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OZET

Narsistik kisilik bozuklugu giiniimiiziin yeni smir kisilik bozuklugu olarak dikkat cekmektedir. Ozellikle son
donemlerde olusan gelismeler narsistik kisilik bozuklugunu yakindan incelemeyi gerekli kilmaktadir. Bu
caligmada narsisizm bir kisilik bozuklugu olarak ele alinmakta ve bu baglamda meydana gelen gelismeler
ele alinarak piskoterapinin bozuklugun tedavisine iliskin 6nerebilecekleri degerlendirilmektedir. Calismada
oncelikle narsisizm kavrami kisaca tanitilarak, kavramin bir kisilik bozuklugu olarak ele alinmasinin
tarihgesine deginilmektedir. Daha sonra narsisizmin bir kisilik bozuklugu olarak &zellikleri ve tedavisine
iligskin perspektifler incelenmektir. Caligmanin son boliimiinde psikodinamik terapinin temel kavramlarinin
narsistik kisilik bozuklugunun tedavisinde oynayabilecegi roller degerlendirilmektedir. Bu boliimde tartigma
hem teorinin hem de uygulamanin sundugu potansiyel katkilar incelenmektedir. Caligma psikoterapinin
narsistik kisilik bozuklugunun tedavisinde nasil faktor olabilecegini igeren ortak bir ¢erceve tartigmasi ile
sonlanmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Narsistik Kisilik Bozuklugu, Tedavi, Psikodinamik Terapi

ABSTRACT

Narcissistic personality disorder attracts attention as the new borderline personality disorder of the day.
Especially recent developments make it necessary to examine narcissistic personality disorder closely. In this
study, narcissism is treated as a personality disorder and the developments in this context are discussed and
what psychotherapy can offer regarding the treatment of the disorder is evaluated. In the study, first of all,
the concept of narcissism is briefly introduced and the history of the concept as a personality disorder is
reviewed. Then, the characteristics of narcissism as a personality disorder and perspectives on its treatment
are examined. In the last part of the study, the roles that the basic concepts of psychodynamic therapy can
play in the treatment of narcissistic personality disorder are evaluated. This section discusses the potential
contributions of both theory and practice. The study concludes with a common framework discussion on how
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1. GIRIS

Cagimizin yeni kisilik bozuklugu narsistik kisilik bozukluguna olan ilgi giin gectikce artmaktadir. Kisilik
bozukluklar1 alaninda yapilan son 30 yillik gelismelerden sonra Narsistik kisilik bozuklugu yeni bir inceleme ve
tedavi alani olarak kargimiza ¢ikmaktadir (Schalkwijk vd., 2021). Narsistik kisilik bozukluklarina olan ilgi ayn
zamanda, kisilik ¢alismalarinda da gorece yeni bir yonelime tekabiil etmektedir. Besli-faktor kisilik modelinin baskin
oldugu kisilik calismalarinda daha ¢ok orgiit psikolojisi ve is ile ilgili kavramsallagtirmalar 6n plan ¢gikmaktadir (Hau
ve Bing, 2018). Paulhus ve Williams’in (2002) ortaya attig1 kisililigin karanlik ii¢liisii modeli ile birlikte, kisilik
calismalarinda persona’ nin karanlik yonlerine olan ilgi artmistir. Makyavelizm, psikopati ile birlikte t¢liiyl
olusturan narsisizme olan ilgi gorece daha fazladir.

psychotherapy can be a factor in the treatment of narcissistic personality disorder.
Keywords: Narcissistic Personality Disorder, Treatment, Psychodynamic Therapy

