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ÖZET 
 
Psikoterapi, kuramsal bir dayana  olan, farkl teknikleri içeren ve günümüzde ruhsal hastalklarn tedavisinde 
ba vurulan bir tedavi yöntemidir. Psikoterapiye dayanak olu turan kuramlarn tümünde, yöntemlerin bilimsel 
temellerini olu turan bilgilerin geçerlili ine ve güvenilirli ine ili kin sorunlar bulunmaktadr. Epistemolojik 
açdan bu ku kulu durum, psikoterapinin etik açsndan "do ru"lu unu da sorgulanr klmaktadr.  
 
Etik açsndan ikinci önemli sorun, psikoterapi uygulamacsnn de erden ba msz bir ili ki kurabilece i 
savdr. Psikoterapi alannda e itilmi  de olsa, her birey gibi terapistin de ayrdnda oldu u ve olmad  
de erlerinin, onun tüm insan ili kilerine yansyaca  ve somut olarak belirlenemeyecek bir ölçüde belirleyici 
olaca  kar  sav, kolayca reddedilemeyecek bir ele tiri olarak ortaya konulmaktadr.  
 
Psikoterapist-dan an ili kisindeki güç kullanm, ili kinin her a amasnda etik bir sorun olarak ortaya 
çkmaktadr. Güç ili kisinin varl  psikoterapi kuramclar tarafndan da reddedilmemekle birlikte, üzerinde 
fazla durulmayan bir ayrnt olarak de erlendirildi i, ancak psikoterapi üzerine ele tirel yorumlar yapan 
yazarlar tarafndan çok önemsendi i bilinmektedir.  
 
Bu makalenin amac, psikoterapi uygulamalarnda ortaya çkan etik sorunlara ili kin farkndalk yaratmak, bu 
uygulamalarn dayand  psikoterapi okullarn kendi kuramlaryla uyumlu etik de erlendirme ölçütleri 
olu turmaya yöneltmektir. (Anadolu Psikiyatri Dergisi, 2001; 2(1):36-40) 
 
Anahtar sözcükler: Tp eti i, psikoterapi, terapist-dan an ili kisi 
 
 

Psychotherapy in the light of medical ethics 
 
SUMMARY 
 
Psychotherapy is a kind of medical treatment which has its own theoretical basis, which consists of various 
methods and which is accepted as an efficient treatment for psychological disorders. In almost all of the theories 
which support psychotherapy, there are some problems about the validity and reliability of the knowledge that 
constitutes the scientific basis of the practice. This epistemological ambiguity creates a dilemma in 
psychotherapy's ethical approval. 
 
Second important ethical issue about the practice of psychotherapy is the claim which assumes that a therapist 
can establish a value-free therapist-patient relationship with his/her patient. Some others claim that the 
conscious and unconscious values of a therapist will be effective on all of his/her human relationships, in spite of 
his/her special training in the field. This fact will have some impact on the treatment which can not be 
objectively assessed. This claim can be ignored and denied easily. 
_________________________________________________________________________________________________________________  
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The use of power in psychotherapist-patient relationship appears to be another ethical problem in every aspect 
of the relationship. It is known that the theorists of psychotherapy do not deny the existence of this power 
relationship, but they expose it as a detail which does not deserve any serious discussion. On the other hand, the 
critics of psychotherapy insist on the crucial role of power in the psychotherapist-patient relationship. 
 
The aim of this article is to call forth an awareness about the ethical issues in the practice of psychotherapy and 
to direct the different pychotherapy approaches to establish appropriate standards of ethical evaluation which 
should be in accord with their theoretical affiliations. (Anatolian Journal of Psychiatry, 2001; 2(1):36-40)  
 
