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Psikopatolojik Sanat ve
Psikiyatrik Tedavide Sanatin Kullanihisi

Psychopathological Art and the Use of Art in Psychiatric Treatment

Latife UTAS AKHAN

0z

Birey olarak yeryiiziine gelmekle toplumsallasmak zorunda olan insanoglu, ¢ocukluk doneminden itibaren gevrenin, etik, estetik ve moral
degerlerin etkisi altindadir. Bireydeki, ¢evre diizenine ve degerlerine karsit diistince, istek ve dilekler bilingdisinda bastirilir. Bastirilmig
duygu ve disiinceler bilingdiginda gorsel imajlar bigiminde simgelere donigiir. Psikanalitik kurama gore, psikiyatrik hastaliklara neden
olan i¢ kargasahiklarina dair en ar1 ipuglarini bigimlenmemis simgeler verir. Psikiyatrik hastaliklarin bazilarinda, 6zellikle de psikozlarda;
sozlii anlatimda gerilemeler olur. Zihni diisince ile ilgili soyutlama ve sozlii dil patolojisine 6zgli semptomlar ortaya ¢ikar. Bu durumda
gorsel dil, grafik dil tek etkilesim araci haline gelebilir. Bu gergek, psikiyatrik alanda “Sanatla Tan1 ve Tedavi” yonteminin temel ilkesini
ve gerekgesini olusturur. Spontan psikopatolojik sanatin ti¢ fonksiyonlu yontemi psikiyatrik hastalig1 olan bireylerde sanatin kullaniligin
saglar. Biling dis1 ve bilingaltindaki kargasa ve ¢atigmalarin spontan imajlarla grafik ve plastik ifadeler halinde yansimasidir ki bu teghisi
saglar. Psikopatolojik sanatin ikinci fonksiyonu hastaligin gelismesini izlemektir. Bir dizi sanat tirtinii hastaligin olusumunu adim adim takip
etme imkanu verir. Bazen hastaligin klinik semptomlar: ortaya gikmadan patolojik degisimler sanat eserine yansiyabilir. Ugiincii fonksiyon
ise tedaviyi saglamasidir. Cevre ile baglarini koparmis olan birey, kendisini kaotik bir diinyada bulur. Psikopatolojik sanat yénteminin
uygulandigs siire iginde hastalar sanat tirtinlerini, i¢inde kendilerini ve davraniglarini bulduklar: ve seyrettikleri bir ayna saymaya baglarlar.
Psikiyatri hastalarinin sanat gabalar1 uygun bir kontrol altinda yiritilmedigi zaman, hastalig: iyilestirmekten ziyade hastalarin ¢evreden
kagislarina yardimei bir arag 6zelligini kazanirlar. Bu nedenle, sanat terapistinin, miidahaleyle sessizlik arasindaki hassas dengeyi koruyarak
terapotik bir yaklagim igersinde gok dikkatle ilerlemesi gerekir.
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ABSTRACT

The human being has to socialize once he is born as an individual and is under the influence of the environment, and the ethical, esthetic
and moral values since his childhood. The thoughts, wants and wishes of the individual that conflict with the environmental order and
values are repressed outside the consciousness. The repressed feelings and thoughts are converted into symbols in the form of visual
images outside the consciousness. Unformed symbols provide the purest hint regarding the internal conflicts causing mental disorders.
There is regression in verbal expression in some psychiatric disorders and especially in psychosis. Symptoms specific for the abstract
thoughts and verbal language pathology appear. Visual language as graphic language may become the single way of communication
in such instances. This constitutes the rationale and main principle of “Diagnosis and Treatment by Art” in the psychiatric field. The
three-function method of spontaneous psychopathological art enables the use of art in individuals with a psychiatric disorder. This is the
projection of the complexes and conflicts that are subconscious or outside consciousness with spontaneous images as graphic and plastic
expressions and enables making a diagnosis. The second function of psychopathological art is to monitor the disease progress. A series of
artistic work enable the step by step monitoring of the disorder’s progress. Pathological changes can be reflected in the works of art even
before the clinical symptoms of the disorder appear. The third function is enabling treatment. The individual who has severed connections
with the environment is in a chaotic word. During the time the psychopathological art method is used, the patients start to see the artistic
work as a mirror where they find and watch themselves and their behaviors. When the artistic endeavor of patients with a mental disorder
does not take place under suitable control, it becomes a tool that helps the patient escape from the environment instead of making him
better. The art therapist therefore has to be very careful within the therapeutic approach and keep a delicate balance between intervention
and staying quiet.
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GIRIS
Psikiyatrik hastalik kendini; toplum kurallarina uyma ve aile,
okul, isyeri gibi toplumsal kurumlarla baglantilari ylritmede
yetersizlik, hastaligin gercek yapisini saglk profesyonellerine
anlatma ve agiklamada, sozle anlasma yeteneklerinin bozul-
masi ve aksamasi, kaygilarin, tutarsiz laf kalabaliklari icinde
anlatilmaya calisiimasi gibi sekillerde gdsterebilir. iste séziin
yetersiz; hatta kafa karistirici oldugu durumlarda siklikla kulla-
nilmayan bazi iletisim araglari, hastanin keder ve kaygilarinin
gercek yapisini derece derece ortaya koyabilir (Velioglu, 1965).