Bu ilgi oldukca genis bir yelpazeye sahip gibi goriinmektedir. Kuramsal yaklagimlar (Krizan, 2018; Pincus ve
Lukowitsky, 2010; Levy Ellison, ve Reynoso, 2011), siniflandirma ¢aligmalar1 (Weiss ve Miller, 2018; South, Eaton
ve Krueger, 2011; Pincus ve Roche, 2011), 6lgme ve tami ¢alismalar1 (Foster vd, 2018; Watson ve Bagby, 2011;
Tamborski, ve Brown, 2011), epidemoloji ve etiyoloji ¢aligmalar1 (Horton, 2011; Twenge, 2011), komorbidite ve
iligki ¢aligsmalar1 (Widiger, 2011; Lynam, 2011), kisileraras1 ve i¢sel ¢calismalar (Foster ve Brunell, 2018; Turner ve
Webster, 2018; Wallace, 2011; Hogan ve Fico, 2011) ve tedavi ¢aligmalar1 (Magnavita, 2018; Diamond, Yeomans
ve Levy, 2011; Behary ve Dieckman, 2011; Higgit, 1992) son donemlerde narsisizmin incelenen farkli boyutlart
arasindadir. Bu inceleme caligmasi 6zellikle tedavi alaninda yapilan galigmalara yogunlagsmaktadir. Gorece olarak
daha az gelisen tedavi alanin geldigi son nokta, alanda kullanilan tedavi yontemleri ve psikodinamik terapi alaninda
meydana gelen son gelismeleri incelemek bu ¢alismanin amacidir.

Makalenin ilki bolimii narsisizm kavramina ve bir kisilik bozuklugu olarak narsisizmi, 6zelliklerini, tiirlerini ve
tanisii kisaca incelemektedir. Daha sonra narsistik kisilik bozuklugunda kullanilan tedavilere ve terapilere
deginilmektedir. Caligmanin dglincli bolimii psikodinamik terapinin narsisizmin tedavisinde kullanilma
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yontemlerine ve tedavinin sonuglarina odaklanmaktadir. Makale psikodinamik terapinin narsistik kisilik
bozuklugunun tedavisinde nasil bir faktor olabilecegini tartisan bir gergeve Onerisi sonlanmaktadir.

2. NARSISiZM: OZELLIiKLERi VE TURLERIi

Narsisizm kavraminin kokeni kendi yansisina hayran olan mitolojik Yunan karakteri Narcissus’a kadar uzanir.
Ozellikle psikanalistlerin kavramsallastirmalar ile birlikte yiiz yili asan bir siiredir, psikolojinin énemli bir kavrami
haline gelmistir (Ellis, 1898; Freud, 1914; Kernberg, 1975; Kohut, 1968). Erken donem psikanalistlerin (Ellis, 1927,
Freud, 1914; Sadger, 1908) cinsellik baglaminda ele aldiklar1 kavram, temel olarak kisinin kendisine duydugu arzu
baglaminda kavramsallagtirilmistir. Daha sonra Kohut (1968; 1976) ve Kernberg (1967) gibi arastirmacilarin
caligmalar ile birlikte narsisizmin saglikli bir gelisimin normal bir evresi olarak ele alinmigs ve gelisimin
bozuklugunun patolojik bir durum olabilecegine dikkat cekilmistir. Kernberg’in (1975) calismalar1 6zellikle
onemlidir zira onun ¢alismalari ile birlikte narsisizmin patolojik halinin bir kisilik bozuklugu olarak ele alinmasina
onciiliik etmistir. Bu baglamda Kernberg’in (1975) narsistik bireyler betimlemesi dnemlidir:

Bu hastalar, diger insanlarla etkilesimlerinde aligilmadik derecede kendilerini referans gdsterirler, baskalar1
tarafindan sevilme ve takdir edilme konusunda biiyiik bir ihtiya¢ duyarlar... Duygusal yagamlari sigdir. Baskalarmin
duygularina karsi ¢ok az empati kurarlar, baskalarindan aldiklar1 6vgiiler ya da kendi biyiikliik fantezileri diginda
hayattan ¢ok az zevk alirlar ve dis pariltilar gegince ve higbir yeni kaynak onlart beslemediginde huzursuz olurlar
ve sikilirlar. Bagkalarimi kiskanirlar...Genel olarak, diger insanlarla iliskileri agik¢a somiiriicii ve bazen asalaktir.
Sanki bagkalarini kontrol etme ve onlara sahip olma ve onlar1 sugluluk duygusu olmadan somiirme hakkina sahip
olduklarini hissederler... Cogu zaman bu tiir hastalar, bagkalarindan ¢ok fazla ilgiye ve hayranliga ihtiya¢ duyduklari
icin bagimli olarak kabul edilirler, ancak daha derin bir diizeyde, baskalarina karst derin giivensizlikleri ve
degersizlikleri nedeniyle gercekten kimseye giivenemezler.... (ss. 227-28, YC)

