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Tibbi Sanat Terapisi
Medical Art Therapy

Birgil Aydin

OZET

Sanat terapisi, sanat materyallerinin kullanildig1 disavurumecu bir terapi bici-
midir. Yaraticr siirecin psikolojik yoniinii 6zellikle farkli sanat materyallerinin
duygusal ozelliklerini anlama ile geleneksel psikoterapétik teori ve teknikleri
birlestirir. Tibbi sanat terapisi, fiziksel olarak hasta, bedensel travmaya ugra-
mis, ameliyat ya da kemoterapi gibi girisimsel yada agresif ubbi islemlere
maruz kalmus kisilerle cesitli zihinsel tasvirlerin yeniden haurlanmas: ve sanat
disavurumunun klinik uygulamasidir. Tamamlayici ve biitiinleyici ubbin bir
bi¢imi olarak degerlendirilir. Tibbi sanat terapisinin bedensel hastaligi olan
kisilerde farkli alanlarda yararlar sagladig1 belirlenmistir. Sanat terapisi diger
terapi tiitlerinden farkli olarak oturumlar sirasindaki uygulamalarda hastalarin
yaratict faaliyetlerde bulunmalari nedeniyle onlart hastaligin varligindan bir
stireligine uzaklagtrmakta, hastalik ya da yeti kayiplarini unutturmakea, kisa
bir siire yaratict etkinlikte bulunmalarina ragmen o kisa siirede normalligi ve
kisisel giiclerini tekrar yasayabilmelerini saglamaktadir. Bu makalede ubbi
sanat terapisinin tanimi, iglevi ve gerekliligi literatiir bilgileri ve olgularla
aktarilmaya calisilmistir.

Anabtar Sozciikler: Kronik hastalik, kanser, sanat terapisi, varolugculuk

ABSTRACT

Art therapy is a form of expressive therapy that uses art materials. Art therapy
combines traditional psychotherapeutic theories and techniques with an un-
derstanding of the psychological aspects of the creative process, especially the
affective properties of the different art materials. Medical art therapy has been
defined as the clinical application of art expression and imagery with individ-
uals who are physically ill, experiencing physical trauma or undergoing inva-
sive or aggressive medical procedures such as surgery or chemotherapy and is
considered as a form of complementary or integrative medicine. Several stu-
dies have shown that patients with physical illness benefit from medical art
therapy in different aspects. Unlike other therapies, art therapy can take the
patients away from their illness for a while by means of creative activities
during sessions, can make them forget the illness or lost abilities. Art therapy
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leads to re-experiencing normality and personal power even with short crea-
tive activity sessions. In this article definition, influence and necessity of med-
ical art therapy are briefly reviewed.

Keywords: Chronic disease, cancer, art therapy, existentialism

anat terapisi, gorsel imgelemenin biitiinlestirici ve iyilestirici potansiyele

sahip oldugu inanci tizerine kurulmustur ve genellikle, psikolojik icgorii

ve duygusal olgunlagmanin bir aract olarak kullanilir. Bircok sanat tera-
pisti yaratict siirecin kendisinin iyilegtirici giicii oldugu gériisiinde uzlagmak-
tadur.[1]

Sanat terapisi, sanat materyallerinin kullanildig1 disavurumcu terapinin bir
bicimidir.[2] Yaratici siirecin psikolojik yoniinii 6zellikle farkl sanat materyal-
lerinin duygusal 6zelliklerini anlama ile geleneksel psikoterapotik teori ve
teknikleri birlestirir.[3] Resim, miizik, tiyatro, sinema, hareket ve dans gibi
sanatin her alanindaki uygulamalar: icerir.[4] Danisan ve sanat terapisti ara-
sindaki iliskinin olusturulmasinda yarauct imge ve nesneler merkezi rol oy-
nar.[3] Sanat terapisiyle ugrasan terapistler cesitli teorik bakis acisina sahip
olabiliriler. Ornegin psikoanalitik, bilissel davranisci ya da varoluseu kuramin
bakis acstyla calisabilmektedirler. Psikoterapotik yonelim sanat terapi siireci-
nin cergevesini belirler ve disavurulanin anlamlandirilmasina rehberlik eder.
Fakat pek c¢ok yoOnelimin temelindeki yaygin inanmig bilinedisinin
disavurulmasidir. [4]

Sanat terapisinin kesfedilmesi 1940’lara dayanir ve profesyonellesmesi
1960’larda baslamustir.[1] Tibbi sanat terapisinin gelisimi ise son yillarda
olmustur. Tibbi sanat terapisi, kismen sanat disavurumunun sdylenmemisle
iliski kurduguna inan¢tan kismen de saglik kuruluglarinda cesitli hasta grupla-
riyla sanat terapistlerinin ¢alismasindan gelismistir. Tibbi sanat terapisi, fizik-
sel olarak hasta, bedensel travmaya ugramis, ameliyat yada kemoterapi gibi
girisimsel ya da agresif ubbi islemlere maruz kalmus kisilerle cesitli zihinsel
tasvirlerin yeniden haturlanmasi ve sanat digavurumunun klinik uygulamasi-
dir.[5] Tamamlayict ve biitiinleyici ubbin bir bi¢imi olarak degerlendirilmek-
tedir.[6]

