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GNSOZ

‘Genel ruh hastaliklan” anlatimi icinde bu konu-
nun ilgingligine, lizerinde gok ¢alisilmig olmasina kar-
sin, belki teknik zorunlulukla az yer verilmesi, lg-
bes sahifeyle yetinilmesi ister istemez yavan bir en-
latigla gegistirilmesine yol agmaktadir. Oysa, bir si-
zoireni tablosuna yakin zenginlikteki bu nevroz ya
da bozukluk icin yazilacak, sOylenecek o kadar c¢ok
sey var ki.

Obsesyonel nevroz olgularmmin toplumlarda hig
de az olmadig1 gorasiine tim ruh hastaliklann uzman.
larmmin katilacaklarina inanmiyorum. Hatta bir ¢cok ki.
sinin gOyle bir g¢evrelerine baktiklarinda, ters dénmiig
bir terligi dizeltmek, bir yere girerken kesinlikle sag
ayagm atmak, sabahlarn sagindan kalkmak, bir an
latim sirasinda tahtaya vurmak, kulak memesini ¢ek-
mek, «geytan kulagna kurgun» gibi halk deyiminij
kullanmak, bicak ya da makas alip verirken tzerine
«tu» demek, sigara tablasinda iki kibrit ¢épiliniin olus.
turdugu caprazi hemen diizeltmek, clizdana paralan
Ozel siralamalarla yerlestirmek, yolda otomobil renk,
marka ve plaka numaralan ile ilgilenmek gibi say-
lamayacak kadar gok érnekler lizerinde aligkanhklar
edinmis insanlar gordiiklerine ve goéreceklerine emi-
nim. Bunlar heniiz nevroz diizeyine gelmis olmasa-
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tar bile, en azindan obsesyonel o6zelligi igeren kig:-
lerdir.

Gecmise bakildiginda ama potansiyel durumda
ams dogrudan hasta taninimis bir ¢ok tarihsel kigiyle
ae. karsilasmak olana@ vardir. Déneminin anlayigi-
na uygun olarak seytamn gonderdigi inanci iginde
kendisini rahatsiz eden birtakim diigincelerden an-
cak damadi DAVID'in ¢aldigr arp ile gecici de olsa
kurtulan ilk Israil kralh SAUL; aym zamanda saral
da olan ve her zaman c¢evresindeki yapilarin pence-
relerini saymak' aliskanligimi edinmis NAPOLEON;
belki de 6zel yakinhk duydugu icin tzerine ¢ok egil-
digi ve dnemli katkilarda bulundugu obsesyonel nev-
rozun blyik isimlerinden P. JANET en bilinen, en
taninmis kisilerdir. Bu arada obsesyonel davraniglan
vazin diinyasinda amtlagtiran W. SHAKESPEARE im-
zali Lady Macbeth'deki sugluluk duygusunun ellere
yonelerek yer degistirme diizenegini kullanmasy; G.
DUHAMEL'in aym zamanda sizoid kisilik iceren Sa-
lavin edh roman kahramanmnin «Geceyarisi [tirafis-
nde. patronunun etli kulagina dokunma tepisel dav-
ramgl hemen anmimsanacak ornekleri olustururlar.

Boylesine ilging ve yaygin bir konuyu monografi
biciminde yazmaya bagladigimda bu tiirtiin genel ruh
hastaliklan gibi genis bir gerceveye yonelmekten gok
daha gii¢ oldugunu gordiim. Ne var ki, hele ge¢cmiste
vazilmig bazi yapitlann ilk sahifelerindeki «talebe ve
pratisyen hekimler igin» deyisini igerdigini, yaglan
bugiin ortamn {zerinde olan pek ¢ok hekimin amm-
‘sayacagimi umarim. Cogu kez bizde uzmanlara ses-
lenccek, onlara yeni bir seyler 6gretecek bicimde ya-
pitlar verilmedigini diiglinmisimdiir. Bugiin ¢evreme
kaktigimda ge¢miste kargilastifim bu tar davrans-
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larin degistigini, arzu ettigim bicimde konulara yd-
neligleri sevinerek gormekteyim. Iste ben de kendi
bransimdaki uzmanlara bu nedenle birtakim hatir-
latmalar yapmalk amaci ile obsesyonel nevroz konu-
suna egilmek istedim. fstedim ama ne élgide basa-
rih oldugumu bilemiyorum.