Bugiin geldigimiz noktada Kernberg’in betimlemesi olduk¢a 6nemlidir, zira bu ¢aligma ile birlikte narsisizm bir
kisilik bozuklugu olarak taninmistir ve DSM-IIIiin (APA, 1980) narsistik kisilik bozuklugu kriterlerini derinden
etkilemistir. Narsisizmin DSM-III ile birlikte bir kisilik bozuklugu olarak taninmasi ile birlikte konuya olan ilgi de
artmistir. Bu ilgi klinik psikoloji, psikiyatri, sosyal psikoloji ve orgiit psikolojisi gibi farkl disiplinler ve alanlarda
narsisizmin tanmimina ve dlgiilmesine iliskin belli tutarsizliklara da yol agmistir (Pincus ve Lukowitsky, 2010). Bugiin
geldigimiz noktada narsisizmin patolojisine iligskin farkli siniflandirmalar olmak ile birlikte narsisizmin genel olarak
iki ana tiir ve bunlara ait faktorli bir modeli oldugu kabul edilmektedir. Sekil 1’de bu model ve 6zellikleri
izlenmektedir.

Narsisizm
Biiyiiklenmeci/Heybetli Kirilgan Narsisizm
Narsisizm / \

Eylemli Diga Doniikliik Antagonizm Narsistik Nevrotiklik
Disa Déniiklitk Uyumluluk Nevrotiklik
Sokulganlik (+) Giiven (-) ) Oﬂ'«? +)

Atilganlik (+) Diiriistliik (-) Oz-biling (+)
Heyecan Arayisi (+) Fedakarlik (-) Kirilganlik (+)
Tevazu (-)
Hassasiyet (-)

Sekil 1: Narsisizmin hiyerarsik yapis1 (Miller vd, 2021).

Sekil 1’de izlenen narsisizmin ii¢ faktdrlii model biiyliklenmeci narsisizmin ve kirilgan narsisizmin ortak ve farkli
yonlerini gostermesi agisindan olduke¢a yararlidir. Eylemli disa doniikliik biiyliklenmeci narsisizme ve nevrotiklik
kirtllgan narsisizme 6zgiiyken, antagonizm her iki tiirdeki ortak 6zellikleri kapsamaktadir. Sekilde goriilen — ve + ise
iliskilenmeleri gostermektedir. Buna gore biiyliklenmeci narsislerde sokulganlik, atilganlik ve heyecan artist
artmaktayken, nevrotik narsislerdeyse 6fke, 6z-biling ve kirilganlik artmaktadir. Giiven, diiriistliik, fedakarlik, tevazu
ve hassasiyet gibi uyumlu olma ile ilgili 6zellikler her iki grupta da azalmaktadir. Kibirli, teshirci, bencil, kiskang,
ilgiye ihtiya¢ duyan ve empati kurmaktan yoksun narsislere iligkin tani kriterleri hem narsis birinin genel 6zelliklerini
hem de tedavinin yoniinii belirleyen niteliktedir. DSM-5’ te listelenen bu tani kriterleri kisaca su sekilde siralanir: (i)

Journal Of Social, Humanities And Administrative Sciences 2022 8 (55) AUGUST @ OEO
1022



mailto:journalofsocial.com

@ OO pefereed & Index & Open Access Journal ‘ journalofsocial.com ‘ 2022

biiyliklenme, (ii) kendi kapasitesi ile ilgili yanilsamalar, (iii) 6zel oldugunu hissetme ve hissettirilme istegi, (iv)
begenilme arzusu, (v) hak etme duygusu, (vi) baskalarini kullanma, (vii) es duyumsuzluk, (viii) kiskan¢lik ve (ix)
saygisizlik (APA, 2013: 669-70). Bu listelenen kriterlerin besine ya da daha fazlasina sahip bireylere narsistik kisilik
bozuklugu tanis1 koymak miimkiindiir. Tanis1 konan kisinin tedavisi ise bambagka bir hikayedir. Sonraki boliimde
narsistik kisilik bozuklugunun tedavisinde kullanilan yontemlerin gelisimi ve konu ile ilgili giincel arastirmalar
incelenmektedir.

