye
sozel paylasimlart konusunda verdigi yonergeleri, yiiriitiicliden ona gelen kizginlik
olarak algilamistir. Burada smirlamaya dair kendisinin duydugu 6fkenin yansidig
diistiniilmiistiir. Verilen yonergeler konusunda farkli bir strateji olusturan yiiriitiicii,
GG’nin gruba adaptasyonunu artiracak kapsayici sekilde yaklagmis olsa da GG, “Pek
benle ilgilenmediniz bugiin” diye doniis yapmustir. Kendisinden biligsel ve fiziksel
yetkinlik acisindan daha iyi olan katilimec1 FF’yi rakip olarak gorerek, ona karsi
otkesini yansitmistir. Baglamdan kopuk ciimleler kurdugu goriilmiistiir. Yasadig
fiziksel rahatsizliklardan bahsederek, grup i¢inde dikkat ¢ekmeye calistigi fark

edilmistir.

Birinci evrenin sonlarina dogru katilime1 GG, daginik konugmalar: devam etse
de gruba dair motivasyonunun arttigr goriildii. Grup i¢inde kendine ve aile
yasantisindaki c¢atigsmalara dair paylagimlari olmaktaydi. Gruba baglilik gelistirmeye
baslamisti. Daha sakin ve rahatlamis hissederek grup calismalarindan ayrildigini ifade

etti ve “Buraya gelmek giizel, rahatliyorum.” dedi.
4.4.3. ikinci Evre: Ilerlemis Grup Siireci

Bu evrede Katilimcilarin, gruba dair giiven duygular1 olusmustur. Kisiler, daha

fazla sozel paylasimda bulunarak, ailevi yasantilarindan 6rnekleri gruba getirmislerdir.
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Katilimeilarin, diger grup tiyeleriyle bag kurdugu gortilmiistiir. Grup i¢i etkinliklerde,
ritm aletlerini daha rahat ve kisisel isteklerine gore ele alarak daha 6zgiin kullanmaya
basladiklar1 goriilmiistiir. Grup i¢i etkilesim seviyeleri artmistir ve daha ¢ok iletisim
kurmaya baslamislardir. Beden perkiisyonu, ses calismalari, miizige ritmik hareket
katma ve dans etkinlikleri, grubun ismmmasinda kullanilan hareketlendirici ve
motivasyonu artiran 6nemli bir unsur olmustur. Grup {lyelerinin, agir tempodan
giderek hareketli bir yone dogru ilerleyen 1sinma g¢alismasina katilmis olmasinin,
kisilerde uyanik olma halini artirdig1 goriilmiistiir. Ritmik bedensel ve enstriimantal
etkinliklerin kullanilmasinin, kisilerin katatonik postiiriinde yumusama yarattigi
goriilmustiir. Ses calismalarinin yapilmasi ve her seans sonunda sarki sGylenmesi,
kisileri sozel acidan olumlu etkilemis ve sozel ifade kapasitesini artirdigr goriilmiistiir.
Her seans bitimine yakin gerceklesen sarki sdyleme etkinligi sayesinde, kisilerin bir

sonraki hafta gruba gelmesine yonelik motivasyonlarinin arttig1 goriilmiistiir.
Ikinci evreye dair grubun nitel verileri asagida yer almaktadar.

(BB): Ikinci evrede, sosyal aktivitesinin smirli sayida oldugu gériiliirken
BB’nin Kuran ve Arapga Ogrenme seviyesini artirdigi bilgisini, grupla mutlu bir
ifadeyle paylasti. Katilimc1 GG’nin, smirlandirilmaya dair gruba yansittigi “Ben
gruptakileri sevmiyorum” ciimlesinin ardindan BB’nin “Biz seni seviyoruz.” yorumu
grupta ¢cok 6nemli bir etki yaratarak, grup ig¢i iligkilerin derinlestiginin bir gostergesi

oldu.

Yeni bir ev ugrasisi olarak dantel 6rmeye baslamis. Bu zaman kadar olan tiim
seanslarda pozitif bir geri doniisii vardi. Fakat afekti hep donuk bir haldeydi. Kendine
dair farkindalig1 artan bir yaklasimla, bedenle perkiisyonu ile yapilan bir ritm pargasi
olusturma ve perkiisyon aletleriyle ritm yapmada, hep benzer figiirleri olusturdugunu
sOyledi. Bunun iizerine yliriitlicii, nasil doniistiirebilecegini sordu. Bunun ardindan

hareketi doniistiirerek yeni bir ritmik figiir olusturdu.

Ikinci evrenin ortalarma dogru, grup iiyelerine sakalar yaparak, hem kendi
giildii hem de onlar giildiirdii. Afektinin duyguya daha uygun hale geldigi goriildii.
Katilimer CC’nin evde temizlik yapmak istememesine esprili bir sekilde yaklasarak

“sen evde kalirsin” dedi.

Yilbas1 temali etkinlikte katilimcilarin, yeni yildan beklentileri soruldu.

Paylagim sirasinda ailesiyle mutlu bir sene diledigini sdyledi. Babasinin da hayatta
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olmasini diliyormus. 7 sene once vefat etmis. Baba kaybini gruba getirmesi, gruba
giivendiginin bir ibaresiydi. Ayrica grup etkinliklerinde yapilan hareketleri,
cagrisimlarla sozel olarak destekliyor oldugu goriildii. Omuz hareketine “banane”,

ayakta ritmik hareket oyununda “damat halay1” vb. gibi ¢agrisimsal érneklemesi oldu.

Ikinci evrenin ortalarinda diyabet icin dahiliyeye gitmis. Doktor diyet listesi
vermis ve listeyi diizenli bir sekilde uyguladigini belirtti. Bu diyet listesini
kullanmasinin sebebi ilag¢ igne kullanmamak i¢in oldugunu sdyledi. Ritmik harekette
ve ortak danslarda gruba uyumluydu. Fakat ortaya gelip bir figiir gésterme oyununda
“Aklima gelmiyor.” dedi. Bu noktada katilimci1 AA ve FF onu destekledi. Katilimci
AA “Hadi ¢ik.” dedi. F ise “Bunu yapabilirsin.” diyerek bir figiir 6rnegi gosterdi.
Gosterilen Orneklere benzer bir figiir yaparak “Boyle”, “Bu kadar” “Bu sekilde”
diyerek hareketi bitirdi. Diger calismalarda da 6rneklendirme yaptiktan sonra ayni
sonlandirma climlelerini kullandig1 fark edildi. Genel olarak benzer hareketleri

yapmaktaydi.

Uykulu oldugu halde gruba geldigini “Uyanamadim ama yine de geldim”
climlesiyle ifade etmistir. Ayaklarla yapilan ritm oyununda ayak hareketini gezme
temasiyla birlestiren yiiriitiicii, “Ayaklar nereye gitsin?”” sorusuna “Eve gitsin” yanitini
verdi. Esprili yaklasimlar1 devam etmekteydi. Yiiriitiiciiniin hasta ve 6kstiriiyor oldugu
hafta, espriyle yaklasarak “Yaslanmissiniz Cem Bey” dedi. Daha gelismis savunma
mekanizmalarindan mizah1 kullandigi, grubun ilk evresinin sonrasinda, cesitli

seanslarda goriilmiistiir.

Ileriki bir seansta annesi rahatsizlanmis, onunla ilgilenmesi gerekmis ve gruba
gelememesiyle ilgili endiseleri olmustur. Diger kardeslerinin destegiyle katilimim

stirdiirebilmistir.

(AA): Ikinci evrenin baslarinda konusma diizeyinde yeni kelimeler kullandig
ve soru ciimleleri ile grup iletisimine katildig1 goriildii. Verilen kisa aralarda, yiiriitiicii

ve diger katilimcilarla sohbet ettigi zamanlar olmaya basladi.

Haftasinin nasil gectigi soruldugunda, bazi rutinleri iceren cevabi olurken
derinlesmis grup siirecinde rutine yeni aktiviteler de ekleyerek, evde yemek yaptigini
ilk kez paylast1. Sozel katilim1 ve 6zgiin hareketleriyle seans akisina katilmaya devam

etmekteydi.
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Ikinci evrenin ortalarina dogru, gezdigi farkli yerlerden bahsetmeye basladi.
Ornegin evlerinin yakindaki semt pazarma artik gittigini sdyledi. Ayn1 seansin ara
verildigi kisimda cay almak i¢in girisimde bulundu. Normalde yapmadigi bir
davranigti. Basaramayacagini diisiinerek vaz gegti. Sicak suyla kendini yakacagini
diisiinmekteydi. Yiriitiicii cesaretlendirerek, bazi noktalarda AA’nin ¢ay almasina
yardim etti. Cay koydugu bardag: c¢ift kat yapmak veya pecete ile sararak elini
yakmayacagi kanisina varan AA, rahatlamis goriilmekteydi. Ses oyununda herhangi
bir kelimeyi segerek, opera soyler gibi oyuna katilmasi istenildiginde, kelime bulmakta

zorlandi. Diger bir katilimeinin kullandigi kelimeyi secerek tekrar etti.

Grubun ilerleyen haftalarinda, gezmeye nerelere gittigini, ne tiir miizik
dinledigini, televizyonda ne tiir programlar1 takip ettigini, ailesiyle neler yapip

yapmadigini daha agik bir dille paylastigi gortilmiistiir.

Ikinci evrenin ortalarinda, grup ¢alismasinin kisa arasinda daha nce bir kez
denedigi sicak igecek alma eylemini siirdlirdiigli goriildii. Grup baslarinda bundan
cekiniyordu ve igecek almayr reddediyordu. Yiiriitiicliniin destegi ve sonraki
seanslarda diger grup iiyelerinin bu durumu fark edip desteklemesi sonucu, kendi
basina bu eylemi siirdiirebildigi goriildii. Bedensel etkinliklerde oldukca yaratic
hareketler ile katilim gdstermesine ragmen, Y1ilbasi temali etkinligin s6zel boliimiinde,
yeni yildan beklentisini dile getirmedi. Beden ve mimikleri ile grup i¢inde ne kadar

var oldugu goriilmiis olsa da, sozel ifadede giigliik ¢ektigi goriilmekteydi.

Gruba her hafta yeni bir etkinlik yapmis oldugunu ifade ederek basladigi
goriildii. Bu hafta rutin ev aktivitelerinin yaninda tablet oyunu oynadigini belirtti.

Sozel ifadede yetersiz kaldiginda mimikleriyle iletisimi siirdiirmeye ¢aligtig1 goriildii.

Giderek grup i¢inde daha sosyal davraniglari bulunmaktaydi. Bunlar, ikili
danslara katilmak, gruptaki gozlemcilerle rahat bir sekilde etkilesime girmek, grup

icinde kendi yas grubundakilerle daha ¢ok temas kurmak gibi 6rneklendirilebilir.

Ileriki bir seansta grup odasmin disinda beklerken, hastane iginde dolasan
kedilerden endiselenerek koridor kdsesinde annesiyle beklemeye son vermis ve grup
odasmin icine bagka bir katilimciyla birlikte girerek sohbet etmeye baslamislardi.
Yiiriitlicii seansin yapilacagi odaya geldiginde odadaki katilimcilar, seans saatine
kadar burada bekleyip bekleyemeyeceklerini sordu. Bu sirada yiirlitiicii odayi

hazirlarken onlar da yardim etmek istedi. Grup odasinin hazirlanmasi onlar i¢in
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islevsel davranislarin artisin1 saglayan, sosyallesmeleri icin 6nemli bir unsur olmasina
karsin giivenli alan olarak gordiikleri seans odasina erken girerek sinir ihlalinde

bulunmus olmalar1 tagkinlik seklinde de degerlendirilebilir.

(DD): Ikinci evrenin baslarinda olan bir seansta, genel olarak ¢ok az ve smirl
paylagimlar1 olmasina karsin katilimcit DD’nin duygularini disa vuran énemli bir an
olustur. Katilimc1 GG’nin gruptakileri sevmedigine dair s6zlerini lizerine, “Sevmesini

isterdim.” climlesini, katilimc1 GG igin kullandig1 goriildii.

Ikinci evrenin baslarinda, grup ici paylasimi biraz daha gelisme gostermistir.
Fakat soruldugunda detaylandiran bir yaklasimi olmustur. Ornegin DD’nin diyaloguna
gore, “—Nereleri gezdiniz? —Mahalleyi. —Neresini 6zellikle? —Parka gittik. —Kiminle
gittiniz parka? —Annemle, ablamla. —Aileden diger iiyelerle gezer misiniz? —Hayir. —
Bagka neler yapmay1 seversiniz? —Bilmiyorum.” seklinde cevaplari olmustur. Grubun
ilerleyen haftalarinda, kendisine dair paylagimlart artmistir. Okudugu roman ve roman
seciminin kendisi tarafindan gerceklestigi, gittigi yerler, evde yaptigi faaliyetlerle ilgili

daha detayl bilgi vermeye baglamistir.

Katilimcr DD, katihmc1 AA ile kendisini 6zdeslestirerek, onun verdigi
cevaplara yakin cevaplar vermekteydi. Kendisini yakin gordiigiine dair isaret olmakla
birlikte, kaygiyla beraber ortaya ¢ikmis olabilecegi de diisiiniildii. Cevaplar1 daha ¢ok
hazirlayip paylastigi goriildii. Pantolonunun fermuari acgik kalmis ve katilime1r CC
giilerek bunu hatirlatinca, sadece iistiinii kapatti, fermuar1 kapatmadi ve “gerek yok”
dedi. Daha sonraki birkag¢ haftada, grup siiresince kiyafetlerini diizeltme ve kontrol
etme ihtiyac1 duydu. Ozellikle gdgiis bolgesini, pantolon fermuarini-diigmesini ve i¢
camasirlarini diizeltmeye calisti. Aktivitelerin bazilarinda DD’yi cesaretlendirmeye
gerek duyuluyor Daha az kagingan oldugu goriilmekteydi ve kisileraras1 géz kontagi

kurma diizeyi artmigt.

Ileriki haftalarda, ozellikle takip ettigi bir televizyon dizisinden bahsetti.
Kendine dair bir paylasimda bulunuyor olmast hem grup i¢in hem de kendisi i¢in
onemli bir adimdi. Daha 6ncesinde, dalgin bakislari, kendi kendine gililmeleri ve tiim
siirec ele alindiginda iki, {ic defa kendi kendine konusmalar1 olmustu. ikinci evrenin
ortalarindaki bir seansta, miizikal etkinlikler sirasinda ya da sonrasi, ”Zihninizde
canlanan bir sey var miydi1?” sorusuna “Hicbir sey diisiinmedim” yanitin1 verdi.

Aktivitelere katilirken diisilince siirecine kapilmadan anda olabildigi goriildii.
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Ozbakim konusunda, bakim verenlerinden destek aldigi goriilmekteydi. Bir

seansta kazagin1 ters giymis oldugu ve bunun farkinda olmadig: goriildii.

(FF): Ikinci evrenin baslarindaki grup siirecinde, 6rneklendirmeleri ilk
olusturan ve diger katilimcilarin motivasyonlarini arttiran bir rolii olmaktaydi. Ornegin
ikinci evrede ses caligmasinda diger katilimcilar ¢ekinik goriiliirken, kendisi
performans kaygis1 giitmeden etkinlige katildi. Bu katilimlarin stirmesi diger iiyelere
de yansiyarak grup kohezyonu artti. Genel paylasimda, grup siirecini kastederek,
cesaretli bir glin ge¢irmis oldugunu soyledi. Ayrica vokal ¢alismasinda yliriitiicliniin
Oksiirmesi FF’ye, miizikal bir unsur olan “Nakarat” gibi geldi. Yiriitiici grup
stirecinde sik¢a Oksiirliyordu. Sarkilarin siirekli tekrarlanan nakarat kismina atifta
bulunarak espri yapti. Bu durum, mizah gibi daha gelismis savunma mekanizmalar1

kullanmaya bagladigini1 gostermekteydi.

Ikinci evrenin ortalarinda, is yeriyle olan iliskisinin gelistigini, eskiye oranla el
cabuklugunun biraz daha arttigini, siparisleri takip etmede biraz zorluk ¢ektigini fakat
dalgimliginin eskisi kadar uzun olmadigini belirtti. Calistikca, daha 6nce bagvurdugu
acik Ogretim tiiniversitesi derslerinin tamamlanmasini, eskiye oranla daha cok
onemsedigini ve derslere ¢alismaya gayret ettigini sdyledi. Fark ettigi bir unsur olarak
“Okumayinca olmuyor.” Hangi agidan olmuyor? “Lise mezunu bir yere kadar ise
yartyor. Insanm &niine illaki {iniversite c¢ikiyor. Bir sirkete girmek istediginizde
iniversite mezunu istiyor. Lise mezunu istemiyor ki. Lise mezunu alt siniflar1 koyuyor,
iniversite mezunlarini iist kategorilere koyuyorlar. Bir yerde bu benim igin bir avantaj

olacak” dedi. Isletme béliimiinii okuyormus.

Ikinci evrenin ortalarinda, agik dgretim smavlarina hazirlaniyor, simf atlama
ve okulu tamamlama gayretinde oldugunu belirtti. Yilbasi etkinliginde lider 6zellikleri
gostermeye devam etmekteydi. Yeni yil dilegi olarak “liniversiteyi sinif atlayarak

bitirmek” istedigini giilimseyerek soyledi.

Dogaclama ritm yapma ve belirli bir siirelik ritm pargasi olusturmada FF’nin
ritmi coskulu bir yapidaydi. Bu coskulu ritme diger grup iiyeleri de katilinca
motivasyonu daha da artti. Bir sonraki hafta yine grubun katilacagi diisiincesinde
oldugu goriildii. Darbuka ile ritm yapma siiresini uzatti. Gruptan ritmine katilim
olmayinca durdu. Ritmin uzun tutulmasiyla ilgili katilime1 GG dogaglama ritm yapma

stiresinin kisa tutulmasi gerektigini sert bir tonda hatirlatti. FF ise, yorumlara saygi
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duydugunu soyledi. Ayrica perkiisyon aleti ¢calma etkinliginde yiiriitiiciiyle yarisan bir
yaklagimi oldugu goriilmekteydi.

Bir seansta is yorgunlugundan bahsetti. Bos giiniinde uzun siire uyumus. Okula
ve kendisine ¢ok vakit ayiramadigini, planladigi; fakat yapamadiklarini izin alarak
gerceklestirmek istedigini sdyledi. Kendini kisitlamadan 6zgiirce hareket ederek dans,
ritmik hareket ve sarki sdylemeye katilmaktaydi. Seanslardan birkaginda sarki
soylerken, oturdugu yerden dans ettigi goriildii. Baz1 paylasimlarda “Biitiin haftanin
yorgunlugunu iistimden attim. Cok asir1 keyif aldim. Motivasyonum artti. Canli,
enerjik oldum. Eglenceli gecti, mutlu oldum. Yorgunlugumu, stresimi attim.” gibi

ifadeler kullanmaktaydi.

Is yogunlugunun bazi zamanlar artis gdstermesine ragmen, calistigi yerde
herhangi bir sorunla karsilasmadigini, bir sikint1 varsa ¢abucak ¢6ziime ulastirdigini
belirten yorumlar1 olmaktaydi. Bu yogunlugun getirdigi yorgunlugu tizerinden atmak
i¢in, uzun bir izin aldiginda telafi edecegini, “bolca dinlenecegim, gezecegim, kitap
okuyacagim” seklinde yorumladi. Siireg ilerledikge, aile i¢i sorumluluk alma diizeyi
artmistir. Fatura 6deme, aligveris yapma ve aile bireylerini geziye gotlirme gibi sosyal
ve 0z sorumluluk alma kapasitesi artmistir. Baz1 gezilerde, kendi kazandig1 maas: ile
0deme yaparak ailesine sosyal mekanlarda, yemek 1smarlamak gibi cesitli hediyeleri

olmustur.

Grup iginde lider ve yonlendirici olma gayretinde, calismadaki yonergelere ¢ok
hassas yaklasmaktaydi. Ornegin ritm ¢alismasinda, hafifse ¢ok hafif, vurguluysa ¢ok

kuvvetli ¢aliyordu.

Grup siirecinde yapilan ritmik oyunlar ve sarkilarin, evde ve is yerinde aklina
geldigini; Ozellikle is yerinde calisirken, servis tepsisiyle ritm tuttugu zamanlar

oldugunu sdylemistir.

Icindeki 6fkeyi, darbuka ile ritm yaparak atmaya calistigini ifade etmistir. Bu
yaklasima, perkiisyon aletini asir1 vurgulu kullanmasi sonrasi yaptigi paylasimda

ulasilmustir.

Grup siirecinde yiiriitiicliniin eskisi gibi yonergeleri detayli vermemesine
elestirel yaklasarak, eksik gordiigli noktalara vurgu yapti. Yiritiiciiye rakip olmaya
calistig1 dikkat ¢ekmistir. Bu davranisi, son haftalarda yiiriitiicii roliindeymis gibi ya
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da yliriitliciiniin soyledigi yonergeleri destekler gibi diger katilimcilara ulastirmasiyla

anlagilmistir.

Ileriki bir seansta miizige ve ritme katilis seklinin giderek artan hizda oldugu
gorildii. Etkinliklerdeki ilk yonergeyi duyduktan sonra kendisini, yapilan ¢alismaya
kaptirdig1 ve diger yonergeleri takip edemedigi bir coskunlukta oldugu goriildii.
Paylagim aninda bazi zamanlar adapte olamadigini belirterek kendini kaybettigini
sOyledi; fakat grubun akisinda gercgeklestirdigi performansini ve seansi, “Tim seyi
bosalttim attim, rahatladim. Bastan sona harikaydi.” seklinde yorumladi. Ugiincii
evrenin baglarinda katilimc1 CC, perkiisyon aletleriyle ritm yapma zamaninda
etkinlige heniiz baglamamisken, katilimc1 FF’den vurgulu ¢almamasini, ¢ok kuvvetli
ritm yaptigimi belirtti. FF, vurguya dikkat edecegini belirterek, bu ve sonraki
seanslarda ritmde vurgu diizeyine dikkat etmekteydi. Grup etkinliklerinde katilimcilar
daha fazla birbirlerine dikkat ederek, ortak bir zeminde bulusuyorlardi. Basta ¢ekinik
olan bireyler giderek duygu ve diisiincelerini gruba ifade edebilir oldular ve bunu

birbirlerini kirmadan da ifade edebiliyor olduklar1 goriilmekteydi.

Bir seansta, kisa siireli izne ayrilmis. Dinlenme, agik havada gezme, sinemaya
gitme planlarindan bahsetti. Katilimer CC’nin  darbukayr tutamadigini  ve
bacaklarindan kaydigini goriince, kendi darbukasini uzatarak “Bunu al istersen. Bunun
kenar1 tirtikli, kaymaz.” diyerek kendi darbukasini verdi. Grup igerindeki

dayanigmanin arttig1 goriildii.

(CC): Ikinci evrenin baslarinda katilimc1 CC’nin, aile ici iliskileri gelismeye
ve ailesi ile daha ¢ok vakit gecirmeye baslamistir. Ozellikle ablas ile olan ¢atismali
iliski daha yakin bir hale gelmistir. Gruba daha rahat gelebilmek i¢in hafta sonu
ablasinda kalmaya baglad1 ve boylece ablas1 ve yegenleri ile birlikte daha fazla vakit
gecirmis oldu. Aile iligkilerinin gelistigine dair diger bir 6rnek ise bir sonraki seansta

ablasiyla aligverise gittigini sdylemesiydi.

Derinlesmis grup siirecinde CC, yar1 zamanli bir i buldugunu ve haftanin ii¢
giinii ¢alistigini ifade etti. Bu isin kendisine yararli olacagini, ileride tam zamanh
calisabilmesi i¢in bir asama oldugunu soyledi. ilerleyen zamanlarda is ortamma ve is

vereniyle olan iletisimine uyum saglayabilmis durumdaydi.

Ikinci evrenin ortalarina dogru katilime1 CC’nin iyilesmeye dair daha umutlu

oldugu goriildii. Hastalig ile ilgili bir¢ok agidan farkindaligi olusmus olsa da ger¢ekei
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olmayabilecek beklentileri de s6z konusuydu. Ornegin psikiyatristinin “iyilesmissin
sen” dedigini soyleyerek, ilaglarinin sonraki randevusunda tamamen kesilecegini
diisiinmesi gibi. Bu seans i¢inde ilaglarin onda olusturdugu olumlu ve olumsuz yanlar
konusuldu. Ciinkii olumsuz yanlara ¢ok atifta bulunuyordu. Kendisinin 6rneklemesine
gore ilaglarin onda biraktig1 etkiyi, “Halsizlik yapiyor”, fakat “Hayal gérmemi
engelliyor” seklinde yorumladi. Bir sonraki hafta psikiyatristiyle goriistigiini,
doktorunun ilaglarini kesmedigini soyleyerek {izgiin ve hayal kirikligina ugramis
oldugunu belirtti. Bu noktada yiiriitiicii, ilaglarin ne ise yaradig1 konusunu hatirlatt.

CC’nin yorumu “Islevselligimi korumamu sagliyor, fakat halsizim.” seklinde oldu.

Hasta oldugu halde ise gittigi ve soguk alginligi heniiz gegmemesine ragmen
gruba katildig1 goriildii. G6z kontag1 kurmadaki ¢ekinikligi devam etmekteydi. Bazi
haftalardaki etkinliklerde ve paylasimlarda yiiriitiiciiye bakmadan yonergeleri takip

etmeye calistig1 ve yer yer diger katilimcilar izleyerek oyuna dahil olmustur.

Sinav donemi yaklastig1 i¢in is yerinde yogun bir siire¢ gecirmekte oldugunu
ifade etti. Yorgun ve uykulu olsa da gruba uykusunun agilmasi ve rahatlamak icin
geldigini belirtti. Bagka bir seansta “Burada yapilan ¢aligmalar canlandirict oluyor,
uykulu halim gidiyor” ciimlesini belirtti. Bagladigi ise ve is yogunluguna ragmen bu

grup slirecine devam edebilmekteydi.

(CO): Ikinci evrede, grup ici iliskiler derinlestik¢e katilimer CC, vyiiriitiicii ve
bazi katilimcilara kisisel sorular sormakta ve regresif davranislari olmaktaydi. Ayrica
yiiriitiiciiye erotik aktarimlar1 oldugu goriilmekteydi. Yiirtitiiciiyli ve katilimer FF’y1
birka¢ kez gezdigi yerlerde gordiigii izlenimini grupta paylasmistir. Ornegin
yiirlitiiciiye, nerede oturdugunu, yasini, medeni durumunu, gobek adini, fiziksel
ozelliklerinden bazilarini soran imalarda bulunmustur. Bir diyalogda katilimer CC’nin
yiriitiicii ile ilgili sorusunu yanitlayan katilimci BB, yiiriitliciiniin parmagindaki
takinin hangi elde olduguna bakilinca, geleneksel olarak nisanlilik ibaresini i¢erdigini
sOyledi. Bunun iizerine CC, “Nerede oturuyorsunuz? Cok merak ediyorum.
Nisanlisiniz ya...” dedi. Yaninda oturan katilimc1 AA, “Belki oturmaya geliriz” diye
ekledi. Katilime1 CC, “Nerede yasadiginizi merak ediyorum, nisanlinizi degil” dedi.
Ardindan kisisel bilgi veremeyecegini bildiren yiiriitliciiye sitemkar bir sekilde “Siz de
higbir seyinizi anlatmiyorsunuz!” dedigi goriildii. Bir seansin genel paylasim aninda
miizik agmak istedi. Grubun dikkati dagilmamasi i¢in paylagim bittikten sonra miizik
acmasinin uygun olabilecegi sdylendi. Yine de ilgi baska bir yondeyken, sessiz bir
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anda yoOnergeye uymadi ve miizik acti. Bu durumla ilgili konusuldu. “Bana laf
atilmasini istedim” dedi. “Sizin de giiliimsemenizi istedim, bakin giilityorsunuz ya”

dedi.

Ikinci evrenin bir seansinda, grup i¢i etkilesim sirasinda gerceklesen
paylagimlarda duygusu soruldugunda, duygusunu yalitarak yalnizca ylizeysel bir
cevap vermistir. Seans sirasinda katilimc1 GG’nin  Ofkesini grup {yelerine
yansitmasinin ardindan, grup tiyelerinin GG ile ilgili olumlu geri doniisleri sirasinda

CC, “Dudaklar dikkatimi ¢ekti, kirmiz1” paylasiminda bulundu.

Kendisi i¢in yeni bir ugrast buldugunu, kendisine atki 6rdiiglinti gruba bahsetti.
Atkiin nasil oriildiiglinii kisaca gruba anlatarak ordigii atkisint gosterdi. Grup
aktivitelerinde kullanilan miiziklerin, yoresel ve halay dans miizigini i¢ceren yenilikler

seklinde ekleme yapilmasini 6nerdi.

Ikinci evrenin ortalarina dogru, gecen haftayla ilgili temizlik yaptigini soyledi.
Annesi, kapiy1 silmesini istemis. CC bilmedigini sdyleyince annesi kizmis. Ardindan
aglamis. Annesi kizarak nasil yapildigini gostermis ve sonrasinda CC silebilmis.
Katilimcilarin isimlerini hatirlayamadiginda “Bunun adi ne?” diye sordugu zamanlar
oldu. Cagrisimsal konusmalarinin, seans sirasinda yapilan etkinligi etkiledigini bir ara
farkederek bunu sesli ifade etti. Ardindan gruba uyumlanmaya calistig1 goriildii. Son
paylasimda, elindeki bardagi grup paylasimi sirasinda konusmalar siirerken ¢Ope
atmak istedi. Paylasimin boliinmemesi i¢in yliriitiicli bardag1 daha sonra atabilecegini
belirtti. Ardindan tuvaletinin geldigini sdyleyerek ¢ikmak istedi; ama kararsiz kaldi.

