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Ozet

Bilissel psikoterapiye Ulkemiz de dahil olmak Uzere diinya ¢apinda artan bir ilgi séz konusudur. Amerika Bilissel Terapi
Enstitlsi’ne goére bilissel terapi dinya ¢apinda en hizli gelisen ve en titizlikle Uzerinde calisilan konusma terapisidir ve
dinya c¢apinda Ortadogu’dan Japonya’ya olduk¢a genis bir cografyada uygulanmaktadir. Depresyonun tedavisiyle
baslayan Bilissel Terapi buglin anksiyete bozukluklarindan cinsel islev bozukluguna, aile terapilerinden bagimlliklara,
sizofreniden kisilik bozukluklarina ¢ok sayida psikopatolojinin tedavisinde yaygin olarak kullaniimaktadir.Bilissel Terapi ilk
1950Q’li yillarda Aaron Temkin Beck tarafindan kurulmustur. Beck o glinden bugiine 450’nin Gzerinde makale yazmis, 17
kitaba yazar ve es-yazar olmustur. Aaron Beck, Amerikan psikiyatrisini sekillendiren 10 kisiden biri segilmesinin yani sira
tim zamanlarin en etkili 5 psikoterapistinden biri olarak kabul edilmektedir. Bilissel terapinin babasi olan Aaron T. Beck’i
ve onun 1950’lerden 2010’lu yillara yolculugunu bilmek bilissel terapiyi ve bilissel terapinin sz konusu yillardaki gelisimini
anlamaya yardimci olacaktir. Bu makale Beck’in hayati, kisiligi ve ¢alismalar (zerinden psikoterapiye, modern bilissel ve
bilissel davranisci yaklasimlarinin tarihi gelisimine dair genel bir bakis vermeyi amaglamaktadir.
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Abstract
Aaron Temkin BECK: After Cricitical Thinking to A Creative Psychotherapy Theory

There is growing interest in the cognitive psychotherapy all around the world including Turkey. According to American
Institute of Cognitive Therapy; cognitive psychotherapy is the fastest growing and most rigorously studied kind of talk
therapy and it is practiced around the world, taking hold in places from the Middle East to Japan. Cognitive psychotherapy
was designed first by Aaron Temkin Beck in 1950’s. He has published over 450 articles and authored or co-authored
seventeen books and he has been listed as one of the “10 individuals who shaped the face of American Psychiatry”
and one of the 5 most influential psychotherapists of all time since then. Beck’s groundbreaking systematic research
established for the first time the efficacy of any psychotherapy for the treatment of depression. Moreover he not only
developed and tested an effective short-term treatment (cognitive therapy) for depression, but he and his former students
have successfully adapted cognitive therapy to a wide range of other psychiatric disorders as well. Numerous controlled
clinical trials have now demonstrated that cognitive therapy is effective in a variety of psychiatric conditions including
depression, bulimia nervosa, hypochondriasis, social phobia, obsessive-compulsive disorder, substance abuse, body
dysmorphic disorder, and post-traumatic stress disorder. Therefore knowing the father of cognitive therapy and his
journey from 1950’s to 2010’s will help to understand cognitive therapy and its development during these years. This article
aims to give an overview of the historical background to contemporary cognitive and cognitive-behavioral approaches to
psychotherapy by focusing on Beck’s life, characteristics and works.

Keywords: Cognitive Psychotherapy, Cognitive Behavioral Psychotherapy, Psychotherapy

Aaron Beck Kimdir? babas1 gii¢lii sosyalist inancglari olan ve ilerleyen

Aaron Temkin Beck 1921 yilinda Amerika, Rhode yaslarinda siirler yazan bir matbaac, anne?si ise iki
Island’da orta sinif bir ailede dogdu. Rus gd¢meni gocugunu  Kaybetmis, duygudurumu degisken bir

ahudi bir ailenin iigincii gocugu olan Beck’in kadindi. Annesinin asir1 korumaci tutumuna ragmen
Y & Beck 8 yasina kadar futbol ve basketbol oynayan, izci
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kamplarina katilan aktif bir cocuktu. 8 yasinda kirilan
kolu i¢in yapilan ameliyatin ardindan ortaya c¢ikan
tehlikeli bir enfeksiyon sebebiyle bir aydan fazla bir
stire hastanede kaldi. Sonrasinda ise ameliyat Beck’in
hayat faaliyetlerini daraltt1 ve onu kitap okumak gibi
daha sakin faaliyetlere yoneltti. Boylelikle hayatinda
olduk¢a 6nemli bir yer tutan ameliyat ayn1 zamanda
Beck’in kan ve igne fobisi gelistirmesine sebep
oldu. Kan basincinin artmasi i¢in bir filmde bile olsa
hastane gdrmesi, bayilmasi i¢in eter kokusu almasi
yeterli oldu. Siire¢ icerisinde mantigin1 6ne alarak
korkusunu yendi. Kendisi bu durumu soyle agikliyor:
“Bayilmaya odaklanmamay1 onun yerine kendimi
aktif tutmay1 6grendim.” (Goode 2000)