Burada okuyucunun da dikkatini gekecek bir nok-
taya deginmek istiyorum. Oncelikle baglig1 neden ob-
sesyonel nevroz olarak segtim? Ig bélimlerde yer-yer
ecikiznmig olmasina karsin burada bir kez daha sb-
zinl etmek isterim ki, kisa sayilmayacak meslek ya-
samimda modaya uyma etiketinden hep kacgindim.
Gunkd bugiin kraldan gok kraja olanlarm, o diisiin-
celerin yerine yenileri cgilkinca elbise -degistirir. gibi
inandiklarini birakip hemen ve kolayca yenisine sa-
rildiklarim ve bu kez de onun gérunirde abartili yan.
das: olduklarm gok gérdim. O nedenle konunun bas.
hgm Obsesif - Komplilsif Bozukluk yerine gelenekgi
bir anlayigla, kokenine sadik kalarak Obsesyonel Nev-
roz koydum. Okuyucularnnmin beni anlayigla karsila-
yvacaklarina iganmak isterim,

Yine hemen aym nedenlerle yazarken obsesyon,
obsesif, obsede, kompilsiyon, kompiilsif, entellektiiel
alan, fantazm v.b. sozciikleri kullanmirken de ¢ok dii-
¢iindim ve aragtirdim. Ornegin obsesyon sézciigiine
karsihk yazarlarca saplanti, zorgu, takinti, rahatsiz
edici gibi degisik tiirkce karsihiklar kullamldigini gor-
dim. Bunun-tek anlami oérnek aldigim obsesyonun
tirkge karsihgmin hentiz oturmamis oldugudur. Ben
bu durumda ister istemez uluslararas: denebilecek
vaygmhktaki deyisleri yegledim ve* kullandim. Kar-
s1hig1 olanlar icin hemen hep tirkce deyisleri aldim.
Sadece bolumde ilk karsilagilanlarin yamna paran-
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tez icinde tip dilini kullandim. Béylelikle de yinele-
meler yapmaktan sakinmig oldum.

Monografiler bir konudaki derinlik yaminda he-
puz klasiklesmemis bilgileri de igerirler. O bakimdan
konunun herhangi bir noktasina ilgi duymus, aras-
tirrg ve sonra da sonuglanni yaymmlamms goriisglere
de yeri geldikge deginmege calhgtim.

Hicbir seyin tam olamyacagi gercegini kabulle-
nirsek, bu kitapta da eksikler bulunacaktir. Onemli
olan, konuya ilgi duyanlarmn goérecekleri eksiklikleri
giderecek bicimde daha iyi, daha doyurucu, hatta mi-
kemmel yazacaklarn umududur.

Son olarak bana her zaman calisma olanag: ve
ren ve ev yasamimdag konuya ozellikle zaman ayir-
mama katlanan esime ve her bakimdan yardima
olan oglum Suat’a, yine her tir yardimda bulunmus
kistler olarak Basasistamam Dr, Sadik AYHAN'a, psi-
kologlannmdan Giilbahar BASTUG'a, asistanlarimdan
Dr. Numan ERMUTLU'ya ve Dr. Haldun SOYGUR's;
yine bu arada kitabimin basiminda gfsterdikleri ti-
tizlik, daristlik ve yardimlan igin Nobel Kitabevi sa-
hibi B. Rifki BIROGLU'na, Feryal Matbaas: sahibi B.
Yalgin DINCER'e ve dizgi operatérii B. Suat BAYKAL'a
da en icten tesekkurlerimi burada bir kez daha yinele-
mek isterim,

Ankara, Kasim 1988
Dr. Nejat AKGUN
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GIRIS

Obsesyon sdzcigl latince kugsatma demek olan,
rygulamada ise daha ¢ok rahatsiz etmek anlaminda
kullamlan «obsideratums' ya da «obsideres»? sézci-
gunden alinmustir. Yani birtalum kisiler akillarindan
¢ikaramadiklan yinelemeli ama birbirinden baglan-
tis1z. bir bigimde biling alanlarina giren bir tir diisin-
ceden ya da arzu ve istekten rahatsiz olmaktadirlar.
18. yluzyil Trévoux cizvitlerinin diuzenledikleri s6zlak-
te bu kavram ezararlh diisiince takinaklarn olan ya
da oyle sanmilan kisilerin durumu» olarak tamimlan-