Ardindan ¢ikti. Grup derinlestik¢e sinir asimlarini daha ¢ok yapmaya calistigi gortildii.

Ikinci evrenin ortalarinda yapilan, yilbasi temali etkinligin baslarinda
hafizastyla ilgili sikintilar yagadigi gortildii. Hem 6nceki seansta karar verilen partiyi
unutmustu hem de seans i¢inde bahsedilmesine ragmen hi¢ konusulmamis gibi tekrar
sordu. Yeni yil beklentisi olarak “test cozmek, liniversiteye gitmek™ oldugunu belirtti.
Bazi haftalarda test kitabini getirmekte ve “Burada belki test ¢ozeriz.” seklinde ifadeler
kullanmaktaydi. Hangi yilda yasadig1 ve grubun hangi giin ve saatte yapildigi bilgisine
sahip degildi. Baz1 seanslar i¢inde dalgin, zihninin dagimik oldugu ve yonelimsel
zorluklar yasadig1 da goriildii. Kendi getirdigi sarkilarin dinletilmesi lizerine yaptigi
wsrarlarini, bu hafta parti miiziklerini kendisinin agmasi seklinde doniistiirdii. Grupca

olumlu yaklasilan bu istege, yabanci ve hareketli sarkilar acarak devam etti.
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Grupta yapilan parti sonrasi, CC’nin babasi eve bazi atigtirmaliklar almis. Bu
atistirmaliklart bir hafta boyunca tiiketmis. Annesinin c¢esitli yemekler yapmasi
sonucu, parti siiresinin kendi tanimina gore bir hafta boyunca siirdiirmiis oldugu
gorildii. Gruba gelmeden Onceki giliniin gecesinde miizik dinlemis ve uyuyamamis.

Seans sonunda “Uykulu geldim ama simdi ag¢ild1” paylasiminda bulundu.

Genel olarak seanslarda yemek yedigi ve yemek yaptig1 kisimlar
paylasmaktaydi. Oral ihtiyaclar1 dikkat c¢ekmekteydi. Beslenme ihtiyact bakim
verenleri tarafindan bazi zamanlarda karsilanmamakta ve ceza olarak

kullanilmaktaydi. Annesinin temizlik yaptirma baskis1 mevcuttu.

Ailesinin bu doénemde artan sosyal davramiglart CC’de olumlu etki

birakmaktaydi. Sosyal ¢evreye girmek, iliski kurma kapasitesini artirtyordu.

Ilerleyen seanslarda c¢ember iginde bir figiir olusturma ve dans etme
oyunlarinda, gember i¢ine ¢ok girmeden kendi alanina yakin bir noktada dans ettigi ve
yiirlitiicliye bakarak figiir olusturdugu goriildii. Onaylanma istegi iceren bakiglari
vardi. Yiiriitiici, ¢cember i¢indeki diger alanlari1 kullanmasi 6nerisinde bulunarak
gruptaki diger katilimcilarla da temas etmesini sagladi. Aynalama yapan grubun bu
figiirleri net olarak gormesini saglamak adina yapilan bu yonerge, CC’nin
sosyallesmesine katki saglamistir. Arada telefonuyla ilgilendigi ve daldigi
goriilityordu. Ozellikle paylagim sirasinda bununla ilgili konusuldu. Seans akisim
kastederek “Ben bazen ilgilenmiyorum degil mi?” seklinde paylasimi oldu. Ardindan

telefonuyla daha az ilgilenmeye basladi.

Ik baslarda dans-hareket boliimiinde kaygilandigi goriilmiisken, bu evrede
darbukay1 tutma, darbukayla ritm yapma gibi kaygilar1 olusmaya bagladi. Fiziksel
ozellikleri sebebiyle rahat tutamadigini diistinmekteydi. Kiyafetinden kayan darbukay:
rahat kullanabilmesi i¢in diger katilimcilardan 6neriler aldi ve diger {iyeler ona destek
olarak darbukayr tutmasimmi saglamaya calisti. Yiriitiicii ipli darbukalardan
alabilecegini ya da herhangi bir farkli ritm aletini segebilecegini O6nerdi. Bu ipi
boynundan ve omzundan yarim gegirerek kendisine darbukayi tutma mesafesi
ayarlayabilecegi bilgisi verildi. Baz1 zamanlarda darbuka, bazi zamanlarda marakas

kullanmayn tercih ettigi goriildii.

lleriki seanslarda, haftalik siirecini detayli bir sekilde vyiiriitiiciiye ve gruba

anlattig1 goriildii. Bu detaylarin i¢inde ¢agrisimsal eklemeleri de olmaktaydi. Seans
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akisinda diger katilimcilarin kendisini destekleyen unsurlari olmustu, fakat CC’nin bu
duruma bakis sekli “Benle ilgilenmiyorsunuz. Digerlerine goére benle daha az
ilgileniyorsunuz, daha az konusuyorsunuz” seklindeydi. Neden bdyle diisiindiigi
soruldugunda, “Ama yanlis anlamaym, sizi kirmak istemedim. Uziilmeyin.”

yorumunu ekledi.

(EE): Ikinci evrenin baslarinda sarki ve beden hareketi iceren aktivitelere
katilim1 giderek artmaktaydi. Evde misafir agirladiklarini, arkadaslariyla gezdigini
daha rahat bir ifadeyle paylastigi goriildii. Arkadaslariyla olan iligki diizeyi gelismis
ve ¢esitli aktivitelerle daha sik goriismeye baglamistir. Arkadaslartyla bulugsmak, hem
calisma saatleri hem de yasadigi rahatsizlik sebebiyle onu zorluyor olsa da, emek
vererek, biitiin bunlara ragmen sosyallesmeye istekli oldugunu belirtmistir. Ornegin
ertesi sabah erken ise gidecek olmasina karsin aksam is ¢ikisi evine en az bir saat
mesafede olan arkadasinin yanina giderek, arkadasinin gece vardiyasina basladig
zamana kadar onunla vakit gegirmistir. Bu durumun kendisine nasil geldigi
soruldugunda, kendisinin bdyle olmasini istedigini ve iyi geldigini ifade etti. Ses
egzersizlerinin ve opera vokal oyununun ilgisini olduk¢a ¢ektigini, en ¢cok keyif aldig
kisim olarak, “Ha ha ha” hecelerinin kullanildig1 kahkahay1 melodiklestirme oyununu

sOylemistir.

Bulundugu ¢evrenin yapist geregi, sosyallesme unsuru olarak miizik
grubundaki etkinlikleri grup dncesi hi¢ yapmadigi i¢in, etkinliklerin bazilarinda saskin
ama hevesli bir katilim1 goriilmekteydi. Bu seanslardaki aktivasyonu, iletisim kurma
bi¢imi, viicut dilini kullanma, kontrol etme ve rahat hareket etme ¢abasinin, aile ve

arkadas iliskilerine olumlu yansidig1 gortilmiistiir.

Ikinci evrenin ortalarinda, arkadasmin 6nerisi olarak bir kitab1 sectigini ve
okumaya basladigini belirtti. Onerilen bu kitabin, birkac seans dncesinde katilimc1
D’nin okudugu bir kitabin yazarina ait oldugu goriildii. Birbirlerinden etkilenmis
olabilecekleri diisiiniildii. Yilbasi etkinliginin oldugu seansa biraz gec gelse de pasta
getirmis. Pasta satin alirken bekledigini belirtti. Yeni y1l dilegini “saglik, sthhat” olarak

tanimladi.

Bir 6nceki okudugu kitab1 sevdigi i¢in yeni bir kitap satin almis ve onu

okuyormus. Yeni bir ugrasi olarak kitap okumaya baglamisti.
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Grup ilerledikge kendi isteklerini daha kolay dile getirir hale gelmisti. Ornegin,
is yerinde haksiz gorev verilmesi sebebiyle isi birakmus, istifa etmisti. “Oyle bir
sinirlilik i¢inde sdyledim” seklinde haksiz yaklasima anlik sinirlendigini belirtti. Isi
biraktig1 bu donemde, cogunlukla evde vakit gecirmis, yatmais, is aramis ve bagsvurdugu
yerlerden haber bekliyormus. “Isteyken kafam dagiliyordu, mesgul oluyordum. Iste
degilken evde canim sikildi.” ciimlelerini sdyledi. Grubun, EE’ye nasil geldigi
soruldugunda, “Iyi geldi. Calismaya katildikca ¢ekingenligim azaldi, rahat hissettim”
dedi. Bir haftalik is arama ve evde kalma siirenin EE’de diizensiz uyku hali olusturmus
ve gece uyanmalari baglamistir. Bu siire¢ i¢inde eski is yerinden aranarak ise geri
donmesi istenmis. Calisma sartlarinin iyilestirilecegi, is ylikiinlin azaltilacagi ve
maaginin arttirilmasi vaadinde bulunulmus. “Sensiz olmaz, sen bize lazimsin.” diye
ekleme yapan patronunun teklifini katilmer EE, ¢alisma sartlarinin kolaylastirilmasi
tizerine kabul etmistir. EE, patronundan boyle bir ciimleyi duymanin ona, degerli

hissettirdigini sdylemistir. Tekrar yogun bir sekilde calismaya devam etmistir.

Beden hareketlerinde goriilen katilik giderek azalmakta ve grup etkinliklerine
daha ¢ok bireysel katilimi1 olmaktaydi. Atisma oyununda yonerge verilmesine karsin
onceki oyunlarin yonergesi olan aynalamayi kullanmistir. Bunu farkeden yiiriitiicti
kisa bir paylasim olusturmus ve sonrasinda ikili oyunu tekrarlatmistir. Perkiisyon
aletiyle yapilan bu atisma oyunu sonras1 “Kendimce ¢aldigim zaman 6zgiir hissettim.
Kendi istegim gibi calmig olmak bana iyi geldi” ctimlesini kurdu. Bu oyunu oynarken,
karsidakine, kendine, ritmin yapisina, ritmin hizina, ritmin vurgusuna dikkat etmek ve
eslesilen katilmcinin ritmine karsilik olan bir ritm parcasi olusturma geregi
bulunmaktadir. Bunca karmasik bir yapinin ve dikkat edilecek unsurlarin yaninda,
yonergeyi kendine gore uyarlayarak, eslestigi kisinin yaptig1 ritmin aynisini eksiksiz
yapma gilidiisinde oldugunu diisiindiigli i¢in kendini kisitlanmis hissettigi

yorumlanmustir.

Ilerleyen zamanlardaki bir 1sinma oyununda, yiiriitiiciiniin ilk ydénergesinde
cember ortasina kendi istegiyle ¢ikt1 ve bir figiir olusturdu. Cekingenligi pek yoktu.
Daha cesur oldugunu ve kendi basina, cesaretli bir sekilde yapabilecegini gosteren
beden durusu ve onay istegi igeren bakislari vardi. Etkinligin nasil hissettirdigi
soruldugunda “dinamik™ cevabii verdi. Sarki dosyasini, gézlemciyle paylasmayi
kendisi teklif etmesinden, daha girisken bir hal aldig1 goriilmiistiir. Ozellikle kars

cinsle iletisim kurmada zorluk yasadigini, yapilan bireysel goriismede belirtmistir. Bu
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seansta bireysel dans ve figiir olusturma etkinliginde katilimct AA’nin kendisine eslik
etmesi aninda, basta sasirmis ve yiriitiicliyle géz kontagi kurmustur. Yiriitiicliniin
destekleyen ifadesiyle ikili dansa devam ederek dansi siirdiirebilmistir. Bir sonraki
seansta benzer bir durum yasanmis ve etkilesimi kisa siirdiirmiistiir. Paylagimda bu
durumu “I¢imde kald1. Hevesim kursagimda kaldi. Cekingenligimi atip daha ¢ok dans
etmeyi isterdim” seklinde yorumladi. Bir sonraki seansta, kendisini daha rahat

birakarak dans edebildigi i¢in eksik kalmiglik hissinin tamamlandigini sdyledi.

EE’nin gruba baglilig1 grubun ileri asamalarinda da goriiliiyordu. Bas1 agridigi
halde gruba geldigini ifade ediyordu. Ayrica kendisi i¢in iyi olabilecegini diistindiigii
adimlar atmaya baslamistir. Sigaray1 birakmak i¢in birka¢ giindiir elektronik sigara

kullandigini, ileriki zamanlarda tamamen sigaray1 birakmak istedigini belirtmistir.

Bazi seanslarda kaslarini catan sert bir yiiz ifadesi olmaktaydi. Ara ara ve
konusmalar esnasinda bu sert ifadesinin yumusadigi goriilmekteydi. Dudak i1sirmalari,

dilini agzinin i¢inde oynatmalar1 ve delici-dik bakislar1 vardi.

(GG): Ikinci evrenin basindaki bir seansta katilimer GG, ¢agrisimsal
konusmasini dengeleyememesi lizerine yiiriitiicii, “Diger katilimcilarin konugsmalarini
dinlemek, iletisim kurulmasin1 daha iy1 bir seviyeye getirecektir.” yonergesi sonrasi
“Ben gruptakileri sevmiyorum” climlesini kullanmistir. Duygu ve diisiincelerini ifade
ederken yer degistirme savunma mekanizmasini siklikla kullandigi bir 6rnek olarak
gorilmiistiir. Ardindan bunun {izerine konusulunca, gruptakilerin bakislarini ve
hastaneye gelirken karsilasti§i kisilerin bakiglarindan hoslanmadigini anlatti.
Katilmer GG’nin, smirlandirilmaya dair yasadigi 6fkeyi gruba yansittigi fark
edilmisti. Grubun baglilig1 g6z 6niinde bulundurularak katilimcilara GG hakkinda ne
diisiindiikleri soruldu. Grup iiyelerinin tamami, GG hakkinda olumlu geri bildirimlerde
bulundu. Bu yorumlar “Iyi bir kiz.”, “Cok konusuyor ama iyi birisi.”, “Sevmesini
isterdim.”, “Dudaklar1 dikkatimi cekti, kirmiz1”, “lyi birisi” seklinde GG’ye geri
dontigleri oldu. Katilimci DD’nin ¢ok az ve siirli paylasimlari olmasia karsin
“Sevmesini isterdim.” climlesi, DD’nin duygularmi disa vuran 6nemli anlardan

biriydi. Katillme1 BB’nin “Biz seni seviyoruz.” climlesinin ardindan GG, ‘“seni

kazandigima sevindim. Bunlar1 duymak iyi geldi.” dedi. Genel paylasim kisminda,
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grupla iletisim kurabildigini ve bu grubu sevdigini sdyledi. Ikinci evrenin baslarinda

grup ici iligkilerin derinlestigi ve kisiler aras1 bagliligin gelistigi gortildii.

Grup ilerledik¢e otokontroliinii daha i1yi sagladigi goriilmekteydi. Paylasim
sirasin1 bekliyordu. Cagrisimsal konusmalar1 azalmisti. Gruba daha aktif ve yaratici
unsurlarla katildigr gortildi. Telagsiz ve rahat hissettigini belirtti. Fakat
degersizlestirmeleri de olmaktaydi. Ornegin katilimer F’nin grup iginde yaptig1 figiir
ve ritmik unsurlar1 “hava atanlardan hi¢ hoslanmam” seklinde yorumluyor, CC’nin
vokal oOrneklendirmesine “ben bunu alkislamam. Bunu alkislamaya deger
gormiiyorum” seklinde tepkisi olmustu. Ardindan yiritici, “CC’nin daha iyi
yapabilecegini mi sOylediniz?” diyerek yeniden cerceveleyince, G’den “Evet” yaniti

geldi.

Ikinci evrenin sonlarina dogru, iki hafta gruba gelmedi. Ev tasidiklarini belirtti.
Asil gelmeme sebebini, ”Zevkten, keyiften gelmedim. Annem istemedigim zaman
gitmem gerekmedigini soyledi” diyerek belirtti. Yiiriitiicli, bu grup calismasinda
GG’nin  gruptan  beklentilerini, seanslara devam edebilmesi sayesinde
gerceklestirebilecegini belirtti. Sinirlamaya tepkisel yaklagsmaya devam ediyordu. Bu
tepkiselligi, “grupta paylasimda bulunamiyorum, durduruyorsunuz” diyerek, bu
ylizden gelmek istememis oldugunu sdyledi. Bunun {izerine yiiriitiicii, herkesin
paylasimlarin1 esit tutmaya calistigim1 ifade etti. Diger grup iiyeleri paylasim
gerceklestirirken GG nin aklina diger yaptig1 seyler gelmekteydi. Diger katilimcilarin
paylasiminin béliinmemesi ve grup biitlinliigiiniin bozulmamasi i¢in boyle yaklasildigi
sOylendi. Taginma siireci esnasinda ilaglarini eski evlerinde unutmuslar ve iki hafta
boyunca ila¢ kullanamamis. Ailesi bu durumu yeni fark etmis. Bu iletisimin sonrasinda
yapilan etkinlikte, katiimci FF’ye atifta bulunarak “¢ok uzun c¢aliyor, ben
hoslanmiyorum, kisa ve 6z olmali” dedi. Yiiriitiiciiniin, grup biitiinliigiiniin saglanmasi
adina yaptig1 konusmayi bu sefer kendisi kullanarak, etkinlik yonergelerini hatirlatict
bir sekilde katilimc1 FF’ye yansitti. Katilimc1 GG’nin, FF ile olan rekabetinin siirdiigii

goriilmekteydi.

Ikinci evrenin sonlarma dogru GG, ailesi disinda ilk kez bir arkadasiyla olan
diyalogunu paylasti. Yeni bir arkadas1 olmus. Bu durumu, “Bir arkadasim var, pek
beni sevmiyor. Ama goriisiiyoruz onunla.” seklinde agikladi. Gruba devam etmeyle
ilgili annesinin, “istedigin zaman devam etmeyebilirsin” s6zii lizerine bakim vereniyle
goriigiildii. Bu aragtirmanin goniilliiliikk ¢ercevesinde devam ettigi ve GG’nin, gruptan
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ist diizey fayda saglayabilmesi i¢in aragtirmanin her bir seansina devam etmesinin
onemli oldugu bilgisi verildi. Annesi bunun tizerinde GG’nin gruba devam etmesi i¢in
motivasyonel yaklasacagini belirtti. Ardindan GG’nin gruba devam ettigi goriildii.
GG, bu siireg i¢inde, evde yasadigi bir problem ve yanlis anladigi bu durum iizerine,
evden kagtig1r bir anmyr grupla paylasti. Bu aninin gruptan kagmayla baglantili
olabilecegi diistiniildii. Duygu gegisleri olduk¢a sik meydana geliyordu. Evden
kagmak yerine alternatif ne olabilecegi ilizerine konusulunca “Sonug¢ olarak evden
kagmak sonu¢ getirmedi” dedi. Paylasim esnasinda evden kagmanin, gruptan
uzaklagmakla olan benzer yanlari konusuldu. Ardindan gruptan uzaklagsmaktansa,
yasanilan sikintilarin grup i¢inde konusulmasi ve ¢dziimlenmesi i¢in bu konulara sakin
yaklasilmas1 gerektigi vurgulandi. Grup bilincinin yer yer kayboldugu ve etkinlik

esnasinda bireysel ve 6ne ¢ikmaya ¢alisan davranislart mevcuttu.

Grupta, perkiisyon aletleriyle yapilan sirali ritm bdliimiinde kendini durdurma,
gruba uyum saglama, sira bekleme ve yiiriitiiciiyii takip etme konularinda sorunlar

yasadig1, adapte olamadigi goriildii.

Onceki hafta verilen yonergeyi siirdiirerek bu haftaki ritmik hareket ve dans
oyununa tasidig1 goriildii. “Gruba dahil olma, ben buradayim, ben de varim™ hissiyatini
oyun ic¢inde acikca belli etmekteydi. Cagrisimsal konusmalarinin daha oOnceki
seanslarda kisisel aktarim igeriyor olmasina karsin artik genel ve sosyal bir aktarima
doniistiigli gorlilmistiir. Bir figlir olusturma oyununda katilimeilardan birinin
hareketini “Cam siler gibi.” seklinde yorumlamistir. Bu donemde uyku diizeninin

bozuldugu fark edilmistir ve bakim verenin destegiyle gruba gelebilmistir.

4.4.4. Uciincii Evre: Grubun Kapams Siireci

Bu evrede grup i¢i iligkiler gelismistir. Yapilan aktiviteler ve diizenli katilim
sayesinde kisilerin islevsellik diizeylerinde artis goriilmistiir. Grubun ilk ve ikinci
evresinde yeni bir ise baslayan 2 katilimcinin hala c¢alisma hayatina devam ettigi
goriilmiistiir. Bir katilimc1 ¢alisma sartlarini iyilestirecek hamlelerde bulunarak, planh
is degisikligine yonelmis ve basariyla yeni diizene adapte olmustur. Aile i¢i ¢atigma
yasayan bir katilimci, bu yasantilar: gruba getirdigi siire¢ ger¢evesinde problem ¢6zme
becerilerini arttirmis ve ailesiyle daha uyumlu iliski kurmaya basladig1 goriilmistiir.

Iki katilimci, grubun baslarinda sessiz ve yer yer kopuk davramslar igindeyken,
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giderek daha fazla iletisim kurmaya baslamistir. Bedensel hareket ve sozel etkilesim
unsuru olan ritm ve miizik etkinliklerinin, kendilerini ve diger katilimcilari grup i¢inde
daha ¢ok anda tuttugu goriilmiistiir. Grup disindaki hayatlarinda daha durgun bir seyir
hali olan katilimcilarin, iletisim diizeylerine bakildiginda, aile i¢i ve sosyal agidan
olumlu gelismeler yasandigir goriilmiistiir. Bu evrede siirecin bitimine dair grupla

konusarak, ayriliga hazirlanilmigtir ve olumlu paylagimlarla grup sonlandirilmistir.
Grubun kapanigina dair nitel veriler asagida yer almaktadir.

(BB): Uciincii evrenin baslarindaki bir seansta katilimci BB’nin,
katilimc1 AA ve FF ile yarismaci bir iletigsimi oldu. Etkinliklere baslama ve ilk yapma

hususunda 6zellikle girigkendi.

Abisinin ameliyat oldugunu, kiz kardesinin rahatsiz oldugunu ve ameliyat
olmasi gerektigini, bu ylizden de moralinin bozuk oldugunu gruba anlatti. Katilime1
BB, tek basina gelemedigini, yaninda hep bir kisinin olmasini istedigini ve gruba

amcasinin ogluyla geldigini belirtti.

Yakin ¢evresini gezme konusunda katilimc1 BB nin, “Y{iriimiis olmak bana iyi
geliyor. Bu gruba gelirken kisa mesafeli yiirliylis yapmis olmam bile bana iyi geldi.
Disant ¢ikinca insan kendini daha iyi hissediyor. Daha sosyallesmis, tanidiklarla
karsilastyorum, iyi geliyor.” paylasimi oldu. Ayrica BB, “Evde duvarlar iistiime
listime geliyor bazen.” diye ekledi. Yanlis anlasilmalar konusu iizerine konusurken
“Karsidaki insanlar pozitif olmali” dedi. Sarki s6zii okumada ilk olmak istedi ve
hemen sozleri okumaya basladi. Hevesli ve istekli oldugu bir¢ok seansta

gorilmekteydi.

Grup seansinin sonlarina dogru, genel paylagimda geldi. Grup kapanistyla ilgili
pek bir sey paylasamadi. Grubun ona iyi geldigini sdyleyerek herkese iyi dileklerini

sundu.

(AA): Ugiincii evrenin baslarindaki baz1 seanslarda dalgin ve uzun bakislari
olmaktaydi. Dikkatini etkinlige vermesi i¢in yliriitiiciiniin baz1 zamanlarda miidahale
etmesi gerekiyordu. Bir sonraki hafta etkinliklere katilim diizeyi daha yiiksek ve
dalginlig1 daha azdi. Hastane i¢indeki, aragtirmanin yapilacagi seans odasi, giivenlik
gorevlileri tarafindan genelde kilitli tutulmaktaydi. Ileriki bir hafta katilimci AA,
kedilerden korktugu i¢in annesiyle ara koridorda bekliyordu. Grup odasina 6n hazirlik

icin giden yiiritiiciiyli gordiigiinde “nerede kaldiniz” diye sitemli bir sdylemi oldu.
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Oda kilitli oldugu i¢in oraya girememis ve hastane i¢inde gezen kedilerden bdylece
kacamamisti. Balon oyununda AA’nin, ¢ok hareketli ve heyecanli oldugu goriildii. Sag
ve solundaki grup {yelerinin, balon oyununa katilmasini kisitlayacak kadar
heyecanlilikla balonu yakalamaya c¢alisti. Digerlerinin orda olmasina bir siire
aldirmadi ve balon yakalamaya devam etti. Bunun iizerine yiiriitiicliniin agiklama
yapmast gerekti. Katilimcilarin kisisel alanlarina ve birbirlerinin hareketlerine dikkat
¢eken yiirlitiicii, balonu diisiirmemenin éneminin yaninda birlikte oynaya bilmenin

onemine de dikkat ¢ekti. Ardindan daha dikkatli oldugu goriildii.

Bir sonraki seans, taklit oyununda, yiiriitiiciden sonra eslik edilmesi
gerekirken, beden perkiisyonu pargalarini yiiriitiicliyle ayn1 anda yapmaya c¢alist1.
Bununla ilgili hatirlatma yapild1 ve yiiriitiicii, katilimct A’nin dikkatini o yonde

cekmeye calisti. Heyecanli oldugu goriildii ve yiiriitiiciiyle yarisir bir haldeydi.

Onceki hafta katihmc1 AA, disciye gitmis ve biraz durgun oldugu
goriilmekteydi. Sorulara kisithi cevabi oldu. Bazen heyecandan cevap veremedi.
Heyecanli misiniz sorusuna “evet” dedi. Sizi rahatsiz hissettiren bir duygu var m1 diye
sorulunca “hayir” dedi. Disartya ¢ikmak, bireysel ya da aileyle gezmek size nasil
geliyor? Sorusu iizerine “iyi” dedi. Giris konusmasi sonrasi sandalye oyunu
oynanacagl sOylendiginde, heyecanlandigi goriildii. Grup i¢i degisiklikleri goriip

sorgulamaktaydi. Seans i¢inde yerinde olmayan bazi enstriimanlari sordu.

Seansa yarim saat gecikti. Endiseli bir hali géziikmekteydi. Annesi, saatini
kurmay1 unutmus ve katilimci AA’y1 kaldiramamis. Bu durumdan yakinarak annesine
kizmis oldugunu ifade eden yaklasimi vardi. Gruba ilk geldiginde sag gozii
seyirmekteydi ve sag omuzu ara ara yukariya dogru seyiriyordu. A’nin gozii, atdlye
sonuna dogru daha az seyirmekteydi. Bu seyirmelerinin, kaygiya bagli oldugu
diistintildii. Paylasim boéliindiiglinde, ayn1 konuya geri donmekte zorlaniyordu.

Konuyla ilgili ipuglar1 verilince paylagima devam edebiliyor oldugu goériilmekteydi.

Arastirmanin sonunda, ara ara dalginlig1 olmasina karsin grup ici etkinliklerde
daha girisken bir hal aldi. Calismalarin tiimiinde aktifti ve yarigmaci yonii yiiksekti.
Seans icerisinde bir¢ok kez bu ¢alismanin bitmemesine yonelik kisa talepleri olmustur.
Grup kapanisinin son oturumunda, AA’nin regrese oldugu ve sorulan sorulara ilk
seanslarda oldugu gibi “Bilmem.” seklinde yanitlar verdigi goriildii. Bu kelimeyi genel

olarak kapanisla ilgili sorularda kullandig1 goriildii. Bu durumun grubun bitisine dair
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yasadig1 liziintlii ve kaygiyla baglantili olabilecegi diisiiniildii. Bu grup ¢aligmasinin
kendisine iyi geldigini; grubun basindan sonuna kadarki siireci degerlendirmesi
soruldugunda, kendisine olumlu katkilar1 oldugunu ifade eden “lyiydi, giizeldi,

begendim, iyi geldi” gibi kisa ctimleleri oldu.

(DD): Ugiincii evrenin baslarindaki bazi seanslarda dalgin ve uzun bakislar:
olmaktaydi. Dikkatini etkinlige vermesi i¢in yiiriitliciiniin baz1 zamanlarda miidahale
etmesi gerekiyordu. Bir sonraki hafta gerceklesen etkinlik temasi, siireklilik i¢eren
hareketlerin gecisler esnasinda kullanilmasiydi. Ozellikle DD, hareketlerin belli
zamanlarinda kendisini durduruyor ve dikkatini verebildigi goriiliiyordu. Grup
kohezyonunu arttirici gegislerin oldugu ¢alismalarin, katilimc1 DD’ye daha iyi geldigi

ve anda kalabildigi goriildii.

Gegen haftaya gore daha aktif bir katilimi1 oldu. Siirdiirebilirlik ¢aligmasinin iyi
geldigi, durup beklemelerinin azaldig: goriildii. Balon oyununda g¢ekinik bir yapida
hareket ederken, yiiriitiiciiniin cesaretlendirmesi sayesinde daha aktif oldu. Ritmik
hareket ve dans boliimiinde yiiriitiicti, bir figiir gostermek i¢in cemberin ortasina dogru
hareket ederken DD’in, tam karsisindan gelen yiiriitiiciiyii goriince hafif geriye dogru
ilerledigi goriildii. Bu hafta gemberde karsilikli oturma diizenindeydiler. DD’ nin kendi

alanina girildigini diisiindiigii ve bu alan1 korumaya calistig1 seklinde yorumlandi.

Bir seansta, ara ara kendine gore komik buldugu seylere giilerken, grupca
yapilan kahkaha ¢aligmasinda afekti donuktu ve hi¢ giilmedi. Fakat etkinlige katilim1
iyiydi. Beden hareketliligi gerektiren baz1 yonergeleri yarim gergeklestirdi. Ornegin
kollarin tam yukar1 kaldirilmasi s6ylendiginde, fiziksel bir sorunu olmamasina karsin

omuz boyunda kaldiriyordu. Bu da yasadig katatonik durumla baglantiliydi.