3. NARSIiSiZMIiN TEDAVIiSi

Narsisizmin tedavisi konusu gorece olarak daha az arastirilmis bir konu oldugundan tedavi konusunda bir fikir
birliginden s6z etmek pek miimkiin degildir. Heniiz kavramsal baglaminin da tam olarak oturmadig1 ve tedavi ile
ilgili gorgiil arastirmalarin azlig1 (Magnavita, 2018) goz Oniine alinirsa durumun klinisyenler i¢in yarattig1 zorluk
biraz daha anlasilabilir olmaktadir. Bu boliimde narsisizmin tedavinde kullanilan yontemler incelenmektedir ancak
oncesinde tedavisi oldukc¢a problemli olan bu kisilik bozuklugunun tedavi oniinde yarattigi zorluluklara kisaca
deginmekte yarar vardir.

Kuramsal ve uygulama kaynakli yaklagimlarin azliginin yani sira, narsisizmin dogasi geregi yarattigi birtakim
zorluklar bulunmaktadir. Bunlardan ilki narsistik patolojiye sahip birinin tedaviye ihtiyaci olduguna ikna olmasi
meselesidir. Patolojisine uygun olarak kendisini oldugundan daha biiyiik olarak ve kendisinde herhangi bir yanliglik
olduguna inanmayan birisinin tedavi amagl psikologa gitme olasilig1 oldukea diisiiktiir. Bir diger zorluk ise, patolojik
narsisizme eslik eden depresyon, kaygi bozuklugu, utanma veya miikemmeliyet¢ilik gibi duygu durum
bozukluklaridir. Bu tarz rahatsizliklarin varlig1 narsisizmin tedavisini giiclestirmektedir (Yakely, 2018). Tim bu
sebeplerden dolay1 narsisizmin tedavisinde kullanilan y6ntemlerin hastalara ancak kismen faydali olmakta ve ¢ogu
zaman tedaviler eslik eden rahatsizliklarin semptomik tedavisini 6nceleyen stratejilerden olusmaktadir (Ronningstam
ve Weinberg, 2013). Patolojik narsisizm ilerleme eksikligi ya da olumsuz tedavi ¢iktisi ile iligkilenmektedir
(Weinberg ve Ronningstam, 2020). Yine narsistik kisilik bozuklugunun tedavi hizmetlerinden yararlanmamayi,
tedavinin aniden sonlandirilmasini ve tedavi sonrasi yiiksek semptom direncini yordadigi raporlanmaktadir
(Weinberg ve Ronningstam, 2020). Bu zorluklara kullanilan tedavi yonteminden bagimsiz olarak rastlanmaktadir.

Narsistik kisilik bozuklugunun tedavisinde, terapi tiirlinden bagimsiz hedeflenen bes genel alandan s6z etmek
miimkiindiir (Ronningstam ve Weinberg, 2013). Kisilerarasi ve mesleki islevler bu alanlardan ilkidir. Bu islev alanm
temel olarak gerceklige uygun iliski kurma ve yiiriitme, is birligi ve miizakere gibi becerileri kapsar. Ozne/eyleme
hissi hedeflenen bir diger alandir. Bu alanda kiginin igsel kontroliiniin, basarisizliklar1 kabullenme kapasitesinin ve
elestiriye tahammiil etme gibi beceriler hedeflenir. Duygu diizenleme becerileri iiglincii alan olarak karsimiza gikar.
Burada kisinin kendi duygularini oldugunu gibi kabul etmesi ve gelistirilmesi gereken duygusal alanlar1 belirleme ve
gelistirme becerileri hedeflenir. Dordiincii alan yansitma yetenegi ile ilgilidir. Burada kisinin kendine giiven,
kendisine ve baskalarina ait perspektiflerin taninmasi ve igsel huzurunu saglamasi igin gerekli becerilerin
gelistirilmesi hedeflenir. Terapilerde hedeflenen son alan ise yas tutma becerisi ile ilgilidir. Burada da temel olarak
hedeflenen kisinin kayip duygusu ile bas etmesini saglayacak becerilerinin gelistirmektir. Terapi tiirlinden bagimsiz
olarak bu alanlarin hedeflenmesi ve gelistirilmesi narsistik kisilik bozukluguna sahip kiginin tedavisinde kritik oneme
sahiptir. Genellikle alanda kullanilan farkli psikoterapiler de bu alanlar birini ya da daha fazlasim1 hedeflemektedir.