Key words: Medical ethics, psychotherapy, therapist-patient relationship. 
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Plato Kharmides diyalo unda Sokrates'le önce 
Kharmides'i, sonra da Krisias' bilgeli in ne'li i 
konusunda tart trr. Her iki tart macnn 
bilgelik tanmlar da Sokrates tarafndan çürü-
tülür. Bunun nedeni her ikisinin de bilgeli i 
tanmlamaya giri meden önce onun "iyi" bir ey 
oldu unu kabul etmeleridir. Sokrates, "Ku ku-
suz bilgelik iyi bir eydir." önermesini onlara 
kabul ettirerek tanmdan önce bir niteleme 
yapmalarn sa lar, bu ön kabule dayanarak 
onlarn tanmlarn yarglar ve kabul edilemez 
olduklarn kantlar.1 Bir etkinli e ya da eyleme 
ili kin etik de erlendirme, onun tanmndan 
önce gelemez. Bu nedenle eti in büyülteci 
altnda incelemeye ald mz her kavram önce 
tanmlamamz zorunludur. Bu yazda büyülteci-
mizin altnda psikoterapi kuramlar ve uygula-
malar oldu una göre öncelikle psikoterapinin 
ne'li i üzerinde durmamz gerekir. Tanmlanan 
uygulamann etik açsndan nasl ele alnp 
de erlendirilece i ise ikinci a amay olu tura-
caktr. 
 
Öncelikle; biliyoruz ki, psikoterapi bir tedavi 
ediciyle (dan man, terapist vs.) bir ya da bir 
grup hasta (dan an) arasnda gerçekle en, tan 
koydurucu ve tedavi edici niteli i oldu u 
varsaylan ili kidir.2 Ancak bu tanm kendi 
içinde birçok soruyu barndrmaktadr. Bu soru-
larn yantlar genel olarak psikoterapi etkinli-

ini etik açsndan de erlendirmemizde önemli 
farkllklar yaratmyor gibi görünse de, her bir 
psikoterapistin etkinli ini de erlendirmemizde 
temel ayrmlara neden olaca ndan, aslnda tüm 
etik de erlendirmeyi belirlemektedirler. Bu 
sorularn birkaç a a dadr: 
 
1. Acaba psikoterapi kümesine konulmu  
bulunan her yöntem e it tutarllkla bu kümede 
yer almay hak etmekte midir? 
2. Psikoterapi uygulamalarnn tümünde farkl 
düzeylerde varolan epistemoloji sorunu, onun 

toplumsal me ruiyetini ve etik açsndan hakl-
l n ne derecede etkilemektedir? Bilindi i gibi 
psikoterapinin toplumsal me ruiyeti, tp kuru-
munun toplumsal kabulünden do ru elde 
edilmi tir. Günümüzde bu kabulün bir yönü, 
ça da  tbbn epistomoloji sorununu bilimsel 
bilgi üretme yöntemlerine dayanarak çözmesi 
üzerine temellendirilmi tir. Ayn durum psiko-
terapi uygulamalar için de geçerli midir? 
3. Psikoterapinin üzerinde temellendi i kuram-
(lar) ba lamnda insan nedir? 
4. Bu etkinlikler patolojiyi neye göre saptamak-
ta ve insan ne yönde de i tirmeye çal makta-
drlar? (özgür, mutlu, ba arl, uyumlu, sradan 
vs. gibi). 
 

te bu sorularn yantlar psikoterapinin ne 
oldu unu belirlemekte ve kavramsal çerçeve-
sini olu turmaktadr. Psikoterapinin ne oldu u 
ve neyi amaçlad  onun etik açsndan ele 
aln nda önemli rol oynar. Son de erlen-
dirmelere göre psikoterapi ba l  altnda 400 
kadar yöntem bulunmaktadr. Bunlar arasnda 
sa lam kuramsal temelleri ve insan do as 
üzerine köktenci savlar olanlar yannda, birer 
teknik olmaktan öteye gitmeyenleri ya da 
kuramsal temelleri tümüyle eklektik olanlar da 
vardr. Gündelik ya amda yöntemlerin psiko-
terapi kümesi içindeki yerlerini u ra  ki ilerinin 
olu turduklar akademik ve mesleki kurumlar, 
toplumsal sa lk sistemleri ve sa lk sigortalar, 
tümüyle farkl ölçütlere dayanarak belirlemek-
tedirler. Genellikle kullanlan ölçütler temellen-
dirilebilirlik, de erlendirilebilirlik, denetlenebi-
lirlik ve bedel/etkinlik orandr.  
 