mastir,

Obsesyon tablosundan séz edildiginde, her ne ka-
dar MOREL'in nevrozlarin ve o6zellikle obsesyonel
nevrozun ¢ikis yolunu ag¢ms olmasi bir gercekse de,
vine de akla oOncelikle P. JANET gelmektedir. Bu ya-
zar, gerceklik islevi ve zihin dilizeyi agsamast anlayis:
ile bilesim (sentez) distlincesini benimseyerek, ruh-
sal iglevlerin, davramslann degisik tiplerdeki belirti-
leri olarak ortaya giktiklan goriisiinden hareket et-
mek sureti ile klinik tabloyu takinakli, saplantih dd-
sinceler (obsesyon), tepiler-ataklar (empilsiyon) ve
fobiler tgliisii olarak timiing «Psikasteni» yani ruh-
sal zayiflik cergevesi igine almistir. Alman yazarlar
aynl duruma bir stire «Zwangkrankeit» yani obsesyo-
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nel hastallk adim vermislerdir2. Sonradan saorunu
ruhsal gatismalann varhigina dayandiran FREUD,
fobi derecesine varmis korkulari bu gruptan ayirms,
geri kalan ikisini «Zwangneurose» adi altinda topla-
mestir., Almanca olan bu «zwang» soézcUglini baz
kaynaklara goére®’, Ingilizler obsesyon, Amerikalilar
ise kompiilsiyon olarak cevirdiklerinden ortaya «ob-
sesif-kompiilsif» deyimi ¢ikmigtir. «Zwangneurose»nin
tam karsilif: ise, obsesyonel nevrozdur. Zamanla baz
yazarlar ruhsal tablolar: hep «reaksiyon» tirinde ad-
landirmislardir. Giiniimiize kadar olan siire icinde bu
tablonun nevroz mu, psikonevroz mu, reaksiyon ya
aa bozukluk mu oldugu konusunda tam bir gorig
birligine varilamamustir. Nitekim Amerikan Psikiyatri
Birligimin (AP.A.) 19852'de yayimlamis oldugu Ruh
Hastaliklarm 1. Tam ve Istatistik Kilavuzu’'nda
(D.S.M.-I)8 Obsesif-Kompiilsif Reaksiyon; 1988'de ya-
yimlamis oldugu D.SM.-II'de Obsesif-Kompiilsif Nev-
roz ve 1978'de yaymmlamis oldugu D.S.M. IlI'de ise
Obsesif-Kompuilsif Bozukluk olarak sbz etmesi buna
bir o6rnek olarak gosterilebilir. Oysa ulkemizin be.
lirli ve iddiali kurumlarinda uzun zaman, hatta 1988'-
den sonra bile D.S.M.-I'e uygun olarak hep reaksi-
yonda 1srar edildigi herkesge bilinmektedir.

Bazilarinin ilkelce oldugu kabullenilebilecek bir
savunma islemi diye soéziinii ettikleri® obsesyon, kigl-
nin guling olmaya kadar gittigini, icinde bulundugu
durumun anlamsizhigini ya da hi¢ degilse ilging ol-
madigin1 bilmesine kargin bir tiirli durdurulamadi.
£1, onleyemedigi saskinhk yaratan asalak bir tutum
olup, sonu gelmez bir miicadeleye girisilmesine ne.
dgen olarak kendisini zorla kabul ettiren ve sonunda
yoraraktan yenilgisini saglayan dustincelerin, duygu-
larin ve davramslarin zorlu karakterini tasir. Klasik
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czelligi bitmez tiikenmezligi, otomatizm dogurusu,
miicadele yaratisi, hastanin bilincinde baglantisiz bir
bicimde yer alisi ile belirlenir. Bu karakter altinda
obsesyonel tablo, bir diistince ya da diisince grubun-
ca olusturulan, biling bozuklugu yaratmadan kisinin
isteminin boyunduruk altina alhnmasidir. Buradaki
belirtilerin duygulanima (affektivite) ve eyleme es-
lik etsinler ya da etmesinler, ortaya giktiklarinda her
zaman igin hos olmayan bir karakter igerdikleri ve
kisi yoninden bir gerilim gercevesinde hissedildiklert
saptanir. Bu belirtilerle karsilasan benlik (ego)onlan
Rusatmayl, gevrelemeyi kesinlikle kabullenemez. Kisgi
kendisine gergekten yabanci olan obsesyon nitelikli
egilimleri agiga vururken cogu kez kendinden isten-
meyen bu konuyu dagitip giderme; arzularnin, ni.
yetlerinin, duygularinin, isteklerinin yansimasi olan
tiim obsesyon tiriindeki icerikleri karsilayacak izle-
nimleri edinme carelerini arar durur. Zamanla belir-
tilerinin timine de saglikli olmayaa bir deger ve-
rerekten onlarla miucadeleye kalkip yarattiklan si.
kintidan kurtulmaya cahsir. Obsede kisidin tst-ben-
ligi (stper-ego) ise, zamanla kati ve acimasiz (sadik)
bir nitelik kazandigindan, olusan iggiidiisel asilama
ve gerilemeye karsy savunacak gugten gitgide yok-
sunlagir. Bu durumdaki kisi, bir stire sonra ne gozle-
riyle gérdiklerine, ne kulaklarniyla duyduklarnna hat-
ta ne de anmmmsadiklarnna inanir,