1942 yilinda Yale Universitesi Tip Fakiiltesi’ni
bitiren Beck tip kariyerine ndroloji ihtisasi
ile baslamasma karsilik psikiyatri rotasyonu
esnasinda karar degistirip psikiyatriye ge¢mistir.
Kore savasinda goniillii olarak askeri hastanede
noropsikiyatri basasistanlig1r yapan Beck, psikiyatri
caligmalarina 6nce Austen Riggs Center’da sonra
Massachusetts’de ve sonra da Philadelphia Psikanaliz
Birligi’nde devam etmistir. 1953’te psikiyatri uzmani
olan Beck, 1956’da 35 yasindayken psikanalist
olmustur. Ik psikiyatri makalesini 1952 yilinda
sizofrenide deliizyonlarin tedavisi ile ilgili bir vaka
ornegi hakkinda yayinlamistir. Bundan sonra ise 6 yil
boyunca hi¢ makale yayinlamamistir. Oldukga ilgili
bir baba olan Beck’in ¢cocuklarinin bu yillarda dogmus
olmasi ise neden makale yazamadigini oldukca giizel
aciklamaktadir. 1959°da Hurvich ile yayinladig
calisgma Beck’in kendisi o donem Ongdremese de
psikanaliz kariyerini bitiren ¢aligmadir. 1965-1966
yillarinda yayinladigi makalelerin az olmasinin
sebebi ise ilk kitabin1 kaleme aliyor olmasidir.
1940’larda ihtisasinin ilk senelerinde yaptigi dikkat
¢ekici ¢alismalarla burs 6diilleri kazanmistir. 1954°te
Pennsylvania Universitesi Tip Fakiiltesi'ne girmis
ve emekli oluncaya dek burada g¢alismistir.(Rosner
2002)

Beck, Biligsel Terapi’nin kurucusu olarak
psikoterapi ve psikopatoloji lizerine yaptigr ¢ok
onemli katkilarin yani sira intihar ve degerlendirme
teknikleri iizerine de yogun olarak caligsmistir.

Beck’in intihar {izerine yaptigi ilk calismalar
intthar davranisimi  smiflandirmak, Olgmek ve
bdylelikle riskli bireyleri tanimak iizerine olmustur.
Dokuz bin hasta iizerine yaptig1 ¢caligmanin sonucu
ortaya koydugu algoritma intihar davranigini tahmin
etmede oldukga yiiksek bir basar1 gdstermistir. Intihara
yatkin bireyleri tanimlamanin 6tesinde intihar riskini
azaltmak icin etkili psikoterapi c¢aligmalar1 yapmus,

bu ¢alismalarin sonucunda kisa zamanli bilissel
miidahalelerin intihar girisimlerini ciddi anlamda
diigiirdiiklerini kanitlamistir.(Knapp ve Beck 2008)

Beck’in bir diger ¢alisma alan1 olan degerlendirme
tekniklerinin gelistirilmesiyle ilgili olarak da 6zellikle
Depresyon Envanteri, Anksiyete Envanteri (1988),
Umutsuzluk Olgegi (1974), intihar Diisiincesi Olgegi
(1974) psikopatoloji ile ilgili yilizlerce uygulama ve
arastirmanin 6niinii agmistir. S6z konusu 6l¢eklerden
Beck’in 1961 yilinda gelistirdigi ve 1996 yilinda
tekrar giincellenen depresyon envanteri diinya
capinda yapilan klinik uygulama ve arastirmalarda
en ¢ok kullanilan dl¢eklerden biridir. Bu envanter
sadece duygu durumdaki dikkat ¢eken degisimleri
tespitle kalmamakta bunun Gtesinde depresyonun
motivasyon, fiziksel islevsellik ve biligsel 6zellikler
tizerindeki etkisini de tespit etmektedir.

S6z konusu 6lgeklerin haricinde psikopatolojilerin
sistemleri ve belli 6zelliklerini tanimlama amacl
gelistirdigi cok sayida olgek arasinda sunlar da
vardir:

- Biligsel Kontrol Listesi (depresyon ve anksi-
yete i¢in),

- Ozgiiven Olgegi, Panik Diisiince Anketi,

- Islevsiz Tutumlar Olgegi (Arlene Weissman
ile),

- Madde Kullanim1 Bilisleri Olgegi,

- Evlilik Bilisleri Olgegi,

- Bilissel i¢gorii Olgegi,

- Obsesif Kompiilsif Bilisler Olgegi (David A.
Clark ile).

Beck’in Kisiligi

Hig siiphesiz Beck’in ¢alismalarinda, arastirmalarinda
ve basarilarinda kisiliginin ¢ok Onemli etkileri
vardir. Yakinlarinin anlattigit Aaron Beck hayatin
her alaninda (tenis oynarken, aligveris yaparken,
restoranda yemek yerken) yeni bilgiler ve bakis
acilar1 kazanmaya calisacak kadar merakli, defalarca
tekrarladig1r bilimsel deneyler iizerine oturttugu
teorilerini sorgulatmaya tesvik edecek kadar esnek,
diinya ¢apinda kabul gorecek diigiince ve yaklagimlari
50 sene Onceden sOylemeye baslayacak kadar
vizyon sahibi, kendi duygu durumu ve diistincelerini
teorisinde sinayacak veya teorisini kendisinin ve
cevresindekilerin duygu durum ve diisiincelerinden
ilham alarak sekillendirecek kadar i¢ goriili, ilerleyen
yasina ragmen halen teorisini daha da ilerletmek i¢in
yogun bir sekilde fiziksel, duygusal ve diisiinsel enerji
sarf etmeye devam edecek kadar sebatkar, geng bilim
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adamlarii kendi kazandig1 prestijli projelere kendisi
davet edecek kadar comert, biligsel terapi alaninda
yapilan her ¢aligmay1 desteklemek i¢in elinden gelen
fedakarlig1 yapacak kadar isine sadik, 6grencisi olsun
danigani olsun hi¢ kimse hakkinda olumsuz yorum
yapmayacak kadar nazik ve kendi yaptig1 caligmalari
bile defalarca sinayacak kadar siipheci biri olarak
tanimiyor.(Padesky 2004)