Hastaliklarin iyilestirilmesinde sanatun kullanimi her ne kadar sanatla te-
davi adiyla olmasa da ¢ok eski zamanlara dayanmaktadir. Samanizm veya ruh
cagirma eski ¢ag donemlerinden beri var olan geleneksel iyilestirme ayinleri-
dir. Bu ayinlerde ¢ogunlukla tiim sanatlar hep birlikte kullanilirdi ya da sanat
nadiren tek bagina ve birbirinden soyutlanmis sekilde kullanilirdr. Ayrica
olim ve yeniden dogusu igeren ayinler de yapilirdi. Bu ayinlerde sembolik
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olarak olimiin kenarina gelen kisinin yasama yeniden, yeni takdirler ve
icgoriilerle déndiigii inanci vardt. [7]

Bu makalede bedensel hastalik tanist alma sonrast gelisen duygusal krizde
sanat terapisi yontemlerinin neden kullanilmast gerektigi, tani alma sonrasi
hastalik ve etkileriyle basa ¢ikmada kisinin kullandig savunma mekanizmala-
rinin sanat driinlerindeki ve tiriinlerle ilgili paylasimlardaki yansimalari, gecis
alaninin caugmalarla basa ¢tkmadaki etkisi, yaraticilifs varoluscu agidan ortaya
koyan May’in cesaret kavramlari agisindan sanat terapisinin bedensel hastalig
olan kisilerde cesaret gelisimi tizerine katkilarinin neler oldugu ve sanat terapi-
sinin ¢esitli etkileri aktarilmaya caligtlmigtir. Teorik bilgiler klinigimizde kan-
serli hastalarla yiiricetigiim sanatla grup terapi ¢alismalarindaki bazi olgularla
desteklenmistir.

Duygusal Kriz Olarak Bedensel Hastalik Tanisi Alma

Travmatize olmus kisilerin tedavisiyle ilgili yapilan ¢alismalarda arasturmacilar,
bu kisilerin siklikla yogunlasmis duygularini sozel olarak ifade edebilmelerinin
imkansiz oldugunu, gerekli kelime ve kavramlardan yararlanamadiklarini,
iclerinde yagadiklari o 6zel duygular icin kelimelerin dikkat ¢ekici bir bicimde
stnurlt kaldigini gozlemekteditler.[8] Bu nedenle sanat disavurumu ciddi has-
talik tanist alan hastalarda 6zellikle yararlidir. Ciinkii ciddi bir sekilde hastalik
tanist almis kisiler durumlarini sézel ve s6z dist olmak iizere iki bicimde ifade
ederler. Sézel ifade siklikla onlarin hastaliklariyla ilgili ubbi tanimlamalarin
icerir ve bu tanimlamalarda ubbi bilgiye dayali olarak kisi durumunu tekrar
akilct bir bicimde anlatir. S6z dis1 ifade ise hastaliklarinin ¢ok fazla kisisel ve
gizil algisidir. Bu kisisel ifade bilingli ya da bilin¢dist olabilir, evham, karmasa,
yanlis anlama, korku ya da anksiyeteyi kapsayabilir. Bu s6z digt ifadenin keli-
melerle iletisim kurmaktan ¢ok sanat gibi soz dist bir yontemle aciga ¢ikarila-
bilme olasiligs ¢ok daha fazladir.[6] Fakat s6z diginin ifade edilmesi yeterli
degildir. Sanat terapisinin giici hastaya sanat i¢inde sembolik ve metaforik bir
yolda iletisim i¢in bir firsat sunmasinin yani sira kisinin icinde soziin olmadig
fantezi, imge, duygu ve deneyimlerine bir bi¢im vermesini de saglamasidir.[9]
Insanlar yasamlarinda karsilastiklari her seyi temelde ii¢ yolla ¢ozmeye ¢a-
ligmugtir. Ik yol, duyulart ve duygulart kullanma olmustur. Ikinci yol, tartis-
masiz akil kullanmadir. Ugiincii yol, aklt ve duygulart bir arada kullanmadir.
Insan ancak iigiincii yolla biitiin varligini, tiim kapasitelerini kullanabilir, tiim
varligy ile etkin olabilir.[10] Fakat akil ve duygularin ¢6ziim iiretmede yetersiz
kaldig1 bazen duygularin yok sayilip basurildigi, sadece aklin sazi eline aldig
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yada tam tersi aklin araya giremeyip duygularin bagi ¢ektigi bazi dénemler
vardir ki bunlardan biri de ciddi bir hastalik tanist aldiktan sonraki dénemdir.