Psikoterapilerin toplumsal me ruiyeti dalgalan-
malar gösteren bir süreçtir. Bu alandaki kuram-
clarn daha açklayc olma kaygs güttükleri 
ve bilimsel veri üretme çabas içinde olduklar 
bir dönem boyunca psikoterapi kuramlar insan 
do asn açklamaktaki ba arlar ve tedavideki 
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etkinlikleri orannda toplumsal kabul görmü -
lerdir. Bu toplumsal me ruiyetin kantlar 
arasnda psikoterapi uygulamalarnn öteki tp 
uygulamalar gibi toplumsal sa lk politika-
larna dahil edilmeleri, e itim ve hizmet 
kurumlar içinde yer almalar gibi göstergeler 
saylabilir. Günümüzde insan davran larnn 
organik ve genetik açklamalar daha ön plana 
çkt ndan ve yeni psikoterapi kuramlar 
üzerindeki çal malarn durgun bir sürece 
girmesinden dolay psikoterapinin toplumsal 
kabulünde bir gerilemeden söz edilebilir. Epis-
temoloji sorununun etik açdan hakll a yans-
mas çok daha belirleyicidir. Bu belirleyicilik 
her bir terapistin eylemini de erlendirirken 
yeniden ele alnmakta ve "terapist hangi bilgiye 
dayanarak bu eylemi gerçekle tirmi tir?"; "ileri 
sürülen bilginin bilimsel güvenilirli i hangi 
düzeydedir?" sorular etik de erlendirmeyi 
yapann temel sorular olmaktadr. Özellikle 
psikoterapi sürecinde ileri sürülen patoloji 
savlar ve "düzelme-iyile me" kavramlar bu 
açdan ele alnmaktadr. Bu, ayn zamanda bir 
ba ka önemli ayrm da gündeme getirir. 
Psikoterapi kavramnn bilim açsndan ele 
aln yla, etik açsndan ele aln  arasnda 
önemli farkllklar vardr. Ku kusuz temelde 
bilimsel geçerlilik, etik de erlendirmenin ön 
ko ullarndan biri, hatta birincisidir. Ancak bu 
temel noktann yorumlanmasnda bile ayrmlar 
ortaya çkabilmektedir. Bu ayrm açkça ortaya 
konmadan yaplan bir etik de erlendirme, bizi 
deontik kurallar bütününden öte bir yere ta ya-
maz.  
 
Psikoterapinin bilimsel geçerlili i ve bu alanda 
ya anan epistemolojik sorunlar pek çok ara tr-
mac, dü ünür ve uygulamac tarafndan tart l-
maktadr. Bu konularda olu turulmu  bulunan 
yazn, tüm psikoterapi yaznnn önemli bir 
bölümünü olu turmaktadr. Farkl psikoterapi 
uygulamalarnn ele tirel de erlendirmeleri de 
benzer biçimde ortaya konmaktadr. Bu maka-
lede bu noktalar ele alnmayacaktr. 
 
Tüm psikoterapi uygulamalarnn üzerinde 
anla t  ve psikoterapinin tüm tanmlarnda yer 
alan bir nitelik, psikoterapi ili kisinin insan 
insana bir ili ki oldu udur.2 Tüm insan insana 
ili kilerde oldu u gibi, bu ili kide de de erden 
ba mszlk söz konusu olamaz. Bir noktaya 
kadar çe itli güvenlik düzenekleriyle de er  
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yüklülü e kar  duyarllk ve farkndalk sa la-
nabilir, en azndan bir çaba gösterilebilir ya da 
böyle bir niyet ortaya konulabilir; ancak bu 
konuda tam bir ba ar ancak bir ideal olarak 
kavranabilir. O halde Freud'un "analistle hasta 
arasndaki ili kinin gerçek tutkusuna dayand  
unutulmamaldr. Bu gerçekli in desteklenme-
sidir ve her türlü yalan ve hileyi engeller." 
biçimindeki sözleri ancak bir istemi dile getir-
mektedir. Öyleyse psikoterapi için etik bir 
ili kidir diyebiliriz. Bu noktada psikoterapinin 
bir yöntemler kümesi olarak hangi etik olanak-
lara sahip oldu u önemli bir soru olarak 
kar mza çkmaktadr. Bu ba lamda ku kusuz 
psikoterapistin moralist yönü de etik açsndan 
incelenmeye de erdir, ancak bu ba ka bir yaz-
nn konusu olabilecek geni likte bir incelemeyi 
gerektirir. 
 