Bir seansta bazi zamanlar DD’nin dikkatinin daginik oldugu goriildi ve
iletisim kurulmasi i¢in soru ve yonergelerin yinelenmesi gerekti. Dalgin goriinmesine
karsin, sarkilarla ilgili kisimda “Giilpembe” sarkisini, kiyafetiyle uyumlu oldugu icin
sectigini soyledi.

Uzun siire evde kalmaniz gerekse ve disar1 ¢iksaniz ardindan nasil
hissedersiniz? sorusuna katilimc1 DD, “o sikilmis hissinden kurtulmus olurum” diye
yanit verdi. Bu gruba gelmis olmak sizin i¢in nasil? Ne degisiyor? sorusuna DD, “Iyi

3

geliyor” dedi. Konuyla baglantili olarak DD ile olan diyalogda, “—Disar1 ¢ikinca

kimlerle gezersiniz? —Ailemle, annemle. —Kardeslerinizle gezer misiniz? —Hayir.”
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yanitlar1 alind1. Ablastyla olan goriismede evden disari ¢iktiklarinda sadece babastyla
gezdigini, baska kimseyle dolagsmaya c¢ikmadigi belirtilmisti. Sosyal agidan farkli
iliskiler gelistirmeye basladig1 goriildii. Katilimc1 DD, sandalye oyununu begendigini
belirtti, fakat adapte olmakta zorlandig1 goriildii. Oyunun seyrinin, DD i¢in biraz
hareketli gelmis olabilecegi diisliniildii. Son seansta, grup siirecinin kendisine iyi

geldigini ifade eden kisa yanitlar1 olmustur.

(FF): Ugiincii evrenin baslarindaki bir seansta, yavas bir ritmi olan miizigin,
dinginlestirici 6zelligi oldugunu ifade etmistir. Bagka bir seansta, yiiriitiiciiniin verdigi
yonergeleri tekrar ettigi goriildi. Bu agiklamalarinin aynisint tekrar ederek diger
katilimcilara aktarmaktaydi. Yiritiicii bu durumu ona aynalayinca, katilimci1 FF
sasird1 ve bir aciklama yapmakta giicliik ¢ekti. Beklemedigi bir soru oldugu goriildii.
Sessizligini korudugu bir siire sonrasi ylriitiicli, “Grubun asistanligin1 iistlenmis
oldugunuzu goriiyorum. Yapilan etkinliklerde iki kere vurgu yapmanin daha iyi ve
anlasilir olacagini m1 diislindiiniiz? Ayni zamanda yonergeleri birden fazla tekrar
edince, acaba etkinlik daha akict mi olurdu? Diger katilimcilara yardim etmek
istediginizi gorliyorum. Acaba hangi kisimlarda destege ihtiya¢ vardi?” sorularina
cevap olarak “Bilemiyorum, yardim etmek istedim.” yanitin1 verdi. Bu sorularin, FF
tarafindan yargilayici bir tonda algilanmamis oldugu goriildii. Asistan ciimlesi FF’nin

hosuna gitmisti ve tebessiim ediyor oldugu goriildii.

Bir seansta balon oyunu oynanirken, grupca yapilabilecek yeni bir 6neride
bulundu. “Balonu sisirelim, tekrar sondiiriirken balonun ¢ikardigi ses ile birlikte
dogaclama biz de konusalim” dedi. Oyun denendi. Balon sénerken dogaglama ses
cikarma yapildi. Ciinkii grup {iyelerinin bazilar1 kelime bulma ve uzun ciimle
olusturma konusunda zorluk yasamaktaydi. Grup i¢inde sicak bir atmosfer olustu ve

komik anlar ortaya ¢ikt.

FF, gecen haftanin Onerisiyle balon getiren iki katilimcidan biriydi.
Duygularin1 ifade ederken kendine dair, dogal geri doniisleri olmaktaydi. Grup

tiyelerinin farkindaligini artirict yonde girisimei ve lider destegi vardi.

Katilimer FF i¢in bu grup siireci, el pratikligini gelistirebildigi bir yer olmus.
Bu gruba devam etmenin ona 1yi geldigini sOyledi. El pratikliginin gelistigini gérmesi
ile birlikte yeni bir ise baslamis olmasi ve isine, bu ¢alismanin basinda baglayip halen

stirdiirebiliyor olmasini, bu grup siirecinden faydalanmasiyla baglantilandirdi. Bu
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grubun kendisinin hayatinda biiyiik bir etki yaratmis oldugunu ifade etti. Ardindan F,
bdyle bir degisimin kendinde olmasindan kaynakli yasadigi mutlulugu belirtti.

Ug aylarinin sonuna dogru katilimec1 FF, is yogunlugunun arttigini ve is
temposunun yorucu gegctigini ifade etti. Bu evrede, ailesini bircok kez yemege
gotlirmiistiir ve 6demeyi kendisinin yaptigini belirtmistir. Mekan se¢imini gogunlukla
kendisi yapmistir. Yemek sonrasi tatli rutini olusturduklarini giiliimseyen bir yiiz
ifadesiyle grupla paylasmistir. Seansin, c¢ogunlukla 1sinma bdliimiinde FF’nin,
yiiriitiicii yerine konusmaya calistig1 ve sabirsiz bir tutum ile iiyelere yonerge
tekrarinda bulunma eylemi vardi. Heyecanli oldugu goriildii. Yer yer yiiriitiiciiyle
birlikte konusurken diger tiyeler iistiinde, 6zellikle CC’ye liderlik yapmaya ¢alisan bir
tavri vardi. Yirtiicli, grup i¢indeki davranislarinin ardindan “bugiin ¢ok aktifsiniz ve
enerjik oldugunuzu goériiyorum. Yer yer asistanlik derecesinde yaklasimlarinizi da
gormekteyim. Bu One ¢ikma istegi sizin i¢in nasil bir sey. Gliniin asistani olarak bu
konuya ne diyorsunuz?” ciimlesi sonrasi katilimci FF, saskin fakat giiliimseyen bir yiiz
ifadesiyle gruba yardimci olmaya ¢alistigini ifade etti. FF, gecen haftalarda bol bol
dinlendigi i¢in enerjik oldugunu, grubun yeni yardimci psikologu olabilecegini
sOyleyerek, yiriitiiciiyle bir yaris halindeydi. Katilimc1 FF, grubun terciimani ve
sozclsli oldugunu belirterek 1yi bir sey yaptigim dile getirmeye c¢alistyordu.
Yiriitiicinlin, grup i¢inde dengelerin saglanmasi adina “Bagkalarinin séz ve
ifadelerine terciiman olmak bazen iyi olabilir. Bazen de kisilere zaman tanimak gerg¢ek
duygu ve diisiinceleri aciga ¢ikarmada yarar saglayabilir.” seklinde agiklama yapmasi
gerekti. Bunun tizerine grupla ve FF ile konusuldu. FF’nin kendini geri ¢ekmedigi,
fakat daha az miidahalede bulundugu goriilmekteydi. Grup yiiriitiiclisiiniin bu
miidehalesi, FF’nin davraniglarinin grubu, olumsuz olarak etkileyebilecegi anlarda
gerceklesti. Katilime1 FF, grubun aktivitelere katilim hizini artirmaya yonelik
davranmaktaydi. Bazi katilimcilarin s6zel ve bedensel cevaplar1 FF’yi tatmin eden bir
hizda degildi. Bazi iiyeler katilim i¢in zamana ihtiya¢ duymaktaydi. Agir seyreden bu
durum sonras1 FF, sabirsizlanarak gruba miidahale etme gereginde kendini gdrmiistiir.
Ozellikle CC nin duraksayarak yaptig1 paylasimlarda s6z almaya calistig1 ya da direk
soze girdigi goriilmiistiir. Etkinligin bir yerinde katilimc1 CC, yapamiyorum seklinde
paylasimda bulunmasinin ardindan FF, CC’nin etkinlikte ritm yapan ilk kisi olarak
baglamasini Onerdi ve “Diger ritmleri dinlemeden kendi ritmini yaparsa

kaygilanmadan kendini ifade edebilecegini diisiindiim.” seklinde eklemesi oldu.
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FF’nin, bu yaklasimi ¢ok 6nemliydi ve grubun daha ¢ok kaynastigini géstermekteydi.
Yiiriitiiciiniin, “Ya diger iiyelerden etkinlige ilk baglamak isteyen olursa ne yapariz?”
sorusuna yanitsiz kaldi. Grup tliyelerinden CC ve EE’nin destegiyle diger iiyeler de
FF’nin 6nerisini kabul etmis oldular. Grup i¢cinde dayanisma anlar1 gdze ¢arpmis oldu.
Birlik oluslar1 problemin ¢oziilmesine katkida bulunarak, CC’nin duygularinin, grup

tarafindan anlasildig1 da goriilmiis oldu.

Grubun kapanisina dogru, 1sinma i¢indeki bir boliim olan miizik ve hareketin
birlesimi oyununun kendilerine nasil geldigi sorusuna FF, “Canlandirtyor, uykumuzu
actyor, motive oluyorum.” cevabini verdi. Haftanin ilk giinii grup ¢alismasinin olmasi
ve 1sinmada, miizikle birlikte hareket edip dans etmenin, biitlin bir haftasina olumlu
etkileri oldugunu sdyledi. Yiiriitiicli, “Calismada bu boliimiin olup olmamasi sizin i¢in
ne ifade ediyor?” sorusuna “Kesinlikle olmali.” cevabini verdi. Ritm ve perkiisyon
etkinliginin bitimindeki paylasimda, “Bu gruba basladigimda darbuka c¢alarken el
melakemi gelistirebilecegimi, el c¢abuklugu saglayacagimi diigiinmiistiim. Bunu
gerceklestirdim. Uzun siiredir ayni is yerinde ¢alisiyorum, ¢alisabiliyorum. Artik isten
cikarilmiyor ve ayrilmak zorunda kalmadan isime devam edebiliyorum. Buraya
geliyorum, desarj oluyorum, motive oluyorum.” diyerek bu grubun ona kattig1 olumlu
etkilerden bahsetti. Genel paylasimda grubun bitmesi FF’yi tizmiis. “Keske hig
bitmese, yazin da dnlimiizdeki sene de devam etse.” dedi. Katilimc1 FF, yaz doneminde
olursa eger, hastanedeki sanat psikoterapisi ve rehabilitasyon (SPR) programinda
acilan dans grubuna gitmek istedigini soyledi. Grubun bitisi konusulurken gozlerinin
doldugu ve konusmasmi etkileyen bir duygulanim yasadigr goriildi. Sesi
titremekteydi. Gruptan iyi ayrildigini ifade etti. Fakat kapanistan dolay:1 biraz buruk

oldugunu soyledi.

Grubun bitigine dogru, grubun ona iyi geldigini, bu ¢alismaya katildikca
kendisini daha aktif ve bir seyleri basarabilen birisi olarak gordiiglinii s6yledi. Bu
caligmaya geldiginden beri isini siirdiirebildigini ve 1is degistirmesine gerek
kalmadigin1 sdyledi. Haftanin ilk giinii olmasindan kaynakli, motive edici bir unsur
olarak grubu nitelendirdi. Kendi smirlarinin farkinda olarak, “Bu gruba geldikce
rahathiyorum, insan goriiyorum, topluluk icindeyim, kendimi ifade edebiliyorum,

Ozgiirce hareket edebiliyorum.” dedi.

(CC): Ugiincii evrenin baslarinda, motivasyonel olarak desteklenince
katiliminin daha ¢ok oldugu goriilmekteydi. Katilim i¢in desteklendiginde, kendisini
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zorunlu hissederek katilip katilmadigi soruldu. Kisa bir paylasim an1 olmustu ve “Yoo
ben kendim isteyerek katiliyorum, bazen aklima bir sey gelmiyor hemen. Ne
yapacagimi diisiiniiyorum” seklinde yanit1 olmustur. Kendisiyle yapilan bu konusma,
katilime1 CC’nin grup i¢indeki yaklasimini anlamaya yardimci olmustur. Sonraki
seanslarda daha atik davrandigi ve zorunlu olmadan katilim gosterdigi hissini
davraniglariyla pekistirdigi gorlilmiistiir. Boylece, minimal ve hafif diizey katiliminda

bir canlilik olugsmustur.

Oturumlardan birinde gruba ge¢ geldi. Giris konusmasinin sonuna yetisti.
Giilimseyen, mutlu bir ifadeyle “Ogrencime kitap aldigim igin geciktim, kusura
bakmayin” dedi. Normal zamanlarindan daha 6zenli giyindigi goriildi. Giderek sosyal
etkilesimi artmaktaydi. Calismalarda daha ilgili ve aktifti. Bir sonraki seansta
sarkilarin i¢indeki tekrarli ve dikkati ¢eken kelimeler konusuldugunda katilime1 CC,

siirlerin iginden mantik ve sayisal olarak en uygun yanitlari veren katilimeiydi.

Seanslara diizenli gelmek, vaktinde seans odasinin orda olmak ya da gecikme
sebepleri lizerine konusulan bir seansta katilimcilara, grup siirecinde kendilerine dair
olumlu-olumsuz bir degisim olup olmadig1 soruldu. Katilimci CC, “Eskiden sagligima
cok Onem vermiyordum. Artik kendime dikkat ediyorum. Kendimi geri plana
atiyordum. Saglik kaybedilince tekrar yerine konulmasi zor oluyor. Bunu farkettim.
Baz1 seyleri onemsemeye bagladim, bazi seyleri ise artik ¢ok da dnemsemiyorum.”
diyerek farkindaliginin arttigini ve 6z bakim becerilerinin gelistigini gostermis oldu.
Haftasiin 1yi gectigini ve AVM’ye gittigini; fakat sezon i¢i olmasindan kaynakl
almas1 gereken kiyafet ve esyalarin pahali oldugunu ve bundan dolay1 alamadigin
ifade etti. Gegen hafta doktoruyla goriismiis. CC’nin antidepresan kullanimini
kestigini ve “yavas yavas tiim ilaglarimi Eyliil-Ekim gibi doktorun kesecegini tahmin

ediyorum.” diyerek beklentisini grupla paylasti.

Gozlemcinin sandalye kapmaca oyununda katilimcilara tolerans taniyan
yaklagimi CC’ye rastlamist1. Bilerek yapilan bir yaklasim degildi ve sandalyeyi CC
kapmis oldu. Ardindan 2. turda bu sefer de katilimc1 CC, CC’ye tolerans taniyarak
sandalye kapmasima izin verdi. Ikisi de bos sandalyeye ge¢medi. Yiiriitiicii, bu
kararsizlik durumu i¢in oyunu tekrarlama 6nerisinde bulundu. CC bunu kabul etmedi.
Keske daha oncesinde yer verseydim, daha iyi olacakti dedi. Yiriitiici, “Tekrar
oynasaydik ve yine ayn1 durum olsaydi ne yapardiniz?” sorusunu katilimci CC’ye
yoneltti. CC, hi¢ diisiinmeden “Evet, yine yer verirdim.” dedi. Yiiriitiicii, “bu davranis
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sizi oyundan ¢ikarmis oldu. Oyunda kalmis olsaydiniz nasil hissederdiniz?” diye

sordu. “Iyi olurdu ama bu bir oyun, yer vermek istedim.” seklinde yanitladi.

Grup terapisinin i¢erigi konusuldugunda katilimci1 CC, “Kendi farkindaligimizi
artirtyor, sosyallesmemizi sagliyor, hayata karsi motivasyonumuzu artirtyor” dedi.
Ardindan disariya ¢ikip gezme konusuna “Ozgiirlesiriz.” yanitin1 ekledi. Bazi
zamanlarda halsiz hissettigini, bu halsizligin ilaglardan kaynaklandigini paylasti.
CC’nin ifadesine gore “Doktor bir sey demiyor, ilaglardan diyor, onun bir plani var,
onu uyguluyor.” dedi. Ding hissettiren takviye bir ilag kullantyor musunuz? sorusuna,
“ilacim var ama bazen kullantyorum” yanitin1 verdi. Sonrasinda, “Ben biraz hassasim
sanirim. Otobliste bir yere giderken ayaktayken hemen oturmak istiyorum.
Diizelebilmek i¢in ¢ok c¢ile ¢ektim. Bir ara psikolojik olarak depresyonda sandilar beni
ama halsizligim vardi aslinda. Doktorlar endiselendi benim i¢in” dedi. Paylagim
sirasinda “simdi halsizlik biraz var ama iyiyim.” dedi. Bu hafta gerceklesen sandalye
oyununda CC, katilimc1 EE ile birbirine yer vererek kibar davrandilar. Bir siire ikisi
de sandalyeye oturamadi. Katilimc1 E’nin 1srar1 lizerine kabul edip oyuna devam eden

taraf oldu.

Katilimc1 CC’nin paylagimlara katilimi ¢ok iyi ve iglevsellik diizeyi en yiiksek
katilimcilardan biri. Sinanari sarkisinin nakaratini, tane tane ve ritmik uyum iginde
sOyleyen tek katilimciydi. Katilime1 CC’ye cesaret vermeye ¢alisan ifadeleri kullanan

FF’yi destekleyerek, grup i¢i dayanigmay: giiclendirdi.

Arastirmanin bitisine dogru, miizige ritmik hareket katma ve dans kisminin
olusunun ona nasil geldigi soruldugunda “Olsa 1yi olur” diyerek FF’nin paylagimlarina
katildigin1 sdyledi. Bu gruba haftanin ilk giinii baglanmasi onu olumlu etkiliyormus.
Bu grupta yapilan ¢aligsmalarin kendisine iyi hissettirdigini ve bu iyilik halinin eve ve
ise yansidigmi soyledi. Grup sonuna kadar ve sonrasinda da calistigi isini
stirdiirebildigi gorildii.

Grup siirecinin kapanisinda “Duygularimizi ifade ediyordunuz. Sizinle
tanistigima sevindim. Farkindaligimizi artiran bir siirecti. Sizin yaklagiminiz ve grup
stireci ¢ok iyiydi.” diyerek, arastirma siirecinin kendisine nasil geldigini soyledi.
Katilime1 CC’nin, grup sonunda goz temasi kurmada daha iyi oldugu goriildii. Liderlik
yoniiyle ara ara Onerilerde bulunuyor olmasi grubu bilissel agidan ileri seviyeye

tasiyan bir unsur olmaktaydi. Verilen yonergelerin hem biligsel hem de duygusal
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boyutuna gore yaratict geri doniisleri vardi. Boylece grubun islevsellik seviyesini de

yukar1 gekmekteydi.

(CC): Ugiincii evrenin basinda, kendini daha iyi ifade ettigi goriildii. Ilk
baslarda ¢ekinik ve kaygili olan CC’nin, bu evrede rahatsiz oldugu durumlarin
degismesi i¢in sozel etkilesime girdigi goriildii. Grup iginde istek ve Onerileri giderek
artmaktayd1 ve grup etkinliklerinin doniistiiriilmesi ya da eksiltilmesi yoniinde olanlar

da mevcuttu. Regrese davraniglar gosteriyordu.

CC’nin rahatsizligindan sonra, ananesi ilk defa evlerine kalmaya gelmis.
Heyecanli, saskin ve sevingli oldugunu belirtti. CC’nin hastaligin1 ananesinin kabul
etmesi ve CC’nin ailede deger gérmesi anlaminda biiyiik bir adim olarak yorumlandi.

Ciinkii CC’nin babasiyla yapilan ilk gériismede, CC’nin hastalig1 sebebiyle ananenin

CC, gruplardan birinde seans igerigini sormamist1 ve etkinliklerle ilgili bilgisi
olmadan ritmik hareket ve dans boliimii igin, gegen hafta yapilan kisa melodilerin
yerine farkli sarkilarin ¢alinmasini istedi. Bazi haftalar akis1 bilmeden etkinliklerin
yapisini degistirme istekleri oldu. “Bugiin ritm yapmasak. Bugiin darbuka ¢almayalim,
dans edelim. Bugiin dans etmeyelim siz gitar calin. Bugiin sarki sdylemeyelim darbuka
calalim.” vb. gibi talepleri olmaktaydi. Huzursuz oldugu goriildii. Bircok istegi,
kaginma davranigi ve memnuniyetsiz yanlar1 olmaktaydi. Bu durum irdelendiginde,
kendisi i¢in 6nemli bir ara¢ olan telefonunun ailesi tarafindan el konuldugunu belirtti.
Ailesi ona mp4 calar almis ve internete girmeden miizik dinlemesini istemisler.
Yiiriitiicii bir soruda “Mp3 calar1 nasil kullaniyorsunuz? Sizin i¢in kullanigh bir cihaz
mi1?” sorusuna “Mp4 calar o. Miizik dinleyince iyi hissediyorum” cevabini verdi.
Telefonsuz olmanin verdigi 6fke ve yoksunlugu bir¢ok kez seans sirasinda, miizik
dinleme isteginde bulunarak gidermeye calisti1 goriildii. Ayrica yiiriitiiciiye ve gruba
Ofkesini yansitmisti. Bu aktarimlar “Mutsuzum, belki haftaya gelmem.” ciimlesiyle
basladi. Yiirttiicii, bu grup calismasinda sevdigi seyler ve ilgisini ¢eken etkinliklerin
olup olmadigmi sordu. Olumlu yanit veren CC’ye “katilamadiginiz taktirde bu
calismalardan uzak kalmis ve kendinizi sevdiginiz ¢alismadan da mahrum birakmis
olacaksimiz. Burada bir karar vermeniz gerekecek sanirim” ciimlesini kuran
yiiritiiciye, “Aslinda mutsuz degilim, sikildim. Miizik dinleyince iyi hissediyorum.
Gelmem dedim; ama gelebilirim de. Telefonum da yok. Aldilar! Keske olsa. Gruptan
mutsuz degil ama yar1t mutlu ayriliyorum.” seklinde paylasimini tamamlamistir.
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CC, miizikal aktivitelerde bazen “Ne yapsam” diyerek sesli diisiiniiyor.
Kararsiz oldugu ya da ne yapacagi bilemedigini belirtse de CC’nin, desteklenince
katilm diizeyi artiyor. Bazen de aktivitelere kendiliginden dahil oluyor. Atdlye
planlamasiyla ilgili 6nerileri oldu. Bu 6neri, balon oyunu ve kagit iifleme oyununun
gelistirilmesine yonelikti. Bu grup c¢alismasinda tek bir balon kullanildi. CC ise
herkesin bir balona sahip olmasi gerektigini 6nerdi ve bu balonlart yiiriitiiciiniin

getirmesi gerektigini belirtti.

Bir seansta “Test kitabimi1 getirdim, burada ¢ézerim diye diisiindiim.” diyerek,
planladig1 unsurlarin aktivasyonunda grubu aract kilmistir. Grup iiyeleri ve yiiriitiicti
tarafindan cesaretlendirilerek ¢alismasini  siirdiirebilecegi iizerine konusuldu.
Ananesinin hala onlarda kaldigin1 ve yikanmasina yardim ettigini muzip bir
giiliimsemeyle sdyledi. Ananesini kiyafetsiz gormek onu giildiirmiistii. Bu durumu
“Daha fazla anlatamam ayip ¢ilinkii. Ama anlatmak istiyorum. Cok giildiim.” seklinde
tanimladi. Balon oyununda, balonu sisiremeyecegini soyleyerek denemek bile
istemedi. Ylritiiciiniin cesaretlendirmesi sonucu bir kere denedi ve az iifleyerek

birakti. Boylelikle kendi savini destekleyerek balonu sisirememis goziiktii.

Katilimer CC, ev islerinde belli bir pratiklige ulastig1 i¢in annesinin verdigi
temizlik gorevlerini yerine getirebildigini ve annesiyle planlama konusunda bir
anlagma yaptiklarin1 ve bdylece annesinin artik ona kizip, bagirmadigimi soyledi.
Islevselliginin artti§1 goriilmektedir. Grup etkinliginde ritm yaparken, diger
katilimcilarin ~ yaptigi ritmler1 “Keske bende Oyle yapabilsem.” diyerek,
yapamayacagini vurguladi ve olumsuz bir sekilde ele aldi. Yiiriitiicliniin olumlamaya
yonelik yonergesiyle, bagsarmasi i¢in ne yapabilecegi ve neyin gerektigini diisiinmesi
icin destekte bulunuldu. Kendisini geri ¢ektigi noktalarda denemesi i¢in kendisine sans
tanimasi istendi. Yiriitiicliniin bu yonergeleri sayesinde yapamayacagini diisiindiigi
ritmik yapilar1 yapti ve basardi. Yapmak istedigi ritme yakin bir figiir olusturabildigini
sOyledi. Genel paylasimda, aklinda en ¢ok dans etme ve perkiisyon aleti ¢alma bdliimii
kalmus. Ozellikle perkiisyon aleti calmay1 vurgulayarak “Aslinda en ¢ok aklimda kalan

basarmak.” dedi.

Bir sonraki seansta, hafta i¢i babasiyla olan kisa tartigsmasini gruba getirdi.
Babasi ona siddet gosterdigini ve bu yiizden moralinin bozuk oldugunu sdyledi.
Paylasim sirasinda kosullanilmis bir yani olan cevaplart da vardi. C’nin
orneklemesinde “babamlar biraz hakliydi. Yapmasini istemedigi bir seyi yaptim, kizd1.
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Biraz da benim yiizimden kagirdik sanirim arabayi.” diyerek durumu

normallestirmeye ¢alisti. Grubun bitiminde motivasyonunun arttig1 gortildii.

Sonraki seansta ailesinin onsuz aligverise gittigini ve ailesi CC’den annanesine
bakmasini istedigini sdyledi. Annesine kiyafet siparisinde bulunmus. Grup iginde
morali biraz bozuk oldugu goriilmekteydi. Katilme1r CC, “Bugilin darbuka
kullanmayalim, kullanmasak...” ciimlesini kurarak, grup etkinliklerine fazla katilim
gostermek istemedi. Ailesiyle olan olumlu olumsuz etkilesimlerini, dogrudan gruba
yansittigr goriildii. Yiiriitliciiniin etkinligi kasteden “Grupga yapilan bir ¢alisma bu ve
sizin katiliminiz ile biitiinliik devam etmis olacak. Katiliminizi 6nemsiyoruz.” sozleri
sonrasi etkinlige dahil oldu. Genel paylasimda CC, “keyif aldim ama yoruldum.

Katilmak istemedim.” seklinde durumla ilgili geri doniis yapti.

Katilimer A’nin paylasimi sirasinda grup baslangic saatini bilmiyor olusu
C’nin aklina takilmis ve bunun iizerine bilmedigi i¢in 6ziir diledi. Bu konu iizerine
biraz konusuldu, saatin aklinda kalmamasindan rahatsiz oldugunu ifade etti. iki giin
iist iiste aligverige gittigini sdyleyerek neseli bir afekti vardi. Gegen hafta yasanilanlar
anlatirken, hi¢ anlatmamuis gibi ya da bazi seyleri karigtirarak ifade etti. Ailesi gezerken
CC, baz1 zamanlarda evde kalmis. “Ben istemedim ama kendisi ald1” diyerek ailesi
aligverise gidince CC’ye kiyafet almis. Ardinda “Annem kiziyor, istemediler AVM’ye
gelmemi. Evde kaldim.” dedi. Evde kalmak nasil hissettiriyor denildiginde “Bir sey
hissettirmiyor, sonugta evde kalmakla bir sey olmaz. Ara ara ekmek almaya gittim,
sonugta ¢iktim disar’” dedi. Sarki sdyleme zamaninda ritmboks’in sesini baskin
duydugu icin gitar sesini algilayamamis ve bunu yiiriitiiciiye, “neden ¢almadiniz,
yoksa basaramiyor musunuz?” diyerek aktardi. Israrli bir sekilde CC, yiiriitiicliniin

enstriimani ¢aliyormus gibi taklit yaptigini diislindiigiinii belirtti.

Ritm yapma konusunda biraz ¢ekinik veya negatif olabiliyordu. Bu aralar,
yapamam beceremem diyerek ritm aletlerinden almak istemiyorken, olumlu
yonlendirilince Darbukay1 secip etkinlige dahil olabiliyordu. CC, bu birka¢ seans
icinde, sozel paylasimlarda duraksamali konusarak ge¢ cevap vermekteydi. Bu
cevaplar bazen ¢agrisimsal olmaktaydi. CC’nin, “Ben basaramiyorum, yapamam.”
climlesine, cesaret verici sekilde yaklasan FF, “Ben onun terciimani oldum” seklinde
yorum yaptl. FF’ye yaptigi miidehalelerin kotii olmadigr fakat olumsuz etki
birakabilecegi varsayimu yiiriitiicii tarafindan kisa bir agiklamayla anlatildi. Yiirttiici,
“Bazen duygu ve diisiincelerimizi ifade etmek i¢in zamana ihtiyacimiz olabilir. Duygu
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ve diislincelerinizi ifade etmek isterken sizlere zaman taniya biliyoruz. Bu yiizden
bazen acele etmemek iyi olabilir ve sizlerin gergek duygu ve diisiincelerine bu sekilde
ulagabiliriz. Bu sebeple CC, konusmalar1 arasinda duraksama yapsa da ona izin
vermeli ve onu dinlemeliyiz” ctimlesini FF’ye ve gruba sdyledi. Ciinkii FF, siirekli
hizli cevap alma istegi duyarak miidahale etmekteydi. Bu climlenin {izerine CC,
“Hiiziinlendim, aglamak geldi.” dedi. “Neden hiiziinlendiniz?” sorusuna CC, “Beni

anlayabiliyor oldugunuzu diisiiniiyorum. O yilizden duygulandim, aglamak geldi” dedi.