Bu noktada Beck’in hayat1 ve kisiligi hakkinda
genel bir girisin  ardindan, kisaca kurucusu
oldugu Bilissel Terapi, Beck’in kendi agzindan
tanimlanacak ve biitiin bu siirecin nasil bagladigina
yer verilecektir.

Bilissel Terapi Nedir?

Psikiyatrik bozuklugu olan bireylerin igsel ve
digsal uyaranlar1 degerlendirme siirecinde Onyargi
ve bilissel bozukluklar gelistirdigini ve bdylelikle
yasadiklarint yanlis yorumlamaya veya abartarak
anlamlandirmaya yatkin olduklarini, sonug¢ olarak
da ¢ok yogun duygusal tepkiler yasadiklarini, kendi
kendini engelleme ve uygun olmayan davraniglar
gosterdiklerini ileri sliren ve dolayistyla tedavinin
bilisin diizelmesiyle ger¢eklesecegini Ongoren bir
terapi yaklagimidir. (Beck 2006)

Hersey nasil baslad1?

Tip fakiiltesinde okurken Beck’in psikiyatri ya da
psikoterapiye bir ilgisi yoktu. Nitekim stajindan
sonra 1948 yilinda ndrolojide ihtisasa bagladi. Ciinki
norolojinin tan1 siireglerinin oldukea disiplinli olmasi
ve dikkatli klinik gdzlemlerin 1g1ginda sinir sisteminde
sorun olan bir seyi tam olarak tespit edebilme imkani
Beck gibi miikemmeliyet¢i kisilige sahip biri igin
oldukca cazip bir nitelik sagliyordu. Ancak 6 aylik
psikiyatri rotasyonu sirasinda nérolojiden tamamiyla
ayrildi. Psikiyatrinin 6zellikle psikanalizin insan zihni
lizerine yapilan ¢aligmalarin ¢ok 6tesinde agiklamalar
getirmesi Beck’i biiyiilemisti. (Beck 2006)

Beck, psikiyatri ihtisasi sirasinda, o yillardaki
hemen her psikiyatri asistan1 gibi psikanalize
yoneldi.1956  yilinda  Philadelphia  Psikanaliz
Enstitiisii’'nden  kisisel  analizi  tamamlanarak
psikanalist olarak mezun oldu. Psikanalizin insana
biitlinciil bir agiklama getirmesi ona ¢ekici geliyordu.
Bununla birlikte psikanalitik kavram ve kuramlarin
kimileri hakkinda olusan siipheleri de wvardi,
arkadaglarinin bu tiir durumlarda ona soyledikleri
teoride bir sorun olmadig1, onun bu kavramlara kisisel
direng gosterdigi seklindeydi. Kendi zihninin belki
bunlara kapali oldugunu diisiinerek bu agiklamay1

kabul etti. Kendi analizi esnasinda siipheleri azaldi
ve kurama tam bir baglilik gdsterdi. (Padesky 2004)

1960’11 yillarda psikoloji camiasinda hakim olan
ve bilimsel temellere dayali olan davranigs¢1 kuram
deneysel temelleri olmamasi nedeniyle, psikanalizi
elestirmeye baslamisti. Bilimin ampirik ydntemini
benimsemis ve psikanalizin bilimsel psikoloji
gevrelerince diglanmis olmasindan rahatsiz geng bir
akademisyen olan Beck, egitimini aldig1 psikanalitik
kuramin varsayimlarinin gecerliligini bilimsel olarak
gosterebilmek i¢in ampirik c¢aligmalar yapmay1
planliyordu. Bu amagla o dénemde ilgilendigi bir
rahatsizlik olan depresyon iizerine ¢aligmaya karar
verdi.

Psikanalitik kuramin depresyonu acgiklamasi
Freud’un 1917’de yazdigi “Yas ve Melankoli”
adli yazisina dayanir. Freud bu yazisinda yasta
bireyin kendisi i¢in 6nem tasiyan gercek bir kisiyi
kaybetmesinin rol oynadigim1 oysa melankolide
kaybolan nesnenin gercek degil imgesel oldugunu
belirtiyordu. Buna gore melankolik depresyonu olan
kisinin yastan farkli olarak kendisine olan saygisi
kaybolmustur ve sugluluk duyar. Bu diisiinceden
yola ¢ikan Freud depresyonu olan hastalarda goriilen
kendini kii¢iik gorme ve kendi kendini su¢lamanin
kaybedilen nesneye olan 6fkenin kisinin kendisine
donmesinin  bir sonucu oldugunu sdylemistir.
Ofkenin ice dénmesinin nedenini de kisinin kendisini
kaybolan nesneyle 6zdeslestirmesiyle agiklamigtir.
(Turkgapar 2008)