Psikoterapiyi bir etik ili ki olarak tanmlama-
mzn ardndan, bu ba lamda onda içrel olarak 
varolanla uygulamada de i eni ayrdetmemiz 
gereklidir. Örne in, psikoterapideki güç ili kisi 
ve gücün kullanm içrel bir özellik olarak 
görünmektedir. Bu özellik psikoterapinin bizzat 
kendisini etik açsndan sorunlu bir uygulama 
durumuna getirmektedir. Bir tedavi edici olarak 
psikoterapistin bir gücü oldu unu varsayyoruz. 
Bu gücün kullanlma biçiminin, psikoterapistin 
eyleminin hakll n belirleyece ini öne sürü-
yoruz. Öncelikle bu gücün gerçekli i nedir? 
Acaba bu güç gerçek midir, yoksa yalnzca bir 
kandan m ibarettir? Sonra bu gücün etik 
açsndan hakll  nedir? Kanmca e er psiko-
terapist bir güce sahipse, bu gücün ili kideki 
belirleyicili i kaçnlmazdr. Oysa gücün varl  
konusu son derece tart maldr. Gücün kayna  
da tart maldr. Bu güç acaba bilgiden mi 
gelmektedir, yoksa amann gücünde oldu u 
gibi toplumsal bir açklayc modele mi 
dayanmaktadr? Her iki durumda gücün kullan-
mnn etik açsndan anlam farkldr.3-5 Psiko-
terapi alannda bilgiden gelen gücün etik açdan 
hakl çkarlmas daha sorunludur. Bunun 
nedeni yukarda sözünü etti imiz epistemolojik 
sorunlardr. Gücün toplumsal bir açklayc 
modele dayand  sav geçerli ise, o zaman da 
psikoterapinin ça da  bilimsel tp içindeki yeri 
sorgulamaya açk duruma gelmektedir. Ampirik 
olarak psikoterapist-dan an ili kisindeki güç 
ögesi reddedilemedi ine göre, bu gücün niteli i 
açklanmaya muhtaçtr.4 
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Gerek Sokratik gelenekte, gerek Aristoteles'te, 
gerekse Kant'ta eylemlerin etik de erlendir-
mesinde bilgi önemli bir ögedir.6-8 Eylem 
olanaklarnn bilgisi hem özgür istenci, hem de 
niyeti ortaya koyar.9 Psikoterapide bu bilginin 
ne derecede olanakl oldu u öncelikle sorgu-
lanmaldr. Bir psikoterapist neyi ba arabilir, 
neyi bilebilir? Bilindi i gibi etikte en temel 
sorunlardan biri, bilmekle yapmann ve olmann 
ayrmdr. Benzer durum psikoterapide de söz 
konusudur. Bireysel terapilerde bu sorun varl-
n sürdürürken, grup terapilerinde daha kaç-

nlmaz ve öngörülemez olarak ortaya çkar. 
Gerçi yöntemler, dan manlk gibi, hastann 
görü me tutanaklar gibi güvenceler koyarak 
bilgiye dayal etik sorunlar bir ölçüde azaltma-
ya çal maktadr; ancak bu, yönteme ve kurama 
içkin sorunun tümüyle çözülmesini sa layamaz. 
O zaman uygulamada etik de erlendirme yapar-
ken bize yol gösterecek olan niyet-bilgi ba lan-
ts ölçüt olu turma konusunda yeterince sa lam 
bir dayanak olu turmamaktadr. Görüldü ü 
gibi, psikoterapi uygulamas henüz kuramsal 
düzeyde etik de erlendirme için bize oldukça 
karma k bir soru açyor. O halde uygulamay, 
yani tedavi edenin ve edilenin eylemlerini etik 
açsndan de erlendirirken ister tekil olsun, ister 
ilke olu turma sürecinde olsun, nasl kaypak bir 
zeminde oldu umuzu her zaman anmsamamz 
gerekmektedir. 
 
Ayn içrel niteli e örnek olarak, yukarda 
sözünü etti imiz ve bu makalenin kapsamn 
a t n belirtti imiz ahlaki dayatmadan (psiko-
terapistin moralist yönü) farkl olan etik dayat-
ma (de ersel dayatma) gösterilebilir. Ahlaki 
dayatmada toplumsal normlar söz konusudur. 
De ersel dayatmada böyle bir temel norm söz 
konusu de ildir. Tümüyle bireysel seçimler 
etkili olabilir. Örne in, evlilik kurumuna kar  
bir terapistin ya da feminist yakla m 
benimsemi  bir terapistin bir evlilik sorununu 
gündeme getiren terapiye, ilgili konudaki 
de erlerini ta mas gibi. Bu da psikoterapinin 
içrel yapsnn etik sorun olarak ortaya 
çkmalarndan biridir. De erlerden tümüyle 
artlamamas nedeniyle, uygulamay kaçnl-
maz olarak etik açsndan sorunlu duruma 
getirmektedir.  
 