Narsistik kisilik bozuklugunun tedavisinde kullamilan farkli psikoterapiler bulunmaktadir. Bu yontemleri
psikanalitik/psikodinamik terapi (Rosenfeld, 1987; Kernberg, 1975; Kohut, 1968), bilissel-davranisei terapi (Beck,
Davis ve Freeman, 2015), sema terapi (Young vd, 2003) ve meta-bilissel terapi (Dimaggio ve Attina, 2012) olarak
siralanabilir. Sonraki boliimde bu terapiler ve bunlarin patolojik narsisizmin tedavisinde kullanim1 incelenmektedir.

3.1. Patolojik Narsisizmin Tedavisinde Kullanilan Psikoterapiler

Yukarida adi gecen yaklagimlar patolojik narsisizmin tedavisinde kullanilan baglica terapilerdir ancak bu
yaklagimlarin higbiri deneysel bir teste tabi tutulmamistir (Weinberg ve Ronningstam, 2020). Dolayist ile bu
terapilerin etkinligi 6lgen veriler elimizde bulunmamaktadir. Buna ragmen alanda bu yaklagimlarin yaygin olarak
kullanildiginmi belirtmek gerekir. Bu bdliimde bu yaklasimlara kisaca deginilmekte ve dnemli goriilen noktalarin alti
cizilmektedir. Bu yaklagimlardan psikanalitik terapi daha sonra daha detayli incelendiginden oncelikle diger
yaklagimlar gozden gegirilmektedir.

Bilissel-Davranis¢it Terapi: Ellis (1961), Beck (1975) ve Beck, Davis ve Freedman (2015) gelistirdikleri yaklagim
ile terapi alaninda biiyiik bir ¢igir agmislardir. Davranis¢ilarin uyaran-tepki baglaminda kavramsallastirdiklar:
davranisin temelinde ayni zamanda davranisa sekil veren diisiinceler ve inanglar oldugu fikrinden hareketle ortaya
attiklan biligsel-davranis¢i terapi 6onemli bir yontem haline gelmistir. Bu yaklasimda esas olan davranisa sebep olan
uyumsuz inang ve diisiinceyi degistirmektir. Narsistik patolojinin tedavisinde terapi, “hastanin davranislarini ve
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bilislerini degistirmeye, baskalar1 i¢in empatiyi artirmaya ve terapide yaygin goriilen sorunlari azaltmaya (giiclii bir
terapotik ittifak olusturma, yipranmayi azaltma ve eslik eden tanilara hedefleme) odaklanir” (Cuktrowitz, Poindexter,
ve Joiner, 2011: 458). Biligsel davranisei terapide ana hedefler (i) uyumsuz basa ¢ikma modlarinin belirlenmesi ve
bunlarin baskinligini azaltma; (ii) duygu diizenleme becerilerinin gelistirilmesi; (iii) digerlerinin duygularina saygi
duyma ve empati yeteneklerinin gelistirilmesi; (iv) kendi giiglii yonlerini ve yeteneklerini gelistirme; ve (v)
miitekabiliyet becerisini artirma seklinde siralanir (Behary ve Davis, 2015: 313). Bu hedefler yukarida da 6zetlenen
ilkeler ile uyumludur. Bu hedeflerin gelistirilmesi kendini tanimada, tanimlamada ve baskalar: ile olan iligkilerde
daha saglikli bireysel oluslara katkida bulunmaktadir.

Sema Terapi: Patolojik narsisizmin tedavsinde kullanilan bir diger yontem sema terapisidir (Seavey ve Moore 2012;
Behary ve Dieckmann, 2011). Bu yontemde terapist kisinin kendisi ve digerleri ile iligkili olan zihinsel modelleri
tanimlamay1 ve iyilestirmeyi amagclar. Terapide, bagkalarina giivenli baglanma, bir kimlik hissi, kendi kendini
yonetme/yonlendirme kapasitesi, sinirlari belirleme ve rahatsizliklara tahammiil etme ve esneklik ve optimizm olmak
lizere bes adet gelisimsel alan hedeflenir (Behary ve Dieckmann, 2011). Sema terapisi erken donemde (gocukluk
gibi) olusan uyumsuzluk yaratan semalarin ortaya ¢ikarilmasini ve bu semalarin degistirilmesini hedefler. Bu terapide
mesaj aslinda oldukga basittir: “Bu senin sugun degil, ancak saglikli ve kalicr iliskilere sahip olmak istiyorsan, bu
aligkanliklar1 belirlemek ve degistirmek senin sorumlulugundadir” (Behary ve Dieckmann, 2011: 454). Narsistik
patolojinin erken dénem yasantilardan maruz kalinan duygu ve empati noksanligindan kaynaklandigini ve bunun
sonucunda kendini oldugundan biiyiik goéren, ilgi arayan ve asir1 kontrolcii bir kisilik meydana geldigini savunan
sema terapisi, duygusal deneyimleri diizeltmeyi, kisitli bir ebeveynlik yapma ve empati kurma gibi teknikler ile bu
ozelliklerin kisilikteki agirligini azaltmay1 hedefleyerek daha saglikli isleyen bir birey olusturmay1 amaglar.