Beck bu goriise dayanarak depresyonla ilgili
Ofkenin ice donmesi varsayiminin gecerliligini
kanitlamak istiyordu.Bu amacla bilingdis1 materyali
elde etmek i¢in uygun bir ara¢ olan depresif hastalarin
riiyalarint  psikanalitik  varsayimlar1  kullanarak
incelemeyi ve bilimsel olarak kanitlamay1 planladi.
Riiyalar1 segmesi nesnel olarak bilingdis1 materyale
ulagsma sansinin en yiiksek oldugu alan olmasinin
yant sira o yillarda birlikte calistig1 Psikanalist Leon
Saul’undahadnce yaptigirityagalismalariydi. Beck’in
psikiyatrik egitimi ve donanimi o yillarda yetisen
bircok psikiyatrist gibi sadece psikanalitik olgu
caligmalartyla sinirli oldugundan deneysel ¢alisma
ve arastirma yapma konusunda daha deneyimli ve
bilgili olan geng bir psikolog olan Marvin Hurvich’i
de yanina alarak ¢alismay1 baslatti.

Bulgu Neydi?

Biligsel terapiyi kurmasina yol agan gelismelerin
baslangicin1 da depresif hastalar {izerinde yuriittigii
bu arastirma olusturdu. Beck, psikanalizin depresyona
iliskin “kaybedilmis nesneye olan diismanligin kisinin
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kendisine yonlenmesi” varsayimini kanitlamak
amactyla depresif hastalarin riiya igeriklerinin
analizinedayalibirseri¢alismayapti. Calismasonunda
deprese hastalarin riiyalarinin gézlenen igeriklerinin
dokiimiine gore bu hastalar istatistiksel olarak anlamli
bicimde kendilerini reddedilmis, yenik diismiis ve
hayatta kaybetmis olarak goriiyorlardi. Calismanin
temel bulgularindan birisi de deprese hastalarin
rityalarinda depresyonu olmayan hastalara gore
hos olmayan duygulanima daha sik rastlanmasiydi.
Beck ve Hurvich bu temalarin sikligimi belirlemek
icin bir mazogizm 0Ol¢egi de olusturdular. Beck ve
Hurvich ilk 6nce bu bulguyu hastalarin aci ¢ekme
arzusuyla aciklayarak verilerin psikanalitik kurami
destekledigi yorumunu yaptilar. Bu sonuca ulasirken
kullandiklar1 mantik su idi: Hastalarin kendilerini
kot hissetmeleri, kendilerini kotli hissetmek igin
arzu duymalarina, bu kotlii hissetme arzusu da
kendilerine yoOnelmis diismanliga baglhiydi. Beck
daha sonra ayni ¢alismanin bulgularini daha bilyiik
bir aragtirmayla yineledi. Bu ¢alismada ek olarak
depresif hastalarin mazokistik icerikli riiyalarinin
depresyonsuz donemlerde de siirdiigii saptandi. Beck
ve Hurvich her iki ¢calismanin da deprese hastalarda
ice doniik dismanlik oldugu ve hastalarin ac1 ¢ekme
arzulart olduklar1 goriistinii destekledigi sonucuna
ulastyordu.(Rosner 2002, Tiirk¢apar 2009)

Bu noktada Beck iki diinya goriisiiniin, psikanaliz
ve deneysel bilimin arasinda kalmisti. Psikodinamik
formiilasyonun elemanlar1 (bu Ornekte aci ¢ekme
arzusu) bilingdis1 ve klinik materyalde dogrudan
gosterilemez oldugundan smanamaz. “Arastirma
ilerledikce bu yontemsel sorunu (psikanalitik
kuramimn temel varsayimlarimin simanamamasi)
altta yatan siiregleri yorumlamak yerine hastanin
yasantilar1 diizeyinde kalarak asmayir denedim”
(Beck 1967). Yani Beck hastanin “bilindis1” oldugu
varsayilan arzularina bakmayi birakip, kolaylikla
saptanabilecek, Olciilebilecek ve incelenebilecek
yasantilarina odaklandi ve su sonuca vardi: Arzular
yontemsel olarak ulasilamaz olmanin Otesinde hig
olmayabilir. Béylece arzu temelini ¢ekince ac1 gekme
ihtiyacina dayali tiim formiilasyon yikiliyordu.
Arastirmanin ~ sonuglar1  psikanaltik  kuramin
sOylediginin tersine bu hastalarin cezay1 arayan,
ceza ¢cekme gereksiniminde olan kisiler degil, diger
insanlar tarafindan reddedilmeye 6nem veren ve
onay arayan kisiler oldugunu gosteriyordu.

Psikanalizle ilgili slipheleri ortadan kaldirmaya
caligmak i¢in yola ¢ikmis olmakla beraber deneysel
bilim epistemolojisi kuramdan ¢ok elde ettigi
verilere dayanmasini gerektiriyordu. Beck’i sikintiya

sokan sey wulastiklart sonugtaki kotii  hissetme
arzusunun deneysel olarak elde ettikleri bir bulguya
dayali olmamasiydi. Beck’in zaten yola ¢ikigindaki
amac1 psikiyatrik arastirmalari sosyal bilimlerin
daha incelikli istatistiksel teknikleri ve deneysel
yontemleriyle yenilestirmekti. Bir siire yaptiklarin
gbozden gecirdikten sonra sonunda Beck psikanalize
karsilik deneysel bilimi tercih etti. Bir baska deyisle
tercihini kuram yerine yontemden yana koydu ve bu
secim biligsel terapinin dogusuna yol agti.