Yaraticilik yalnizca resimde degil, hatta belki cok daha buyiik
oranda dilde, U¢ boyutlu bicimlerin olusturulmasi ve diizen-
lenmesinde de kendini gosterebilir. Ruhsal bozukluklardaki
yaraticihgi incelerken, iki boyutlu ylizey Gizerine yapilan resim,
ipuclarini daha kolay saglayabilmektedir. Ruh hastalarinin
resimleri ya da baska sanat eserleri, hastaliklarinin 6zelliklerini
ya da cevreyle baglanti kurabilme yeteneklerini agiga vurmada
yararhdir. Sanat terapisi 6zellikle serbestge konusmakta giigliik
ceken hastalar icin cok degerlidir. insanoglu, cocukluk cagindan
bu yana c¢evresinin ve o ¢evredeki yasa ve toresel geleneklerin
etkisi altindadir. Kisideki ¢cevre diizenine ve téresel geleneklere
karsit olan istek ve dilekler, bilincaltina ve bilingdisina itilir.
itilme ilk cocuklukla baslar ve biitiin hayat boyunca siirer. Sanat
araciligiyla, bilingdisindaki temel diistince ve duygular toplana-
rak, kelimeler yerine imajlar (gorintuler) olarak ortaya cikar.
Bastirilmis duygu ve dislinceler gorsel imajlarla sembolleserek
ifade imkani bulur. Sanat yoniinden egitilmis olsun olmasin,
her kisinin kendi igsel gatismalari, bastirilmis duygularini gorsel
bicimlerle ortaya koyabilecegi kabul edilir. C.G. Jung yaraticihgi
“bilingdisi stireglere bagh olarak” ele almakta ve imajinasyonu
terapotik diyalogta bir kdse tasi olarak gormektedir. Bu silirecle-
rin belirtilerini Jung, resimlerdeki kaotik cok yonliliikte, resim-
lerdeki diizende, acik ve koyunun kontrasinda, sag ve solun
zithginda izlemektedir (Babaoglu, 1988; Roditi, 1988).

Psikopatolojik sanat, yaraticilik kavraminin psikiyatri hastalari-
nin tedavi, teshis ve hastaligin gidisati stireglerinde kullaniima-
sidir. Bagka bir anlamiyla “ham sanat”’tir. Yani, sanat konusunda
higbir egitim almamis olan psikiyatri hastalarinin yaraticilikla-
rini tedavi, teshis sureci icinde ifade imkani bulmalaridir. Sanat,
hastaya, dikkatini daha tehlikeli ve yikici ¢abalardan baska
ybne ceviren bir ugrasma imkani verir. Sanat cabalari, sadece
teshiste yardimci olabilecek bilgiler getirmekle kalmaz; bunun
yani sira ugrastirma yoluyla tedavi olarak iki farkli yénden fayda
saglayabilir.