Bireyin bedensel, ruhsal ve sosyal profili ne olursa olsun hastalanmak, has-
talik tanist almak birey icin zorlayict bir yasam olayi, bireyin yasam dengesi
icin tehdit, engellenme ve duygusal krize neden olabilecek bir deneyim-
dir.[11,12] Basit (dogal) sikinudan, kayip-yas tepkisine, narsisistik bitiinli-
giin tehdit edildigi duygulanimina dek tepkiler uyandirir. Aynlik endisesi,
gelecek endisesi, olim korkusu, viicut, organ ve boliimlerinin zedelenecegi
kaygist, pismanlik-sucluluk duygulari gibi tepkiler, hastanin duygudurumunu,
zihinsel islevlerini, dengesini, fiziksel-duygusal otonomisini, beden imgesini ve
sosyal alanini etkiler. Eski causma ve ¢oziimlenmemis odak nokralari belirgin
hale gelir.[13] Bu siiregte duygular karmakarisik olur, ge¢miste kullanilan
problem ¢ézme becerileri etkisizlesir yani ne duygular ne de akil sorunlarin,
ctkmazlarin Gstesinden gelebilmek icin gerektigi gibi ¢oziimler tiretemez.

Meme kanserli hastalarla yaptgim sanatla grup terapisi ¢aligmasinda bir
hasta ilk tan1 aldiktan sonraki 1,5 aylik siireyi sdyle anlatiyordu:

“O giin hastaneye annemle gitmistim, onunda hastanede isi vards. Biyopsi sonu-
cunu alyp meme cerrahi poliklinigine gittim, beni hemen altp bekletmediler ve sonucu
orada ogrendim. Doktorun yanindan ¢ikip bekleme salonuna geldim. Orada geng bir
¢cift vardi. Nasil goriiniiyorsam, beni teselli etmeye calistilar. Anneme soyleyemedim.
Kist var alacaklar dedim. Annemle yolda giderken bir seyler yiyelim dedi ben yiyeme-
dim. Yakinlarim duymasin diye de kendimi tuttum. Kotii oldum. Hicbirsey diisiine-
medim beynim durdu. O gece su gibi terlemis kalktim. Dug bile alamadim. Ciinkii
canim big istemiyordu. Bilingli bir insanim neden dyle oldu anlamadim. Bir sey yiye-
medim istabim kesildi. Yanimda kanser kelimesi dahi konusulsun istemedim. Peyni-
rin adin: bile soylesinler istemiyordum. Bu durum ameliyattan 1-1.5 ay sonrasina
kadar siirdii. Bir piiriiz ¢ikarsa diye ber yerim agriyordu. Neresi agrisa hemen diigii-
niiyordum. Sanki her yerim kanserdi. Artik yolun sonuna gelmis gibiydim. Zaten
dlecektim esyalarimin bazilarini dagittim, takilarim: kizima ve ogluma paylastirdim.
Ameliyat oncesi beni gezdiriyorlards. O zaman yanaklarim titriyormus. Ne yiyebiliyo-
rum, ne igebiliyorum. Bir ara su bile icemedim. 10 kilo verdim. Beyin olarak kabul
edemedim. Psikiyatriye gonderdiler. Agir depresyon yazmiglar zaten. Genelde ¢oziim
iireten biriyim bu hastalikta boyle oldum. Beyin kabul etmedi ettirene kadar bayag:
ugrastim. Hep uyudum.”

Savunma Mekanizmalari, Ruhsal Catismalar ve Gegis Alani

Hastalik tanisi sonrasi uyum ve hastaligin kabulii, hastaliga verilen ruhsal
tepkiler ve siddeti her ne kadar hastaliga ait 6zelliklere, kisinin ruhsal ve sosyal
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profiline bagli olarak olugsa da yukaridaki ifadelerde de gorildigi gibi ciddi
bir hastalik tanisi almak duygulari alt iist eder ve savunma mekanizmalarini
devreye sokar.[13] Freud’a gdre savunma benligin utang verici, katlanilmaz
duygu ve tasarimlara karsi direnmesi ve catismalarda kullandigs islemlerin
tiimiidiir. Genellikle bunlar bilingdist siireglerdir ve birey ne tehlikenin ne de
kullandi@1 savunma mekanizmalarinin farkindadir.[14]

Psikodinamik kuram ile varoluscu kuram savunma mekanizmalarina yol
acan causmanin kaynagi acisindan farklilagmakeadirlar. Varolusculara gore
savunma mekanizmalarina yol acan dért temel ¢augma kaynagt vardir: [15]

1. Oliim: En gbze garpan, en kolay korkuya neden olan nihai kaygr “su an-
da variz ama bir giin olmayacagiz” gercegidir. Ozdeki varolusgu gatisma
oliimiin kacinilmazhiginin farkinda olmayla var olmay1 devam ettirme ar-
zusu arasindaki gerilimdir.

2. Ozgiirliik: Ozgiirliik, kisinin hayat tarzindan, secimlerinden ve hareket-
lerinden tamamen kendinin sorumlu oldugu, yani kendi yasaminin yaza-
rinin kendi oldugu yolundaki bir 6zgiirlitk olarak tanimlanmakeadir. Bu
anlamda ozgiirliik trkiitiicti bir anlam tagimaktadur, kisinin altunda bir
zeminin olmadifl anlamina gelmekeedir. Buradaki ¢atisma zeminsizlikle
karsi karstya kalmakla zemin ve yapi i¢in duyulan arzu arasindaki celiski-
dir.