Bilgi Ne Oldu?

Bu siire¢ sonunda Beck aslinda yaptigi ¢alismada
elde ettigi verileri oldugu gibi degil de kurama gore
yorumladigini fark etti.1960’larda kuramdan ¢ok elde
edilen deneysel bilgiye 6nem verme, biligsel yontemi
psikolojiye uygulama kaygisiyla verilerin yeniden
analizi sonucunda Beck’in psikanalizinden koparak
biligsel kurami gelistirmesine yol acacak sonuglara
ulasti. Beck verileri tekrar analiz ettiginde verilerin
daha once kendisinin ve arkadaslarinin inandiginin
aksine, kendine donlik diismanlik varsayimini
desteklemedigini kesfetti. Veriler depresif hastalarin
mazokistik icerikli nahos riiyalar gérmekle birlikte
gorlinen riiya igeriginde aci ¢ekme arzusuna iligkin
herhangi bir isaret i¢ermemekteydi. Elde edilen
bulgular sadece ve sadece deprese hastalarin
kendilerini kusurlu, hastalikli ve yalmz gorerek
act ¢ektigini gosteriyordu. Psikodinamik agiklama
klinik detay1 degil bilingdisini (hastanin bilmedigi ve
sOylemedigi) esas alip kuramin 6n gordigi sekilde
yorumlamaya dayaliydi. Psikodinamik formiilasyonun
temel elemanlar1 (ac1 ¢ekme arzusu gibi) klinik
materyalde dogrudan gosterilemez oldugundan
bilimsel olarak smanmalar1 da olanaksizdi. Beck
psikanalitik yontemden kopusunu 1967 yilinda
yaymladigr “Depression: Causes and Treatment”
(Depresyon Nedenleri ve Tedavisi) adli kitabinda
asagidaki sekilde 6zetlemistir:

“Arastirma ilerledikge bu yontemsel sorunu
altta yatan siiregleri yorumlamak yerine hastanin
yasantilar1 diizeyinde kalarak asmayr denedim.
Hastanin “bilingdis1” oldugu varsayilan arzularina
bakmayr  birakip, kolaylikla  saptanabilecek,
Olgiilebilecek incelenebilecek yasantilarina
odaklanmak... Sonug¢: Arzular ydntemsel olarak
ulasilamaz olmanin 6tesinde hi¢ olmayabilir... Arzu
temelini c¢ekince aci ¢ekme ihtiyacina dayali tiim
formiilasyon yikiliyordu.”(Beck 1967)

Bilissel Terapi Kuram

Bu kuramsal kopusun ardindan Beck 1967 yilinda
biitlin arastirmalarini 6zetleyen ve ulastig1 sonuglari
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igeren “Depression: Causes and treatment” adli
kitabin1 yayimladi. Beck bu kitapta depresyonun
biligsel olarak kisinin kendisi, ¢evresi ve gelecegiyle
ilgili ~ olumsuz  yargilara sahip olmasindan
kaynaklandigini 6ne siirdii. Bu goriis bugiin oldukca
tanidik gelmekle birlikte Beck’in o giine dek sadece
Duygudurum  Bozuklugu olarak tanimlanmis
depresyonu diisiince bozuklugu temelinde agiklamasi
1960’lar icin ¢ok biiyiik bir yenilikti. Biligsel iglii
(Cognitive triad) adi verilen bu agiklamayla Beck
depresif hastalarin kendilerini (“hepsi benim hatam”,
“yetersizim”, “sucluyum”), cevrelerini ve diinyay1
(“hayatim berbat durumda”, “her sey ¢ok kotii”,
“kimse bana yardimci olamaz”) ve gelecegi (“bu hig
diizelmeyecek”) olumsuz gordiiklerini 6ne stirmiistir.
Beck bu calismadan sonra depresyonun biligsel
modeline dayali olarak kisa siireli, yapilandirilmisg
bir terapi modeli olan biligsel terapiyi kurdu. Beck
bilissel terapi ve duygusal bozukluklar adli kitabinda
biligsel terapinin depresyon modelini sOyle ortaya
koymustur:

“Deprese hastanin diislince igeriginin merkezinde
onemli bir kayip yer alir. Mutluluk veya huzuru igin
cok gerekli gordiigii bir seyleri kaybetmis oldugunu
algilar, her 6nemli girisimle ilgili olumsuz sonuglar
bekler; kendisini 6nemli hedeflere ulasabilmek icin
gerekli ozelliklerden yoksun olarak goriir. Bu tema
Kognitifii¢lii terimiyle formiilize edilebilir: Olumsuz
bir kendilik kavrami, yasam deneyimlerinin olumsuz
yorumlanmasi ve gelecegin nihilistik bir goriiniimii.