SANAT TERAPISININ TARIHGESI

Sanat terapisinin tarihgesine bakildiginda, 3 ana gelisme done-
minden s6z edilmektedir: bu ddénemlerin birincisi hastane
ortaminda sanati bir terapi olarak kullanma fikrinin ilk olarak
gelismeye basladigi; disavurumculugun 6ne c¢iktigi 1930’larin
sonlariyla 1950’lerin  baslari arasindaki zaman dilimidir.
Avrupa’da sanat terapisi olarak bilinen yaklasim ikinci diinya
savagl sonrasi ortaya ¢ikan gereksinimlerden dogmustur. Hem
psikoterapi hem sanat terapisi savasta travmatize olmus kisi-
lerin (esas olarak silahli kuvvetler personeli) rehabilitasyonuna
yonelik girisimlerde kullanilmistir. 2. Diinya savasi psikiyatrik

uygulamada birgok yeni ve etkili gériisiin ortaya ¢iktigi bir
donemdir. Savas deneyimleri sonucunda, gelecege yonelik bir
dizi rehabilitasyon girisimi baslatildi. Bunlar arasinda psikiyatrik
bakimi topluma, en azindan ayaktan tedavi hizmeti veren genel
hastanelere kaydirmak da vardi. Akil hastanelerinde sanatla
tedavi de bunun bir uzantisi olarak baslatildi. Bu siralarda, savas
sonrasl toplumun acitya artmis duyarliligi ve eskiye ait her seyi
degistirme egilimi, i¢c diinyasindaki aciyi ¢carpici bir aldirmazlhkla
disa savuran psikotik sanata karsi, ilgi ve hayranligi desteklemis
olabilir. Bu donemde, sanat tedavisinin amaci, hastanin kendini
disa vurarak rahatlamasiydi. Hastalarin, dikkati Gzerinde his-
setmeden calisabilecekleri kadar genis bir mekan ve her hasta
icin yeterli bir alan ayrilmis, resim malzemeleri ve masasi kon-
mus, terapistlerin sessiz gozlemciliginde, hastaya hi¢ miidahale
etmeden resim yapmaya yonlendirme secilmisti (Killick, 1993;
Yazici, 2006).

ikincisi, 1960 baslarindan 1970 sonlarina kadar olan dénemdir.
Bu, ingiliz sanat terapistleri derneginin kurulmasiyla bircok
sanat terapistinin antipsikiyatri hareketini ve hiimanistik tera-
potik disince okullarini destekledigi dénemdir. Bu donemde
deliligi neyin olusturduguna dair kabul gormdas fikirlere mey-
dan okunmaya baslandi. Bu evrede sanat terapisi ise, psikanaliz
ozellikle Jungien yaklasimlarin etkisine girdi. Jung’un kendisi de
bir heykeltiras ve sanatgiydi. Dili 6Gnemseyen Freudyen ekol-
lerden farkh olarak, psisenin kendini ortaya koydugu bir ilkel
form gibi gérdiigl imgeyi 6nemsiyordu. Bu anlamda da deliligi,
yalnizca psikolojik bir yikim olarak degil, ayni zamanda zihnin
katmanlari Uzerindeki ortliyu kaldirarak i¢sel dogayi ortaya
¢ikaran bir stireg olarak gorlyordu. (Gilliam, 1990; Killick, 1993;
Yazici, 2006).

Son olarak 1980 sonrasi li¢linci donemde yani gliniimUizde ise,
sanat terapistlerinin kamu kesiminde birgok yasal degisiklik
yasadigi, calismalarinin giderek profesyonellestigi donemdir.
ilk iki dBnem, sanat terapistlerine her terapétik calismada ayni
ozenli yaklagimda bulunma mirasini birakti. Sanat terapistleri,
yaptiklarinin bir oyalanma ya da ugrasi terapisi olmadigini, ser-
best cagrisimla isleyen bir bosalim, iletisim kurma, yorumlama
yontemi oldugunun soyleyerek, cesitli psikoterapi yaklasim-
lari icinde yer almaya ¢alistilar. Bu donemde teknik sorunlar
one cikti. 1980’lerin ikinci yarisi ve 1990’larin baslarinda agir
ekonomik kosullar da psikiyatrik uygulamada tepkisel bir geri
adimla cakisti. Terapotik bir yaklasimla genel tedavi felsefesi-
nin nasil bltinlestirilecegi sorunu sanat terapistlerini mesgul
etmeye basladi. 1991 ile 1995 arasindaki donemde kamu
kesiminde calisan diger profesyoneller gibi sanat terapistleri
de kendilerini kamu hizmetlerinde ¢ok uzun siiren bir yeniden
orgutlenme olgusuyla karsi karsiya buldular. Artik, kamu hiz-
meti birimlerinde tedavi alaninda calisan kisilerin dikkatlerini
terapotik iliskilerin yani sira ¢alismalarinin politik ve ekonomik
kosullarini anlamaya da yoneltmeleri gerekmekteydi (Killick,
1993; Killick& Schaveiren, 2003; Yazici, 2006).