Bu noktadan sonra uygulamada yaanan etik 
sorunlara ksaca bakabiliriz. Psikoterapi uygu- 
 

lamas srasnda ortaya çkan etik sorunlar 
açsndan bir de erlendirme yapld nda, 
psikoterapi uygulamasnn nasl nitelenebilece i 
sorusu etik açsndan önemli olmaktadr. Önce-
likle tüm tp uygulamasnda oldu u gibi, 
psikoterapide de etik ölçütlerin ba arl bir 
uygulamay de il, de erler açsndan uygun 
(aklc, insancl vb.) bir bakm amaçlad n 
vurgulamakta yarar vardr.10 Bu bakm bireyin 
insan olarak haklarnn korunmas ve olanak-
larna sayg gösterilmesi temeline dayanr. 
Örne in, ki inin bilgilendirilmesi ve yaplan 
uygulamalarda onamnn (rzasnn) alnmas 
yöntemin ba arsnn gerek ko ulu de ildir. 
Ancak ba ta uygulamann hukuk önündeki 
me ruiyetinin sa lanmas olmak üzere, insanda 
varl  varsaylan bir özellik olan özerkli e 
sayg ilkesinin de korunmas amacyla etik 
ilkeler arasnda yer almaktadr. Benzer biçimde 
hastadan elde edilen bilgilerin sr olarak saklan-
mas da özel ya ama saygy gerektiren insan 
hakknn bir türevi olarak ortaya çkar ve 
terapist-hasta ili kisinin güven temelini destek-
lemek amacyla etik ilkeler arasna konulur.11  
 
Tedavinin bir amaç durumuna gelmesi ve 
hastann onun için bir araç niteli i kazanmas, 
yine her eylemde insann amaç olarak görül-
mesi, asla araç olarak kullanlmamas ilkesine 
kar  bir uygulama olarak etik açsndan 
olumsuz bulunacaktr. Burada tedavinin amaç 
durumuna gelmesi biçiminde dile getirilen, 
terapistin hastada varl n varsayd  kimi 
bilinçd  belirleyicilere yönelerek, hastay, 
kendisiyle bu sayltlar arasndaki meydan sava-
nn ortam durumuna getirmesidir. Bu durum-

da terapi "hasta için" olmaktan çkp kendinde 
bir amaca dönü mekte, dahas hasta terapi için 
varl  gereken bir ögeye dönü mektedir. Psiko-
terapiye ili kin etik ilkelerin bir bölümü de bu 
olasl  engellemeye yöneliktir. 
 
Bu makalenin giri inde belirtildi i gibi, genel 
olarak etik açsndan özellikle de uygulamal 
etik açsndan, bir alann etik çerçevesini ortaya 
koymak için onun etik olanaklarn tanmlamak 
gerekmektedir. Bu yaznn genel olarak kaygs 
bu etik olanaklarn izini sürmektir. Uygulamada 
ortaya çkan bu etik ikilemler kar snda farkl 
psikoterapi okullarnn kendi kuramlaryla 
uyumlu etik de erlendirme ölçütleri geli tir- 
meleri beklenmektedir. Ancak bu beklentiler   
 

Anadolu Psikiyatri Dergisi 2001; 2(1):36-40 



 

 

 

40

40    Tp eti inin   nda psikoterapi 
_________________________________________________________________________________________________________________ 

 
henüz kar lanmam  hatta farkedilmemi tir. Bu 
nedenle psikiyatri ve psikoterapiyi ilgilendiren 
etik ilkeler, oldukça genel biçimleriyle Hawai 
Deklerasyonu gibi uluslararas ya da Amerikan 
Psikiyatri Birli i'nin (APA) etik kodu gibi 
ulusal metinlerde yer almaktadrlar.12,13 Gerçek-
te varolmas ve ayr mas gerekenler ise, ço u 

kez ö renilen tekniklerin bir kö esinde, de er-
sel nitelikleri büyük ölçüde gizlenmi  olarak 
ke fedilmeyi beklemektedirler. Bu makale 
böylesi bir duyarll  uyandrabilirse ya da 
tetikleyebilirse, yazlma gerekçesini hakl çkar-
m  olacaktr. 
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