Geriye dondiiriilemez kayip duygusu ve olumsuz
beklentiler depresyonla baglantili tipik duygulara
yol acar: keder, hayal kirikligi ve aldirmazlik.
Daha da 6tesi hos olmayan bir duruma yakalanmis
olma duygusu veya c¢oziimsiiz sorunlarin icinde
kaybolmusluk arttikga spontane yapict motivasyon
kaybolur. Hasta daha da oOtesi agik bir bigimde
¢Oziimsiiz gelen bu durumdan intihar ederek kagmaya
zorlandigini hisseder.” (Tiirk¢apar 2009)

Biligsel ~ kuramin  psikopatolojiye ve o
psikopatolojinin tedavisine yaklasimini kisacasi
bilimsel ilkelerin psikopatoloji ve psikoterapiye
uyarlanmasi ve uygulanmasi olarak o6zetleyebiliriz.
Bilim gozlemle baslar, ardindan bu gozlemler organize
edilerek incelenerek aralarindaki iliskilere bakilarak
bir takim varsayimlar (bilimsel kuramlar) gelistirilir,
daha sonra bu varsayimlar sinanir ardindan bu
varsayimlara dayali uygulamalar gergeklestirilir ve bu
uygulamalarin ise yarayip yaramadigina bakilir. Eger
ise yaramiyorlarsa yeniden basa dontilerek gozlemler
yapilir ve yeni varsayimlar gelistirmeye calisilir.
Bu anlamda Beck’ in depresyonla ilgili gelistirdigi

kuram da depresif hastalarla yaptig1 gézlemler ve
deneysel calismalarla dogmus ardindan bu gézlemlere
dayali olarak depresyonla ilgili bitiinciil bir
aciklama gelistirmis, daha sonra bu varsayim ¢esitli
arastirmalarla sinanmis ve uygunlugu saptandiktan
sonra da bu kurama dayali olarak bir tedavi
protokolii gelistirilerek klinik ¢aligmalarda denenmis
ve etkili oldugu randomize kontrollii ¢caligmalarda
gosterildikten sonra da bu tedavi protokoliinii igeren
bir kitap olan Cognitive Therapy of Depression: A
Treatment Manual. (Depresyonun Biligsel Terapisi:
Bir Tedavi El Kitab1) (1979) ile genel uygulamaya
doniik olarak ortaya konulmustur. Depresyonla ilgili
tedavi protokoli aslinda 1970°li yillarin basinda
hazir olmasma ragmen Beck depresif hastalarla
gergeklestirilen calismalarinin sonuglarini bekleyerek
yapilan ilk randomize kontrollii calismalarin olumlu
sonuglar vermesi iizerine protokolii kitap halinde
yaymnlamistir. Bu kitap bir psikoterapi tiiriiniin
nasil yapildigina iliskin detayli bilgiler igermesiyle
psikoterapi tarihinde bir ilktir.

Sadecebubilimselarastirmaverileridegil,hastalarla
olan etkilesimleri ve psikanaliz egitimi sirasindaki
gozlemleri de Beck’ in psikanalizinden kopmasinda
rol oynamigtir. Hastalarla olan goriigmelerde
yaptiklarini sorgulamasina yol agan ¢esitli durumlar
yasayan Beck, bu durumu bir hastasiyla yasadigi
etkilesimle Ornekler: Bir bayan hastas1 erkeklerle
olan cinsel deneyimlerini anlatirken hastanin sikinti
yasadigini ve zorlandigini fark eden Beck hastasina
sorar: “Bu konuyu anlatmak nasil hissettiriyor?
Hasta “Kaygiliyim” diye cevaplar. Hastanin bu
cevabini duygularin altinda bilingdist motifler arayan
psikanalitik kurama gore degerlendiren Beck bir
yorumla cevap verir: “Kaygilisiniz, ¢iinkii bazi cinsel
isteklerinizle yiiz yiize geldiniz, bunlarin benim
tarafimda onaylanmayacagindan korkuyorsunuz”.
Hastadan aldig1 cevap ise bambaskadir. Hasta, “Aslini
ararsaniz sizi siktigimi diisiindiigiimden kaygiliyim”
diye cevap verir.(Tiirk¢capar 2008)

Nasil ilerledi?

Bu ve benzeri tecriibeler Beck i¢in yeni ufuklar
acar: “Bu  donemlerdeki klinik goézlemlerim,
sistematik klinik arastirmalarim ve deneylerim
sonucunda, depresyon ve anksiyete bozukluklar
gibi bazi psikiyatrik sendromlarin temelinde, bir
diisiinme bozuklugu oldugunu sezmeye baslamigtim.
Bu bozukluk, hastanin, belirli deneyimlerini
yorumlarken yaptig1 sistematik hata ve yanliliklarda
kendini yansitiyordu. Hastalarimin bu yanli ya
da carpitilmis yorumlara isaret ederek, alternatif
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yorumlar, diger deyisle daha olas1 agiklamalar
getirerek, semptomlarmin  ¢ogunun, neredeyse
aninda kaybolmasimi saglayabildigini goriiyordum.
Hastalarimin da bu bilissel beceriler konusunda
egitilmesinin, s6z konusu iyilesme durumunu
kendiliklerinden siirdiirmelerine  biiyiik katkis
oluyordu. Terapi sirasinda, hastanin ge¢mis yasantisi
yerine, simdiki zaman sorunlari iizerinde durulmasi
da, 10 ya da 14 hafta sonra semptomlarin neredeyse
timiinin ortadan kalkmasina neden olabiliyordu.
Daha sonralari, kendi ekibimin ve baska yerlerdeki
klinisyen ve arastiricilarin yaptigi denemelerde, bu
yaklagimin anksiyete bozukluklari, depresyon ve
panik bozukluklar icin gercekten etkili olduguna
iliskin kanitlar elde edildi”. (Tiirk¢apar 2008)