3. Varoluscu yalium: Yalnizligin eslik ettigi ya da kisinin icindeki yalium
degil temeldeki yaliumdir. Herbir kisi varoluga tek bagina baglar ve varo-
lustan tek bagina ayrilir. Bu nedenle varoluscu catsma, mutlak yalitimin
farkinda olmakla, baglanti kurma, korunma ve daha biyiik bir biitiin
olma arzusu arasindaki gerilimdir.

4. Anlamsizlik: Eger kisi 6lmek zorundaysa, eger kendi diinyasini kendi
olusturuyorsa, eger her bir kisi aslinda kayitsiz bir evrende tek baginaysa
o halde hayatun anlami nedir? Kisi neden yagar? Nasil yasar? Eger insan
i¢in 6nceden takdir edilmis bir model yoksa o halde herkes hayattaki an-
lamini kendisi bulmali. Buradaki varolusgu ¢atisma bir anlami olmayan
evrene firlaulmis anlam arayisi icindeki varligin ikileminden kaynaklan-
maktadir.

Giinliik yagamda hic¢ kimse varolugsal gergeklerinin ¢ok da farkinda degil-
dir. Bunu siirekli bilir durumda olmak anksiyete yaratici bir durumdur ve
varolugsal gerceklerin yaratugs anksiyete ile cesitli savunma mekanizmalar:
ozellikle inkar savunmast kullanilarak baga cikilabilmektedir. Bu inkar ya
sevilen birine ciddi hastalik tanist kondugunda ya kisinin kendine ciddi bir
hastalik tanist kondugunda ya da sevilen bir kisinin 6liimii durumunda kirilir
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ve kisi varolugsl causma kaynaklariyla karst karstya kalinir. Bu da anksiyete
yaraticidir. Yeni durumu kontrol edebilmek yeni problem ¢ézme becerilerini
ve savunma mekanizmalarini gerektirir.[15] Ciinkii Winnicott'in terimleriyle
oznel gergeklik ile nesnel gerceklik uyusmamaktadir. Oliimsiiz olmak istenir
ama gercek 6liimlii olundugudur. Winnicott'a gore insan hayatinda gergekligi
kabul etme isi hicbir zaman tamamlanmaz.[9] Yasam her zaman yeni durum
ve olaylara gebedir. Bu nedenle hicbir insan i¢ ve dis gercekligi birbiriyle iliski-
lendirme geriliminden kurtulmus degildir. Oznel gergeklik olan 8liimsiiz
olma, anlami olan ve saglam bir zemini olan, yalnizlik duygusuyla yalialmisli-
gin yasanmadig bir diinyada yasama arzusu ile ciddi bir hastalik tanist sonrast
savunmalarin kirilmasiyla agik bir sekilde goriiliir hale gelen nesnel gerceklik
uyusmamakta ve ruhsal gerilimler ortaya ¢ikmaktadir.

Digsal gereekligi denetleyebilmenin yolu gecis alanindan ge¢mektedir. Bu
gerilimden kurtulma imkanini saglayan bir ara deneyim bolgesidir. Ara bolge;
Winnicott'a gore bebege birincil yaraucilikla gergekligin sitnanmasina dayali
nesnel algr arasinda taninan bélgedir.[9] I¢ gerceklige mi dis gergeklige mi ait
oldugu sorgulanmayan bu ara deneyim bélgesi bebegin deneyiminin daha
bityiik boliimiinii olugturur. Ayrica yasam boyunca sanat, din, diigsel yasam ve
yaratici bilimsel ¢aligma gibi alanlarda yasanan yogun deneyimler icinde varli-
gint siirdiiriir. Insanin disarida olanlart denetleyebilmesi igin diisiinmek ya da
istemekle kalmayip bir seyler yapmasi gerekir ve bir seyler yapmak zaman alur.
Oyun oynamak yapmakur, yetiskin acisindan distiniildiigiinde sanat da yap-
makur. Ciinkii sanat ¢alismasi, Winnicot'in gecis alani olarak isimlendirdigi
alani olusturmaya olanak saglar. Nesnel ve 6znel gerceklik arasinda bir koprii
olugturur. Hastanin diinyasindaki cesitli tasarimlar, artistik formlar yoluyla
yansitlir ve paylagilir. Hasta bu yansitmalar yoluyla nesne iliskilerini diizenler
ve onlarin gerisindekileri gorebilir. Bu yolla, eger benlik ortaya ¢ikan bu pri-
mitif materyali anlayabilir ve bunun tizerinde yeterlilik saglayabilirse ikincil
diistince siireci geligebilir.[16]

Bu kuramsal ifadenin klinik uygulamadaki yansimasi sanat terapisi uygu-
lamast sonrast bir hastada sdyle ortaya ¢tkmigtur:

Bu calismada imajinasyon ve miizik kullanilmistir. Hastalara miizik esliginde
gevseme egzersizi ve tiim organlari iceren beden taramas: yaptirilmigstir. Bu siiregte
hissettikleri duygular: cesitli boyalars, el isi kagitlar: ve dergilerden sectikleri resimleri
kullanarak gercek beden boyutlarini cizdikleri kagida aktarmalar: istenmigtir. Bu
caliyma sonunda yaratizgs resim ile ilgili hastanin paylasimi Resim. 1 de gisterilmigtir.