TERAPOTIK iLiSKi ve SANAT TERAPISININ FONKSIYONU

Sanat terapisi, diger tedavi tirlerinden farkh olarak uygulama-
larda hastalarin yaratici faaliyetlerde bulunmalari nedeniyle,
bireylerin tedavilerine etkin bir sekilde katilma olanagi saglar.
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Sadece ilag tedavisinin yapildigi ve hastanin alici pozisyonda
oldugu edilgin tedavi yapisinda hasta, bakimini saglik per-
soneline ya da kendisine bakim veren yakinlarina devretmis
durumdadir. Edilgin tedavi anlayisinda profesyoneller, bireye
parcalara ayrilmasi, tani konmasi ve manipile edilmesi gere-
ken nesne goziyle bakabilmekte; danisan merkezli bir psiko-
terapi bigimini uygulamakta zorluk ¢ekebilmektedirler (Killick&
Schaveiren, 2003). Sanat terapisinin de icinde bulundugu etkin
tedavi anlayisinda ise, hasta izler ve imgeler yaratarak daha
once var olmamis bir seyin var olmasina neden olur. Clinki gor-
sel sanat nesnelerinin olusturulmasi icin hastanin bir eylemde
bulunmasi gerekir. Ne yapacaklarina ve nasil yapacaklarina
kendileri karar verirler. Yaptiklarinin kabul edilebilir oldugunu,
ve gereksiz goriulmedigini fark edebilirler. Saglik personeli ile
iletisim kurabileceklerini ve anlasilabileceklerini kesfederken,
kendisi de tedavisine katilma imkani bularak danisan merkezli
bir bakim verilmesi saglanir. Sanat psikoterapisi, benlik dege-
rindeki hasari onarabilecegi gibi, terapistin uygun geri bildirim-
leri ile bireyin i¢gori, farkindahk ve iletisim becerisinde artis
saglanabilir. Sanat etkinlikleri, oyalanma veya bir hobi araci
degil, terapotik tedavinin bir pargasi konumundadir (Killick,
1993; Killick& Schaveiren, 2003). Terapotik ortamdaki somut
nesneler ve resimlerdeki imgeler, hastayla terapist arasindaki
boslukta islev gorirler. Sanat nesnesi terapotik bosluktaki ara
bolgeyi kaplar ve simgesel bir iliskinin dogmasina olanak sag-
lar. Simgesel islev, kismen sanat nesnesinin sagladig giivenlik
araciligi ile ortaya cikar. Bir dizi resim ya da boya ve camurdan
yapilmis bir imge hastanin kismen hatirladigi konusmalardan
cok daha guvenilir ve anlamli bir kayit olusturarak dolayim
islevi gorir. Diger bir insanla dogrudan iliski kurmak kirilgan bir
kisilik icin fazla tehditkar olabilir; ancak bir dolayim nesnesi ara-
cihgiyla iliski kurulabilir. Sanat, terapotik iliskide dolayim saglar.
Baglangicta hasta ile terapist arasinda var olmayan bir uzam
yaratir. Bilingdisini bilince getirmede ve iliskiyi kolaylastirmada
onemli bir rol oynar (Wilson, 2001). Sanat, cok cepheli bir etki-
lesim nesnesidir. Duygusal olarak bloke olmus veya spesifik bir
kisiye veya ortama karsi duygularini ifade edemeyen hastada
semboller, ¢ok fazla sugluluk duygusu yaratmadan bu ortam ya
da kisi ile ilgili emosyonlarinin ortaya ¢ikmasina neden olabilir.
Sozcuklerin bir imgeye hicbir sey ekleyemedikleri zamanlarda
etkilesim nesnesi olan sanat eseri bireyin kendisini ifade etme-
sinin canl ve giigli bir yorumu olabilmektedir. Ornegin; hasta
intihar girisiminde bulunduysa daha sonra boya ya da kalem
kullanarak bunu kagida yansitarak farklilasmamis durumunu
resimle eyleme koymus olur. Birey, sanat terapi araciligiyla
ifade edemedigi kot olma ve sucluluk duygulari ile yizleserek
katarzis saglanir. Bir kez kisiligin bastirilmis kotii yonleriyle yiiz-
lestikten sonra, yaratici yonlere gecis slireci baslayabilir (Aydin,
2010; Killick, 1993).