Arastirmalarinin ve gozlemlerinin sonucu Beck,
konuyla ilgili c¢alismalarini 6nce makale olarak
yayinlar sonrasinda da 1967’de Depresyonun tanisi
ve yonetimi, 1972’de Depresyonun sebepleri ve
tedavisi, 1975’te Biligsel Terapi ve Duygudurum
Bozukluklari, 1979’da Depresyonun Biligsel Terapisi,
1979°da Klinik Uygulamada Bilissel Terapi, 1998’de
Bilissel Terapinin Birlestirici Giicii, 1999°da Ofke,
Diismanlik ve Siddetin Biligsel Temeli, 1999’da
Depresyonun Biligsel Teori ve Terapisinin Bilimsel
Temeli, 2003’te Kisilik Bozukluklarinin Bilissel
Terapisi, 2003’te Yatan Hastalarda Biligsel Terapi,
2003’te Kronik Agrist Olan Hastalarda Bilissel
Terapi, 2005’te Kaygi Bozukluklar1 ve Fobiler:
Biligsel Perspektif, 2008’de Sizofreni: Bilissel
Teori, Arastirma ve Terapi, 2010°da ise Kaygi
Bozukluklarinin Bilissel Terapisi: Bilim ve Uygulama
kitaplarim1 kaleme alir. Beck toplamda 450’nin
tizerinde makale yazmis, 17 kitaba yazar ve es-yazar
olmustur. S6z konusu ¢aligmalarin 40’11 50 yasina
kadar, 370’ini 50-80 yaslar1 arasinda, 60 makale ve 2
kitab1 ise 90’11 yaslarinin baginda yapmustir.

1967 yilinda tek bir elestirel diisiincenin iriinil
olarak ortaya c¢ikan bir makaleyle baslayan bu
yeni bakis acist iizerinde once Kuzey Amerika’da
sonra da diinya capinda arastirmalar yapilmaya
baslanmistir. Ozellikle 1970-1980 arasinda Oxford
Universitesi’nden Michael Gelder bu yeni bakis
agisini oldukca desteklemis ve Beck’i bu siirede
defalarca Ingiltere’de misafir etmistir. Sonrasinda
David M. Clark ve Paul Salkovskis’in bagini ¢ektigi
Oxford arastirma grubu Beck’in depresyonla baslayan
biligsel terapi yaklasimini sistematik caligmalarla
panik bozukluga, obsesif kompiilsif bozukluklara,
travma sonrasi stres bozukluguna, hipokondriyazise
ve diger bozukluklara uyguladilar. Dominic Lam ise
bipolar epizodlarin tekrarimin onlenmesine doniik

olarak Beck’in yaklagimini bagariyla uyguladi. (Beck
2006)

Yine Ingiltere’den David Kingdon ve Douglas
Turkington’un reziduel sizofreni semptomlarinin
tedavisine yonelik olarak yaptiklar1 c¢alismalara
biligsel terapiyi diger tedavilerle birlestirerek dahil
etmeleri konuyla ilgili calisma yapanlar i¢in oldukca
ilging ve mutluluk verici bir gelisme olmustur.(Beck
20006)

Depresyonla alakali ¢aligmalar1 ise biiyiik
oranda Amerika’da Steve Hollon ve Rob DeRubeis,
Kanada’da David A. Clark ve Zindel Segal
gotiirmiislerdir. (Beck 2006)

Pittsburgh’da David Brent tedaviyi g¢ocuklara
uyarlamis, Pennsilvanya Universitesi’nde Martin
Seligman ise okul c¢ocuklarinda ve {iniversite
ogrencilerinde depresyonun engellenmesi amactyla
biligsel terapi programi baslatmigtir. 1970-1980
yillar1 arasinda yapilan ¢ok sayida caligmalarla ¢ok
sayida terapist daha once Albert Ellis tarafindan
gelistirilen biligsel teknikleri kullanmaya bagladilar.
Donald Meichenbaum ise biligsel terapi ve davranisei
terapinin birlesmesinin dnciilerinden oldu ve biligsel
davranisct terapi adini buldu.(Beck 2006)

Bilissel Terapi 1980’lerin sonuna gelindiginde
bir psikoterapi sistemi statiisiine ulasti. Bu sistem
igerisinde:

Sistemin temel varsayimlarini destekleyen, saglam
deneysel bulgulara dayali bir kisilik ve psikopatoloji
kurami1

Ilke ve stratejileriyle, s6z konusu psikopatoloji
kuramiyla iyi biitiinlesen bir psikoterapi modeli

Klinikteki sonug¢ aragtirmalarindan elde edilen ve
yaklagimin etkililigini destekleyen bilimsel bulgulari
sayabiliriz. (Beck 2001)