Baz1 paylasimlarda duraksayarak ve c¢agrisimsal konudan konuya gegisleri
olmaktaydi. Bu paylasimlarda duraksayip diisiindiigii ama o an aklina gelmeyenleri
baskalarinin paylasimi sirasinda soyledigi goriildi. Diger katilimcilarin sozel
iletisimine dikkati azd1. Paylagim aralarina girdigini bazen farketmedigi goriildii. Grup
sonlanmasindaki yemekli etkinlige kurabiye getirerek normalden daha 6zenli kiyafet
secimi yaptigr gorildii. Grup caligmasindaki etkinlikler ve siire¢ igerisindeki
degisimlerin katilimcilara nasil geldigi soruldugunda CC, etkinliklerin ve grup
stirecinin kendisine 1yi geldigini sdyledi. Seans sonu paylasimlarinda sorulan sorulara
kisa, 6z ve net olusu, cevap almayr kolaylastiriyordu. Kurulan iletisimi
gelistirmekteydi. Ara ara dalginliklari olsa da bazi hatirlatmalar ve ipuglari ile siirece

geri donebilmekte.

Aragtirma siirecinin kapanig oturumu olmasindan kaynakli seans, genel olarak
sOzel iletisim kurulan bir yapidaydi. Etkilesim oyunlar1 ve ritmik unsurlarin bu seansta
bulunmamasi sebebiyle CC’nin, ara ara koptugu, grubu takip edemedigi ve paylasim
anlarinda uyukladig yer yer goriilmiistiir. “Konusmalar: takip edebiliyor musunuz?”
sorusuna “Yorgunum, uykum var.” cevabini verdi. Genel siirecle ilgili sorulara olumlu
yanitlar verdi. En son, “mutluyum ama su an %50’nin altinda biraz. Biraz da
lizglinim” diyerek grubun kapanisiyla ilgili paylasimi oldu. “Bir sey daha var,
sOylemesem 1iyi, biraz ayip, yok sOylemiyim.” diyerek, paylasmak isteyip de
sOyleyemedigi bir sey oldugunu, ama neyle ilgili oldugunu belirtemeyecegini sdyledi.

Gruptan iyi ayrildigini ifade etti.

(EE): Ugiincii evrenin basinda, sehir igi baz1 yerlere gezmeye gittigini, sonraki
seanslardan birinde ise arkadaslariyla hafta sonu bir giinliik ve konaklamal1 bir sekilde
sehir disina, Zonguldak’a gezmeye gittigini sdyledi. Bu aralar is yerinden izin almasi
zorlagmis. Bagka gerekgeleri ile izin aldig1 i¢in igyeri ekstra ¢aligmasini istemis. Seans
arasinda, grup sonlanma tarihini hatirlayamadigi igin bitis tarihini sordu ve “Bu aralar
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is yerinden sik izin aliyorum terapiye geldigim i¢in. Baska islerde calisgamayabilirim
diye bu is yerinde devam ediyorum. Gegen hafta is yogunlugu var, gel ¢alis dediler.”
ctimlesini kurdu. Seansin yapildig1 hastane tarafindan igyerine, burada terapi gordigii

i¢in bir yaz1 verilebilecegi bilgisi verildi. Yazi i¢in gerekli yerlere yonlendirildi.

Bir seansta, arkadaslariyla piknige gittigini ve iyi gectigini soyledi. Eski
isyerinden ayrildigini, calisma kosullarinin ve maasin yetersizligini belirtti. Bir
arkadasinin Onerisiyle yeni bir is yerinde ¢alismaya baslayacagini, evrak toparladigini
belirtti. Bu grup calismasindan is yerine bahsettigini, bir buguk ay sonrasinda bu
terapinin bitiminde tam zamanli gelebilecegini is yerine sdyleyerek, is yerinin bu
durumu onayladigin1 belirtti. Bir sonraki seansta EE, yeni isine baglamig. Bir haftalik
deneme siirecinin gectigini, bu haftadan itibaren sigortasinin baslayacagini soyledi.
Yeni isyerindeki c¢alisma arkadaslar1 ve isverenle iletisiminin nasil oldugu
soruldugunda olumlu yanitlar verdi. Is yerinin iyi bir yer oldugunu, is ortamini
sevdigini sdyledi. Katilime1 EE, ritmik hareket ve dans boliimiinde 6zgiir olabilmek
ve Ozgiirce hareket edebilmenin ona iyi geldigini s6yledi. Ardindan “Daha hareketli
sarkilarla, daha cok eglenebilirdik” dedi. E’nin, grup baslangicinda daha ¢ok kabul
eden ve cekinik tavirlar1 gozlenmekteydi, fakat grup siirecinin sonunda, kendi

isteklerini ve farkl diisiincelerini dile getirebilen bir yonii olustu.

Bir seansta EE yakin bir arkadasiyla, evlerinin yakiindaki sahile gezmeye

gittiklerini soyledi. Arkadas iliskisi ve yakinlik kurma becerisi giderek artmaktayd.

Seanslara diizenli gelmek, vaktinde seans odasinin orda olmak ya da gecikme
sebepleri lizerine konusulan bir seansta katilimcilara, grup siirecinde kendilerine dair
olumlu-olumsuz bir degisim olup olmadigi soruldu. Katilimci EE bu soruyu, “Hocam,
siz bana ne yaptiniz boyle?” diye diisiinmiis ve “Bunu da size sormak istiyordum.”
seklinde ifade etti. Katilimc1 EE, “Siz bana ne yaptiniz da boyle degistim? Daha bir
sosyal oldum, ¢ekinikligimi attim, rahat gezebiliyorum ve ¢evremle iletisimim daha

1yi.” diyerek eklemede bulundu.

Beden hareketi ve dans kisminda her zamanki hareketleri goriilityordu.
Yiiriitiiciiniin, “Ozgiirce hareket edelim” ydnergesine uymayarak, yiiriitiiciiniin dans
edis ve ritme gore nasil hareket ettiini takip ettigi goriildii. Incelemeye ve
gordiiklerini denemeye c¢alisan bir yaklasimi vardi. Kisithh beden hareketlerini

gelistirmeye ve uyumlanmaya calisarak yiiriitliciiyii rol-model aldigr gorildii.
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Sandalye kapmaca oyununda EE’nin, bedenini kivrak hareket ettiremedigi goriildi.
EE, ilk oyunda hirs yaptigini, kazanmak istedigini ifade etti. Fakat centilmenlik yapip
kadin katilimeilara 6ncelik verdi. Oyunu eglenceli buldugunu paylastifinda yiirtitiicii,
“Peki devam etmek ister miydiniz? Erken yandiniz. Biraz daha hirsli olmak size nasil
gelirdi?” sorusuna katilime1 EE, “kazanmak isterdim” yanitin1 verdi. Ik defa sandalye

oyununu oynadigini ve ¢ok keyif aldigini sdyledi.

Katilimc1 EE, sabah ge¢ kaldigi i¢in gruba gelmekte biraz tereddiit etmis.
“Gruba gelmekle gelmemek arasinda kaldim ama geldim” diyerek, “Uyku
problemlerim var. Bazen ge¢ saatlere kadar uyuyamiyorum. Hafta sonu 6glene kadar
uyuyorum i§ olmadigi icin ama hafta ici ige gitmek i¢in hazirlanabiliyorum.” diye
ekledi. Yiiriitiiciiniin, “Uyku probleminiz, ila¢ kullanimimi etkiliyor mu?” sorusuna
katilimc1 EE’nin, “Narkolept ve uykuyu iistiimden atan var ya ondan da kullaniyorum,
antidepresani kestiler bu hafta, giderek azaltt1 doktor ve kullanmiyorum artik. Eger bir
problem olursa tekrar baslariz, boyle deneyelim simdilik, bak bakiyim... dediler”
seklinde yaniti oldu. Arastirma siirecinin ii¢lincli evresinin basinda olan bu ilag
degisimi grupla yeni paylastigi goriildii. Bu siirecte EE, antidepresan ilacinin 6nce yar1
doza indirildigini, simdi ise kesildigini bildirdi. Hayatiyla ilgili 6nemli durumlar

grupla daha ¢ok ve rahat bir ifadeyle paylastigi goriildii.

Baska bir sandalye kapmaca oyunda, katilimc1 EE ile CC, birbirlerine yer
vererek nazik olmaya ¢alistilar. Bir siire ikisi de sandalyeye oturamadi. EE’nin 1srarina
dayanamayarak CC oyuna devam etti. Yiiriitiicii, “Yer verdiniz ve oyundan ¢ikmis
oldunuz. Oyundan ayrildiktan sonrasi, sizin i¢in nasil bir stire¢ti? seklinde sorulduktan
sonra EE, “Gegen haftaki gibi gelmedi. Bende ¢ekilme karari aldim. Tam degil de
ifade edemedim tam. Gegen hafta oynadim, bu hafta digerleri de oynasin istedim”
diyerek yanitlamis oldu. Seansin tamaminin degerlendirmesi olarak EE, “Benim i¢in
de giizeldi hocam. Ozellikle ‘Kizilciklar Oldu Mu’yu daha énce sdyledik ama ritmle
sOylemis olduk, gilizel oldu, ayr1 bir tat katti. Ben ¢ay koydugumda cay1 karistirirken
ritmle, sarki sdylerken karistirdigimi farkettim.” seklinde, sarki sdyleme kisminda
yapilan yeni eklemenin kendisinde biraktiklarini paylasti. Ayrica sandalye oyununda,
sabit bir ritm ve farkli 3 ritm oldugunu yiiriitiicii sdylemeden, kendisi fark etmistir ve

ayirt edebildigi bu unsuru grupla paylasma isteginde bulunmustur.

Onceki seanslarda bahsetmedigi detay olarak EE, Ortaokul ve mahalleden iig
yakin arkadasi oldugunu belirtti. Genelde onlarla vakit gegiriyormus. Etkinliklere
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katilimi1 iyi. Fakat c¢ekinik halleri ritmik hareket ve sarki sdylemede zaman zaman
oluyor. Ritm yapma boliimiinde darbukayla her bolime ve sarkiya katildi. Bu katilim
gayet basaril1. Ritmik biitiinliik igeren bir yapidaydi. “Kollarim agridi.” dedi fakat ritm
esliginde calip soylemeyi birakmadi. Miizige ritmik hareket katma ve dans boliimiiniin
onlar iizerindeki etkisi sorulunca, EE’nin olumlu geri doniisleri oldu ve “Beni
rahatlatiyor, sakinlestiriyor bu ¢alismalar. Huzur doluyorum.” diyerek hem soruya
cevap verdi, hem de genel ag¢idan grubu ele alip degerlendirdi. Grubun bitiyor olusu
onu etkilemis. Fakat yaz doneminde kampa ve denize giderek telafisini yapmay1
diisiiniiyormus. Sosyal acidan epey kendini gelistirdigi ve islevselliginin arttigi

goriilmekteydi.

(GG): Ucgiincii evrenin baslarinda, yani sonlanma asamasinda tasinma
stirecinin tamamlandigin belirtti. Ailesinin gergin bir yapida oldugu paylasimlarindan
anlasildi. GG’nin isteklerinin bakim verenleri tarafindan karsilanmadigi 6grenildi.
Ailesinin onun isteklerini karsilamamast durumunu katilimci CC’ye yansittig
goriildi. Miizikle ritmik hareket kisminin bitiminde CC, “Bacagimda gerginlik olustu;
ama sonra agildim.” climlesine GG, “Abartmayalim, bunlar gereksiz seyler.” diyerek
tepki verdi. Yiiriitiicli, bu kisimda bir anlasmazlik olup olmadigiyla ilgili konugmak
istedi. Yiritict, katilimer CC’nin kendini ifade etmesinin 6nemli oldugunu ve
GG’nin sdylenilen climleden tam olarak ne anladigini dile getirmesini istedi. CC’nin
bir sorun olmadigini ifade etmesi lizerine GG, “He yanlis anladim o zaman; ama hala
anlamadim” cevabini verdi. Gruptaki iletisim problemleri yaganmasi sonucunda, nasil
yaklasilabilecegi ve kisilerin birbirine olumlu yaklasmalarinin 6nemi {izerine
konusuldugunda GG, “siz aslinda yasam kogusunuz, buradan ayrildigimizda disarida

bunlar1 deneyerek yapabiliyoruz” yorumunu yapti.

Sonraki bazi seanslarda gruba katilim gerceklestirmemistir. Ila¢ kullanimi
durmus ve ailesi ilaclarini eski evlerinde unuttugu icin belli bir diizey ilaglarini
kullanmamigtir. Bakim vereniyle olan goriismede, yiiriitiiciiye aktarilan diyalogda GG,
“ben iyiyim, ilaca ihtiyacim yok” yanitlarini ailesine vermistir. Bu nedenle GG, ilag
almayi bir siire reddetmistir. Gruba {i¢ hafta habersiz gelmemesi ve telefon iizerinden
kendisine ulagilamamasmin ardindan, ailesi hastaneye yatisinin gergeklestigini

bildirmistir. Bu sebeple gruba devam edemedigi goriilmiistiir.
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4.45. Bireysel Siireglerin Genel Degerlendirilmesi

(BB) Genel olarak afekti donuk ve hareketleri tekrarli ve sinirliydi. Aragtirma
siiresi boyunca, dogaglama enstriiman kullanim anlarinda bir, iki kere ¢ingirak
(shaker) ve ¢ok az darbuka kullanmistir. Diger tiim dogaclama zamanlarda, kendi
hayatinda ona tanidik olan zilli tefi se¢mistir. ilk evrenin sonlarina dogru katilime1
BB’nin, grubun siirecine ve yapisina dair fikirleri olusmustur. Katilimc1 BB’nin
siirecle ilgili farkindalig1 yiiksektir ve yapilan etkinliklerin amacini kavrayan geri

doniisleri olmaktadir.

Ikinci evrede, sosyal aktivitesinin smirli sayida oldugu gériildii. Dini egitimini
stirdiirebiliyor olmasi1 onu motive etmekteydi. Katilimer GG’nin, smirlandirilmaya
dair gruba yansittigi olumsuz aktarimi kisisellestirmeden, GG’ye olan yaklagimi
sonucu grup i¢i iliskilerin derinlestigi goriildii. Yeni bir ev ugrasis1 olarak dantel
Oormeye baslamistir ve bu zamana kadar olan tiim seanslarda pozitif bir yaklagimi

vardir. Fakat afekti hep donuk bir haldedir.

Ikinci evrenin ortalarma dogru, grup iiyelerine sakalar yaparak, hem kendi
giildii hem de onlar giildiirdii. Afektinin duyguya daha uygun hale geldigi goriildii.
Baba kaybini gruba getirmesi, gruba giivendiginin bir ibaresiydi. Ayrica grup
etkinliklerinde yapilan hareketleri, cagrisimlarla sozel olarak destekliyor oldugu

goriildii. Yiriitlicliye ve gruba esprili yaklagimlar1 devam etmekteydi.

Ugiincii evrenin baslarinda grup iiyelerinden bazi katilimcilar ile yaris halinde
oldugu goriildi. Etkinliklere baglama ve ilk yapma hususunda 6zellikle giriskendi.
Abisinin ve kardesinin bazi donemlerde sirayla saglik problemleri olmasina karsin,
gruba katilim gostermeye devam etti. Gruba tek basina gelemese dahi, bir yakinindan
bu konuda destek isteme cesareti gosterdigi goriildii. Ev ortaminda kapali kalmanin
ona iyi gelmedigini fark eden BB, sosyal ortamlara ve seansa katiliminin, ona kattig1
olumlu durumlardan bahsettigi goriilmiistiir. Motivasyonunun yiiksek olmasi, diger
katilimcilar1 da motive eden bir faktor olmustur. Grubun islevsellik diizeyini ileriye
¢eken katilimlari mevcuttur. Bu katilimlar, kisilerin cesaretli ve dogal davranmasina
olanak saglamaktadir. Girisken yanimi goéren diger katilimcilarin, daha az ¢ekinik
davranarak BB’den cesaret aldiklar1 goriilmiistiir. Kapanis oturumuna ge¢ gelmesi,
grupla vedalagamadigi hissi ile yorumlanmistir. Gruba geldigi her seansta, bu grubun

ona iyi geldigini ifade etmesi, ayrilmakta giicliik ¢ektigi izlenimini olusturmustur.
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(AA) Ik evrede kendini sinirli tanitimi oldu. Soru soruldugunda “evet, hayir”
gibi kisa cevaplar1 ya da “bilmem” yanit1 olmaktaydi. Afekti donuk ya da giiliimseyen
bir halde ifadesi vardi. Sozel yanitlar1 kisitlh olsa da birgok yerde beden dilini
kullanmay1 tercih etti. Baz1 zamanlarda kol, el ya da omuz seyirmesi olurken, bazi
zamanlarda da goz seyirmeleri mevcuttu. Grubun ilk evresinin sonlarma dogru bu
seyirmeler giderek azald1 ve ¢ok az olmaya basladi. ilk evrenin sonunda kendisine dair
daha ¢ok paylasimda bulunmaktaydi. Kendisine sorulmadan daha fazla kisisel ve

konuyla alakali paylasimlari oldu. Beden olarak daha aktifti.

Ikinci evrenin baslarinda konusma diizeyinde yeni kelimeler kullandig1 ve soru
climleleri ile grup iletisimine katildig1 goriildii. Verilen kisa aralarda, yiiriitiicii ve diger
katilimcilarla sohbet ettigi zamanlar olmaya basladi. Giinliik hayatindan rutin bilgiler
vermesine karsin, yeni yaptig1 unsurlar1 gruba getirdigi goriildii. Sozel katilimi ve
ozgiin hareketleriyle seans akisina katilmaya devam etmekteydi. Ikinci evrenin
ortalarina dogru, gezdigi farkli yerlerden bahsetmeye basladi. Grubun kisa arasinda,
sicak iceceklere karsi olan mesafeli yaklasiminda, esneme ve yakinlagsma goriildii.
Yiiriitiiciiniin ve diger katilimcilarin destegi ile grup ici etkilesimi artmaktaydi.
Seanslara, her hafta yeni bir ev etkinligi yaptigini ifade ederek basladigi gozlemlendi.
Sozel ifadede yetersiz kaldiginda mimikleriyle iletisimi stirdiirmeye ¢alistig1 gortildii.
Giderek grup i¢inde daha sosyal davraniglar1 bulunmaktaydi. Grup i¢inde, kendi yas
grubundakilerle daha ¢ok temas kurdugu goriildi. Kedi korkusu nedeniyle seans

oncesi, hastane i¢inde beklerken huzursuz ve kaygili oldugu anlagilmistir.

Ucgiincii evrenin baslarindaki bazi seanslarda dikkatini toparlamakta giicliik
cektigi gortilmiistiir. Kedi korkusunun oldugu dolayli olarak farkedilmis ve seans
oncesi yasadigi bir durum tarafindan Ogrenilmistir. Bazi oyun ve etkinliklerin
heyecanina ¢ok fazla kendini kaptirarak, diger katilimcilara firsat vermedigi ve bunun
farkina daha sonra varabildigi goriilmiistiir. ilk baslarda hi¢ konusmayan ve iletisimi
sadece soru soruldugunda “Evet, Hayir, Bilmem.” seklindeyken, sozel ve bedensel
katilmi baglangicin ¢ok Otesinde oldugu goriilmiistiir. Davraniglarint kontrol
edebilmesi ve sosyal iletisim diizeyini dengeleyebilmesi i¢in daha ¢ok zamana ihtiyaci
oldugu goriilmiistiir. Etkinlikler icinde balon ve sandalye oyunlarinda ¢ocuksu seving
ve heyecan1 olmustur. Miizige ritmik hareket katma ve dans oyunu AA’nin, kiiltiirel
ve sosyal iletisim diizeyini bize gostermis ve bedensel iletisim yonteminin sozel

iletisimden ¢ok daha iist diizey oldugu anlasilmistir. Bu etkinliklere daha ¢ok katilim
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gostermis ve coskun hareketleri goriilmiistiir. Grupta, daimi yer alan araglarin
degisimini fark ederek, nerede oldugunu sormus ve sorgulamistir. Grup igindekileri
gozlemleyerek takip ettigi ve sahiplenici yaklasarak, grubun diizeninin bozulmamasi
tizerine geri bildirimleri olmustur. Grubun sonlarina dogru, bakim vereninin uyuya
kaldig1 bir seansta gruba gec gelmis ve bu siiregte asir1 endiselendigi gorilmiistiir.
Gruba ge¢ kalmanin AA iizerinde biraktig1 etki, ilk baglardaki seanslarda goriilen géz
ve omuz seyirmeleriyle oOrtlismekteydi. Seans sonunda bu tiklerinin neredeyse
kalmadig1 goriildii. Uciincii evrenin tiim etkinliklerine yogun bir sekilde katilim
gosterdi ve yarismaci yonil ile bazi katilimcilarla rekabet i¢inde oldugu goriildi. Grup
kapanisinin son oturumunda, AA’nin regrese oldugu ve sorulan sorulara ilk seanslarda
oldugu gibi “Bilmem.” seklinde yanitlar verdigi goriildii. Bu kelimeyi genel olarak
kapanisla ilgili sorular1 yanitlarken kullanmistir. Bu durumun grubun bitisine dair
yasadig1 lizlintli ve kaygiyla baglantili olabilecegi diisiiniildii. Seans igerisinde bir¢ok
kez bu aragtirmanin bitmemesine yonelik kisa talepleri olmustur. Gruptan islevselligi

1yi bir sekilde ayrildigi goriilmiistiir.

(DD) ilk evrede kendini sinirli tanitimi oldu. Sessiz, sakin bir sekilde olsa da,
caligmalara cogunlukla katilim gosterdi. Grubu takip edebiliyor, fakat baz1 zamanlarda
dalgin oldugu ve kendi kendine giilmeleri oldugu goriildii. Soru soruldugunda kisa
yanitlarla katilim gosteriyordu. Sorulmadiginda cevap vermeyerek sozel paylasimda
bulunmuyordu. Beden hareketleri yer yer sinirli ve katilimmi siirdiirmesi igin
yonergelerin tekrarlanmasi gerekmekteydi. Grubun ilerleyen siirelerinde, etkinliklere,
yaratict hareketlerle daha aktif bir sekilde katilim gostermistir. Ozellikle sarki
kismindan hoslandigini belirtmektedir. 11k evrenin sonlara dogru, calismalar: aktif
takip ediyor, diislincelere dalmaktansa, odagini grupta tutabiliyordu. Daha fazla goz

kontag1 kurmaya basladi ve géz kacgirmalart olmuyordu.

Ikinci evrenin baslarinda olan bir seansta, genel olarak ¢ok az ve sinirli
paylagimlar1 olmasina karsin, GG ile olan diyalogda duygularini disa vuran 6nemli bir
an olustur. Aile ici iliskilerinin gelistigi goriilmiistir. On gériismede ablasinin
paylasiminda, disartya gezmeye sadece babasiyla gittigi; ikinci evrede ise ablasi ve
annesiyle de disar1 ¢ikabildigi goriilmistiir. Grup icinde, AA ile yakinlastigi
goriilmiistiir, fakat bu yaklasim belirli bir sinir icerisindedir. Ik zamanlar sinirli olan
paylasimi, ikinci evrede giderek artmig, fakat seansin akigina gore Onceden

hazirlayarak paylastigi goriilmiistiir. Oz bakiminin &nceki seanslara gore daha iyi
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olmasina karsin, dikkatinden kacan unsurlar ve unutkanlii oldugu goriilmiistiir. Bir
seansta kiyafetiyle ilgili yasadig bir sikint1 sonrasi, diizeltme ve kontrol etmeye doniik
hareketleri olusmaya baglamistir. Bagka bir kadin katilimcinin bu bilgiyi grup iginde
alenen soOylemis olmasi utanmasina ve bu paterni gelistirmesine sebep oldugu
goriilmiistiir. Ev aktiveteleri ve kendisine dair daha ¢ok bilgi vermeye basladigi
goriilmistiir. Daha 6nce bahsetmedigi unsurlar1 paylasmaya baslamistir. Aktivitelere

katilirken diisiince siirecine kapilmadan daha ¢ok anda olabildigi goriilmiistiir.

Uciincii evrenin baslarindaki bazi seanslarda dalgin ve uzun bakislari
olmaktaydi. Dikkatini etkinlige vermesi i¢in yiiriitiiciiniin baz1 zamanlarda miidahale
etmesi gerekiyordu. Dikkatini anda tutan ve uyarici ibarelerin etkinliklerde ¢okga
olmasi, odaklanma diizeyini artirmaktaydi. Hizli ve pratik hareketler gerektiren
oyunlara, katilimi agir ve c¢ekinik davraniglar1 olmaktaydi. Organize diislince
becerisini heniiz harekete geciremedigi, fakat deneyen davraniglari bulunmaktaydi.
Once saskin bir durumu géziikiiyor, ardindan cesaretlendirildiginde deneyerek yapiy1
kavriyor, ardindan da giderek oyuna adapte oldugu goriiliiyordu. Bazi oyunlari ciddiye
alarak, bir gorev edinmis tavirla kendisine verilen yonergeleri uygulamaktaydi. Yer
yer, bu ciddiyet i¢ginde afekti uygunsuz olarak, neseli aktivitelere katilmis oldugu
goriildii. Baz1 seanslarda katatonik hareketleri vardi, fakat bu durum etkinliklere
katilimini engellemedigi goriildii. Beden olarak giin gegtikce daha esnek ve daha farkl
ritmik hareketleri olmaktaydi. Dalgin ifadesi goriilse de grupla giderek baglantisinin
arttig1 ve takip kabiliyetini gelistirdigi goriilmekteydi. Sozel yanitlar1 giderek daha
aciklayici ve duygusuyla baglantiliydi.

(FF) Ilk evrenin baslarinda, biraz cekinik tavri oldugu goriildii. Afektinin
duyguya uyumlu ifadesi vardi. Grupta, biligsel islevselligi yliksek olan biriydi.
Kendinden ve hobilerinden rahat¢a bahseden bir yani vardi. Grup igi iletisim ve
etkilesime agikti. Gruba gelis sebebi olarak isine ve okuluna devam edebilmeyi
belirtmistir. Gelecege dair 6zellikle is ve egitimle ilgili planlar1 vardi. Bu planlar1 bir
tirlii gergeklestirememesinden yakiniyordu. Basladigi her iste tutunamayarak
ayriliyor ya da isten gikariliyordu. Ik evrede yeni bir is buldu ve galismaya baslad.
Kendisinin, grup siirecinde ¢alisma hayatina adapte olmasi i¢in hazirlik yapabilecegi
soylendi. Ileriki zamanlarda calistig1 iste devamlilik gosterebildigine yonelik olumlu
geri doniisleri vardir. Grubun ilk zamanlarinda, “Ug sey kazandim. Yorgunlugum gitti,

motivasyonum artti ve canliligim artt’” dedi. Ik evrenin sonlarina dogru katilimei
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FF’nin, grubun siirecine ve yapisina dair fikirleri olugmustu. Katilimci1 FF’nin siiregle
ilgili farkindalig1 yiliksekti ve yapilan etkinliklerin amacin1 kavrayan geri dontsleri

olmaktaydi.

Ikinci evrenin baslarindaki grup siirecinde, drneklendirmeleri ilk olusturan ve
diger katilimcilarin motivasyonlarmi arttiran bir rolii olmaktaydi. Diger katilimcilar
cekinik goriiliirken, performans kaygist giitmeden etkinlige katilmasiyla grubu
harekete gecirdigi ve grup kohezyonunu artirdigi goriilmiistiir. Ara ara yiirlitiiciiye
esprili yaklasimi olmustur. Ikinci evrenin ortalarinda, is yeriyle olan iliskisinin
gelistigini, eskiye oranla daha ¢ok ise adapte olabildigini paylasti. Ayni isyerinde
calismaya devam ettigi goriildii ve isini siirdiirebiliyordu. Calisma hayatina devam
edebildik¢e, okuma ve lisans egitimini tamamlamaya yonelik geribildirimleri olustu.
Isyeri statiisii ve farkli is segenekleri icin 6n adimda bulundugu goriildii. Grup iginde
lider olmaya calisan ve yiiriitiiciiyle yarisan bir yaklasimi olmaya baslamistir. Isyerine
daha ¢ok uyum sagladigini belirtmesine karsin ¢alisma temposunun onda olusturdugu
yorgunluk hissinden sik¢a bahsetmeye baslamistir. Fakat yorgunluk kat sayisinin
arttigint  belirtmesine ragmen, grup etkinliklerine her hafta aktif katilim
gostermekteydi. Siirec ilerledikce, aile i¢i sorumluluk alma diizeyi artmistir ve
ailesiyle maddi kazancim1 paylasmaya baslamistir. Seans ig¢indeki etkinlik
yonergelerine hassas bir yaklagimi olmakta ve dikkatle akisi takip etmektedir.
Seanslarda perkiisyon aletlerinin kullanilmasi sonucu FF, i¢indeki sikint1 ve 6fkeyi
ritm yaparak atabildigini ve sakinleserek, kendisini daha rahat hissettigini belirtmistir.
Grup siirecinde yiiriitiiciinlin verdigi yonergelere elestirel yaklasarak, eksik gordigi
noktalara vurgu yapmistir. Yiriitiiclinlin, kendisini geri planda tutarak etkinliklere
katilimi yerine, oyunlarin iginde rol alan bir yaklasim sergilemesini istemistir.
Yiiriitiiciiye rakip olmaya calistigi dikkat ¢ekmistir. Bu davranisi, son haftalarda
yiiriitiicii roliindeymis gibi ya da yiiriitiiclinlin sOyledigi yonergeleri destekler gibi
diger katilimcilara ulastirmasimndan anlasilmistir. Ikinci evrenin sonlarina dogru
etkinlik esnasinda kendini kaptirarak, yiiriitiiciiyle ve grupla olan baglantisinin
zayifladig1 ve kendi istegine gore artan hizda ritmik unsurlara katildig1 goriilmiistiir.
Yiiriitiiciiniin, yilikselen tempoyu diisiirerek, FF nin dikkatini ana ¢gekmesi gerekmistir.
FF’nin, baz1 seanslarda tempoyu yukari ¢eken yan1 devam etmistir. Baz1 zamanlarda
kontrolstizce, perkiisyonik ve bedensel etkinliklere katilim gdstermesini, i¢ rahatlig

saglama ve sikintilarindan kurtulma seklinde tanimlamistir. FF’nin bu vurgulu
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ifadelerini bazi1 katilimeilar elestirmistir. FF, kendisine geribildirimde bulunan grup
tiyelerine olumlu yaklagmistir ve aktivitelerin yapisini istemsiz olarak etkiledigini fark
etmistir. ikinci evrenin sonlarina dogru FF’nin, aktif ve 6zenli yaklasimiyla, grup
icerindeki dayanigsmanin arttigi goriilmiistiir. Grup etkinliklerinde katilimcilar daha
fazla birbirlerine dikkat ederek, ortak bir zeminde bulusuyorlardi. Basta ¢ekinik olan
bireyler giderek duygu ve diisiincelerini gruba ifade edebilir oldular ve bunu
birbirlerini kirmadan da ifade edebiliyor olduklar1 goriilmekteydi. Diger bir dayanisma
ornegi olarak, katilimci CC’nin darbukay1 tutamadigini géren FF, yaratici ve somut

¢Oziim igeren bir Oneriyle yaklagsmustir.