Giyinmeyi sevdigi icin dantel figiirlerini keserek bluzun iist kismini yaptigini, be-
bek ve cocuk resimleri icin “cocuklarim ve torunlarim benim her seyim” diyerek onlar:
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yansttmak istedigini soyledi. Fakar bunun ardindan grupra hastalikla ilgili konularin
konusulmasina yonelik yogun kizginlik duygular: dile getirdi. Konuyu grupran yasan-
tisina getirerek cevresindeki insanlarin hastalikla ilgili ona karsi davranis ve soylem
bigcimleriyle ilgili kizginliklarin: dile getirdi.

Resim.1 Resim.2

Bu calismada en dikkati ceken ozellik resmin yaklasik 8-9 yas civarindaki bir kiz
cocuguna benziyor olmasiyds. Bununla ilgili geri bildirim verildiginde “cocuklarin
gercek diinyanin sorunlarimin farkinda olmadigi ve doyasiya oyun oynadigs dineme
ama ¢ok da geri degil 7-8 yaslarina dinmeyi cok istedigini” soyledi. Gergekte de yasa-
minda 7-8 yasindaki ¢ocuk diizeyine tam bir regresyon olmadan fakat kismi regres-
yonla vurdumduymazlik seklinde 7-8 yasindaki cocuk davranisins siirdiiriiyordu. Bu
seansla ilgili hafta ici hazirlamasi gereken yazils geri bildiriminde sunlar: yazmagts:

“.....Bedenim iizerinde yaptigim bu caligma bedenimi rengarenk siislemem, acaba
benim disariya karsi icimdeki firtinay: ort bas etmem miydi? Daima disariya hos ve
neseli goriinme istegimin bir yansimast miyds? Bunu bilemiyorum....”

Hem paylasgimlarda hem de yazils geri bildirimde de goriildiigii gibi sanat terapisi
hastaya sanat icinde sembolik ve metaforik bir yolda hem kendiyle iletisim icin bir
firsat sundu, hem de nesne iliskileri ile ilgili duygularin: ifade etme firsatr sundu ve
kisinin icinde siziin olmadifi fantazi-imgeleme, duygu ve deneyimlerine bir bicim

WWW.Cappsy.org



Aydin 76

vermesini saglayarak ayn: sekilde nesne iliskilerini gozden gecirip bunun arkasindatki-
ne bakabilmesini ve kullandigr savunma mekanizmasini fark edebilmesini saglads.

Resim.2 ayni uygulamada bagka bir bastanin ortaya koydugu bir diriindiir. “Bu
hasta birinci gruptan yaklasik altinci gruba kadar gozlerinden siirekli yas akan ve
agladyging inkar etme egiliminde olan bir kisiydi. Gozglerinden yas akmaya baslads-
ginda “nezle oldum arkadaglarima bulasmasin” diyerek sandalyesini geri cekmekteydi.
Bu calisma sonrasinda yarattigs viriinle ilgili olarak soyle bir yorumda bulundu.

“Bu sekilde bir resim yapmak istedim, fakar kazak olarak bogazls bir kazak yap-
tim, ¢iinkii ne kadar her sey yolunda gidiyor diye hissersem de dinem donem sanki bir
seyler bogazimu sikryor gibi geliyor. Ozellikle bu hastalik tanisi konduktan sonra bir
siire yutkunma giigligii cektim ve doktorlar bunun psikolojik oldugunu soyledi, belki
de girmek istemedigim bazi seyler var fakat bunun da tam olarak ne oldugunu bilmi-
yorum. Bogazimdaki sitkints bissini ifade etmek istedim.”

Bu her iki 6rnekte de sanat terapisinin gii¢lii bir ara¢ oldugu gériilmekte-
dir. Ciinkii olusan imge sembolik ve goriilebilen bir temsildir. Disavurumcu
olusum siirecinde hastanin hissetmesi, izlenimi ve beden farkindaligi ok
yogundur. Yarat tiriinti hastaya bazi geri bildirimler verir.[8] Sanatla terapi-
nin temel esaslarindan biri, kisinin kendisi hakkinda yorumu kendisinin yap-
masidir. Kisi grup icinde kendini giivende hissettiginde, diger iyelerin goriis-
lerinden de yararlanarak kendi iiriinlerinden daha iyi yararlanabilir. Bu siiregte
duyarlilik 6nemlidir. Diger tiyeler, ona sorular sorup, onun kendi tiriinii hak-
kinda goriisiinii aldiktan sonra yorum yaparlarsa, ona daha yararli olabilitler.
Bir dizi oturumun sonunda, ayni temada baska tiriinlerin degerlendirilmesi de
kisinin i¢gorisiint giiclendirmektedir. [17]

Bu ikinci hastanin ifadelerinden icinde yasadiklariyla yiizyiize gelmekten
korktugu, kendini bu sorunlarla karsilagmada yeteri kadar giiclii hissetmedigi
soylenebilir. Fakat buna ragmen cesaret gosterip sanat terapi seanslarina dii-
zenli olarak gelmistir.