«Obsesif-kompiilsif> olaylara c¢ocuklarda sik bir
bigimde rastlanir ve agirn olmadiklar stirece dogal
kabul edilir. Kisilerin eriskin caga gectiklerinde ise,
bu belirtilerden ¢ogunu yitirdikleri saptamir. Ancak
bazilarinda, dzellikle yalniz olduklar sirada, bunlan
davramglan ile ortaya koyduklar bilinir ki, o zaman
da obsesyonel kisilikten séz edilir. Bu gerceve iger-
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sinde agiriya varan bir duaristliik, her zaman i¢in
daha yiksek bir diizeye erisme arzusu, eksiksiz ol-
ma istegi, abartimig bir duzenlilik, titizlik, ahskan-
Ik tGzerinde hep kati kalma, diistincede esneksizlik,
cogu kez red edilmesine karsin gercekte varolan her
konudaki cimrilikler, kuskular, kararsizhiklar, her
seyi yinelercesine denetimler v.b. sorunlar yer alir-
lar Bu belirtilerin asinhga vardirilmadign durumlar-
da top'um boyle kisileri caba harcamasim seven, dog-
ru ve gérev anlayisi ylksek kimseler olarak gdrmek
ve de kabul etmek egilimi icindedir. Gergekte ise, bu
tir insanlar yasamlarinin bu doneminde o6zellikle ya-
Iitma (izolasyon) ve karsit tepki (formasyon reaksi-
yonel) duzeneklerini basanli bir bicimde kullandik-
larindan, obsesyonel kigiliklerinde cogkudan (emos-
yon) ve saldirganhktan (agresyon) uzak bir eksik-
siz¢ilik on planda yer alir. Ancak bu kisgilerde diir-
tirlerinin (pilsiyon) guglendirdigi ya da savunma
diizeneklerinin etkinliginin azaldify durumlarda dir-
tilerin biling (konsiyans) alanina cikmalan tehlikesi
belirir ve o zaman hastalik tablosunun ama az ama
¢ok belirginlesmesi s6z konusu olur. Guniimizde bu
tablodan énceki durumu igerenler, «psikastenik te:
mel> konusunda daha ayrintih bir bicimde yer aldign
tizere, «kompilsif kisilik» olarak incelenmektedir.
1983 yilinda yayimlanan bir arastirmada,® «ob-
sesif-komplsif» hastalardan tepi (empils) denetimi
zayif olanlarin tepisel olmayanlarla karsilastiriima.
sinda, tepisel gruptakilerin ¢ocukluk dénemlerindeki
Ogrenim guchikleri, dusik c¢atisma (friistrasyon) da-.
vamrhg, kisilerle zawyf iliskiler kurabilme ve ilgi
gekme cgabalan gibi sikintilarin daha ¢ok oldugunun
saptandig bildirilmistir. Bunlara uygulanan Eysenck
Kisilik Testi'nin nérotisizm skalasinda olduk¢a yogun
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bir toplanmist yaninda bedensel belirtilerde de az ¢ok
yiuksek bir sonuca rastlandig1 agiklanmgtir,

Bir bakima CLAUDE ve MICCOUD ile bagladig
sdylenebilecek olan obsesyonel nevrozun sizofreniye
yvaklastinlmas: anlayigi, bu tablonun nevrotik olan-
larla psikotik olabilme arasindaki smrin her zaman
kesinlik gostermedigi dikkate almarak, ginimize
kadar gelen bir ¢ok yandas ve karsit gorislerin dog-
masina yol agmistir. Yandas olanlar igin, sizofrenler-
de <obsesif-kompulsif> belirtiler oldukca stk goéril-
mekte ve bunlar baghca su dért bélimde toplanabil-
mektedirler :

1 — Toplumca avip sayilan, 6zellikle cinsel iliski
lizerine kurulan buyili (majik) nitelikteki sozler,
saldirgan (agresif) disgtlinceler, sayma manileri (arit-
momani), kendine kiyma (siisid) denemeleri v.b.

2 — Yinelemeler turindel( stereotipik) beden -
kamalan ya da sadece el yikamalari, bir seye dokun-
ma  gereksinmeleri, yinelemeli dualar v.b.

3 — Hastalanma, zehirlenme, gebe kalme, ken-
dine kiyma ya da adam oldiirme (homisid) diigiince-
lerinden olusan asiri korkular (fobiler),

4 — Turli metafizik ve filozofik digiincelerin
olusturdugu zihinsel yinelemeler (riiminasyon).