Bugiin

Beck’in ¢agdasi olan ve Biligssel Terapi’nin
kurucularindan sayilan Albert Ellis’in  “Akilci
Duygulanimci Terapisi”’ni, Donald Meichenbaum’un
“Biligsel Davranigsal Degisme Terapisi’ni Arnold
Lazarus’un “Cok Boyutlu Terapi”sini, McMullin’in
“Biligsel Yeniden Yapilandirma™’y1, Goldfried’in
“Sistemik  Akilct  Yeniden = Yapilandirmayi,
Haley’in “Problem Co6zme Terapisi”ni, Linehan’in
“Diyalektik Davranis¢t Terapi”yi ve Young’in “Sema
Odakl Terapi™yi gelistirmesi Biligsel Terapiyi siireg
icerisinde daha giiclii ve dikkate deger kilmis, biitiin
bu terapi yontemlerini ifade etmek lizere Biligsel
Davraniggr Terapi ifadesi kullanilir olmustur. Son
yillarda Steven Hayes’in “Kabul ve Kararlilik
Terapisi”, Zindel Segal ve arkadaslarinin “Farkindalik
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Terapisi” ve Paul Gilbert’in “Merhamet Odakli
Terapisi” de Biligsel Davranis¢1 Terapiler icerisinde
yerini almistir. (Knapp ve Beck 2008)

Depresyonun tedavisiyle baglayan Biligsel Terapi
bugiin Anksiyete bozukluklari, obsesif-kompulsif
bozukluk (OKB), panik bozuklugu, hipokondriyazis,
Travma Sonrast Stres Bozuklugu, Yaygin Anksiyete
Bozuklugu, Cinsel Islev Bozuklugu, Aile terapileri,
bagimliliklar, yeme bozukluklari, somatoform
bozukluklar, fobiler, davranis  problemleri,
sizofreni, kisilik bozukluklari, agr1 kontrolii gibi
psikopatolojilerin tedavisinde de yaygin olarak
kullanilmaktadir. Bagimliliklar, yeme bozukluklari
ve kisilik bozukluklari daha ¢ok zaman gerektirse
de diger Eksen I bozukluklari i¢in tedavi siiresi 10-
20 seans kadar siirmektedir. Biitiin bunlarin yaninda
farmakolojik tedaviyle beraber sizofreni tedavisinde
de etkili olabilecegi bulunmustur. Biligsel Terapi
uygulamalariyla alakali yapilan ¢ok sayida etkililik
caligmasinda ise zaman zaman diger psikoterapi
yontemlerinin 6tesinde farmakolojik tedaviden bile
daha etkili oldugu belirtilmektedir. Biligsel terapi
psikiyatrik hastaliklar diginda cezaevi mahkumlari,
okul ¢ocuklari, ¢esitli fiziksel sorunlart olan medikal
hastalar gibi gruplarla da halen ¢aligilmaktadir. (Beck
2006, Beck 2001)

Biitin  bu  ¢aligmalar1  yaparken  Dbiligsel
terapinin temel varsayimi sudur: “Tim psikolojik
bozukluklarin altinda yatan ortak mekanizma,
hastanin ruhsal durumunu ve davranislarini etkileyen
carpitilmis ya da islevsel olmayan disilincelerdir.
Bu disiincelerin gercek¢i bir sekilde yeniden
degerlendirilip,  degistirilmesi, duygularda ve
davraniglarda diizelmelere (iyilesmelere) yol acar.
Daha kalic1 diizelmeler ise hastanin islevsel olmayan
temel inanglarinin degistirilmesine baglidir.”

Diinya ¢apinda binlerce ruh saglig1 calisan1 bugiin
Biligsel Terapi’yi tedavi hizmetlerinde kullanmakta
ve onlarca tlkede Biligsel Terapi Enstitiileri
ve Dernekleri egitim ve uygulama hizmetleri
vermektedir. Beck’in 1983 yilinda Biligsel Terapi
alaninda ¢alisan terapist ve aragtirmacilari bir araya
getirme amaciyla Philadelphia’da diizenlemeye
basladigi uluslararasi toplantilar 1986 yilinda
Isveg’te, 1989 yilinda Ingiltere’de her gecen giin

artan katilimlarla gergeklesmistir. O glinden bugiine
Diinya Bilissel Terapi Kongresi olarak her {i¢ senede
bir diizenlenmektedir.

Amerikan psikiyatrisini sekillendiren 10 kisiden
biri ve tiim zamanlarin en etkili 5 psikoterapistinden
biri olarak kabul edilen (Weishaar 1993) ve hem
Amerikan Psikiyatristler Birligi hem de Amerikan
Psikologlar Birligi’nden 6diil alan tarihteki tek kisi
olan Beck bulgudan bilgiye giden yolunu su sekilde
Ozetliyor:

“Eszamanli olarak 1950’li yillarin  basinda
psikanalize bagladigim umutlarimin  1950’lerin
ortalarina ve sonlarina yaklastigimda bana aci veren
bir bi¢imde bosa ¢iktigini gbézlemledigimin farkina
vardim.Benden kidemli psikanaliz 6grencileri ve
arkadaglarimpsikanalizlerinin6’nc1veya 7’ nciyillarina
girmelerine ragmen davranislarinda ve duygularinda
hi¢bir ¢arpict degisiklik yoktu! “Hastalarimi daha
sonralart biligsel terapi adimi vermis oldugum bir
grup terapotik yontemle tedavi etmeye basladigimda,
temeldeki psikanalitik egitimimden cok farkli olan
bu yaklagimin, beni nerelere gotiirecegini hayal bile
edemezdim” (Beck 2001)
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