Cesaret ve Yaratma

Hastanin ifadeleri cesaret-cesaretsizlik ekseni tizerinden degerlendirildiginde
yasamda insanlar her zaman bir segimle yiizyiizedir. Ornegin kisi dayanaklari-
nin sarsildiging hissettiginde kaygi ve panik icinde geri mi gekilecek yoksa yeni
duruma gore yasamini tekrar mi yapilandiracak? Bunun seciminde cesaret
onemli bir rol oynar. Psikoterapi de bir cesaret isidir. Cesaret, umutsuzluga
ragmen ilerleyebilme yetisidir. Kalbin kollara, bacaklara ve beyne pompaladig
kan ile tim diger organlara kazandirdig islev gibi cesaret de tiim psikolojik
erdemleri olanakls kilar.
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May’e gore dort farkls tiir cesaret vardir: [18]

1. Fiziksel cesaret govdenin eyleme gecebilmesi cesaretidir. Bu eylem duyar-
liligin serpilmesi, dinleme yeteneginin gelistirilmesi ve govdeyle diisiin-
meyi 6grenebilmesi icin yapilan bir eylemi gerceklestirebilme cesaretidir.

2. Moral cesaret, kisinin diger insanlarin acistyla 6zdeslesmede bulunmas,
biiylik anlam tagimasidir. Yanliglarin diizeltilmesini igerir.

3. Toplumsal cesaret, diger insanlarla iliskiye girme cesaretidir. Yakinlik
cesaret ister. Ciinkii risk icerir. Kisi iligkinin kendisine nasil etki edecegi-
ni bastan bilemez. Ayrica toplumsal cesaret iki tiir korkuyla, yasam ve
oliim korkusuyla yiizylize gelmeyi gerektirir. Yagsam korkusu, 6zerk ola-
rak yasama, kendini terk edilmis bulma, kendini ger¢eklestirme korku-
sudur. Oliim korkusu ise digeri tarafindan tiimden emilme, kendi benli-
gini ve ozerkligini yitirme, bagimsizligin alinip gétiiriilmesi korkusudur.
Insanin tiim yasantist ise bu iki korku arasinda salinir.

4. Yaratma cesareti bir toplumun ingasinda ya da bir kisinin yeniden insa-
sinda yeni bicimlerin, yeni sembollerin, yeni modellerin bulunmasidir.
Her ugras yaratici cesaret gerektirir.

Fiziksel, moral, toplumsal ve yaratma cesareti agisindan degerlendirdigi-
mizde klinik uygulamalarim sanatla terapinin bedensel hastalik tanist alan
kisilerde bu dért tiir cesareti de gelistirdigini gostermistir. Fiziksel cesaret
olarak kisiler cevrelerindeki insanlart dinleyebilme, hem kargisindaki hem de
kendisiyle ilgili siiregler hakkinda disiinebilme cesareti gosterdiler. Boylelikle
cevresindeki insanlarin da neden dyle davrandiklarina dair yeni goriiler gelisti-
rebildiler ve kendilerini ¢evresindeki insanlara da anlatabildiler.

Moral cesareti gelisti. Ciinkii en ¢ok yararlandiklart konu olarak “ayni ka-
deri paylastiklari insanlarla bir arada olmanin, karsisindaki kisinin yasadiklar:
icinde kendi yasadiklarini bulmanin” ¢ok iyi geldigini belirterek buna istekli
oldular.

Toplumsal cesaret gelisti. Pek ¢ogu hastalik tanist sonrast sosyal iligkilerini
onemli derecede azaltmisti. Ornegin gruptaki en geng, tek bekar ve
mastektomi yapilmis bir hasta hastalik tanisi sonrast hicbir arkadastyla goriis-
memis ve evine hig misafir kabul etmemisti. Incinmekten hepsi de ¢ok korku-
yordu. Sanat terapi oturumlarinin ilerlemesiyle birlikte arkadas iliskilerini
yeniden olusturdular, korkulari azaldi, incinebilecek durumlari kontrol ede-
bilme becerisi gelisti. O geng hasta ilk kez evine misafir kabul edip, ilk kez
disarida arkadaglartyla goriisiip yeni arkadasliklar kurabildi.
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Yaratma cesareti gelisti ve yaratma cesareti onlara duygusal bosalim, 6znel
gerceklikten nesnel gerceklige ge¢me ve yasam oykiilerini tekrar yazma sansi
verdi.

Yaraticilik evrensel bir seydir. Canli olmaya ait bir seydir. Yarauct diirtii
bir sanat¢inin sanat yapiti iiretebilmesi icin siiphesiz zorunlu bir seydir. Fakat
aynt zamanda bir bebegin, ergenin, yetigkinin, yaslinin ya da bunlar icerisinde
bedensel hastalik tanist alan kisinin herhangi bir seye saglikli baktiginda ya da
herhangi bir seyi bastan yapuginda da goriilebilen bir seydir. Eger yaratci tarz
yasam vyitirilirse bireyin hayaun gercek ya da anlamli oldugu yolundaki duygu-
su ortadan kalkar. Yaratma yokluktan kagmadan onunla kargilagarak ve giire-
serek varlig tiretmeye zorlar.[9]