Tam bunlar, obsesyonel nevroz belirtileriyle si-
zofrenik olanlarn igice gecmis oldugunu gostermek-
tedir. Yukaridaki siniflamayr veren yazar, sundugu
bir tebliginde iki sizofren grubu inceledigini, 237 kisl-
lik birinci grupta 5 kisinin; 121 kisilik ikinci grupta ise
2 kisinin obsesyonel belirtiler icerdigini bildirmigtir.
1911'de BLEULER, daha sonra da MAYER - GROSS,
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obsesyonel nevroz belirtilerinin hele streklilik kazan-
mus olanlanmn’ gergekte gizofreniye 6zgi oldugunu,
eger ailede bir de sizofren kisi varsa, bu gérisin da-
ha da kesin olacagim bildirmiglerdir!. 1947'de STA-
VERAN, TOWER, COHEN, SULLIVAN ve 1950'de
PIOUS, asinn derecede obsede olan kisilerin sonlarnnin
sizofreni olacagim aciklamiglardir. Hatta SULLIVAN,
daha da ileri giderek, obsesyonel nevroz ile sizofreni
den birinin digerine degisebilecegini, tstelik vine ge-
riye donebilecegini kabul etmistir. Benzer tirde ola-
rak, 1945'de STENGEL ve 1957de ROSEN, obsesyonel
belirtilerin sizofrenide sadece 6nem tasidigini, obses-
yonel nevrozu bulunanlardan bazilarinda sonradan
gizofrenik psikozun ortaya ¢ikabilecegini vurgulamig-
lardar.

1926 yihinda JAHREISSY, 1000 sizofreni olgusunu
incelediginde, aralarindan 11'inin obsesif belirtiler
_igerdigini bildirmistir. Buna karsihk 1953'de MULLER,
§7 obsesyonel nevroz olgusundan 7'sinin; 1957'de de
POLITT", 150 olgudan sadece 1’inin sonradan sizof-
reniye dénustiglini agiklamglardir. Aym yi1l ROSENY,
848 sizofren hasta t{izerindeki incelemesinde 30 olgu-
nun obsesyonel belirtiler tasidigini yayimlamistir.

1929 yihinda KEHRER ve KRETSCHMER, obsesyo-
nel belirtiler gdsteren hastalarda kahtimsal bir ha-
zirligin varhgint ve bu durumun o6zellikle sizofrenik
bir diizenlemeyle birlikte olacagm ileri slirmislerdir.

AMIEL, kisiyi yabancilagmaya goétiiren «deperso-
nalizasyon» claymnin en katiksiz tablosunun olugtugu
obsesyonel nevroz olgularinda, hasta varhginda bir
yoni ile yikilisin, dbur yoénd ile de saghkh kalmak
icin ¢aba harcayisin gdrildigi durumlarda, her za-
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man sizofrenik bir olguya dogru olasilikli sapisin sdz
konusu edilebilecegini vurgulamgtir.

1965 yilinda da RUDIN ve KRINGLENY, yaptik-
lan bir aragtirmada obsesyonel nevroz iceren hasta-
lardan % 5-10'unun sonradan sizofreniye déniistigu-
ni saptamuslardir. .

RADO daf, «obsesif-kompiilsif» nevrozda sizofre-
ninin geligtigi durumlarda biiytik bir olasihkla kata-
tonik formun ortaya cikacagimi bildirmistir.

Bu obsesyon-gizofreni iligkisi 6tesinde, yine obses-
yon ile bu kez ruhsal ¢okiintli (melankolik depresyon)
arasmdaki iligki tizerinde de durulmustur. i1k olarak
1827de ESQUIROL'iin baz1 ruhsal ¢dkintl olgularn-
da obsesyonel belirtilerin ortaya cgiktigindan séz et-
mesinden sonra, 1835'de PRICHARD, obsesyonel nev-
roz tablosu goésterenlerin bazilarinda zamanla psiko-
tik nitelikteki ruhsal ¢oklintiiniin gozlendigine degin-
mistir.

P. JANET deS, obsesyonel durumun (kendi deyi-
siyle psikasteninin), ruhsal gerilimin (tansiyon psi-
kolojik) ve gercegin algi'lanmasinin azalmas: ile ob-
sesyon nitelikli dagtinceler, sikintilar, ajitasyon deni-
len asin hareketlenmeler ve kugkular cinsinden abar-
tislarla karakterize ruhsal bir ¢éktinti tirt oldugu-
au ileri sirmustir.

Yakin sayilabilecek tarihler olarak, 1952'de RUM-
KE ve 1959'da SKOOG, ruhsal ¢okinti olgularinda
obsesyonlarn sikga gorildaginia aciklamiglar; 1966'-
da GITTLESON, 398 hasta lzerinde yaptig bir arag-
tirmada obsede kigilerin ruhsal ¢okiintliiye yakalan-
ma olesihgmin bagkalanndan daha ytlksek oranda
dldugu sonucuna varmustir.
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Obsesyonel nevroz ile psikotik c¢okinti tablosu
arasindaki iliskinin, degisik gortisler olarak ya 6zel
bir bicim ya birlikte olus ya da obsesyondan ruhsal
¢okuntiiye gegis tlirinde yorumu yapilmaktadir'.