RESIMSEL SANAT URUNLERININ KULLANILISI

Yaratici iglev yalnizca resimde degil, dilde, yani s6zsel ve yazin-
sal yaraticilikta, heykelde, mizikte de gosterilebilir. Ancak, iki
boyutlu dizey lzerine yapilan resim, psikiyatrik hastaliklarin
teshis ve tedavi siirecinde ipuglarini daha kolay saglayabilmek-
tedir. Bu bakimdan resim yapma ve resimlerin psikopatolojik
sanatta kullanimi daha yaygin olarak karsimiza ¢ikmaktadir.
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Resimle terapi, Sigmund Freud ve Carl Jung’un teorilerinden
geliserek, hastaliklarin baslangici ve kisilik kavramlari ile ilgili
baska bir bakis acisi kazanmamiza yol acti. ilk olarak, Amerika
ve ingiltere’de ayni zamanlarda ortaya ¢ikan bir kavramdir.
Konu ile ilgili yazili metinlerin olugmasi ve psikiyatri hastalarina
teorik ve klinik katkinin saglanmasi 1940 ve 195Q’li yillara rast-
lamaktadir. 1940 ve 50’li yillarda akil hastanelerinde bu konuda
gondllh ¢ahsan kisiler, hastalarin resimle terapisi konusunda
psikiyatristleri ikna etmislerdir (Rosalie, 2004). 20. Yuzyihn bas-
larinda, psikiyatristler, hastanin sanat konusunda egitimi varsa,
sanat ve hastalik arasinda bir baglanti oldugunu gérmeye bas-
ladi. Ayni zamanda, sanat egitimcilerinin kesfetmekte oldugu
Ozglr ve spontan sanat ifadesi, cocuklarin ruhsal ve sembolik
iletisimini temsil ediyordu (Glaister, 1994).

O zamandan beri, sanat terapisi bircok poplilasyonda tedavi,
degerlendirme ve iletisim metodlarinda 6nemli ve etkili bir
profesyonel alana dondsta.

SANAT ve DEFORMASYON KAVRAMI

Her sanat eseri bir “deformasyon”a dayanir. Yani bicimler, i¢
anlatim ve i¢ denge amaciyla degistirilir. Bu bicim degistirme
sirasinda kullanilan yontemler, diger bltin psikoterapi yon-
temleri gibi birer iletisim tlrtdir. Hasta bu yontemlerle hem
terapiste yonelik olarak bir mesaj verir hem de kendi disa-
vurumu ile terapiye katilir. Yorumu gli¢ olan, resimde dogal
olarak yapilmasi gereken deformasyonun derecesini patolojik
ya da saglikh olarak degerlendirebilmektir. Ruh hastalarinin
tedavisinde sanatin kullaniminda cesitli acilardan irdeleme ve
inceleme gerekmektedir (Babaoglu, 1988; Tuncer, 1965).

Dort kriterdeki bozulma (deformasyon), tanisal deger tasidigi
gibi, bu bozulmalarin zaman icinde onarimi da prognostik
deger tasir.

SAHA: Resmin, resim alani tzerine konumlandirilisi: Resmin,
tuval ya da resim kagidinin kenarlarina olan uzakligi, resmi
meydana getiren pargalar arasindaki mantiki bir bltunlik ve
tamamlilik duygusunun olugumu. Hastanin bu ylizeyden fayda-
lanma sekli psikozun derinligine gore degisir. En ileri regresyon
halinde tamamen organize olmamig bir saha vardir. Belirli bir
sekil gorulmez. Renkler genis, soluk, ntanssiz lekeler halinde
kullanilir. Figlirler tamamen kaybolmus, sahayi kaotik bir fon
doldurmustur (Kingsley, 1995).