Ucgiincii evrenin baslarinda yiiriitiiciiyle yaris hali devam etmistir. Seans
icindeki oyunlara yaratici 6nerileri olmustur. Grup i¢inde daha ¢ok sorumluluk almaya
yonelik davranislari olmugtur. Grup iiyelerinin farkindaliini artiric1 yonde girisimei
ve lider destegi vardir. Fakat bu liderlik dozunu bazen grup ig¢i etkinliklerde
ayarlayamadigir goriilmistiir. FF’nin arastirmaya katilmasinin temel sebeplerinden
olan, el pratikliginin gelistigini gérmesi, onun motivasyon kaynagi olmustur. Ayni
zamanda, grubun ilk zamanlar1 basladig: isini halen siirdiirebiliyor olmasi, bu grup
siirecinden fayda kazandigin1 gostermistir. Bu evrede, ailevi diizeyde sorumluklar1 da
artmaktaydi. Kendisinin, isteyerek bazi sorumluluklar1 alip yerine getirdigi
goriilmiistiir. Maddi kazancin ailesiyle isteyerek paylasmis oldugu goriilmiistiir. Bu
maddi kazanglari, ailesine ¢esitli jestlerde kullanarak, genel islevselliginin arttig1 ve
sosyal iliskilerinde doyuma daha ¢ok ulastigi goriilmiistiir. Ailesine daha fazla maddi
ve duygusal yatirim yaptig1 gériilmiistiir. Diger katilimcilan diisiinen ve yardim etmek
isteyen bir yani vardi. Bagarma duygusu iizerinde zorluk yasayan CC’ye onerdigi
yaklasim, ¢Ozlime ulasan bir yontemdi ve grup dengesini saglayacak onemli bir
unsurdu. FF’nin, mantik yliriitmede, empatik yaklasmada ve kosullarn
degerlendirmede 6nemli derecede yol kat ettigi goriilmiistiir. Haftanin ilk giinii yapilan
seansin, tiim haftasini olumlu agidan etkiledigini belirtmistir. Kisisel eksikliklerini
gorerek, farkindaliginin arttig1 ve bu eksiklikleri grup siireci icerisinde belli diizeyde
basartya ulastirdig goriilmektedir. Arastirma sonunda biraz iizgiin oldugu goriilse de

kendisini artik daha aktif ve birseyleri basarabilen biri olarak tanimlamustir.

(CC): llk evrede, grup ici iletisim ve etkilesime agikti. Kendinden ve
hobilerinden rahat¢a bahseden bir yani vards. Ik zamanlar, bedensel yakinmalar1 oldu.

Grupta, biligsel islevselligi yiiksek olan biriydi. Gruba katilim motivasyonu yiiksekti,
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fakat simirli katilimi vardi. Ik evrenin sonlarina dogru grup igi iliskilerini gelistigi
goriildii. Ik evrenin sonlarma dogru katilimer CC’nin, grubun siirecine ve yapisina
dair fikirleri olusmustu. Katilimc1 CC’nin siiregle ilgili farkindalig1 yiiksekti ve yapilan

etkinliklerin amacini kavrayan geri doniisleri olmaktaydi.

Ikinci evrenin baslarinda katilimc1 CC’nin, aile ici iliskileri gelismeye
baslamistir. Grup Oncesi ablasinda kalmaya baglamistir ve bu durum kendisi i¢in
ulasim kolaylig1 saglamistir. Daha 6ncesinde ablasiyla olan iliskisel problemlerini
giderek asmakta oldugu, yegenleri ve ablasiyla daha yakin iliski kurdugu
goriilmektedir. Bu evrede yar1 zamanli bir is bularak ¢alismaya baglamistir ve isyeri
iligkisi iyl durumdadir. Hastaligi ile ilgili birgok agidan farkindaligi olugsmus olsa da
gercekci olmayabilecek beklentileri de s6z konusu olmustur. Psikiyatristinin, CC’yi
daha iyi gordiigiinii ifade etmesi lizerine bu beklentiler olugsmaya baslamistir.
Doktorunun baz1 sozlerini secerek aldigi ve kendi duymak istedigi sekilde
yorumlamast ardindan bir sonraki randevusunda, beklentisini kargilamayan tedavi
yaklagim ile yiizlesmis ve bu durumu reddederek gruba tasimistir. Seans i¢inde bu
durumun olumlu ve olumsuz yanlar ele alindiginda, psikiyatristin ve tedavinin ona
yardimci oldugunu kabul eden paylasimlar: olmustur. Hasta oldugu halde ise gittigi ve
hastalig1 heniiz gegmemesine ragmen gruba katildig goriildii. Goz kontagi kurmadaki
cekinikligi devam etmekteydi. Basladig1 ise ve is yogunluguna ragmen bu grup
stirecine devam edebilmekteydi. Yorgun ve uykulu olsa da seans sonunda uykusunun

acildigini ve rahatladigini belirten yaklasimi olmustur.

Ugiincii evrenin baslarinda, motivasyonel olarak desteklenince katiliminin
daha ¢ok oldugu goriilmekteydi. Katilim i¢in kendisinin tesvik edildigi anlar1 grup
icinde degerlendiren yiiriitiicii, CC’ye bu durumun kendisi i¢in zoraki bir dikte edici
unsur olup olmadigi soruldu. CC’nin yaklagimi olumluydu. Etkinliklere baglama ve
ilk anlarda sasirdigini, bocalayarak katilim gii¢liigii ¢ektigini ve ylriitiicliniin destegini
aldiginda kendisini daha iyi hissettigini belirtmistir. Bu durumu acgikliga kavusturmak,
CC’nin motivasyonunu artirmig ve seans i¢indeki sozel olmayan etkinliklere daha
fazla miidahil oldugu goriilmistiir. Bu siirecte giderek daha sosyal olmaya baglamistir.
Grup katilimcilarindan CC ve GG ile olan iletisimi, onlarin bazi 6zel durumlarini
merak edisinin yanina sefkatli yaklasmasi ve bu siirecte Ogrencileriyle kurdugu
iletisim dilini revize ederek ailesine aktardigi; boylelikle sefkat duygusunun geliserek,

empati kurma becerisinin arttig1 goriilmiistiir. Bunun sonucu olarak ablasiyla olan
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catigsmali iletisiminin azaldig1 goriilmiistiir. Calistig is yerindeki 6grencilerine kitap
hediyeleri olmus ve 6z bakiminda gelisme goriilmiistiir. Mantik yiiriitme diizeyi ve
sozel iletisim kapasitesi ilk zamanlara gore daha ¢ok gelismistir. CC bir seansta, grup
ici etkilesime girdikge daha farkli agidan kendi hayatina yaklagsmaya basladiginm
belirtmistir. Ev ve sosyal c¢evresinde kendisini diisiinsel ve fiziksel agidan
etkileyebilecek unsurlart bir kenara birakabildigini, sagligir icin daha c¢ok Ozen
gosterdigini ama kendisini bu 6zenli olma ¢abasi i¢cinde yormadigini belirtti. Maddi
acidan daha dengeli aligveris yaptigr goriilmiistiir. Gézlemciyle olan bir etkilesimde
narsisistik kirtlma yasayarak, bu durumu telafi etmek istemis ve ayni durumu bagka
bir katilimciya yasatmigtir. Bu durumu CC, alelade bir yardim olarak tanimlamustir.
Arastirmanin sonlarma dogru bir seansta, grup calismasinin kendisine nasil geldigi
soruldu. Yanmit olarak CC, grup etkinliklerinin, farkindaligimi artirdiging,
sosyallesmesine imkan sagladigini ve dis diinyada daha pozitif bakislar1 oldugunu
belirtmistir. Baska bir seanstaki etkinlik esnasinda, narsisistik kirilmadan uzak bir
sekilde EE ve CC arasindan nazik davranislar goriilmiistiir. islevsellik diizeyi giderek
artmaktaydi. Gruba haftanin ilk giinii baglanmig olmasi diger katilimcilar gibi CC’nin
de motivasyonunu artiran bir unsur olarak goriildii. Arastirma siirecinin bitiminde
farkindalik diizeyinin 1ilk seanslara gore olumlu agidan farklilik gd6sterdigi
goriilmiistiir. Duygusal farkindaligini ve empati yetenegini gelistirerek iletisim
becerilerini artirmistir. Bu siiregte antidepresan kullanimi, psikiyatristi tarafindan

kesilmistir.

(CC): Ilk evrede, kendini smirl tanitmistir. Etkinliklere ilk baslarda cekinik
katilim gostermistir. Duygu gegisleri ¢ok hizli ve uygunsuz duygulanimi vardi. Yeni
bir yer ve kisilerin bulundugu ortamda olmasi1 kaygilanmasina neden olmaktaydi.
Grubun ilk asamalarinda kaygili oldugu i¢in, etkinliklere katilim1 reddettigi zamanlar
oldu. Ozellikle basaramama iizerine korku ve kaygi yasadign fark edildi. Soru
soruldugunda bekleme siireleri oluyor ve ge¢ yanit veriyordu. Zaman zaman
hatirlamakta gii¢liik ¢ekiyor ve yiiriitiicliniin destegine ihtiya¢ duyuyordu. Seanslarda,
catigmal1 bir aile hayati1 oldugu goriilmiistiir. Bu durumlar1 gruba getirmesi, gruba
giivendiginin bir isareti olarak degerlendirildi. Kaygi anlarinda kendini geri ¢ekme,
sozel paylasimda yavaslama, duraksayarak konusma, bedensel titreme ve nadir
zamanlarda agladig1 goriilmekteydi. Miizikal etkinliklerde, kaygili olmasindan dolayz,

kendisi i¢in glivenli ve tanidik olani sectigi fark edildi. Grubun ilk zamanlarindaki bazi
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haftalarda, miizik agmayla ilgili talepleri olmaktaydi. ilk evrenin sonlarma dogru,
kendi istegiyle ve yiiriitiiciinliin destegi olmadan, ritmik hareket ve dans kismina
katilarak, kendince 6zgiin bir figilir olusturabildigi goriildii. Perkiisyon aletleriyle ritm
yapma, miizige ritmik hareket katma ve dans esnasinda yapabildigi seyleri gormeye
baslayarak kendisine olan giiveni bu konuda biraz daha artmis durumdaydi. Giderek
daha akici konusmaya baslamistir. Katilimcilardan biriyle yakin iliski kurmaya

basladig goriildii. Grup sinirlarini asma davranislarr gostermekteydi.

Ikinci evrede, grup igi iliskiler derinlestikce katilimc1 CC’nin grup
yiiriitiiciistine erotik aktarimlarinin oldugu, kisisel hayatiyla ilgili 6zel sorular sordugu,
yiicelttigi, grup smirlarin1 asmaya calisarak smir ihlalinde bulundugu ve bazi
zamanlarda regrese davraniglarinin arttigr goriilmistiir. Grup etkinlikleri sirasinda
dikkat cekmeye calisan ve ilgi isteyen yaklasimlar1 olmaktaydi. Bu evrede kendisine
yeni ugrasilar buldugu gozlendi. Orgii drmeye ve test ¢ozmeye basladigini belirtmistir.
Annesiyle, belli bir siire devam eden ¢atismali durumlari olmustur. Temizlik yapmasi
istendiginde, bu davramist zihninde canlandiramayan CC, annesi tarafindan
azarlanmistir. Kendisiyle kurulan sert iletisim yonteminin i¢inde Orneklendirme
bulunmas1 sebebiyle davranis1 aynalayan CC, bdylece yapmasi gerektigi belirtilen
temizlik unsurlarin1 uygulayabilmistir. Bazi seanslarda anlik unutkanliklar
olmaktaydi. Bu sebeple kisilere hitap ederken nesnelere hitap eder gibi
konusmaktaydi. Bazi seanslarda oral ihtiyaclarindan sik¢a bahsetmekteydi.
Basaramamayla 1lgili baz1 donemlerde kaygisi olmus ve basarma hissi yasadigi
zamanlar olusmustur. Beden perkiisyonu, beden hareketi ve dans boliimlerinde basta
cekinik goriilse de bu durum daha sonra, perkiisyon aletleriyle ritm yapmada
cekiniklie doniismiistiir. Kendisiyle ilgilenilmedigini diisiinen bir yani ile
paylagimlarda ilgi ¢ekici davranislari devam etmistir. Bakim verenleri, CC’nin negatif
semptomlarin1 gérmezden gelen ya da tepkisel yaklasan bir yani s6z konusuydu.

Giderek seans i¢indeki varolugsal durumuyla ilgili farkindalik diizeyi arttig1 goriildi.

Uciincii evrenin baslarinda daha az cekinik oldugu ve seans icindeki
durumlarla ilgili kendi fikirlerini 6ne siirdiigti goriildii. Degismesini istedigi durumlar
icin beklemek yerine, paylasimda kendisini neyin rahatsiz ettigini ya da neyin daha iyi
gelebilecegini acik¢a gruba sdylemekteydi. Regresif davranmiglart yer yer devam
etmistir. Ananesinin, CC’nin evine kalmaya gelmesi olumlu degisimlere sebep

olmustur. Grup siirecindeki etkilesimlerin sonucunda CC’nin islevsellik diizeyi
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arttik¢a, ailesiyle olan ve akrabalariyla olan iligki diizeyi de gelismistir. Ananesinin,
CC’yi eskiye oranla, hastaligiyla birlikte kabul ettigi goriilmiistiir. Grup etkinlikleri
gerceklesirken, kaygilandigi anlarda sessiz kalmak yerine sesli diislinme yontemi
gelistirerek, ¢evresinden destek ve yardim talebinde bulunmustur. Basarmak igin
grubun destegini hissetmesi kendisine iyi gelmistir. Bdylece problem c¢ozme
yonteminin gelistigi goriilmiistiir. Test kitabini1 daha ¢ok yaninda tasidigi ve hedefleri
i¢in zihinsel siiregte hazirlik yaptigi goriilmiistiir. Baz1 seanslarda yapmak istemedigi
seyleri, yapmis olarak goOstermek adina kagingan yaklagimi olmustur. Balon ve
perkiisyon aleti oyununda goriilen bazi unsurlarda, yapamayacagini genelleyen
davraniglari ile bu durum anlasiimistir. Ev islerinde pratik olmasi, annesi ve dolayli
olarak ailesiyle olan iliskisini geligtirmistir. Sorumluluk alma diizeyinin bu evrede
arttig1 goriildii. Miizikal etkinliklerde diger katilimcilarin ve yiiriitiicliniin yaptig
ritmik ve melodik unsurlar yiicelterek, kendisinin de onlar gibi yapabilmek istedigini
belirtmigtir. Bu arayisinda  grubun  destegini almis ve  yiriitiicliniin
cesaretlendirmesiyle basarma hissine ulagtigi goriilmiistiir. Yer yer ailesiyle olan
olumsuz iliskilerini gruba tasiyarak, grupla iletisime kendini kapatmistir. Seanslarin
ilerleyen zamanlarinda, asil kirilganlik duydugu ve kizginlik yasadigi durumlardan
bahsederek regresif davranisindan uzaklasmistir. Grupta 6zgiirce paylasabilecegini
daha ¢ok fark eden CC, grup ici manipiilatif davranislarda bulunmustur. Ilgi ¢ekmeye
calisan yonii, muzip ve talepkar bir bakis agisina evrilmistir. Baz1 seanslar, kendisi ve
grup i¢i durumlarla ilgili unutkanlik gostermistir. Bir dnceki seans ailesiyle ilgili
anlattiklarimi tekrar paylasarak, grupta bu durumlari istemsiz olarak vurgulamaya
calismistir. Bir seansta, grup i¢inde sarki sOylenirken bateri efekti ve gitar kullanimi
sirasinda ortaya ¢ikan cok sesli yapiyr algilayamamis ve yliriitiiclinlin yetersiz
oldugunu esprili bir sekilde ifade etmistir. iletisimin devaminda, yargilayic1 ve alayci
bir tavir igine girmistir. Kendisinin bagsaramama durumunda, baskalarinin onunla alay
edecegine dair kaygisini yliriitiicliye yansitmistir. Bu kayginin belirgin oldugu baska
zamanlarda perkiisyon aleti kullanimini azaltmistir. Grubu ileriye ¢ekmeye ¢alisan ve
desteginin zorlantiya doniistiigiinii farkedemeyen FF’nin, CC’ye olan yaklagimina
yiirlitlicliniin  miidehale etmesi sonrast CC, anlasildigin1 hissetmenin duygusal
yansimalarini grupla paylasmistir. Burada farkli bir 6neride bulunan FF, olumsuz
destekte bulunmadigini ifade eden ve mantikli bir ¢6zlime ulastiran yaklagimi ile
grubun seviyesine adapte olabilmistir. Bu yaklasim, bir¢ok etkinlik esnasinda CC’ye

kendini 1yl hissettiren 6nemli bir baslangic imkani tanimistir. Bu tarz olumlu
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hissettiren ve CC’nin ¢oziime ulastigt durumlar sayesinde; CC’nin daha az
duraksadigi, daha net oldugu ve iletisim kurmada kolaylik yasadig: goriilmiistiir. Son
seansin yapisi daha ¢ok iletisim kurmaya yonelikti ve bu sozel paylasim anlarinda
CC’nin gruba odaklanamadig1 goriilmiistiir. Sozel iletisimin yaninda bedensel
etkilesim ve miizikal uyarici unsurlarin grup terapisinin igerisinde kullanilmasi,
CC’nin bu seanstan daha fazla yararlanabilecegini gostermistir. Arastirmanin ilk

seanslarina oranla, islevselliginde artis goriilmiistiir.

(EE): ik evrede grup ici iletisim ve etkilesime acikt. Bir iste ¢alistigini,
hobilerinden ve giinlilk hayatindan bahsederken ¢ok az ¢ekinik tavri vardi. Bilissel
diizeyinin iyi oldugu goriildii. Ik zamanlarda etkinliklerde cekinikligi coktu.
Etkinliklere davet edildiginde katilim gésteriyordu. ilk zamanlar, paylasim esnasinda
soruldugu zaman cevap veriyordu. Etkinliklere fiziksel agidan sinirlt katilimi vardi,
fakat istekli oldugu goriildi. Ydritiiciiniin destegiyle katilim diizeyi giderek
artmaktaydi. Grupta, ilkokuldan bu yana ilk kez bir yerde sarki sdyledigini belirtti ve
sarki sdylemis olmanin ona iyi geldigini ifade etti. Ilk evrenin sonlarma dogru
katilimc1 EE’nin, grubun siirecine ve yapisina dair fikirleri olusmustu. Katilimei
EE’nin siiregle ilgili farkindaligi yiiksekti ve yapilan etkinliklerin amacin1 kavrayan
geri dontisleri olmaktaydi. Grup etkilesimleri sirasinda kendisinin, yiiriitiicii tarafindan
anlasildigini farketmesi EE’ye 1yi hissettiriyordu. EE, negatif semptomlarinin giinliik
hayatina yansidigi ve onda olusturdugu zorlantilarin anlagilmasi {izerine bir iyi

hissedis durumundan bahsetmistir.

Ikinci evrenin baslarinda sarki ve beden hareketi iceren aktivitelere katilimi
giderek artmistir. Ev ve arkadas cevresindeki sosyallesme diizeyinin giderek arttigi
goriildli. Yasadig1 bolgenin getirdigi sosyokiiltiirel bakis agisinin disinda bir unsur
olarak tanimladig: seans i¢i yapidaki farkliliklarin, kendisinin sosyallesmesine olumlu
etkisinin oldugunu belirtmistir. Bu durum, grup i¢i davranis ve iletisiminde de
gorilmistiir. Sosyal etkilesim alan1 yasadigi semt ile sinirliyken, giderek baska
semtleri gezmeye baglamistir. Bagka semtlerde ¢alisan arkadaslarini ziyarete gitmis ve
birlikte vakit gecirmistir. Yasadig1 bolgedeki arkadaslari ile daha yakin iliski kurdugu
goriilmiis ve birlikte farkli semtlere geziler diizenlemislerdir. Bu evrede okumaya
yonelik ilgisi gelismis ve sevdigi kitap tiirlerinin olusumu gerceklesmistir. Grup
ilerledikce kendi isteklerini daha kolay dile getirir hale gelmistir. Isyerinde maruz

kaldig1 haksizliklara karsi tepki gostererek is sartlarinin iyilestirilmesine yonelik
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olumlu talepleri goriilmiistiir. Sartlarin diizelmemesi sebebiyle isten ayrilma cesaretini
gosterebilmis, kisa bir siire igerisinde ¢alisma temposundan memnun olan is yeri
tarafindan tekrar ¢alisma hayatina donmesi istenmistir. Kendisinin hastalig1 sebebiyle
sinirlilik durumunu géz Oniinde bulundurarak, secimini eski igyerine donmekte
kullanmistir. Kendisine yeni isyeri arayacak sekilde plan ve girisimsel hareketleri ile
sosyal cevresinden bir arkadasinin araci olmasiyla yeni bir isyerinde calismaya
baslamistir. Saglik durumunu bildirme cesaretinde bulunarak acgik bir sekilde sirketle
anlasan EE, calisma sartlar1 ve maasinin daha iyi oldugunu, ¢alisanlar arasi iliski
diizeyinin kendisine daha iyi geldigini belirtmistir. Miizikal unsurlar1 kullanirken
kisith kalmak ve 6zgiir hissetmek {izerine yorumlar1 olmus ve dogaclama ritm yapma
anlarinda ozgiir hissedebilecegi durumlar gergeklesmistir. Hastaligindan dolay1
cevresel acidan, siirekli yonlendirilmek ve 6rneklem i¢inde hareketlerini diizeltmeye
yonelik, davranig kontrolii i¢inde olmasit geregi kisitlandigi; grup icinde bu
davraniglarin yargilanmadan ele alinarak, bireysel olmanin verdigi tiim giigliiliikle,
grup ici sosyal iliskiye dahil olabilmenin verdigi 6zgiirlesme {lizerine doneler ortaya
cikmistir. Grup i¢i etkinliklerde daha etkin ve ¢ekinikligini giderek daha ¢ok tizerinden
attign goriilmiistiir. On goriismede, karsi cinsle iletisim problemleri yasadigini
belirtmistir. Grup i¢indeki bir oyunun seyrinde, bir kadin katilimciyla tesadiifi olarak
ikili dans etmeye baglamis ve sagirmuistir. Yiriitiiciiyle géz goze gelen EE, dansi
stirdiirmesi lizerine verilen destegi degerlendirip katilimini devam ettirebilmistir.
Kendini hemen geri ¢ekmemis ve bulundugu durumun olusturdugu heyecan ve
kaygiyla bas edebilmistir. Bu durum kendisini daha cesaretli kilmis ve etkinliklere
daha ¢ok katilim gdstermistir. Ikinci evrenin sonlarina dogru bazi atélyelerde, erotik
arzunun diirtiisel disavurumu seklinde gosterdigi dik bakislar ve dudak isirmalari
goriilmiistiir. Kaygisinin azaldiginda, dik bakislar1 giderek azalmis ve dudak 1sirmalari
cok az goriilmeye baslanmistir. Gruba bagliliginin arttig1 unsurlar goriilmiistiir. Kendi
rutininin disina ¢ikarak, kendisinde onemli bir degisim olarak tiitiin kullanimini
azaltmistir. Daha zararsiz kullanim segeneklerini deneyerek, tiitiin kullanimini

tamamiyle birakma karar1 almistir.

Ugiincii evrenin baslarinda arkadaslariyla ilk kez uzun ol deneyimi olmus, bir
giin konaklayarak ertesi giin gezdigi sehirden Istanbul’a geri donmiistiir. Sosyal
birliktelik hissi, bir bagkasina giivenebilme ve iliskide giiglii bag kurabilme {izerine

gelisim gostermistir. Baska isyerlerinde ¢alisma sansinin az oldugunu diisiinerek, su
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anki is yerinde calismasinin uygun oldugunu ve 6zel ihtiyaglart oldugunda izin
alabildigini belirtmigtir. Bu izinleri bazen gezmekte bazen de piknige gitmekte
degerlendirmistir. ileriki haftalarda, calisma sartlarinin diizelmemesi ve maasinin
artmamasi iizerine igsyerinden ayrilmistir. Sosyal ¢evresinin EE’yi destekledigi ve bir
arkadasinin yonlendirmesi sayesinde baska bir is buldugunu bildirmistir. Kisisel
stireciyle ilgili agik bir gériisme yaparak, gereksinimlerinden ve beklentilerinden yeni
1§ yerine bahsedebildigini ve hafta i¢i bir giin, grup terapisi i¢in izinli olacak sekilde is
yerinde ¢alismaya basladigini belirtmistir. Ileriki zamanlarda, is yeri iliskilerinin uyum
icinde oldugu goriilmiis ve bu uyumluluk devam etmistir. Grupla bag: giderek arttig1
ve grup icindeki etkinliklerde olumlu 6nerileri olugsmaya devam etti. Miizige ritmik
hareket katma ve dans etkinliginde 6zgiirlestigini ve EE’ye iyi geldigini belirtmistir.
Sosyal iligkilerinin artmast ve yeni bir is diizeninin olmasi, kisisel siirecini ve
dengesini biraz etkiledigi, bazi zamanlarda uyanma sorunu yasadigi ve bdylelikle bazi
seanslara geciktigi goriilmiistiir. Bu uyanma problemleri olmasina karsin, isine diizenli
gidebiliyor ve grup terapisine gelebiliyordu. Grup siirecinin kendisine kattiklarina dair
farkindalig1 olusmus ve bunu gruba sunmustur. Daha aktif oldugunu, sosyalliginin ve
iletisim becerilerinin arttigini, ¢ekinik yapisinin gittigini, 6zgiirlestigini ve daha rahat
gezdigini aktarmistir. Bu siirecte miizikal ve ritmik agidan yaratict unsurlart agiga
cikarmasina ragmen, beden olarak kisitli eylemleri vardir. Ritmik hareket ve dans
kisminda uyumlu fakat rutin hareketleri olmaktaydi. Bu hareketleri degistirmek ve
dansimi gelistirmek i¢in ylriitiicliyli gozlemledigi ve beden hareketlerini aynaladig
gorilmistir. Baz1 oyunlarda hirslandigi, fakat nazik yaklasimi sebebiyle, bazi
kisimlarda eksik hissetmesine sebep olacak davranislart goriilmiistiir. Bu nazik
davraniglarinin, grup i¢inde onaylanma hissiyle ve gruptan dislanma kaygisiyla ilintili
olabilecegi diisiiniilmiistiir. Uciincii evrenin baslarinda antidepresan kullanimu,
psikiyatristi tarafindan yariya diisiiriilmiis ve giderek azaltilip ilac1 kesilmistir. Grupta,
kendine dair daha samimi paylasimlar1 bulunmaktaydi. Ayni oyunu farkli bir seansta
deneyimlediginde, kacingan tavri ve kendini feda etme egilimi gostermistir. Bu
davraniglari, oyundan cekilerek ve kendisinin ¢ok oynadigini iddia ederek
gerceklesmistir. Sarki sOyleme boliimiinde bateri efekti ve gitarin  birlikte
kullanilmasinin, motivasyonunu oldukca artirdig1 gériilmiistiir. Bateri efektinin farklh
ritmik unsurlarini seans i¢inde fark ettigini, grupla neseli bir sekilde paylasmistir.
Arastirmanin sonlaria dogru yakin arkadaslariyla ilgili daha detayl bilgiler vermeye

baslayarak yakinlik derecelerinden bahsetmistir. Temel olarak mahalle ve
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ortaokulldan ii¢ yakin arkadasi oldugunu ifade etmistir. Grupla olan giiven bagi
giderek arttigi goriilmiigtiir. Son seans terapinin yerine yaz tatilini koymay1

planlamaktadir. Bu durum, grubu kompanse edebildigini gdstermektedir.

(GG): Ik hafta tamsmada daginik diisiinceleri ve heyecan1 gruba yansimist1.
Aklina gelenleri syleme egilimindeydi. Grupla birlikte hareket edemiyordu. Dikkat
edebildigi zamanlarda gruba katilimi gerceklesmekteydi. Ozellikle bedensel
caligmalarda aktif rol aliyordu. Konudan bagimsiz paylasimlari olmaktaydi.
Katilimcilardan bir kisma1 ile anlasabilirken diger kismi ile catisma yagamaktaydi. Bu
asamada degersizlestirme ve yiiceltme mekanizmalarini kullanmaktaydi. ilgi odag
olmaya calisiyordu. Grup etkinliklerinde bireysel hareket ederek digerlerine dikkat
etmemekteydi. Baslangicta verilen yonergeyle hareket ediyor, devaminda gelen
yonergeleri uygulamiyordu. Calismalarda, aklinda soru isareti birakan konulara dair
sorular sormaktaydi. Grup igindeki en ufak bir davranig bile onda ¢agrisim zinciri
olusturmaktaydi. ilk asamanin sonlaria dogru grup motivasyonunun arttig1 goriildii.
Aile dinamikleri ve aile catigsmalarina dair paylasimlari ilk asamanin sonlarina dogru
olusmustur. Buradan, gruba baglilik gelistirdigi anlagilmaktaydi. Giderek daha sakin

yaklagiminin oldugu gériilmiistiir.