Meta-Bilissel Terapi: Meta-biligsel terapi narsistik kisilik bozuklugunu i¢in gelistirilmis 6zel bir terapi tiirtidiir.
Narsisizmin belli noktalarina odaklanan bu terapi genel olarak DSM-5’te betimlenen siiregleri ve semptomlari
hedefler. Bu hedefler arasinda kendilik ve kendilik-6teki semalari, azalmig eylemlilik ve hedef belirleme, ve
bozulmus meta-bilis ve empati bulunur (Diamaggio ve Attina, 2012). Terapi siireci iki ana boliimden olusur. Birinci
boliim sahnenin ayarlanmasi olarak adlandirilirken, ikinci boliin degisim tesvikidir. Bes farkli asamadan olusan
birinci boliimde su adimlar izlenir: detayl otobiyografik hikayenin alinmast, kendi zihinsel durumlarini anlamasi igin
hastay1 tesvik etmek ve yonlendirmek, kati kisiler arasi iliski semalarin1 ortaya ¢ikarmak icin yeterli diizeyde
otobiyografik malzeme toplamak, kisiler arasi iligkilerde tekrar eden driintiilerin farkina varma ve son olarak derinden
tecriibe edilmis i¢sel arzulara gére davranmanin zorlugunu gdsterme (Diamaggio ve Attina, 2012: 4). Ikinci asamada
ise farkina varilan sikintili 6riintiilerin ve problemlerin giderilmesi igin degisim tesvik edilir. Bu boliimde su adimlar
izlenir: Hastaya fikirlerinin gercegi yansitmayabilecegini ve gercekligin baska acilardan farkli goriinebilecegini
gosterme, hastanin kendisi ile ilgili saglikli 6z-yonlerine ulagsmasini destekleme ve hastanin igsel arzularia uygun
yeni davranmiglar1 tesvik etme, eksi semalara elestirel bir durus tesvik etme, ve insanlari nasil diisiindiikleri,
hissettikleri, ve davrandiklarina iliskin daha detayli bir anlamayi tesvik etme (Diamaggio ve Attina, 2012: 4-5). Meta-
biligsel terapide ana hedef eski davranislara ve bu davraniglara kaynaklik eden fikirlere elestirel bir tutum
kazandirmak ve bu tutumdan hareketle kisiler arasi iligkiler i¢in yeni diisiinme ve hissetme semalar1 olusturmaktir.

Yukarida deginilen yaklagimlarin hepsi patolojik narsisizmin tedavisinde faydali olabilecek elementler igermektedir.
Yine bu yaklagimlarin hi¢ biri rassal kontrollii deney ile test edilmemistir, dolayisi ile elimizde bu yaklagimlarin
etkinligine iligskin klinik veri pek bulunmamaktadir. Cogunlukla vaka caligmasina konu edilerek kullanilan bu
yaklagimlarin narsistik kisilik bozuklugunun tedavisinde umut verici oldugunu belirtmek gerekir. Kismen yeni
sayilabilecek bu yaklagimlara karsin, psikanalitik yaklasim yaklasik 100 yildir narsisizm ile iliskili olarak
kullanilmaktadir. Son bolimde patolojik narsisizmin tedavisinde psikanalitik yaklasimlarm kullanimi
incelenmektedir.