Klinigimizdeki ¢aligmalarimda ciddi bedensel hastalik tanisi alan kisilerin
sanat terapi sirecinin ilk baglarinda yarauct bir sekilde yasamanin gériiniir
olmadigini ve iletleyen seanslarda bir sey yaratmanin onlari ne kadar canli
kildigini, “yaratrken ve oynarken” zamanin gegisini fark etmediklerini, hasta-
liklart diginda da varliga sahip normal bir insan olduklarini fark etciklerini ve
her terapi seanst sonunda kendilerini “huzurlu, rahat, mutlu ve canli” hisset-
tiklerini hem gérdiim hem kendilerinden duydum. Yapilan calismalar sonu-
cunda da bedensel hastaligi bulunan kisilerde sanat yapmanin, onlari hastali-
gin varligindan bir siireligine uzaklasturdigi, hastalik ya da yeti kayiplarini
unutcurdugu, kisa bir siire yaraticr etkinlikte bulunulmasina ragmen o kisa
stirede normalligi ve kisisel giiglerini tekrar yasayabildikleri gozlenmektedir.
Bunlarin sonucunda da kazanilan hakimiyet duygusunun 6zsaygida, kendine
giivende artisa ve uygun basa ¢ikma biciminin gelismesine neden oldugunu
one siiriilmektedirler.[6,19]

Aynt zamanda yaratucilik dogasi geregi sahip oldugu varolugsal ozellikler
nedeniyle bedensel hastalig olan hastalarin yasadigi catigmalara denk gelen
kaygilar: giderici, catisma ¢oziicii bir role de sahiptir. Ciinkii varoluscu agidan
yaratcilik dliimsiizliik icin duyulan bir 6zlemdir. Herkes 6lecegini bilir. Ay
zamanda bilinir ki 6liim ile yiizlesecek cesaret gelistirilmelidir. Bununla birlik-
te ona bas kaldirilmali ve onunla miicadele edilmelidir. Yaraticilik bu miicade-
leden gelir, yaratici edim bagkaldiridan dogar. Ayni zamanda yaratucilik sinir-
lar1 gerektirir. Ciinkii yaratict edim insani sinirlayan bir seyle birlikte ve ona
karst ortaya ¢ikar. Daha bagtan oliimiin kaginilmaz fiziksel sinirlamalari var-
dur. Kisi oliimiinii belki azicik erteleyebilir fakat bilinmeyen ve kestirilemeyen
bir gelecekte dlecektir. Hastalik bir sinirdir. Celigki, sinirlart 6ngoriir ve sinir-
larla miicadele gercekte yaratict tiretimlerin kaynagidir.[18] Varolus baris ile
catigma arasinda bir alternatif degildir. Var olmak yasanan ile yasanmasi arzu
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edilen yani gergek ile diisiin yeni birlesimidir. Yepyeni bir yapittr. Yani ya-
ratmadir, yaraticilikeir.[20]

Sanat tiriinii olugturma ya da yaratma eylemi igerisinde yapilan davranisla-
rin ve yaratma bi¢imlerinin de bedensel hastalig1 olan kisiler tizerinde 6zellikle
kontrol duygusunun gelisimi tizerinde cesitli etkileri vardir. Sanat disavurumu
materyal, bicim ve ana tema segme dzgiirligiini; renklerle, ¢izgilerle, sekillerle
ve desenlerle serbestge oynamayi ve kisinin yaratmak istedigi seyi yaratmasini
saglayan akdif bir siire¢ araciligiyla kisilerin yasamlarindaki kontrolti bir mik-
tar yeniden kazanmasina yardimci olur. Yasamun diger alanlari kontrol dist
goriindiigii zaman bu 6ge segimi otonomi hissine katkida bulunur. Ayrica
sanat terapisi kisisel ifade yetenegini gelistirerek de bir kontrol durumu yara-
ur. Hastalar kendilerini fiziksel, psikolojik, ruhsal olarak ifade etmeye yeni
yollar bulurlar. Umutsuzluk ve caresizlik durumlarina yénelik olarak kontrol
hisleri artar ve miicadele becerileri gelisir.[6]

Sanat Terapisinin Cesitli Etkileri

Ozellikle kanser tanist almus kisilerle yapilan galismalarda sanat terapisinin
olumlu etkileri oldugu saptanmugtir. Sanat terapisi kanser hastalarinin hasta-
likla ilgili fiziksel, duygusal, ruhsal deneyimlerini birlestirir ve sanat iriini
araciligiyla hastaya yeni yollar bulmasini saglayarak basagikma kaynaklarinin
artmasini, kisisel sinirlarini fark etmelerini saglar.[21-23] Hastaliklarinin ge-
tirdigi etkilere uyum gelistirmede, pozidf bir rol olusturmada ve kanserle
miicadelede birgok firsat sunar.[24] Hastalara destek, psikolojik gii¢, hastalik-
laryla ilgili yeni icgdrii kazanma gibi bircok faydast bulunur.[21] Yapilan
caligmalarda sanat terapisi uygulamalarinin kadinlarin anksiyete, depresyon ve
yorgunluk hissini azaltug, stres belirtilerinde belirgin bir azalma ve saglikla
baglanuli yasam kalitesinde ise belirgin artisa neden oldugu saptanmis-
r.[25,26] Sanat terapisi ¢aligmalari sonucunda kisiler kendilerini daha degerli
ve giiclii hissetmis, kanserle ilgili farkindaliklari artmis, daha fazla sosyal, duy-
gusal ve bilgisel destek algilamaya baslamigtir.[27,28] Calismaya hasta yakinla-
rinin da katlmast onlarin hastalarina desteklerinin artmasina yol agmustir.[27]