Ikinci evrenin basindaki bir seansta katilime1r GG, cagrisimsal konusmasini
dengeleyememistir. Sinirlandirilmaya dair yasadigi 6fkeyi gruba yansittigi, duygu ve
diistincelerini ifade ederken yer degistirme savunma mekanizmasini siklikla kullandig:
bir 6rnek olusmustur. Gruptan ve yliriitiicliden olumlu geri doniisiin gergeklesmesi
sayesinde GG, grupla iletisim kurabildigini ve bu grubu sevdigini sdylemistir. Ikinci
evrenin baslarinda grup igi iligkilerin derinlestigi ve kisiler aras1 bagliligin gelistigi
goriilmiistiir. Grup ilerledik¢e otokontroliinii daha iyi saglamistir. Paylasim sirasina
daha ¢ok dikkat ederek, etkinliklere katilimi artmistir. Grupta bazi katilimcilarla
rekabet i¢inde olmaya baslamistir. Baz1 durumlar1 degersizlestirerek ele almaktaydi.
Bu yaklasimi ilgi ¢cekmek ve grupta daha fazla var olmaya calisma olarak
degerlendirilmistir. Ikinci evrede ebeveyninin uygun gériilmeyen ydnlendirmesi
sonucu grupla olan baginda zayiflama oldugu goriilmiistiir. Tasinma durumunun
getirdigi yorgunluk ve yogunluk, GG’ nin devamliligini ayrica etkilemistir. Kendisiyle
bu durum konusuldugunda, grupta var olamama hissinin baskin gelmesi nedeniyle
katilm gergeklestirmedigini belirtmistir. Fakat annesinin “Gruba istedigin zaman

gitmeyebilirsin” yaklagimi ile zorlandig1 durumlarla yiizlesememis oldugu ve ¢oziime
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ulasamadigi noktalarin olustugu goriilmiistiir. Boylece, katilimcilarin paylasiminda
sabirsiz davranip, kendini diger katilimcilarin paylasimi i¢inde ifade etmeye calisarak
iliski kurabilecegini diisiinmesine sebep olmustur. Tasinma siirecinde ilaglarini 2-3
hafta kullanamamistir. Bu durum gruba katilimini oldukga etkilemistir. Yiiriitiiciiniin
bazi seanslarda, grup biitiinliglinlin saglanmasi adina yaptigr konugmayi bu sefer
kendisi kullanarak, etkinlik yonergelerini hatirlatici bir sekilde katilmecir FF’ye
yansitmistir. Ikinci evrenin sonlarma dogru GG, ailesi disinda ilk kez bir arkadasiyla
olan diyalogunu paylasmistir. Yeni bir arkadasi olmustur. Duygu gecisleri oldukga sik
meydana gelmekteydi. Etkinlik anlarinda yer yer adapte olamadigi goriilmiistiir. Gruba
devam ettikge, cagrisimsal konusmalarinin daha dnceki seanslarda kisisel aktarim
iceriyor olmasina karsin, artik genel ve sosyal bir aktarima doniistiigli goriilmiistiir.
Devamlilik tizerine GG’nin annesiyle gorlisme yapilmistir. Bu doénemde uyku

diizeninin bozuldugu fark edilmistir ve bakim verenin destegiyle gruba gelebilmistir.

Ucgiincii evrenin baslarinda aile i¢i gatismalarin oldugu goriilmiistiir. Tasinma
asamasi bu zamanlarda tamamlanmistir. Tasinma asamasinin stresi ile bakim
verenlerin, GG’ye olan ilgisi azalmistir. Bu asamada ailesiyle olumsuz iletisim
yasayan GG, bu durumu gruba tasimis ve kisisel ve fiziksel problem yasayan bazi
katilimcilara ailesinin olumsuz yaklasimimi yansitmistir. Kisilerin kendini ifade
ederken, baskalar1 tarafindan nasil anlasildig1 iizerine bir konu agilarak, yiiriitiiciiniin
kurdugu bu paylagim agina GG katilmis ve yanlis anladig1 durumlari fark ederek grup
icinde olusan gerginlik ortadan kalkmistir. Bu diyalogun ardindan GG, yiiriitiicii
yiicelten ve durumla somut iliskili paylasimlari bulunmustur. Ileriki zamanlarda dikkat
dagimikligi, cagrisimsal konusmada artis, oto kontrol sorunu, grubu takip etme, gruba
uyum saglama, yonergeleri takip etme ve uygulamada problem yasamasinin baglica
nedeni olarak, GG’nin taginma siirecinde ilaglarinin eski evinde unutulmus olmasi ve
son bir ay igerisinde ilaglarini hi¢ kullanmamis ya da diizensiz kullanmis olmasiyla
iligkilendirilmistir. Sabah uyanamama, gece uyuyamama, giindiiz zihninin daginik
olmasi sikayetleri baglamistir. Bir siire sonra hastane yatisinin gergeklestigi bilgisine

ulasilmustir.
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BESINCI BOLUM
TARTISMA

Bu tezde, sizofreni tanili bireylerle yapilan (16 hafta) orta siireli ritm-miizik
grubunun etkisi ve grup siirecinde hangi grup sagaltici etmenlerinin yararli oldugunun
incelenmesi amaglanmaktadir. Terapi yaklasimi olarak psikodinamik temelde,
destekleyici ve “simdi ve burada”ya odakli iligkisel, eklektik miizik terapi yontemi
kullanilmistir. Bu alanda yapilan deneysel ¢alisma ¢ok az sayidadir ve literatiiriin
genisletilmesine ihtiyag vardir (Eren ve ark., 1993; Erkkila ve ark., 2011; Geretsegger
ve ark., 2017; Gold ve ark., 2005a; Morgan ve ark., 2011; Salur., 2016). Bu ¢alisma,

alandaki boslugun doldurulmasina katki saglamaktadir.

Aragtirmanin ortaya ¢ikan nicel sonuglari, grup siirecinin nitel verileriyle

birlikte ele alinacaktir.
5.1. Grubun Degisim Siireci

Aragtirmaya katilan hastalarin 5’1 kadin, 2’si erkektir. Deney grubu
katilimcilarin yag ortalamasina bakildiginda geng¢ oldugu goriilmiistiir (26.71). 7
katilimer da bekardir. Egitim diizeyleri Ilkokul (1), Ortaokul (2), Lise (3) ve Lisans (1)
olmak tizere farklilagmaktadir. Katilimcilarin tamami orta gelir diizeyine sahiptir. Bir
kisi ailesinden ayri ve yalmiz yasamakta, diger katilimcilar ise ailesiyle beraber
yasamaktadir. Deney ve kontrol grubu katilimcilar1 grup siireci boyunca disaridan

terapi gormemistir. Tlim liyeler sizofreni tanisina sahiptir.

Psikotik bozuklugu olan kisilerde, grup psikoterapisi uygulamalari, tedavide
kullanilabilecek tamamlayici bir yontemdir. Hastalarin, grup ic¢inde giivende ve
desteklenmis hissetmeleriyle birlikte gdsterdikleri uyumsuz ve diirtiisel davraniglar
azalir. Yasantilarindan farkli deneyimleri, grup terapi siirecinde elde ederler (Eren,
1998). Ayrica nesne iligkileri kuramina gore sanat, i¢sel yasantilarin digavurumunu
saglayarak bir gecis nesnesi rolii iistlenir (Winnicot, 1998). Sanat terapisi, kisilerin
kendini disavurma, iligki kurma ve yaptigini anlatabilme bi¢imi olur. Ozellikle kendini
ifade etmekte glicliik ¢ceken kisiler icin iyi bir aractir (Killick, 1993). Sanat yoluyla
danisan, kendisinde kaygi yaratan zorluklari bir sanat materyaline doniistiirerek
somutlagmasini saglar. Boylece yasanilan zorluklar digariya yansitilarak uzaktan

bakilabilir hale gelir. Danisan bu sayede kaygisiyla bas edebilir ve terapistle danisan
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arasinda iletisim kanali agilmis olur (Killick ve Schaverien, 2003). Bu ¢alismada,
katilimcilarin ifade yontemine en temel 6rnek bedensel ve entriimantal ritmik yapilar,
miizikal ve sozel paylasimlardir. Miizigin kapsayiciliginda eklektik bir yaklasim ile
kisilerin kendini Ozgiirce ifade edebilecekleri bir alan olusturulmaya c¢alisilmistir.
Freud’a gore grup icindeki kisiler, kendilerini 6zgiirce ifade edebilecekleri bir alan
bulduklarindan dolayi rahat olabilmislerdir (Fehr, 2000).

Bu ¢alismada grup i¢i “simdi ve burada” olma yontemi ile dikkati, kisinin
gecmisinde yasamis olduklarindan ve yakin zamanda gerceklesen olaylardan

uzaklagtirmak hedeflenmistir.

Hastanin ge¢mis yasam ve dis diinyada takili kalmasi ¢6ziim olusturmayacagi
icin, ana odaklanmak terapinin etkinligini gili¢clendirmektedir. Bu durum ge¢mis ve
yakin zamandaki yasamsal olaylarin 6nem icermedigini ifade etmemektedir. Insanlar
cogunlukla 6nceki yasantilarindan etkilenir ve karakterleri buna gore sekillenir. Kigiler
her kosulda dis diinya ile iletisimini siirdiirmek durumunda olduklart igin terapi,

danisanin gergek hayata uyumunu kolaylastirmayi saglamalidir. (Yalom, 2003).

Deney grubu 6n-test ve son test puanlari karsilastirldiginda Islevselligin Genel
Degerlendirilmesi Belirtiler ve Islev Kayb1 igin istatistiksel agidan anlamli farklilik
bulunmustur. Kontrol grubu igin istatistiki olarak anlamli bir fark goriilmemistir.
Deney ve kontrol grubunun son-testlerinin karsilagtirilmasiyla belirtilen 6lgek
baglaminda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamaistir. Bu da daha uzun siireli
bir ¢alismaya ihtiya¢ duyuldugunu gostermektedir. Eklektik miizik terapi, deney
grubunda islevselligi artiran bir miidahale bi¢imi olmustur. Yapilan arastirmanin
sonuglarina benzer olarak Gerretsegger ve arkadaslar tarafindan 2017 yilinda yapilan
sistematik inceleme, sizofreni ve benzer psikotik bozukluklarda kisa ve orta siireli
miizik terapi caligmalarinin islevselligi artirdigini gostermistir. Gerretsegger ve
arkadaslarinin yaptig1 sistematik arastirma sonucunda, uzun siireli grup ¢alismalarinin
azligindan dolay yeterli veri elde edilemedigi ve miizik terapi yontemiyle uzun siireli
grup calismalarina ihtiya¢ oldugu belirtilmistir (Geretsegger ve ark., 2017). Buna ek
olarak Eren ve arkadaslari tarafindan 1993 yilinda, uzun siireli gergeklestirilen miizik
etkilesim grubu katilimcilarinin tiimiinde DSM I11-R V. eksen islevsellik puanlarinda
yiikselme tespit edilmistir (Eren ve ark., 1993).
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Bu calismada katilimcilarin kisisel paylasimlari ele alindiginda sosyal ve
bireysel yasanan zorluklar sik¢a grupla paylasiimistir. Sizofrenide, sosyal verilere gore
davranis1 diizenlemede problemler sik¢a goriilir (Ceylan, 2009). Arieti, psikotik
bozuklukla ilgili dort asamali savinda, birinci asamada gergeklesen ¢ocukluk donemi
ilk yillar1 ve anne-baba iligkisine dair yasantilarindaki eksiklikler sebebiyle, ikinci
asamada kisinin ige ¢ekildigini ve sosyal iligkilerinin koptugunu belirtmistir (Ceylan,
1993). Psikotik bozuklugun gelisiminde gergeklesen sizoid yapi, iliski kurma ve
siirdiirmede kisilerin giicliik yasamasina neden olmaktadir. Katilimcilarin kisisel
Oykiilerinden alinan bilgilere goére, sosyal ortamlardan uzaklastik¢a Ozbakim
ihtiyaclariin azaldig1 ve iletisim dilinin zayifladig1 goriilmiistiir. Arkadaslik kurma
becerileri yalnmiz kalindik¢a korelerek zayiflamaktadir. Bu ¢alismada, nitel verilerin
sonucunda beden farkindaligini artirmaya yonelik etkinlikler yapmanin, kisilerin
islevsel acidan gelismesini sagladigi goriilmiistiir. Hastalarin diizenli olarak grup
terapisine katilmalar1 ve saglanan etkilesim sonucu kisisel bakimlarina daha fazla

dikkat ettikleri ve boylece 6z bakim becerilerinde gelisme kat ettikleri goriilmiistiir.

Wender’e gore aile iligkileri, grup terapisi siirecinde farkinda olunmadan grup
ici etkilesimlerle tekrarlanmis olur. Fakat terapist ve diger katilimcilarin yaklagimi
ailenin davranis bi¢iminden farklidir (Fehr, 2000). Bu calismanin grup siirecinde
hastalar, kiiciik bir topluluk igerisinde bulunabilecekleri simiilatif bir sosyal ortamda,
her hafta 2 saat ritim-miizik etkilesimi ve grup paylasimi gerceklestirerek, beden
dillerinin gelismesine ve kiint hareketlerinin yumusamasina katki saglamislardir.
Seanslar ilerledikce odaklanma stirelerinde artis ve daha ¢ok birbirleriyle kontak

kurduklar1 gortilmustiir.

Sizofrenide yasanan en belirgin kayiplar sozel bellek, dikkat, ¢caligma bellegi ve
yiiriitiicii islevlerdedir. Oncelikleri belirlemede, odaklanmada ve sézel ifadenin
akiciliginda yasanan problemler, iliski kurma ve c¢aligma hayatinda sorun
olusturmaktadir (Ceylan, 2009). Arastirma stireci ilerledikge, iki katilimer yeni bir ise
baslayarak, islerini siirdiirebilecekleri motivasyonu kazanmislar ve biligsel becerilerini
gelistirmislerdir. Bir katilimci ¢alisma sartlarinin iyilestirilmesi yoniinde harekete
gecerek, uygun ve planli adimlar atabilmis ve ¢alisma sartlarini iyilestirebilecegi yeni

bir ise baglamistir.

Psikotik bozuklugu olan kisilerin ego islevlerinde bozulma goriilebilir
(Kernberg, 1984). Bu ¢alismada katilime1 CC, savunma mekanizmalarindan bdlmeyi
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bir¢ok kez kullanmistir. Grubu ve terapisti, iyi ya da kotii olarak siire¢ i¢inde farkl
zamanlarda algilamis ve bu sekilde ifade etmistir. Grubun sonlarina dogru daha

dengeli bir dis nesne algisina sahip olarak grup siirecini tamamlamistir.

Bu calismada etkilesim siireci ilerledik¢e ve kisilerin katiliminin diizenli
olmasiyla beraber, ikili iletisimde gbz kontaginin arttig1 ve gruptaki paylagimlarda

birbirlerinin yiizlerine bakmada daha az ¢ekingen tavir sergiledikleri goriilmiistiir.

Duygu Diizenleme Giicliigii Olgegi’nde Kabul Etmeme ve Stratejiler alt
boyutlarinda deney grubunda anlamli bir farklilik goriilmistiir. Bu da danisanlarin
duygusal tepkilerini kabul edebilir ve duygu diizenleme stratejilerini daha etkin

kullanir hale geldigini gostermektedir.

Ozmen’e gore negatif semptomlar, normal islevlerin ve duygularin kaybolmast
anlamina gelmektedir (Ozmen ve ark., 1997). Bu calismada duygular, belirli
seanslarda miizikal agidan degerlendirilmistir. Duygunun yogunluguna gore sesin
vurgusunu artirma, duygunun azlhigina gore vurguyu azaltma ¢aligmalar1 yapilmistir.
Gelisen grup etkilesiminde grup kohezyonu saglandigi noktalar ortaya cikmistir.
Boylece afektin benzestigi duygu oyunlarmin miizikal ifadesi, ses ve enstriimantal
acidan deneyimlendiginde, katilimcilarin kisisel farkindaligini artirmistir.  Bir
katilimcinin etkinlik esnasinda yaptig1 ses figliriinii grupca aynalamis olmak, boyle bir
farkindaliga gotiiren 6rnek olabilir. Gergeklesen giilme, higkirma, {iziilme ve haykirma
gibi efektlerin grupca aynalanmasi, kisilerin yiizlerine de yansimigtir. Bu durum ise
Kisiler aras1 gorsel farkindaliga ve duygunun gorsel ve isitsel hatirlanmasina, bazen de

tekrar tanimlanmasina araci olmustur.

Gold ve arkadaglarinin yaptigi aragtirmada, miizik terapinin negatif belirtileri
azalttigt bulunmustur. Kisiler, miizik terapi sayesinde duygularim1 daha c¢ok ifade
edebilmeye baslamistir (Gold ve ark., 2005a). Miizik gibi disavurumcu bir sanat
dalinin grup terapisinde kullanilmasi, hastalarin duygularim1 ifade etmeye yarayan
onemli bir yontem oldugu goriilmistiir (Eren, 1998; Eren ve ark., 1993). Bu ¢alismada,
kendini ifade etmeye g¢ekinen katilimcilarin sarki sdyleme zamanlarinda melodiye
mirildanarak katilim gosterdigi spontan zamanlar olmustur. Gruba dair giiven duygusu
gelisen bireyler daha aktif olmaya baslamistir. Grupga sdylenen sarkilar giderek
bireysel ve grupca seklinde farklilagsmistir. Son asamada sarkilarin melodik yapisi

kullanilarak, gilindelik hayat igindeki sohbet wunsurlar1 ikili sohbet gibi

154



oyunlastirllmigtir. BOylece basta kendini ifade etmekte zorlanan ya da cekinen
bireylerin sarki sdyleme ve melodik konusma etkinliginde bir siire deneyim
kazanmalar1 saglanmistir. Kazanilan deneyimler sonucu, ileriki seanslarda kisilerin

daha aktif olduklar1 gériilmiistiir. Bu aktiflik, duygusal paylasimlar1 artirmistir.

Deney ve kontrol grubunun DDGO puanlar1 birbiriyle karsilastirildiginda
Hedefler ve Stratejiler Alt Boyutlarinda istatistiksel olarak anlamli farklilik
gorilmistir. Bu bulgu katilimcilarin  duygu diizenleme giigliiglinde azalma
yasadiklarina isaret etmektedir. Hedefler Alt Boyutu ag¢isindan bakildiginda deney
grubu katilimcilart olumsuz duygular deneyimlerken, amag¢ odakli davraniglarda
bulunmada kontrol grubuna gore daha etkindir. Stratejiler Alt Boyutu agisindan
bakildiginda deney grubu katilimcilari, etkili olarak algilanan duygu diizenleme
stratejilerinde kontrol grubuna goére daha etkindir. Yapilan miizik atolyesi deney

grubunda bu iki alt boyut kapsaminda etkili olmustur.

2016’da yapilan bir arastirmada, 6ne ¢ikan veriler sonucu miizik terapinin duygu
diizenleme giigliigline olumlu etkisi oldugu goriilmistir (Salur, 2016). Bu arastirma
slirecinde, diger katilimcilara gore duygu ve diislincelerini ifade etmekte daha ¢ok
zorlanan DD, AA ve CC, kullanilan miizik terapi yontemi ile grup i¢inde kendi
duygularin1 daha rahat ifade edebilmislerdir. Baz1 agidan hassasiyet yasayan ve
duygularini ifade etmekte zorlanan bireyler i¢in sanat, ifadeyi kolaylastiran bir unsur
olmaktadir (Wilson, 1995). Alvin tarafindan olusturulan Serbest Dogaglama
Terapisinde terapist, bir yap1 olusturmaz ve danisanin istegi dogrultusunda enstriimani
calmasina izin verir (Bruscia, 1998). Boylece sozel olarak dile gelemeyen duygular,
miizikal dogaglama yontemiyle ifade edilebilir hale gelmektedir (Moreno, 2001).
Bion, grup icinde ifade edilen olumlu ya da yikici duygularin terapist tarafindan
tutulmasi, anlagilmas: ve gruba yansitilmasi gerektigini belirtmistir. Bu iiclemenin

grup siirecinde islenmesi duygulari agiga ¢gikaran 6nemli bir etkendir (Fehr, 2000).

Beck Depresyon Olgegi on test ve son test sonuglarma bakildiginda deney ve
kontrol grubu i¢in istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmemistir. Daha uzun siireli

ve farkli tan1 gruplarinda arastirilmaya ihtiyag vardir.

Erkkild ve ark. 2011 yilinda major depresif bozukluk tanisi almis kisilerle
yaptiklar1 bireysel miizik terapi calismasinin sonucunda depresyon ve kaygi

diizeylerinde azalma; islevselliklerinde ise artis goriilmiistiir (Erkkild ve ark., 2011).
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Bu ¢alismada yapilan miizik atolyesi sonucunda deney grubu katilimcilarinin Beck
Anksiyete Olgegi son test puanlarinda istatistiksel olarak anlamli derece azalma
gozlenmistir. Deney ve kontrol grubu birbiri ile kiyaslandiginda Beck Anksiyete
Olgegi puanlarinda anlamli bir farklilik goriilmiistiir. Kontrol grubu kaygi diizeyi
puanlarinin deney grubu katilimcilarina gore anlamli derecede yiiksek oldugu

bulunmustur.

Grup psikoterapisinde regrese olmus hastalarla ¢alismak kimi zaman
zorlayicidir. Bunun sebebi, hastalarin ige kapanik ve yogun bir sekilde kaygi yasamasi
olabilir. Miizigin grup terapisinde kullanilmasiyla beraber grup ici etkilesim, gruba
katilim ve kendini ifade etme becerileri artar (Eren ve ark., 1993). Gerretsegger ve
arkadaslarinin yaptig1 arastirmada sizofreni hastalariyla standart bakima ek olarak
yapilan miizik terapinin, kaygi diizeyini azalttigi goriilmistiir (Geretsegger ve ark.,
2017). Sanat araciligiyla kisiler kaygilarini, bir sanat iiriiniine aktarir ve somutlastirir.
Boylece disaridan bakarak yasadigi zorlugu degerlendirebilir ve terapist ile konusabilir
(Killick ve Schaverien, 2003). Yapilan bu ritm-miizik arastirmasinda katilimcilar hem
bireysel hem de birlikte miizik yaparak ¢esitli duygularini miizik araciliginda ifade
etmeye calismistir. Bu siiregte kendilerinin yaptigr miizigi ve digerlerinin miizigini,
duygularin yansimast olarak duymuslardir. Ardindan terapist esliginde yaptiklari
miizik lizerine konusulmustur. Bu siiregte yasadiklar1 kaygiyr digsallastirip

anlayabilmeye ve ifade etmeye caligmiglardir.

Hastalarin kaygi diizeyine dikkat eden ve hastalardan beklenti i¢inde olmadigini
enstriimantal agidan gdsteren terapist tutumu esliginde, miizigin dogaclama zamanina
gecis cok onemlidir. Grup i¢i miizikal dogaclama zamaninda ifade unsuru olarak
kullanilacak enstriimanin tek islem becerisi i¢in yeterli diizeyde basitlikte ¢aliniyor
olmast gerekir. Bu agidan ritm-miizik grubunda kullanilan perkiisyon ve orff
calgilarinin, kaygi diizeyini azaltan basitlik seviyesinde oldugu grup iginde
gorilmiistiir. Moreno’ya gore grup iginde samimi duygularin ifadesi boyle bir
sadelikle miimkiindiir (Moreno, 2001). Freud’a gore psikotik kisiler, i¢ diinyalarina
yonelmislerdir ve libidinal yatirimi kendilerine yapmaktadir (Ceylan, 1993; aktaran
Eren, 1998). Bu calismada, i¢ diinyalarina donmiis, hayal ve gergek arasinda kalan
bireylerin grup igerisinde etkilesimini saglayabilmek i¢in en etkin yontem sesin
kullanilmast olmustur. Titresimsel acidan bedenin hissetmesiyle saglanan aktivasyon

sonras, kisilerin zihin odagini grupta gerceklesenlere cekmek ve “simdi ve burada”ya
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yoneltmek gerekmistir. Bireylerin “simdi ve burada”ya odakli ritm yapma, sarki
sOyleme ve bedeni miizik esliginde harekete gecirmesi, haliisinasyonlardan
uzaklagsmalarini saglayarak anda kalabildikleri ve daha sakin olduklari bir unsur
olusturmustur. Psikotik bozuklugu olan bireylerde ritiielistik inanglar mevcuttur ve bu
inancglarin disinda olan diisiince ve davranislar kaygi diizeylerini artirir. Kisiler, grup
icindeki giivenli alanda farkli davraniglart deneyimleyerek, ritiielistik inanglardan

kurtulabilir (Yalom, 2003).

Yapilan noropsikolojik test sonuglart degerlendirildiginde istatistiki acgidan
anlamli bir fark goriilmemistir. Bazi testler i¢in anlamlilik diizeyi, uygulama siiresinin
kisa olmasindan kaynakli ¢ok azdir. Arastirmanin uygulama siiresinin orta (16 hafta)
siireli olmasi, katilimci sayisinin diisiik olmasi ve yalnizca sizofreni tanist almis
kisilerle ¢alisilmasi verileri sinirlandirmaktadir. Miizik terapisinin biligsel islevlere
etkisini aragtirmak i¢in daha genis kapsamli ve uzun siireli izlem ¢aligmalarina gerek

vardir.

Sizofrenide biligsel kayiplar siklikla goriilmektedir (Arkonag, 1996). Sizofreni
tanil1 hastalarda negatif belirtilerin baskin olusu, biligsel bozulmalar1 6ne
cikarmaktadir (Cakir ve Ugok, 2010). Bu ¢alismada bilissel kayiplar1 baz alarak, gesitli
miizikal ve sosyal etkilesim oyunlar1 gerceklestirilmistir. Bazi seanslarda grup
biitiinliiglinii gostermek ve devamliligin 6nemini yinelemek i¢in grubun toplu fotografi
alinmistir ve grup odasina asilmustir. Fotograflari ileriki haftalarda goren katilimcilar
hangi etkinlikte ¢ekildigi tizerine fotograf sohbetleri yapmustir. Bu sosyal sohbetler,

katilimcilar i¢in kisa bir hafiza egzersizi olmustur.

Volkan ve Boyer’e gore, psikotik bozukluklara miidahalede kisilerin sahip
oldugu arkaik kendilik ve nesne yapilarmin yerine, gelismis kendilik ve nesne
imajlarina yer verilmesini saglamak gereklidir (Volkan, 1992; aktaran Eren, 1998).
Freud’a gore lider yeterli, 6zgilir ve 6z glivenli biri olarak, ego ideali halini alir ve
katilimcilarin ulasamadigi biitiin 6zellikler bu kisiye atfedilir (Fehr, 2000). Sanatin
kapsayici roliiyle, i¢sel nesnelerin gelisim agamalarindaki tikanikliklarin ve kullanilan
savunma mekanizmalarinin yansitilmasi, bir diizen i¢inde ele alinmasi ve aktarilmasi
saglanir. Boylece danisanlarin bu yasantilar1 yeniden deneyimlemesi ve irdelenmesi
icin giivenli bir ortam saglanir (Eren, 1998). Bu c¢alismada gerceklesen miizikal
etkinliklerde ¢ercevenin sabit tutulmasi, katilimcilarda kapsayic etki olusturmustur.
Bu da kisilerin gruba dair gliven duygusunu pekistirmistir. Yapilan seanslarin “giris
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konusmasi, 1sinma, ana c¢alisma, kisa ara ve genel paylasim” seklinde olmasi
katilimcilart belirsizligin getirdigi kaygidan uzaklastirmistir. Bu ¢erceve igindeki
boliimlerin, siire¢ icinde farkli etkinliklerle deneyimlenmesi grubu dinamik tutmustur.
Seanslarin birinde katilimc1 EE, FF ve CC’nin siiregle ilgili yapilan etkinliklerin
amacint kavrayan geri doniisleri olmustur. Katilimci CC’nin “Isinma hareketleri
yaptyoruz, dans ediyoruz, sarki sdyliiyoruz, birbirimizi tantyoruz...” gibi ve katilimci
EE’nin “Ritm aletleri ve darbukalarla ritm yapiyoruz, sarkilar soyliiyoruz, kendimizi
ifade ediyoruz, rahatliyoruz, daha sosyal oluyoruz” seklinde grup etkinliklerine dair

yorumlari olmustur.

Londra Kulesi Testi’ne bakildiginda deney grubu katilimcilarinin toplam hamle
sayist kontrol grubuna gore son-testte artmistir. Bu sebeple dogru sayisit azalmig
olabilir. Bu farklilagsma hastalarin miizik terapi siirecinde daha aktif olmalar1 sonucu

hata yapma sayilarinin artmis olmasiyla ilgili olabilir.

Kontrol grubu Cizgi Yonii Belirleme Testi son-test puanlari deney grubu
puanlarindan daha fazladir. Bu sonug¢ beklenilen bir bulgu degildir. Cizgi Yonii
Belirleme Testi’nde kontrol grubunun On-testten elde ettigi puanlarin aritmetik
ortalamas1 daha yliksektir. Deney grubu ve kontrol grubu bu parametre acisindan
eslesmemistir. Bunun da elde edilen sonugclari etkiledigi tahmin edilmektedir. Ayrica
orneklem grubunun azligr sonuglari sinirlandirmaktadir. Bu 6zelliklerin daha uzun

stireli ve daha ileri caligsmalarla degerlendirilmesi 6nerilmektedir.