4. PATOLOJIK NARSISiZMIiN TEDAVISINDE PSIKANALITIiK/PSIKODINAMIK TERAPI

Narsistik bozukluklarin tedavisinin, kavram ile derinden ugrasan Freud (1966) ile basladigin1 belirtmek yerinde
olacaktir. Freud’un psikanalitik modeli narsistik savunma mekanizmalari yolu ile baskilanan diirtii ve duygulari
ortaya ¢ikarmaya yoOnelik bir yaklasimken, analistin tarafsiz durusu ¢ogu zaman terapiyi ideal olmaktan ¢ikaran bir
yaklagimdi. Reich (1949) ve Kohut (1968) gibi diger psikanalistler psikanalizi uyarlayarak patolojik narsisizmin
tedavisinde psikodinamik terapiyi kullanmislardir. Reich narsistik savunmalar1 tekrar yapilandirma yolu tedavi
yoluna giderken, Kohut uyum meselesini 6n plana ¢ikarmustir.

Daha 6nce de ifade edildigi tizere patolojik narsisizmin tedavisine iliskin rassal kontrollii klinik ¢caligmalarin eksikligi,
psikodinamik yaklasimlar1 én plana cikarmustir. Ozellikle Kohut'un (1968) calismasi bu anlamda &ncii bir rol
oynamistir. Kohut ise sorunun kékenin ve dolayisi ile ¢6ziimii basarisiz bir ebeveyn-cocuk iligkisinde aramuistir.
Kohut terapistin onaylayan, idealize edilen ebeveyn roliine girmesinin énemine deginmistir. Bundan hastanin
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arzularinin onaylanmasi anlami ¢ikarilmamalidir daha ziyade durumun yorumlanmasina vurgu yapar. Kohut’un
yaklasimi, erken ¢ocukluk donenine ait narsistik imgelerin (biiyiiklenmeci benlik ve idealize edilmis ebeveynlik
imgesi) ortaya ¢ikmasina izin verir ve bunlar ortaya ¢iktiginda da miidahale eder. “Biiyiliklenmeci benligin ortaya
ciktig1 yerde, analist, hastanin ¢ocukluk déneminde almadigi “ayna aktarimini”, benlik-nesneye hizmet edecek
sekilde hastanin biiyiiklenmeci tavirlarina ayna tutarak saglar. Analist, hastanin 6zellik ve hayran olunma ihtiyacini
karsilamak amaciyla kendini yiiceltmesini yansitir” (Schmidt, 2019: 140). idealize edilmis ebeveynlik imgesinin
ortaya ¢iktig1 durumlarda ise analist, hastanin analisti idealize edilmis ebeveyne doniistiirmesine olanak tanir. Bu
stirecin amact “hastanin analistin islevini icsellestirmesi (“analistin psisik yapisinin 6gelerinin doniistiiriilerek
i¢sellestirmeleri”) ve bununla birlikte yavas yavas saglikli bir benlik algisina izin verecek bir psisik yapi
gelistirmesini saglamaktir” (Schmidt, 2019: 140). Kohut’un yaklasimindaki ana fikir gelismemis ya da uyumsuz
sekilde gelismis bu ¢ocukluk donemine ait imgeleri yeniden yapilandirarak saglikli bir benlik gelistirmektir.