ADLER ise'?, obsesyonel nevroza sizofreni ile «psi-
koz manyak depresif» arasinda bir yer vermekte ve
bu nevrozun zamanla iki psikozdan birine ya da 6bu-
rine donilisebilecegini, ¢linkii BONHOEFFER'in <psi-
koz manyak depresif» ile, BUMKE'nin de sizofreni ile
obsesyonel nevroz arasindaki benzerlikleri ortaya koy-
mus olduklarim bildirmistir. FENICHEL i¢in de'3, ob-
sesyonel nevroz ile «psikoz manyak depresif» ya da
sizofreni tablolarnn arasinda gecis durumlan séz ko-
nusudur. Aynica 1926'da GORDON, 1936’da LEWIS
ve 1944’de de HENDERSON ve GILLESPIE, obsesyon-
dan sannya (delir) dogrudan gec¢is gostermis olgular
yvayimmlamiglardir.

Bu goriisler altinda, acaba obsesyonel nevrozun
derinlesmesinde sizofreniye, ruhsal bir ¢okiintiiye ya
da sannli bir psikoza ge¢is mi s6z konusu olabilmek-
tedir? Bu sorunun yaniti bugin de kesinlikle verile-
bilmis degildir. A. GREEN’e goére!, boyle olgulan si-
nir olarak kabul etmek, gerekirse psikozlarla benzer-
lik kurmak pekala da hakl gorilebilir. Nitekim ilk
kez STRAUS'un 1948'de «obsesif-kompilsif» psikoz
tanist koymasi ve 1968'de SALZMAN'In siddetli be-
lirtiler stirdiiren obsedelerde psikozun ortaya ¢ikabi-
lecegini ve bu yeni durumun daha énceki obsesyonel
belirtilerin asir1 Slglide ilerlemesi sonucu olustugunu
izledigini belirtmesinden sonra, 1986'da da INSEL ve
AKISKAL, bugin histeride nasil gegici psikotik belir-
tiler kabul ediliyorsa, bu konunun «obsesif-komptilsif
bozukluk~» icin de gecerli sayilmasmm oOnermislerdir's
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HENDERSON ile GILLESPIE icin!6, bu gérislerin
karsit1 yani obsesyonel! tablonun bir psikozu izlemesi
olanag az da olsa vardir; ancek bunun disik ylzde-
sine karsin yine de nasil olustugu bilinememektedir.
Bu gérus, SULLIVAN1n obsesyonel nevroz ile sizof-
reni iligkisi lizerine olan diigiincesinil! destekler gori-
nimdedir.

Gergekte Froydien psikanalitik ve Organo-dina-
mik anlayislarda psikozun nevroza goére bir basamak
daha ileri oldugu gorisini dikkate alanlar igin, zor-
layncr ve ozellikle emir karakterli sannh distincele-
rin ustinlik tasidifr baz1 agir obsesyonel nevroz ol-
gularinin sonugta bu tiir bir psikoza dontigebilecek-
lerini disiinmek yanhs sayilmamahdir.

‘Sonug olarak, buglinkii bilgilerimizle obsesyonel
nevrozun, pek ¢ok yazar i¢in obsede kisinin durumu
ile eyleminden olustugunu, bir baska tabloya dénu-
sebildigini, ancak bunun nasil bir yolla gergeklestigi-
nin bilinmedigini s6ylemek gerekir.
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TARIHCE

Obsesyonlar, belirti tird olarak, c¢ok eskiden beri
tammmakta iseler de, bugiinkii anlamda kabullenil-
meleri ve yerlerine oturtulmalar: ancak P. JANET nin
ve FREUD'un g¢alismalarn sonunda saglanabilmistir.

Gecmiste obsesyonlar, geytan gibl insanustii gig-
ierin etkisi olarak disiintilmis, ornegin kutsal kitap-
larda 1.0. 11. ytizyilin ikinci yanisinda srail'in ilk kra-
I olan SAULG sik sik gseytandan gelen zararh disin-
celerin yakaladigl, damadi DAVID'in arp caldig za-
man yatistigi, ¢unkidt o zararli digiincelerden o su-
retle kurtuldugu bildirilmigtir3. Bilimsel gdziemleri ise,
ilk kez PINEL'in yapitr.da herhangi bir kiinik gruba
sokulmadan belirtileri sadece pespese siralanarak yer
almigtir. Bu belirtiler, ESQUIROL'tin «Mantal Hasta.
hklar» adh yapitinda da sanri (delir) olarak incelen-
migtir. Daha sonraki tarihler olarak bu hlinik tablo-
va CHARCOT «diisiincenin tiki»2, PERCHAFVE ve
TRELAT «Akh basinda deliliks; DELASIAUVE «Ya-
lanct monomani»; Legrand DU SAULLE, A. RITTI,
TAMBURINI, G. LADAME, B. BALL «Kusku deliligi»;
WESTPHAL «Gelip gegici delilik»; MARCE, BAILLAR
GER «Bilincli delilik»; FALRET de <Dokunma, kusku
sanrisi» adlan altinda egilmisler; MOREL ise, bir yan-
dan nevroziar diizeninin yolunu agarken Obir yan-
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dan da bu nevrozdaki cogkulu (emosyonel) sanrnnmmn
bir tamimim yapip obsesyonun belirti olarak bilimsel
anlayisim1 ortaya koymustur. BERGER, obsesyonlar-
da coskularmm oynadiklan rol lizerinde durarak bun-
lan «Cogskulu nevrozlars gergevesine sokmusg; MAG
NAN zihinsel yozlasma (dejeneresans) olurak kabul
etmis; yineg MAGNAN ve CHARCOT", kisilerin bir-
takim zofunlu digiincelerle kusatims olduklarm
goz onunde tutarak bu hastahga «Onomatomanis
adim onermiglerdir. SEGLAS kisilik temeli tizerinde
durmus; G. BALLET de konuyu «Yapisal psikozlars
arasinda incelemistir.