Ornek olarak; agir psikozlarda resmi meydana getiren 6gelerin
bltin kagida, aralarinda fazla bir bag bulunmadan serpisti-
rilmesi, kagidin kenarlarina kadar sayisiz ufak figirle resmin
doldurulmasi oldukca patognomiktir. Hastalik daha hafif basa-
makta ise ya da durumunda diizelme varsa, subjektif bir saha
kavrami gorialir. Burada artik figlir- fon minasebetleri belir-
meye, sekilli elemanlar ortaya ¢ikmaya baslamistir. Ancak sekil-
ler gerceklige tamamen uymaz. Nitekim normal kimselerde
ve ressamlarda yapilan deneylerde cesitli ilaglarin etkisiyle dis
diinya algisinin degismesine paralel olarak ayni tip bozukluklar
tespit edilmistir. Kisinin daha dnceki stili ne olursa olsun, ortaya
cikan bozukluklar hep ayni karakterdedir.

Saha kavraminin bozulmasina yol agan psikopatolojik mekaniz-
malar:
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e Psikotik hastada 6nce dis diinyanin algilamasi bozulmustur.
Buna bagl olarak da psikotigin eserlerinde dis diinyaya
ait sekiller deforme olmus, gercek anlamlarini kaybetmis,
figlir- fon diizeni bozulmustur.

e Psikotik hastanin ilkel, arkaik diisiince basamagina itilmis
olmasi nedeniyle soyutlastirmaya meylin gorilmesidir
(Babaoglu, 1988; Kingsley, 1995).

ZAMAN: Psikotiklerde zaman kavrami bozulmustur. Mesala
manik hasta ne gecmis, ne de gelecek endisesi olmadan aktuel
zamani yasar. Sizofreni hastasinda ise psikozun yarathigl derin
regresyon icinde aktiiel zaman kavramini kaybederek en eski,
en ilkel zamani yasar. Bu durum, resimlerde eski ¢aglara ait
konularin gizilmesi, eskiye ve yeniye ait konularin ayni tabloda
bir arada bulunmasi ile kendini gosterir. Zaman faktoriindeki
bu regresyon, ilkel diisiince basamagina itilmis psikotigin bir
nevi gergeklikten kagisidir. Artik zevk vermeyen, uyusulamayan
diinyaya karsi dismanca bir sirt geviristir.

HAREKET: Saha ve zaman faktorlerine sikica baglhdir. Her
tarla hareket belirtisinin yoklugu kronik sizofren desenleri igin
karakteristiktir. En derin regresyon halinde tam bir hareketsizlik
vardir. Birbiri ardinca genis lekeler halinde soluk renkler hare-
ketsizlik izlenimini arttirir ve higbir emosyonel ifade tagimazlar.
Tedavi suresince hareketin serbestlik kazanmasi prognoz igin
cok iyi bir isarettir (Wilson, 1993).

RENK: Renk konusunda da ayni denge duygusu butiinleyici
renklerin dengeli kullanimiyla kendini belli eder. Basit organik
nedenli algl kusurlari nedeniyle renk korlugiu dikkatle ayirt
edilmelidir. Bitlnleyici renklerin dengelenmesi ve sicak- soguk
renklerin mantiki bir dizenle kullaniimasi insanin 6zelligidir.
Hele pastel renklerin degerlendirilebilmesi hastanin saglik
yolunda var glici ile ¢aba sarf ettigini, kendi tedavisine aktif
olarak katildigini gosteren bir bulgudur. Sicak tonda renkler
ekstrovert (disa donik) yapiyi, soguk tonda renkler ise introvert
(ice donik) yapiyi belirtir. Ton farki gostermeden genis ylzey-
leri kaplayan soluk renkler affektif boslugu gosterir. Renklerin
belirttigi manalar daima iki yonlidir. Mesela kirmizi pozitif
olarak seving ve kudret semboli, negatif olarak da agresyon
sembolldir. Ancak bitin bunlara ragmen renklerin resmin
yapisi ve igerigiyle birlikte bir bltin olarak degerlendirilmesi
gerekir (Babaoglu, 1988; Kingsley, 1995).

Bu calismada, psikopatolojik sanatin psikiyatri hastalarinda
yararli oldugu noktalar Gzerinde durulmus ve patolojik sanat
eserlerinin degerlendiriimesinde dikkate alinmasi gereken
konular belirtilmistir. Psikiyatri kliniklerinde, resimle ve diger
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sanat dallariile galismanin, hastalarin tedavi ve teshis sireci ile
hastaligin gidisatinin yorumlanmasinda saglik profesyonelle-
rine; kendilerini ifade olanagi bulabilme acisindan ise hastalara
olumlu katki saglayacagi dustnilmektedir.
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