Kernberg (1970) narsistik kisilik bozuklugu {istiine ¢alismalar yapan bir diger énemli figiirdiir. Ozellikle hastanin
yardim almasimi engelleyen gipta kavramini, hastanin saldirganligimi ve rekabetgiligini 6n plana c¢ikarmistir.
Kernberg terapistin bu duygu durumlari ile yiizlesmesi gerektigini ifade eder. Bu yaklasimda nihai hedef hastanin
biitiinlik kuramamis temsillerinin entegrasyonunu desteklemek ve yukarida ifade edilen olumsuz duygu
durumlarinin tolere edilmesine yardimei olmaktir (Crisp ve Gabbard, 2020). Kernberg’e gore patolojik narsisizm {ig
ana yapiy1 yeterince entegre edememistir. “Ideal benligin, ideal nesnenin ve gercek benligin imgeleri karistig1 icin,
ego ve siliperego dogru sekilde ayristirilamaz. Bu kaynasma dayanilmaz dis gergeklige karsi bir savunma gorevi
goriir” (Schmidt, 2019: 139). Bu karigik giderilmesi i¢in Kernberg analistin olumsuz ve yikici yonlere odaklanmasini
savunur. Bu odaklanma ile birlikte hasta saldirganligi ile yiizlesebilecektir. Dolayist ile Kernberg hastanin korku,
nefret ve kiskanglik gibi saldirgan duygularini analiste yansitmasina izin verir. “‘Hasta bunun, annesinin neden oldugu
bebeklik hayal kirikliklarinin sebep oldugu yansitma oldugunu fark eder. Bu noktada hasta ayn1 zamanda ideal benlik
kavraminin kendisini bu gibi korkutucu iliskilerden koruyan ve kendi icinde ideal anne ve sevgisinin 6zlemini
gizleyen bir fantezi oldugunun farkina varir” (Schmidt, 2019: 139). Kernberg (1970) terapi sirasinda kullanilacak
tekniklerden s6z eder. Buna gore analistin aktarimlarin kalitesine odaklanmsi ve hastanin terapi siirecini
degersizlestirme ve herseyi kontrol etme ¢abalarina kars1 durmalidir. Ikinci teknik analistin terapi siirecinde gelisen
uzun-erimli karsi-aktarimlar dikkatle izlemesidir. “Ornegin, hasta uzun bir siire boyunca analistin tiim yorumlarimni
sistematik olarak reddettiginde, analist bunun sonucunda ortaya c¢ikan iktidarsizlik duygularini fark edebilir ve
hastaya, kendisini maglup ve iktidarsiz hissetmesini saglamak istiyormus gibi davrandigini hastaya ifade edebilir”
(Kernberg, 1970: 70-71). Kernberg’in yaklasimi zamanla evirilerek aktarim-odakli terapiye doniismistiir (Crisp ve
Gabbard, 2020:147). Bu yaklasim temel olarak kurulamayan biitliinlesik ve saglikli kendilik temsillerinin yeninden
olugmasini tesvik eder. Aktarim-odakli terapi tek bir terapinin biitiin hastalara uymayacagin belirtir ve bu ylizden
hastanin deneyimini anlamak i¢in uzun ugraslar verir ki bu da yaklasimin esnek olmasini gerektirir.

5. SONUC: TERAPIDE ORTAK ILKELER VE TEKNIKLER

Yukarida ele alinan terapi yaklagimlarin narsistik kisilik bozuklugunun tedavisinde yeteri kadar teste tabi tutulmadigi
bir gergektir. Her yaklasimin gii¢lii ve zay1f yonleri bulunmakta ve bundan dolayi da hastalara uygulanacak terapinin
hastanin dzellikleri gbz 6niine alinarak belirlenmesi dnemlidir. Kullanilan yaklasimdan bagimsiz olarak terapistin
tedavide uymas1 gereken birtakim ilkeler bulunmaktadir. isbirlikci bir iliski kurmak ve siirdiirmek; farkli miidahale
kombinasyonlarini kullanan kapsamli bir tedavi hazirlamak; destegin, empatinin ve dogrulamanin pargasi oldugu
terapotik kosullara vurgu; terapotik uyumsuzluklara derhal miidahale etmek; (5) sorunlari sunmak igin esnek bir
sekilde uyarlanmis terapi; mesafeli ve pasif bir durusa karsi terapotik durus; ve umut asilamak ve degisim igin
motivasyonu siirdiirmek gibi ilkeler patolojik narsisizmin tedavisinde terapistin izlemesi gereken ilkelerdir
(Magnavita, 2018:476).

Her terapi yaklasimin kendine ait yol ve yordamlari olsa da ortak noktalar1 bulunmaktadir. Tedavinin zamanindan
once bitmesini engellemek icin analistin patolojik narsisizm ile ilgili sorunlara iliskin yeteri diizeyde bilgi sahibi
olmasi Onemlidir. Terapinin baslangicinda hastanin hikayesini dogru anlama ve hastay1 desteklemek hastanin
giivende hissetmesine katkida bulunacaktir. “Hasta kendini giivende hissettiginde, bu bozuklukta ortiilk olan
kirilganlik, utang, saldirganlik, miikemmeliyet¢ilik ve ayrica biiyliklenmecilik ele alinabilir” (Fjermestad vd, 2019:
27). Giiven ortami olusturulduktan sonra, terapist empatik bir tutum gelistirerek hastanin olumlu yasam degisimleri
gerceklestirmesine katkida bulunabilir.
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