Almanya’da GRIESINGER, KRAFT-EBING ve
WESTPHAL; Ingiltere’de HACKE TUKE, MICKLE;
Italya'da BUCCOLA ve TAMBURINI de bu klinik tab-
lo ile Ozel olarak ilgilenmislerdir.

Tuim bu cahismalar iki egilim yéntinde yurttal-
mugtar :
a — Obsesyonel olayin yogun bir karanhk icinde

knlmasi, goézlemlerin gitgide tepilenime (empilsiyon)
dogru yoénelmesi,

b — Obsesyonel olaymn «psikasteni» gergevesi
icinde toplanmasi, ayni1 zamanda P, JANET ile nev-
rozlar alanina psikopatolojik girisimin baglamasi.

Bu anlayislarda Alman psikiyatrisi «zwang» ola-
yinda duygulamm (affektif) dinamizmi tGzerinde 1s-
rarla durmus; HEILBRONNER, BONHOEFFER, DE
BOOR, JAHRREISS, PILCZ ve K. SCHNEIDER c¢ahg-
malarinda «zwang» olayinmn gercek goérunusinde ilerl
stirilen dugince ile eylem anlayisindaki iki olayin
birbirine kavugmamasi ve bunun yamnda ikincisinin
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gercek degerinin altinda tutulmas: iizerinde arastir-
malar yapmislardir.

Fransiz psikiyatrisi ise, MAGNAN'dan beri ob-
sesyonu diisiince ile eylem konusundan hangisine yer-
lestireceginde hep kararsizhik icinde kalmugtir. Bu iki
nlam uzlastirmada P. JANET'nin biyuk cabasy ve
basarisi olmustur. .