Grup Sagaltici Etmenler Listesi’ne bakildiginda, deney grubu katilimcilar
sagaltic1 etmenlerin tiimiinden ortanin {izerinde faydalanmistir. Miizik terapi grubu
acisindan bakilarak, en ¢ok fayda saglanilandan en aza dogru siralanmis etmenler
listesi sayisal olarak su sekilde gosterilmistir: ““1.I¢ Bosaltma (Katarsis), 2.Varolussal
Etmenler, 3.Aile Ortaminin Yeniden Sahneye Koyulmasi, 4.Grup Bagliligi,
5.Evrensellik,  6.Kisileraras1 ~ Ogrenme-Cikti-Degisimler, 7.Umut  Asilama,
8 Kisileraras1  Ogrenme-Girdi-Ogrenilenler, 9.0zverili Olma, 10.Rehberlik,
11.Kendini Anlama, 12.0zdesim”dir.

Bu siralamaya baktigimizda “I¢ Bosaltma” en ¢ok faydalanilan etmen olarak
karsimiza ¢ikmaktadir. Bu etmen, duygusal ifadenin daha yogun ve samimi yasanmasi
durumunu anlatir (Eren, 1998). Karsilikli iletisim i¢inde olan hastalar, miizik

araciliginda duygularmi daha 6zgiin ve coskulu yasayip ifade etmistir. Ornegin, FF
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ofkeli ve stresli oldugu bir haftanin ardindan miizikal dogaclama esnasinda vurgulu
bir sekilde perkiisyon aleti kullanmistir. Calismanin paylasim kisminda terapistin bu
kisma dikkat ¢ekmesi {izerine, onceki hafta cok 6fkeli oldugunu ama bu ¢alisma ile
birlikte 6fkesini disa vurabildigini ve rahatladigini séylemistir. Ayrica EE, CC, DD ve
CC’nin grubun baslangi¢ siirecinde, miizige hareket katma kisimlarinda ¢ok sinirlt ve
cekinik bir bigimde dans ettigi goriiliirken, grup ilerledik¢e daha esnek bir sekilde
hareket etmeye basladiklar1 fark edilmistir. Bunun tizerine konusuldugunda, daha

Ozgiir ve rahat hissettiklerini ifade etmislerdir.

Ikinci sirada yer alan “Varolussal Etmenler”, yasama dair gergeklikleri kabul
etmek anlamina gelmektedir (Eren, 1998). Grupta, kendi hayatlarina dair yaptiklar
paylasimlar, bu alanda grubun iyilestirici giiclinii saglamis olabilir. Buna 6rnek olarak,
BB grupta babasinin vefatindan s6z ederek, bu durumu kabullendigini, {iziildiglinti
fakat hayatin devam ettigini paylasmistir. Ayrica grup i¢inde yargilanmadan
dinleniyor olmalari, psikotik bozukluk ve onun getirdikleri ile bas etmeleri konusunda
paylasimda bulunmalarin1  saglamistir. Bodylece grupta kabul edildiklerini
hissetmislerdir. Bu kabul edilme hissini grupta elde eden katilimeilar, bu hissi grup
dis1 hayatlarinda devam eden siirece aktarabilmis ve kendilerini sosyal agidan daha iyi

ifade edebilmistir.

Ugiincii sirada yer alan “Aile Ortaminin Yeniden Sahneye Koyulmasi” etmeni,
cekirdek aileye dair deneyimlerin, grup i¢inde sahnelenmesiyle birlikte onarilmasidir
(Eren, 1998). Terapist ve hastalar, ebeveyn ve ¢ocuklar gibi bir baglamda, miizikal
unsurlarin yardimiyla, aile ici iliskilerinin farkli yonlerini deneyimleyen bir siireci
yasamiglardir. Miizik, hastalarin daha ¢ok cesaretlenmesini saglamig ve aileleri ile
ilgili paylasimlarini kolaylastirmistir. Siirecin basinda, sinirlt sézel paylagimlart olan
AA ve DD’nin miizikal unsurlara katilim1 giderek artmis ve kendi aile yagantilarindan

giderek daha ¢ok paylasimda bulunmuslardir.

Dordiincii sirada bulunan “Grup Baglilig1” etmeni, hastalarin gruba baglilik
gostergesidir (Eren, 1998). Arastirmadaki grup tiyeleri gruba baglilik gostermistir ve
birbirlerinin gruptaki paylasim ve katilimlarini desteklemistir. Diger grup iiyelerini
grup i¢i aktivitelere katilmaya tesvik eden hastalarin bu yaklasimi, belirli diizeyde
rekabet ortami olusturmustur. Béylece motivasyonlarinda artis goriilmistiir. Gruba
diizenli devam eden {liyeler bir zaman sonrasinda, diizenli katilim gostermenin
kendilerine olumlu katkisinin oldugunu fark etmis ve grupla bunu paylasmistir.
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Farkindalik seviyesi giderek artan iiyelerin paylasim diizeyleri de grup bagliliginin

gelismesi ile artmistir.

Besinci siradaki “Evrensellik” etmeni, hastalarin yasadiklar1 zorluklarin sadece
kendilerinde bulunmadigini, benzer semptomlarin grup ic¢i baska kisilerde de
bulunmasiyla birlikte, nasil basa ¢iktiklarini gézlemledigi bir durumdur (Eren, 1998).
Bu arastirmadaki kisiler, yasadiklari problem gergevesinde yalniz olmadiklarini fark
etmislerdir ve kendi deneyimlerini paylasmislardir. Boylece farkli problem ¢6zme

yontemlerini grup i¢inde deneyimlemislerdir.

Altinct sirada yer alan “Kisileraras1 Ogrenme-Cikt1-Degisimler” etmeni, grup
ici gerceklesen etkilesimlerin, kisiler arasi iletisim kurma kapasitesini artirmasidir
(Eren, 1998). Arastirmadaki katilimcilarin, benzer semptomlara sahip olmasi ve
bunlar1 ifade etmesi grup i¢i giiven duygusunu artirmistir. Boylece kendilerini daha
samimi ve rahat ifade edebilmislerdir. Kisilerin, grup i¢inde kendilerini rahatsiz eden
durumlar ile ilgili paylasimda bulundugu ve terapistten bu konularla ilgili destek
alabildikleri gozlenmistir. Negatif belirtileri fazla olan 3 kadin katilimcinin, arastirma
stiresinin sonlaria dogru aile ve yakinlik kurduklar1 diger kisilerle daha fazla iletisime
gectikleri gortilmiistiir. Grupta yer alan benzer yastaki kisiler arasinda daha fazla
iletisim kuruldugu fark edilmistir. Paylagimi sinirli olan 2 kadin katilimci, diger kadin
katilimcilarin iletisim kurma istegine bir zaman sonra cevap vererek, paylasim ortami

daha ¢ok zenginlesmistir.

Yedinci sirada bulunan “Umut Asilama” etmeni, grup i¢inde etkilesim halinin,
kisiler lizerinde gelecege dair umudunu artirmasidir (Eren, 1998). Hastalarin yasadigi
benzer sorunlarin farkli ve daha etkin ¢oziimler seklinde grup ici etkilesimlerde
paylasilmasi, grubun umutlanmasini saglamis ve grup siirecine devamli katilimi tegvik

etmistir.

Sekizinci siradaki “Kisileraras1 Ogrenme-Girdi-Ogrenilenler” etmeni, grupta
olusan etkilesim sonrasi hastalarin kendisine dair farkindalik kazanmasidir (Eren,
1998). Arastirma siirecinde, katilimcilarin normal hayatta rutine donmiis
davraniglarinin  bir kismini, kendilerinin tercih etmeyerek gerceklestirdigini ve
etrafindaki kisilere uyumlanmak ya da ¢evresini kirmamak adina yaptigini beyan eden
paylasimlar1 olmustur. Bireylerin etkilesim halinde birbirlerini dinlerken dikkatlerinin

dagilmasi ve durumu analiz etmede yetersiz kalislari, karst bireyin ifadesini yanlig
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anlamalarina yol acabilmekteydi. Bazi sosyal durumlar1 anlayamama ve kendilerini
ifade etme giicliigli ¢ektikleri gdriilmiistiir. Bir oturumda katilimc1 EE, yonergenin
verilmesine karsin atisma oyununda terapisti taklit etmesi sonucu, paylasimda ilk
olarak iyi bir deneyim oldugunu sOylemistir. YOnergenin dogaglama ve sirayla
perkiisyon aletinde ritm yapmak oldugu tekrarlaninca, kendisini sinirlandirdigini,
taklit etmesi gerektigi izlenimine kapildigini ve bu durumun basta iyi hissettirmesine
karsin huzursuzlandigini belirtmistir. Bu paylasimin ardindan perkiisyon aletiyle

gerceklesen atisma oyununu ikinci kez tekrarlamak, EE’ye 6zgiir hissettirmistir.

Dokuzuncu siradaki “Ozverili Olma” etmeni, kisilerin grup terapisinde
birbirine destekte bulunarak bundan fayda saglamalaridir (Eren, 1998). Grup
tiyelerinden CC’nin verilen yonergeler ile birlikte zaman zaman kaygilandigi, bu kaygi
ile birlikte titreme, aglama ve ice kapanma gosterdigi zamanlarda, grup iiyeleri
tarafindan cesaretlendirildigi gozlenmistir. Bu desteklenmenin ardindan hem CC hem
de diger grup iiyeleri bu etkilesimden memnun olmusglar ve bunun onlara iyi

hissettirdigini terapiste aktarmiglardir.

Onuncu sirada yer alan “Rehberlik” etmeni, grup iiyelerinin birbiri arasindaki
etkilesimden ve terapistin rehberliginden faydalanmasidir (Eren, 1998). Katilimci
CC’nin is se¢imiyle ilgili 6nemli kriterlerini paylagsmasinin ardindan, EE’nin ileriki
siirecte daha 1iyi bir ig arama motivasyonu artmistir ve bunun i¢in gerekli adimlari
atmaya baslamistir. EE bu siiregte, kurum i¢indeki iletisim seklinin kendisini rahatsiz
ettigini, 1$ paylasiminin esit yapilmadigini ve diisiik maas aldigini1 gérmiis ve sartlarin
iyilestirilmesi iizerine isyerine talepte bulunmustur. Ileriki siirecte planli olarak is

degisikligine gitmis olan EE, sartlar1 daha iyi bir yerde ¢calismaya baslamistir.

Onbirinci siradaki “Kendini Anlama” etmeni, kisilerin igsel dinamiklere ve
geemis yasantilara dair farkindalik kazanmasidir (Eren, 1998). Grup i¢inde aile
iliskileri ve gegmis yasantilar zaman zaman dile getirilmistir. Cinsellikle ilgili psikotik
hezeyanlari bulunan katilime1 EE’nin, kiiltiirel agidan kendisine uzak bir yapi
oldugunu soyledigi ritm-miizik grubunda, karsi cinsle belli sinirlar igerisinde iletisim
ve etkilesim kurabilecegini fark etmesi, hemcinsleriyle olan iletisimini farkli agilardan
da siirdiirebilecegini gérmesi, grup i¢inde daha rahat bedensel davranislara ve sozel
paylasimlara doniismiistiir. Katilime1 FF’nin 6nceki yasantilarina dair memnun
olmadig1 durumlar dikkatini ¢cekmistir. Buradan yola cikarak gelecege dair planlar
yapmis, is ve egitim durumunun degisimi i¢in harekete gegmistir. Gegmiste kisa siireli
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ve sik is degisimi yasayan FF’nin, bir y1l boyunca ayni isi siirdiirebildigi ve egitimini

bir iist seviyeye tasidigi goriilmiistiir.

Onikinci siradaki “Ozdesim” etmeni, grup iginde terapist veya diger
katilimcilan takip ederek gozlemleme ve benzer davraniglarda bulunma vasitasiyla
faydalanmadir (Eren, 1998). Arastirma siirecinin baslarinda etkilesim diizeyi az olan
AA ve DD’nin ilerleyen zamanda daha ¢ok katilim gostermesi ve kisisel paylasima
daha ¢ok yer vermesi terapistin ve diger katilimcilarin davraniglarinin 6rnek
alinmasiyla gerceklestigi diistiniilmektedir. Katilimce1 FF, grup siirecinde zaman zaman
terapist roliiyle hareket etmistir. Grup tiyelerine katki saglamak ve bazi iiyelerin daha
hizli iyilesmesi i¢in etkilesim dozunu artirdigini ifade etmistir. Pasif ve c¢ekinik
davranis sergileyen katilimcilara motivasyonel geri bildirimleriyle, grup kohezyonunu

artiran yaklasimi olmustur.

Durumluk Kaygi Olgegi sonuglari, deney grubunun on-test ve son-test puanlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark gortilmedigini; fakat kontrol grubunun 6n-
test ve son-test sonuglari degerlendirildiginde, son-test puanlarinin istatistiksel olarak
anlamli derecede arttigin1 gostermistir. Deney grubu i¢in Durumluk Kayg1 puanlarinda
azalma goriilmektedir. Fakat istatistiksel agidan anlamli degildir. Bu da 6rneklemin
azlig1 ve stirenin kisa olmasi ile agiklanabilir. Daha uzun siireli calismalara gereksinim
duyulmaktadir. Bu sonuglar ¢ergevesinde bakildiginda miizik terapi, deney grubunun
kaygi diizeyini sabit tutmada faydali olmustur. Kontrol grubunda ise kaygi diizeyi
artmistir. Sizofreni ve benzer psikotik bozuklugu olan hastalarla 16 haftalik siirede
yapilan grup i¢i eklektik miizik terapi ¢alismasinin daha uzun siireli yapilmasinin,
hastalarin kaygi diizeyinde istatistiksel agidan anlamli bir azalma saglayacag:

varsayilmaktadir.

Stirekli Kaygi puanlar1 agisindan  degerlendirildiginde deney grubu
katilimcilarinin 6n-test ve son-test puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmamaistir; fakat deney grubu katilimcilarinin Siirekli Kaygi puanlarinin son-test
Olclimiinde azaldig1 goriilmiistiir. Genis bir 6rneklem ve uzun siireli bir ¢alisma ile
Stirekli Kaygi puanlarimin  istatistiki  agidan anlamli  derecede azalacagi
ongoriilmektedir. Kontrol grubunun katilimcilari i¢in ise Siirekli Kaygi puanlariin
son-test Olglimiinde arttigr goriilmiistiir. Bu acidan ele alindiginda, sizofreni tanili
bireylerle yapilan eklektik miizik terapi igeren grup calismasinin Siirekli Kaygi
diizeylerinin azalmasinda etkili olabilecegi diisiiniilmektedir. Yapilan bir meta-analiz
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calismasinda medikal tedaviye ek olarak uygulanan miizik terapinin, yalnizca medikal
tedaviden daha etkili oldugu goriilmiistiir. Ayrica bahsedilen bu meta-analiz
calismasinda miizik terapinin kaygi ve depresif belirtileri azalttigi ve islevselligi
arttirdig1 goriilmiistiir (Aalbers, Fusar-Poli, Freeman, Spreen, Ket, Vink, Maratos,
Crawford, Chen ve Gold, 2017).

Durumluk Umut Olgegi deney grubu icin dn-test ve son-test sonuglarinda
istatistiki olarak anlamli bir fark goriilmemistir. Kontrol grubu puanlarinin ise son test
sonuglarinda istatistiksel olarak anlamli bir diisiis goriilmiistiir. Bu iki agidan ele
alindiginda hastalarla yapilan grup caligmasinin eklektik miizik terapi yontemiyle
yiirlitilmesi, katilimcilarin Durumluk Umut diizeylerini sabit tutmus ve istatistiki
acidan anlamli bir ivme goriilmese de ¢alismanin siiresinin 16 haftadan daha uzun
olmasi durumunda ve genis bir drneklem ile istatistiki agidan anlamliliga ulasacag:

Ongorilmiistiir.

Siirekli Umut Olgegi’nin dn-test ve son-test sonuglar1 gostermistir ki, deney
grubu katilimcilarinin  Stirekli Umut puanlart sabit kalmis ve artmaya meyil
etmektedir. Kontrol grubu i¢in ise Siirekli Umut son test puanlart istatistiksel olarak
anlaml derecede diigmiistiir. Orneklemin az olmasi ve grup galismasinin kisa siireli
olmast goz oniinde bulunduruldugunda, daha fazla katilimci ile ve daha uzun stireli
yapilan bir miizik terapi ¢aligmasi sonucu, Siirekli Umut diizeylerinde istatistiki acidan
anlamli bir arti goriilebilir. Verstegen (2016)’in kan ve ilik nakli olan kanser hastalari
ile yaptig1 bir arastirmada bireysel miizik terapi uygulamasinin, hastalarin umut
diizeylerine etkisi arastirilmistir. Orneklemin 10 kisiden (deney grubu n=5; kontrol
grubu n=5) olustugu bu arastirmada nitel ve nicel yontemler kullanilmigtir. Deney
grubu katilimcilarinin umut diizeylerinde anlamli bir artis goriilmiistiir. Nitel sonuglar
ise umut odakli miizik terapinin hastalarda olumlu deneyimler olusturdugu, sakinlik
ve iletisimsel kolaylik sagladigi, kisisel farkindaligi artirdig1 ve umut iizerine konusma

firsat1 sundugu goriilmiistiir.
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SONUC VE ONERILER

Aragtirmadan elde edilen nitel ve nicel sonuglar asagida verilmistir:

Yapilan aragtirma sonucunda eklektik miizik terapi yontemi, sizofreni tanisi olan
hastalarda, islevselligi artiran bir miidahale bigimi olmustur. Deney grubundaki
kisilerin, beden farkindaligina yonelik yaptigr deneyimsel ritmik ve melodik unsurlar
sayesinde, daha fazla aktif olduklar1 ve bedensel ifade yontemlerini gelistirdikleri
gorilmistiir. Beden farkindaligr giderek artan katilimcilarin, sozel etkilesim kurma
bicimleri de olumlu yonde gelismistir. Sosyal agidan az iletisim kurduklari dis
diinyadaki aile ve yakin akrabalar igerisinde sinirli bir paylasimi olan ve negatif
semptomlarin baskin oldugu bu kisiler, topluluk igerisinde ¢ekinik, kaygili ve korkulu
olabilmektedir. Ritim-miizik etkilesimini, sinirlar1 ve kapsayiciligi olan bir grupta
deneyimlemek, beden farkindaligindan sozel iletisimin gelisimine dogru gecis

saglamistir.

Eklektik miizik terapi sonucunda hastalar, duygusal tepkilerini kabul edebilir ve
duygu diizenleme stratejilerini daha etkin kullanir hale gelmistir. Boylece eklektik
miizik terapi yoOntemiyle uygulanan grup terapisine katilan hastalarin negatif

belirtilerinin azaldig1 goriilmuistiir.

Miizik terapi siirecindeki hastalar, olumsuz duygular deneyimlerken, amag
odakli davranislarda bulunabilme becerisini gelistirmistir. Ayrica, etkili olarak
algilanan duygu diizenleme stratejileri, arastirma siirecinin ilk zamanlarina gore
hastalar tarafindan daha sik kullanilmaya baglanmistir. Boylece katilimeilarin, duygu
diizenleme giigliiglinde azalma yasadiklar1 goriilmiistiir. Aragtirma siirecinde duygu ve
diisiincelerini ifade etmekte zorlanan katilimcilar, kullanilan miizik terapi yontemi ile

grup i¢inde kendi duygularini daha rahat ifade edebilir hale gelmistir.

Miizik terapi arastirmasinin Beck Anksiyete Olcegi’nin sonuglarma gore
hastalarin kayg1 diizeylerinin azaldig1 goriilmiistiir. Aragtirma katilimeilar, bireysel ve
birlikte miizik yapma yontemiyle ¢esitli duygularin1 miizik aracilifinda ifade etmeye
caligmistir. Ortaya ¢ikan miizikal tmilar, kendilerinin ve diger katilimcilarin
duygulariin yansimasi olmustur. Terapist esliginde gerceklesen paylasim siirecinde,
yasadiklar1 kaygiy: digsallastirip anlayabilmeye ve ifade edebilmeye ¢alismalar1 kaygi
diizeylerini azaltmistir. Bu siirecteki en 6nemli unsurlardan biri miizigin kullanilmasi

sirasinda terapistin tutumudur. Diger 6nemli unsur ise miizikal dogaglama zamaninda
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ifade unsuru olarak kullanilacak enstriimanin kisiler tarafindan, tek islem becerisi i¢in

yeterli diizeyde basitlikte ¢alinabiliyor olmasidir.

Grup Sagaltici Etmenler Listesi’ne bakildiginda arasgtirmaya katilan kisiler,
sagaltict etmenlerin tiimiinden ortanin tizerinde faydalanmistir. En ¢ok fayda
saglanilan ilk bes etmen “I¢ Bosaltma (Katarsis), Varolussal Etmenler, Aile Ortammin

Yeniden Sahneye Koyulmasi, Grup Baglilig1 ve Evrensellik” olmustur.

I¢ diinyalarma donmiis bireylerin, bedenlerinde titresimsel uyaran iceren ve
kendi yaptiklar1 ritmik dogag¢lama zamaninda perkiisyon kullanmalari, sesi bedensel
acidan hissetmelerine ve grup i¢i yasananlari daha c¢ok fark etmelerine olanak
saglamistir. “Simdi ve Burada”ya odakli ses unsurlarinin kullanilmasi, grup igerisinde

etkilesim diizeyini artirmistir.

Oneri:

Miizik, bireyin ¢ok ¢esitli tepkilerini en iyi ifade eden sanat dallarindan biridir.
Bu 6zelliginden dolay1 da insanin ruhsal davranislarini inceleyen psikoterapi ile miizik
arasinda dogal bir bag olugsmaktadir. Miizik, ses ve sessizligin bir biitiinliigli olan
vurgu, melodi, ritm ve armoninin her bir pargasinin zaman ile birbiri i¢inde toplandigi
stireklilik halidir. Zamanin stirekliligi gibi, akip giden an i¢inde miizigin parcalari
birlesir ve biitlinii olusturarak kapsayici bir hal alir. Boylece kisiler i¢in destekleyici

ve profesyonel bir terapi bigimi olusur.

Sizofreni tanili bireylerin bu ¢aligma sonucunda, temel farkindalik, etkilesime
gecebilme ve duygularini ifade edebilme becerisini gelistirdikleri i¢in, imge olusturma
ve sozel ifadenin 6n planda oldugu psikoterapilere hastalar1 hazirlama agisindan yararl

olabilir.

Kronik psikiyatrik sorunlar1 olan hastalarin bulundugu servislerde, baslangic¢ ve
hastalarin terapotik ¢alismalara hazirlik asamasinda eklektik miizik terapi yonteminin
kullanilmasi, hastalarla gergeklestirilebilecek daha ileri terapotik galismalar igin
baslangi¢ modiilii olabilecegi diisiiniilmektedir. Bu ¢alismada, tedavi edilemez olarak
degerlendirilen hasta gruplarinda, medikal tedavinin yaninda tamamlayict bir
miidahale olarak eklektik miizik terapi yonteminin kullanilmasinin fayda sagladig

gorilmiistiir.
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Arastirma sonuclarina istinaden, islevsellik diizeyleri diisik, gelismemis
savunma mekanizmalar1 kullanan ve negatif belirtiler gésteren sizofreni tanist almis
hastalarda, psikodinamik temelde, destekleyici ve “simdi ve burada”ya odakli iliskisel,
eklektik miizik terapi yontemi ile gergeklestirilen grup psikoterapisini, faydali bir

terapi bigimi olarak dnermekteyim.
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EKLER

Grup Sagaltici Etmenler Listesi EK-A

GRUP SAGALTICI ETMENLER LISTESI

.~ 1- Baska insanlarla siirekli yakin iliski iginde olmal
2~ Sorunlarimin yalmzea bana 8zgii sorunlar olmadigm égrenmek
~3- Bagkalarna yardim etmenin kendime sayglrm artirmasi
4~ Grupta kendime model alabilecegim birini bulmak
5- Grupta bir bakima, iginde biiylidiigiim aile yasantimin yeniden canlanmasi ve
anlagilmasi
6- Ya.sarmmh ve olimiimiin gergekligiyle yilz ylize gelmek ve 6nemsiz ayrntilara fazla
kapilmadan, kendime kars: daha diiriist yagamak -
7- Bagkalarmin ihtiyaglarmi kendiminkilerin 6niine koymak
8- Digerlerinin benimkine benzeyen sorunlari ¢6zdiigiinii bilmek
9- Gruba ait olmak ve grup tarafindan kabul edilmek
10- Durumumun bagkalanninki kadar iyi oldugunu gérmek
11- Bugiin nasil hissettigim ve nasil davrandigimmn, gocu]dugum ve yetismem ile ilgili
oldugunu §grenmek
12- Gﬁlp tyelerinin bana ynelik dneri ve telkinlerde bulunmalan
13- Digerlerinin daha iyiye gittigini gbrmenm beni timitlendirmesi
14- Artik yalmzlik hissetmemek
15- Grupta olmamn, aile ortamimda yetisme bigimimi anlamamda yardime1 olmasi
16- Daha 6nce bilmedigim veya kabullenemedigim yanlarum kesfetmek ve kabullenrnek

17- Digerlerinden ¢ok farkh olmadlgnm dgrenmek, dolayisiyla kendimi insanlara yakm
hissetmek

~18- Kendi sorunlarmi unutup baskalarina yardim etmeyi diistinmek
~~19- Grubun bana baskalarinda nasil bir izlenim biraktigim 8gretmesi
20- Grubun -benimki gibi sorunlar olanla.ra yardlm etm1$ oldugunu bilmenin beni
cesaretlendirmesi.
—21- Bazen gergek dusuncelerum soylemememm, insanlarin thmm kansnrdlgml Sgrenmek
+ 22- Bagskalarmna kendimden bir seyler vermek
-23- Bagkalarma tutum ve davramgimin nasil oldugunu §grenmek
+24- Terapistime 6zenmek ve onun gibi davranmak
25- Grupta olmamin, gegmistfp annem, babam, kardeslerim ve diger dnemli kisilerle
yasadigim ve takildigim eski sorunlar1 anlamamda yardime: olmas:
26- Igimi d6kmek

27- Benimkilerine benzer bazi “k6tit” diisiince ve duygularn bagkalarinda da oldugunu
Ogrenmek
- 28- Grup tyelerinin hosa gitmeyen aligkanhk ve tavirlarim bana gdstermeleri
— 29- Grubun, insanlara nasil yaklagilacagim Sgrenme firsatin: vermesi

30- Bagkalarna ne kadar yakin olsam da, yasamla tek bagima yiizlesmem gerektiginin
farkina varmak

31- Beni anlayan ve kabul eden bir gruba ait olmak
32- Terapistin bana déniik 6neri ve telkinlerde bulunmas:

33- Bagkalarimin gegmisinde de bemmkl gibi ailevi giiglikler ve mutsuzluldar oldugunu
Ogrenmek
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34- Grup tyelerinin hayatimda bnemh yer1 olan bu' k1$1ye ka.rsx davrams bigimimi
T degistirmerni STiermeleri—
~~ 35- Sonunda yasamin baz dcilarmdan ve liimden kagis olmadigim anlamak
~ 36- Digerlerinin benimkine benzeyen sorunlan ¢ozdiigiini gdrmek

37- Diger bir iiyeye kargi, olumsuz ve/veya olumlu duygularm ifade etmek
~38- Grup tyelerinin ne yapmam gerektigini séylemeleri
— 39- Diisiince ve duygularumin nedenlerini, yani sorunlarimn kaynaklarm 6grenmek
~ 40- Grup liderine kars1 olumsuz ve/veya olumlu duygularim ifade etmek

_41- Gruptan birinin, yasamda ortaya ¢ikan bir sorunla ilgili somut Sneriler getirmesi

42- Itici yanlarnmi agmama ragmen yine de grup tarafindan kabullenilisimin stirmesi

43- Duygulanmu nasil ifade edebilecegimi &grenmek

44- Bir baska grup tiyesinin tavir ve tarzim benimsemek

-45- Insanlarla geginebilme yetenegimin geligmesi |
- 46- Grubun bir bakima, daha anlayish ve kabul edici bir aile gibi olmas:
~~47- Beni rahatsiz eden seyleri igime atmak yerine, soyleyebilmek
~48- Diger tiyelerin hakkimda disiindiiklerini diiriistge sdylemesi
.49~ Gruptaki benden daha uyumlu bir kisi gibi olmaya galismak

50- Bagkalanndan ne kadar Sneri ve destek alsam da, yasarmmla ilgili esas sorumlulugu

kendimin tistlenmesi gerektigini 6grenmek

51- Grupta 6zellikle bir tiyeyle ilgili ortaya ¢ikan sorunlarimmn ¢éziimlenmesi

52- (Grup bir bakima aileme benziyordu: Terapist veya bazi iiyeler annem/babam,

digerleri kardeslerim gibiydi.) Grup yasantis: sayesinde ailemdeki kisilerle gegmisteki
iliskilerimi anlayabilmem

53- Digerlerinin, sikint1 ve utang duyduklan konulan agtiklarmi; riske girdiklerini ve

bundan yarar sagladiklanm gérmemin, benim de aym sekilde davranmamda yardimci
olmasi

54- Gruplara ve diger insanlara karsi kendimi daha giivenli hissetmek

55 Bir kisiden hoslamip hoslanmamammn, o kisiyle ilgili nedenlerden g¢ok, gegmis

¢ iliskilerimdeki yagantilarimla baglantih oldugunu gérmek

56 Diger grup liyelerinin gelistigini gérmenin beni cesaretlendirmesi
* 57- Bagkalarma yardim etmek ve onlarin yagaminda $nemli bir yer tutmak

58- Diger grup tiyeleriyle iligki kurma bigimimi 6 grenmek

59- Yagsamin bazen haksiz ve acimasiz oldugunun farkina varmak

60- Bazs kisi veya durumlara karsi gegmiste yasadigim duygularla kangstirarak gergekei

olmayan tepkilerde bulundugumu 6grenmek.
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Beck Anksiyete Olgegi EK-B
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Beck Depresyon Olgegi

1

10

11

Toplam BECK-D skory

(0) Dzgbin ve sikinnl degilim.
(2) Kendim! GzOntdld ve sikintl hissedlyorum.