Sanat terapisinin dogasi geregi sahip oldugu 6zellikler kisa siirede grup
uyumunun olusumuna da katki saglamaktadir. Ozne olarak bir insan ve nes-
nel bir gerceklik arasindaki kargilasmadan ortaya ¢ikan eserde nesnel gerceklik
tami tamina yeni, essiz ve dzgiindiir, ayrica kisiye 6zgtdiir. Eger bir kisi 6znel
olgularinin nesnel oldugunun kabul edilmesi gerektigini iddia ederse ona deli
diye bakilir. Oysa ayni kisi kendine ait gecis alaninin keyfini herhangi bir
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iddiada bulunmadan ¢ikarabilirse diger kisiler de ona tekabiil eden kendi ara
bolgeleri oldugunu kabul edebilir, ortak bir deneyim alani oldugunu gormek-
ten memnun olur.[9] Resim.3’te sanatla grup terapisi uygulamasinda nesnel
gerceklik olarak kanserli yap:t ve hiicrelerin her bir kisinin gecis alanindaki
yarati edimi sonucunda ortaya ¢ikan eserleri yer almakeadir.

Resim.3

Bir hasta kanserini tiim viicudunu dolagip yiyen agzi ve gozleri olan kiigiik
kiigik canavarlar olarak, biri yilan olarak, biri dikenli bir yap1 olarak digeri su
kesesi olarak ortaya cikarmis ve anlatmistir. Her biri ara bolgesinin keyfini
yasayarak yaratimda bulunmus ve higbiri “kanser denilen nesnel gergeklik
budur” dayatmasinda bulunmamugtir. Bu yasanilan ara deneyim bélgesi ayni
sanat, din ya da felsefe alanindaki grup tiyeleri gibi sanat terapisine kaulan
grup tiyeleri tizerinde bir 6rtiisme saglamaktadir.[9]

Sonug

Bedensel hastalik tanist alan kigilerle yapilan sanat terapisinin diger terapi
tiitlerine gdre en biiyiik farklarindan birinin hastalara normallik duygularini
yasatmast oldugu diisiincesindeyim. Uygulamalar sirasinda sanat terapisi,
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hastalar1 o hastalikli hayatlarindan ¢ekip bir pencere agarak nefes almalarini,
kaybettikleri eglenme kapasitelerini ve kontrol duygularini sanat iriiniini
yaratirken tekrardan fark etmelerini saglamaktadir. Disaridan gozlemci olan
kisi, hastalarin uygulamalar sirasinda bir yandan iclerindeki acilartyla bulusup
karmagik duygular yasarken bir yandan kiiciik ¢ocuklar gibi eglendiklerini ¢ok
rahat gozlemleyebilmektedir.

Ayrica sanat terapisi, ¢ok hizli bir gerileme saglayarak kisinin i¢inde tagidi-
g1 konuya hizlica ulasabilmekee ve hizli bir iletlemeyle icinde var olan: inkar
edilemeyecek bir sekilde ortaya koyabilmektedir. Caligmalarda bu hem hizlilik
hem de sorunun ¢ok somut olarak ortaya dokiilmesi beni her zaman etkile-
mistir. Bu hizlilik, “hasta her seyi hemen fark etsin” seklindeki bir beklentim
oldugunu diisiindiirmemelidir. Ciinkii hasta ancak hazir oldugunda ortaya
ctkan Grtind isleyebilmekte ve gelisim gosterebilmekeedir.

Bu makalenin baslik sorusu olan “ubbi sanat terapisi nedir ve bedensel
hastalikta neden sanat terapisi?” sorularini cevaplamaya calistugim bu yaziyr
Moreno’nun ifadeleriyle sonlandirmak istiyorum:

“Disa vurumeu sanatlar sadece liiksten daba fazlasini icerir. Aslinda onlar insan
rubunun  gereksinimidir. Insanlar bu tiir disavurumlart bu olanaklardan yoksun
olduklar: en kotii kosullarda her seyden mahrumken bile 6rnegin, bir hiicrede yalniz
baslarima mabkum olduklarinda bile ararlar. Miizik yapmak, dans etmek, sanat
yaratmak, eylemek, canlandirmak isterler. Insanin disavurumu sinirlanamaz, sinaf-
landirilamaz, sanatlarin birbirleriyle aralarinda engeller yoktur. Yardim ve tedavi
igin yaratici sanat terapilerinin sinirlar: yoktur. Her birimizin icinde yasama geciril-
meyi bekleyen sessiz bir miizik kuyusu, ortaya dokiilmemis goriinmez sanat, donmus
hareket ve fantezimizdeki eylemeler vardir.[7]
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