(2) Hep D20nt0lG ve sikintbyim. Bundan Kkurtulamiyorum.
(3) O kadar Gzgiin ve sikintilyim kI, aruk dayanamryorum.

(0) Karar verirken eskisinden fazla 90¢lTk cekmiyorum.
(1) Eskiden oldudu kadar kolay karar veremiyorum.
@) mmbhm&mukgndmm

(3) Artik higbir konuda ‘'veremiyorum.
* (O Gelecek haklanda umutsuz ve karamsar deglim, (0) Her zamankinden farkh g8rond00m sanmiyorum.
(2) Gelecek igin karamsanm. & v i3 (1) Aynada kendime her zamankiinden k5t0 grlinGyorum.
(2) Gelecekten bekled|gim higbir sey yok. (2) Aynaya baktigimda kendiml yaglanmis ve girkinlesmis.
(3) Gelecek haklanda umutsuzum ve sanki higbir sey buluyorum.
dizelmeyecekmls glbl geliyor. . 3) Kendiml gok girkin buluyorum.
3L
(0) Kendimi basanstz birl olarak g ru (0) Eskis! kadar Iyl I5 g yapabllyorum.
(1) Bagkal; ol mmn.imﬂw i 14 muunnunylyngunlsluﬂmdlnﬂzﬂmdzbﬂvwnr. 55
() Gegmise bakugimda basansizliklarla dolu oldugunu (2) Ufacik bir Isl bile kendiml cok zorlayarak yapabliiyorum.
g m. - @) Artik higbir I yapamiyorum.
(3) Kendimi timiyle basansiz bir Insan olarak gérilyorum. 3
(0) Hergeyden eskis! kadar zevk alyorum. (0) Uykum her zamanki glbl.
(2) Birgok seyden eskiden oldugu gibl zevk alamiyorum. 22 (1) Eskisi gibl uywyamiyorum.
(Z)Amkhlcblrnyhmmnlnhmvllzmvunw;m (Z)Hernn-uundml-zmhuwwumwkdw
(3) Hergeyden sikiliyorum, kolay tekrar uykuya rum.
(3) Sabahlan cok erken uyaniyorum ve bi daha
i uyuyamiyorum. y
(0) Kendiml herhangl bir bicimde suclu hissetmiyorum. (0) Kendimi her zamankinden yorgun hissetmlyorum. AT p
(1) Kendim] zaman m”f'..g.. hissedlyorum. 15 g }F,:ukrye n:mda daha cabuk yoruluyorum. I L
@ U zaman kendiml si hissediyorum. sey Yyoruyor. - v
3) Kc:gdlnu humswﬂm-ﬁmm [©)] hmﬂﬁmwmwmmnmn
hissediyorum.
(0) Kendimden memnunum. 17 (0 lstahim her zamanki gibl.
1) Kendimden pek memnun degilim. 2 (1) Eskisinden daha istahsizim. f
(2) Kendime kizgimim. d ok azaldi. b
(3) Kendimden nefrete ediyorum. (3) Higblr sey yiyemiyorum.
k daha ketd [8 (0) Son zamanlarda zayiamadim. 1l
:g)) ve zayif Gunu di 7o g nay hh:ll:ennzz’::wrdlm (it ¥
@ dolayr & Zayiflamaya Gahsmadigim en az 4 Kg verdim. :
G)Husewnrmsmmuwmgmgenmnm B)mmnlwdmmkmuﬁnm
kendim! kabahat buluyorum. ;
(0) Kendim 8ldfrmek gibl dstnctlerimyok. 19 (0 Saglhgmia liglh kayglanm yok. A
Q) Kiml zaman kendimi ﬂldnn?m!yl d050nd0§0m oluyor (1) Agniar, mide sanclan, kabrzhik glbl slkayetler];
ama yapmiyorum. bunhrhn!n.?hmm. iR
(2) Kendimi 6ld0rmek isterdim.

3) Firsatmi bulsam kendiml 6ldarGrom.

(.0) Igimden aglamak geldig! pek olmuyor.
(1) Zaman zaman Igimden aglamak gellyor.
(2) GCoju zaman agl;

3) Eskiden ajlayabilirdim imd Istesem de
ama simdl Istes:
aglayamryorum,

20

Ld) :" zaman olduumdan daha cani sikkin ve siniell
e5ilim. B

(1) EsKisine oranla daha kolay canim sikilryor've kiztyorum,
(2) Hergey cammu sikiyor ve kendim| hep sinirll
hissedlyorum:

(3) Canimi silan seylere bile artik kizamiyorum., b
(0) Baskalanyla gBriigme, konusma Istegim| kaybetmedim.
(1) Eskdsl kadar Insanlaria birllkte olmak Istemiyorum.

(2) Birllerlyle gariisop konusmak hig Igimden gelmlyor, |
(3) Aruk ceviemde higkimseyi ktemwgr'::m- P

21

(0) Sekse imde herhang! bir deglsikilk
(uEskkh:?r:;’inh:lhlmur ‘\’

(2) Cinsel Istegim ok azald,

3) Hig cinsel istek

pe=

d050nGyorum.
Cezami gekmeyl belkliyorum.

gmﬂmm,mm‘ #

gereken seyl

!

- ————eny

£l ir ST e

SR TSR z
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Duygu Diizenleme Giicliigii Olcegi

we i T

Duygu Diizenleme Giigliigi Olcegi ODGO)

Asagdaki climlelerin size ne siklikla uydugunu altlarinda belirtilen 5 dereceli Slgek iizerinde
degerlendiriniz. Her bir cimlenin yanindaki 5 noktah lgekten, size uygunluk yiizdesini de dikkate
alarak, yalnizca bir tek rakamun altina X isareti koyarak isaretleyiniz.

Bazen
2

(% 11-35) .| (% 36- 65)

1. Ne hissettigim konusunda netimdir.

Yariyanya
3

Cou zaman
4

(% 66-90)

Her Zaman
5

(% 91-100)

2. Ne hissettigimi dikkate alinm.

3. Duygularim bana dayanilmaz ve kontrolsiiz gelir.

4. Ne hissettigim konusunda higbir fikrim yoktur.

5. Duygularima bir anlam vermekte zorlanirim.

6. Ne hissettigime dikkat ederim.

7. Ne hissettigimi tam olarak bilirim.

8. Ne hissettigimi Snemserim.

| 9. Ne hissettigim konusunda karmasa yasarim.

10. Kendimi ktii hissettigimde boyle hissettigim igin
kendime kizarim.

11. Kendimi kétii hissettigim i¢in utanirim.

12. Kendimi kétii hissettigimde islerimi bitirmekte
" zorlaninm. ]

13. Kendimi kétii hissettigimde kontrolden g¢ikarim.

14. Kendimi kétii hissettigimde uzun siire boyle
kalacagima inaninm.

15. Kendimi kétii hissetmemin yogun depresif

duyguyla sonug F1ina inanirim.

16. Kendimi kotii hissettigimde duygulanmmn yerinde
ve Snemli olduguna inaninm.

17. Kendimi kétii hissederken baska seylere
odaklanmakta zorlanirim.

18. Kendimi kétii hissederken kontrolden ciktigim
_duygusu yasarim.

19. Kendimi kétii hissediyor olsam da galigmay:
siirdiirebilirim.

20. Kendimi kétii hissettigimde bu duygumdan dolay:
kendimden utanirim. ‘

21. Kendimi kéti hissettigimde eninde sonunda
kendimi daha iyi hissetmenin bir yolunu bulacagimi
bilirim. z

22. Kendimi ktii hissettigimde zayif biri oldugum
duygusuna kapilirim.
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(% 0-1

23. Kendimi kétii hissettigimde de davnmglmm
kontroliimiin altindadir.

24. Kendimi kot hissettigim igin sugluluk duyarim.

25. Kendimi kotii hissettigimde konsantre olmakta
zorlaninm.

26. Kendimi kot hissettigimde davranislarimi kontrol
etmekte zorlanim.

27. Kendimi kit hissettigimde b Ty Hisstmen
igin higbir sey olmad

28. Kendimi ksl hissettigimde bsyle lummgun igin
kendimden rahatsiz olurum.

29. Kendimi kot hissettigimde, kendimle ilgili olarak
k fazla endiselenmeye larim.

30. Kendimi ks hissettigimde kendimi bu duyguya
 birakmaktan baska gikar yol olmadifina inaninm,

31. Kendimi kbtii hissettigimde dnvramshrnn
lizerindeki kontroliimii

32. Kendimi kotii Mgmde bﬂskl bir W
dilgiinmekte zorlaninm. -

33. Kendimi kotii hmemgunde dnygumun Whﬂw
old u anlamak icin zaman ay

muym
Imazolur. ~ -

: (W»M M

36. Olumsuz duyglﬂmnhgymmd.ymym
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Islevselligin Genel Degerlendirmesi

EK-D

e e dmysioi S
TS Ly T som B £y boywes ol A g
GAF wu?mm"lm:“ T e mﬁwﬁnpimmw

boywhcs yasenar Zrhik 2 AL ea
45, 68, 72. Fitiksel Sz8lméem Enyosklanm iglev ;
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Durumluk Kaygi Envanteri EK-E

DURUMLUK KAYGI ENVANTERI (SAI)

Asagida kisilerin kendilerine ait duygulanni anlatmada kullandiklan bir takim
ifadeler verilmigtir. Her ifadeyi okuyunuz, sonra da su_anda nasil hissetiginizi,
ifadelerin sag tarafindaki segencklerden en uygun olanini isarctleyerek belirtiniz.

Biraz
Oldukea

Tamamula

1. Kendimi sakin hissediyorum...............ccomeenee

= = Hemen hig
o N

S :

~

o

)

-

_

N

=

2. Kendimi glivende hissediyorum............cceennae

—_
N
~
Py
)
~
—~
£
=

c T 1 ARORRNIR SN | (R . ]

Py
)
&

(4)
4. Pismanhik duygusu igindeyim...........coovvvcceee. (1) (2)  (3)  (4)
a1 @ 6 @
I 2 3 &4

7. lleride olabilecek kotii olaylan diisiinerek (1) (2) 3) (@
BZOIOYBTUN o050 msnsanenmms cosssmaneummermmsssss s
8. Kendimi dinlenmig hissediyorum.........cccceeeeee. (1) (2)  (3)  (4)

5. Kendimi rahat hissediyorum............ooouvvinicnenens

6. igimde bir sikinti hissediyorum....

9. Kendimi kaygil hissediyorum...........ccceee. (1) (2) (3)  (4)
10. Kendimi rahathk iginde hissediyorum............... (1) (2)  (3) (4)
11. Kendime giivenim oldugunu hissediyorum............ (h @2) 3) @)
12. Kendimi sinirli hissediyorum............covccvceeeeee.. (1) (2)  (3)  (4)
13. igimde bir huzursuzluk var............c.ococvveec. (1) (2)  (3)  (4)
14. Cok gergin oldugumu hissediyorum.......cccccceeee.. (1) (2)  (3)  (4)
15. Siikunet igindeyim.......cooevvveiiiniiiieeiiiiiec. (1) (2) (3)  (4)
16. Halimden empunum: .. cvemmmsamenamssnssses (1) 2 . B). -(4)

17. Kendimi fazlasiyla heyecanli ve sagkin M 2 3y &G
hissediyorum.......cooovveiiiiee e
18, Kendimi negeli hissedivorum.........ooovvcccveee. (1) (2) (3)  (4)

19. Kendimi negeli hissediyorum........cooeevvvcvee. (1) (2)  (3) (D)

20 Kevfimyerinde .o, 500 ihianssaamisnsas ()10 @), M4

CamScanner ile tarand!
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Durumluk Umut Olcegi EK-F

DURUMLUK UMUT OLCEGI (SHS)

odaklanz.
| 2 3 4
Kesinlikle Kismen Kismen Kesinlikle
Katlmiyorum Katilmiyorum Katiliyorum Katliyorum

]. Kendimi bir ¢ikmazda bulursam. kurtulmak igin gesitli yontemler
diigtinebilirim.

2. Suanda, hevesle hedeflerime ulagmaya galigiyorum.

3. Suanda kargilagigim sorunlardan kurtulmanin pek ¢ok yolu var.

4. Suanda kendimi oldukga baganly goriiyorum.

5. Suandaki hedeflerime ulagmak igin pek ¢ok yol diigiinebilirim.

6. Suanda kendi belirledigim hedeflerime ulagryorum.

CamScanner ile tarand
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Siirekli Kaygi1 Envanteri

EK-G

SUREKLI KAYGI ENVANTERI (TAI)

Asagida kisilerin kendilerine ait duygularini anlatmada kullandll'(lan bll‘ l:clk_lm
ifadeler verilmistir. Her ifadeyi okuyunuz. sonra da genel olarak nasil hissettiginizi,

ifadelerin sag tarafindaki segeneklerden size en uygun olanim isaretleyerek belirtiniz.

o2

=

9

E

=

21. Keyfim yerindedir.............cocooevvevcncecimmniiennneees (1)

22. Cabuk yorulurum.............cccceeevovvreevommcmmnrisennne (1)

23. Olur olmaz hallerde aglayacak gibi olurum.............. (1)

24. Digerleri kadar mutlu olmak isterdim.........cccccoeeee. (1)

25. Gabuk karar veremedigim i¢in firsatlar kagirinm...... (1)

26. Keéndiini dinic hissedetiim. .. .oovsmmsmmmmsnossssmmsss, (L)

27. Sakin, kendime hakim ve sogukkanhymm.............. (1)

28. Giigliiklerin yenemeyecegim kadar biriktigini )
NiSSedeEiM:: st mssssasrsasseiossssssinssanssse

29. Gergekten ¢ok 6nemli olmayan seyler igin (1)
L) (oL Ty [ e

B0 MUY, iccorivremammmmsmssshammssmmsmss 1)

31. Her geyi kotii tarafindan alinm...................... (1)

32. Kendime glivenimiyoK.....ccusmvsmnimi (1)

33. Kendimi giivende hissederim.......................... (1)

34. Sikinti ve giigliik veren durumlardan kagininm......... (1)

35. Kendimi hiiziinlii (kederli) hissederim................ (1)

36. Hayatimdan MEMBUNNMEC O o S s o s (1)

37. Aklimdan gegen baz énemsiz diisiinceler beni (1
TahAtSIZ €deT..........ooocovvroooooees

38. Hayal kirikliklarin Oylesine ciddiye alinm ki (1)
L1 e T

39. Tutarh bir insamm................ (1)

40. Son jmr.nanlurda beni diisiindiiren konular viiziinden (
gerginlik ve huzursuzluk icindeyim................. )
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CamsScanner ile tarand:

Biraz

~ A~ A~~~
[SS 2N SS T O R SO B (S )
~ ~ ~ ~— ~—

)

£ Tamamyla

— e
TS
Z <

)
@

@

4)

@

)
)
4)
&)
)
@)
)
)
@
@)
@
(4)



Siirekli Umut Olgegi EK-H

SUREKLI UMUT OLCEGI (DHS)

Asagida verilen olgegi kullanarak. sizi en iyi tammlayan rakamu verilen

boslugun oniine Yazimz.

1 2 3 4
Kesinlikle Kismen Kismen Kesinlikle
Kaulmiyorum Katilmiyorum Katliyorum Katiliyorum

Sikintili bir durumdan kurtulmak igin pek ¢ok yol diigiinebilirim.
2. Enerjik bir bigimde amaglarima ulagmaya galigirm.

(Cogu zaman kendimi yorgun hissederim.

Herhangi bir problemin birgok ¢6ziim yolu vardir.
Tartigmalarda kolayca yenik diigerim.

6. Saghgim i¢in endigeliyim.
7. Benim ig¢in gok  dnemli geylere ulagmak i¢in  pek ¢ok yol
diistinebilirim.

Bagkalanmin pes ettigi durumlarda bile, sorunu ¢ozecek bir yol
bulabilecegimi bilirim.

Gegmis vasanulanim beni gelecege en iyi bigimde hazirladi,

Hayanta oldukga basanily olmugumdur.,

Genellikle endigelenecek bir seyler bulurum.

12, Kendim i¢in koydugum hedeflere ulagirim.

CamScanner ile tarand:
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Cizgilerin Yoniinii Belirleme Testi

T.G
1STANBUL UNIVERSITESI | v
ISTANBUL TIP FAKULTEST CizGiLERIN YONUNO BELIRLEME TESTL

Psikiyatri Anabilim Dali
Klinikpsikoloji Laboratuvari

EK-I

Adi Soyadi 8 Cinsiyeti : K[ EO
Dogum Tarihi : Yas!

Egitim Durumu :

El Tercihi 3 i Sag ... Her ikisi ..

Devamli Gézliik Kullaniyor mu ? Evet..
Kullaniyorsa  : Bozukludun Tirij
Derecesi :
Uygulayicinin Adi Soyad: :
Uygulama Tarihi
Uygulama Yeri
DIKKAT : Verilen her cevabi kaydedin ve hatall cevaplan yuvarlak igine alin.
Gozliik kullanan deneklerin gdzliiklerini takmalarini saglaym
ALISTIRMA MADDELERI
A. ........16 B. ......4-8 (e 4-10 Difee 7-8
A¥...1....6 B*.24..8 Cx-=45:10 D*...7....8
TEST MADDELERT
1.
2.
3!
4,
53
6.
Lo
8.
9.
10.
117
12:
13.
14.
1558

Toplam Puan :

{

Gozlemler:
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iz Siirme Testi EK-i

| Tarih s Mizviis et
T.'. C.‘ s .
i.STANBUL UNIVERSITESI A
istanbul Tip Fakiiltesi 1 SOyadi T i bs e unsns dinmares aRas e s sot ot en
...................... Anabilim Dali | Prot. No.: .....ccocuviicivcinian
Yagi: coiieeciiisiniienees Cinsiyeti s vueveeeeroonacer

iz SURME TESTiI - A FORMU -

|
|
ALISTIRMA
% %%
e &
Sk Iz Siirme Testi -A Formu -
|
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T TR

TS TC )
ISTANBUL UNIVERSITES]
ISTANBUL TIP FAKULTESE
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Londra Kulesi

EK-J

LONDRA KULEST — ERISKIN KAYIT FORMU (16 + yas)

William C. Culbertson, Psy.D., Eric A. Zillmer, Psy.D.

Isim Cinsiyet: K E
Yonerge: Her problem Igin hamle saysini
Yas El Tercihi: R L Tarih: Saysi® sitununa yaziniz. Her problem icin Basiama
Saresi ve Uygulama SGresini, gorOlebilecek kural ve
Muay eden: Gonderen: ek ""%m"”f: pmlggrunn icin fnrmﬂlléla
=k L iziyerek toplamian ahtaki gri kutucukiara yazin.
X Baslangig Konumu 2
TEST PROBLEMLERI é 4 . LONDRA KULEST PUANLAMA
_| Hamle i
D 1 i o Sire | fovst M= Homle | ZamaniAMA THLALLER
- Simin | T30
P. & 2 ek | (2] () i e sire | Kural
Stresi Saresi  Toplam | (1 dak.
. Tip | T
o B 260 | | i
1_&, 2aac | ] 0= [
2. ﬂ 8 o 2 dak. D -(4)= l:]
- B 20 | ] o= [
e, e
5. & 2 dak. EZI -(5)= E
6. ,Ll;_n_, 2 dak. D «6)= D s
b 20 [ ] 0= [] | ‘
s Lo faa|lT @
9. & 2O |:I -n= D
10. g a L 2 dak. D -(7)=
Toplam Dogru
Skoru =
(Minimum hamle Toplam Toplam Toplam Toplam
TR i) Toplam Hamle e, > = m Kural
S har b
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Saat Ciz Testi EK-K

SAAT CiZz TESTI
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Say1 Menzili Testi

EK-L

SAYI MENZILI TESTI CEVAP KAYIT FORMU

SAYI MENZIL! TESTL

ILERIYE DOGRU  |Gegti-  |Puan |GERIYE DOGRU | Gosti- | Puan
SAY1 MENZIL! Keid |limds|saviMENZIL! (ka4 [lind
1 [5-82 1 [24
694 5-8
2 [6-4-3-9 2 [6-29
7-2-8-6 415
3 [42-73-1 3 [3-279
7-5-836 495638
4 [61:9473 4 |1-5286
3-9-2-4-8-7 6-1-8-4-3
5 |59-1-74-2-8 5 [5-3-94-1-8
4-1-79-3-8-6 7248-56
6 |5-8-1.9-2-64-7 6 [8-1-2-936-5
3-8-2:9-5-1-74 4-7-3-9-1-2-8
7 [2-7-5-8-62-5-84 7 |94-3-7-62-58
7-1-3-9-4-2-5-6-8 7-2-8-1-9-6-5-3
lleriye Dogru Sayr Menzili Maks=14 | Geriye Dogiru Sayt Menzili | Maks=14
Puam Puam
lei + Geri Toplam = Say1 | Maks=28
Menzili Toplam Puant
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Katihmcilar i¢in Bilgilendirilmis Olur Formu

ISTANBUL GELISIM UNIVERSITESI ETIK KURUL FORM-2

Rev-0
25.06.2018
T.C.
iSTANBUL GELiSiM UNIVERSITESI
ETiK KURULU
KATILIMCILAR iGiN BiLGILENDIRILMi$ GONULLU OLUR FORMU
Sizi, istanbul Gelisim Universitesi Etik Kurulu’ndan ... e tarih .sayl ile izin

alinan* ve Ruhicem Yalabik tarafindan yiriitilen “$iZOFRENi TANILI BIREYLERLE YAPILAN RITM-MUZIK GRUBUNUN
UMUT, KAYGI, DEPRESYON, DUYGU DUZENLEME, iSLEVSELLIK VE BILISSEL iSLEVLER UZERINDEKI ETKISININ

INCELENMESI” baglikli arastirmaya davet ediyoruz. Bu galismaya katiimak tamamen géniilliiliik esasina dayanmaktadir.

Calismaya katilmama veya katildiktan sonra herhangi bir anda galismadan ¢ikma hakkina sahipsiniz. Bu ¢alismaya
katilmaniz igin sizden herhangi bir ticret istenmeyecektir. Calismaya katildiginiz igin size bir deme yapilmayacaktir.
Calismadan elde edilecek bilgiler tamamen arastirma amaci ile kullanilacak olup kisisel bilgileriniz gizli tutulacaktir.

*istanbul Gelisim Universitesi Etik Kurulundan izini alindiktan sonra doldurularak kullanilacaktir.

Arastirmanin Amaci

Bu tezde, sizofreni tanili bireylerle yapilan ritm-muzik grubunun;
umut, kaygi, depresyon, bilissel islevler, duygu duzenleme gulglugu ve genel
islevsellik duzeyleri Gizerindeki etkisinin ve grup sirecinde hangi grup sagaltici
etmenlerinin yararli oldugunun incelenmesi amaglanmaktadir.

Arastirmanin Yontemi

Bu galisma ile sizofreni ve benzer psikotik bozuklugu olan kisilerde
miuzik terapisinin faydalarini, muzigin farkli kullanim bigimlerinin ne yénde bir
etki yarattigini karsilastirmayl amaglanmaktayiz. Bu ¢alismadan elde edilen
verilerin gelecekte muzik terapisinin daha vyararli kullanilmasina katki
saglayacagini disinmekteyiz.

Doktorunuz tarafindan siirdiirilen tedavinize ek olarak yapilacak olan
Miuzik Terapi Atdlyesinde, mizik dinleme veya vurmali galgilar, beden ve ses
yardimi ile muzige katilma ve birlikte ritim olusturma yoluyla duygularin ve
¢agrisimlarin ele alindigi bir paylasim amaglanmaktadir. Muzik terapi gcalismasi
haftada bir giin, 2 saat siren, toplam 16 atélye oturumundan olusacaktir.
Arastirmaya tahminen sizin disinizda 16 kisi katilacaktir. Aragtirmanin yapildigi
yer istanbul Universitesi istanbul Tip Fakiltesi (iU iTF) Psikiyatri Servisi
tarafindan onaylanmis olan hastane iginde uygun bir odadir.

Calismanin basinda ve sonunda sizden bazi anket sorularini ve
psikometrik testleri cevaplamaniz istenecektir. Bu siireg yaklasik 30 dakikanizi
alacaktir. Calismanin amacina ulasmasi igin sizden beklenen, butiin sorular
eksiksiz, kimsenin baskisi veya telkini altinda olmadan, size en uygun gelen
sekilde cevaplamanizdir. Arastirma sirasinda sagliginizi tehdit edici herhangi
bir girisim uygulanmayacaktir.

Calismanin igerigi “giris konusmasi, 1Isinma, ana ¢alisma, kisa ara ve son
paylasim” c¢ergevesinde gergeklestirilecektir. Bu slreg igerisinde ara ara
paylagimlarin  olmasina imkan taninir. Dogaglama zamanlarinda vokal
egzersizleri, sarki soyleme ve siirsel metinler olusturup, grubun ortak his ve
duguncelerini ifade eden beste yapma yontemleri, perklsyon aletleri, orff
calgilari ve beden perkisyonu kullanilacaktir. Bunun disinda tekerleme ve
telaffuz egzersizleri ile 1sinmalar zenginlestirilir. Issnma oyunlarindan bir digeri
olan ayakta veya oturarak muzige uyumlanma kisminda enstrimantal alt
yapilar kullanilacaktir. ifade giigliigii geken hastalarin daha kolay ve rahat bir
sekilde iletisim kurabilecekleri bir g¢alisma ve deneme vyanilma ortami
olusturulur.

Muzigi dinlemek, muzige uyumlanmak ve mizikle birlikte hareket
zamanlarinda yurutucu tarafindan kahon, klasik ve elektro gitarla canh
performans gergeklestirilecektir.

Aragtirmanin Ongoriilen Siiresi

01/04/2020 - 30/07/2020
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Aragtirmaya Katilmasi Beklenen | Toplam 16 Géniillii Katihmar.
Katilimci/Géniillii Sayisi

Arastirmanin Yapilacag! Yerler Istanbul Tip Fakultesi Ruh Sagligi ve Hastaliklari AD’inda yapilacaktir.

Goriintii ve/veya ses kaydi Evet Hayir
alinacak mi? X
Tablo katilimcilarin anlayabilecegi bicimde, akademik dil kullanilmadan yazilacaktir.

KATILIMCI BEYANI

Yukarida amaci ve igerigi belirtilen bu arastirma ile ilgili bilgiler tarafima aktarildi. Bu bilgilerden sonra
arastirmaya katilimci olarak davet edildim. Bu ¢alismaya katilmayi kabul ettigim takdirde gerek arastirma yurttuliurken
gerekse yayimlandiginda kimligimin gizli tutulacagi konusunda glivence aldim. Bana ait verilerin kullanimina izin
veriyorum. Arastirma sonuglarinin egitim ve bilimsel amaglarla kullanimi sirasinda kisisel bilgilerimin dikkatle
korunacagl konusunda bana yeterli giiven verildi. Arastirma siresince video ve ses kaydi yapilacagi bilgisi tarafima
verilmistir. Kisisel bilgilerim gizlenerek, ses ve gorsel verilerin deforme edilerek bilimsel amagh etik gercevede
kullanilmasini onayliyorum. Arastirmanin yuratilmesi sirasinda herhangi bir sebep gostermeden cekilebilirim.
Arastirma igin yapilacak harcamalarla ilgili herhangi bir parasal sorumluluk altina girmiyorum. Bana herhangi bir 6deme
yapilamayacaktir. Arastirma ile ilgili bana yapilan tim agiklamalari ayrintilariyla anlamis bulunmaktayim. Bu ¢alismaya

higbir baski altinda kalmadan kendi bireysel onayim ile katiliyorum. imzali bu form kagidinin bir kopyasi bana
verilecektir.

Aragtirma yiiritiiciisii(Tez calismalarinda Danigman tarafindan imzalanacaktir.)
Adi ve Soyadi Ruhicem YALABIK

Tarih ve imza

Adres ve telefonu |

Katilimci

Adi ve Soyadi Tarih ve imza

Adres ve telefonu

Velayet veya Vesayet Altindaki Katilimcilar igin Veli/Vasi
Adi ve Soyadi Tarih ve imza

Adres ve telefonu
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OZGECMIS

2013 yilinda Marmara Universitesi AEF Miizik Ogretmenligi Boliimii’nden

mezun olmustur.

2011 yii IU ITF Ruh sagligi ve Hastaliklari, Sanat Psikoterapileri ve
Rehabilitasyon Programi’nda goniillii sanatg1 olarak ¢alismaya baslamistir ve birgok
grupta yiiriitiicii olarak gorev almistir. Bu grup ¢alismalarinda yiiriitiiciiliikk yaparken
siipervizyon (2011-2020) almistir. Ayn1 zamanda 2012-2014 yillar1 arasinda iU ITF
Ruh saglig1 ve Hastaliklar1 AD “Ruhsal Bozukluklarda Sanat Psikoterapisi” kursunu
basariyla tamamlamistir. 2013-2017 yillar1 arasinda Alzheimer Dernegi’nde

calismustir.

2015 yilinda Ist. Gelisim Universitesinde basladigi Klinik Psikoloji Yiiksek
Lisans egitiminin staj yiikiimliiliigiinii 2017 yilinda, iU Istanbul Tip Fakiiltesi Ruh

saglig1 ve Hastaliklar1 AD’nda basariyla tamamlamastir.

2018 yilinda Saglhk Bakanligi’'ndan onayli Miizik Terapi Uygulayici

Sertifikasi’n1 almistir.

Sanat Psikoterapileri Dernegi’ne tiyedir.
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