1894 yilinda FREUD'un obsesyonlar ve fobller uze-
rinde c¢alismaya basglamas) ile obsesyon patolojisinin
psikanalitik hatlarinin belirgin bir durum almas: ola-
sihg dogmustur. Bu suretle obsesyonel dinamizme
az ¢ok temel olusturan duygu yaninda bastiran (ré-
fule eden) ile bastinlanmn (réfule edilen) oyunlarinn
aglga gikmasma olanak veren diirtisel (piilsiyonel)
temsil ve obsesyonel diyalektigin belirtisinin ve eko-
nomisinin ne tiurde agikhk kazandig ortaya konmus-
tur. Alman psikiyatrisinin duygulamim anlayigi, JA-
NET'nin obsesyonun coskusal ve di§linsel kékenll ol-
dugu gorisleri dikkate alinaraktan FREUD taraflin-
dan obsesyon diizenegi saptanmgtir. FREUD', bag-
langigta hastahk belirtilerinin ortaya c¢ikisinda bir
yas siralanismi dikkate almus; daha sonra gocukluk
donemi deneyimleri Gzerinde durarak oOrnegin histe-
ride kisinin edilgin, obsesyonel nevrozda ise etkin ol-
dugu anlayisina yoénelmis ise de, sonradan bunu da .
yanhs bularak caymigtir. Daha ileri bir tarihte de ob-
sesyonel nevrozun histerinin bir tiri oldugu anlayi-
stm tasimig, klinik tablonun histerininkine benzer bir
etyoloji icerdigini ileri stirmiistir. En sonunda da,
1908'de kaleme aldign bir yazisinda, obsesyonel nev-
rozun cinsel ve ruhsal érgiitlenmede anal donem sap-
lentisindan (fiksasyon) ve sonradan da buraya geri-
lemesinden (regresyon) olustugunu kabul etmistir.
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Bundan sonraki ¢alismalara gdz atilacak olursa,
Fransa’da CLAUDE ve MICCOUD'nun klasik goris
acist altinda «psikasteni»yi gizofreniye; MICHAUX ve
¢a.ark.mn psikotik ¢dkiintiiye (melankoliye); SEGLAS'-
i 1902'deki aragtirmasimin ardindan MIGNARD'1n
1913'deki, M. MICHAUX, GALLOT, ROUAULT DE LA
VIGNE'in 1945'deki ve GORDON'un 1950 yillarindaki
yvaymlarnndan baglayarak baz klinisyenlerin daha dar
anlamda sabuklamaya yakinlastirmak istemeleri; H.
EY’in olay1 organo-dinamik anlayigla incelemesi; ital-
ya'da LO CASCIO, REDA, PARETTI, BALDUZZI ve
FIUME’nin klasik anlayisi stirdiirme egiliminde olma-
lan yaninda LO CASCIO, REDA, AGOSTINI, SMORTO,
SCIORTA, TAPICHINO, PADOVANI ve GASTALDI'nin
sizofreni; PARETTI, RAMBELLI ve REDAmin epilep
si; yine REDA ve PARETTT nin varsanilar (halisinas-
yon); yine REDA ve AGOSTINI'nin «depersonalizas-
yon» ile obsesyonel nevrozun iliskileri Gizerinde dur-
malary; Ingiltere’de POLLITT, INGRAM v.d.lerinin;
{skandinavya'da G. SKOOG'un karakteryel ve yapi-
sal tipoloji gerisindeki obsesyonun klinik gdérinim.
leri UGzerindeki calismalari gorialmektedir. Bunlarn
hemen tiimiinde nesnel yakinlasma temel olarak aln-
mstir. Diger yonden ise, JONES'dan ve K. ABRAHAM'-
dan sonra M. KLEIN, GLOVER, ODIER, BOUVET, LE.
BOVICI, DIATKINE, GRUNSERGER, ROVARD, LA-
CAN ve LECLAIRE calismalarinda obsesyon olayinin
temel anlamim arastirmiglar; 1898'de DUGAS'ca ta-
nimlandiktan sonra, 1906’da OSTERREICHn, 1955'de
REDA ve AGOSTINI'nin, 1960'da da GOPPERT'in aras-
tirmalar yaninda M. KLEIN ve A. BOUVET obsesyon
sorununun yabancilagma olayina yol agan «Deperso.
nalizasyon fenomeni-ne karsi bir savunma diizenegi
olarak dikkate alinmasi gerektigini ileri sirmdugler!, -
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ancak FREUD'un obsesyonel oOrgltlenis tzerindek
gorislerine daha sonra M. KLEIN'in oral déneminin
paranoid sikinti kalintilar: katkisina da BOUVET kar-
"s1 caknug ve REICH, FEDERN, FENICHEL, FYRGLER
ve NACHT'In onemsedikleri benligin (ego) savunma
diuzenlemeleri ile ilgilenmenin dogrulugu utzerinds
durmus; baz: arastincilar da BLEULER'in ruhsal bir
okaydaki birincil ve ikincil bozukluklar ayirim anla.
yisint bu nevroza da uygulamaya calhismslardir’,
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NOZOGRAFI SORUNU

Gunilimuz psikiyatrisindeki adlandirma ve simf-
landirma kangsikhg bir dislince, bir gortis ¢evresin-
de toplanabilme olanaksizhgi, bu klinik tablo i¢in de
gecerlidir. 18. yiizyilda CULLEN ile baslayan nevroz
anlayisy zamanla psikonevroza, reaksiyona, bir ara
yeniden nevroza, bugin de bozukluga dénlismiis bu-
lunmaktadir. Daha adlandirmada bir gorugbirligine
varilamamig olunmas: dikkate alimirsa, bu klinik tab-
lonun gerek igerigi gerekse olusumundaki diizenek-
ler konusunda da bir anlagsma saglanamamasin do-
gal karsilamak gerekmektedir. Bu karnsikhigin ne za-
mana kadar stirecegi ve nasil soruglanacagini bugin-
den bilmeye de olanak yoktur.

Toplumda baz kigilerde rastlanabilen agirya var
mis dikkatli, mantikli olma, titizlik, diizenseverlik, sik
denetimler, eksiksiz olma v.b. gibi gevrece onaylanan,
desteklenen goriiniimlerin g¢ogu kez gergekte obses-
yonel disincelerin ve davramislarin heniiz egilim ya
da ilkel 6rnekleri olduklan bilinerek psikiyatride ayn
bir bigimde degerlendirilmislerdir. Bunlar, bazilar
icin psikastenik temeli olustururken, ginimuz degi-
sikligini kolayca benimseyenler i¢in de <kompiilsif
kisilik bozuklugusdur. Ancak belirli kosullar altinda
kigisel ve toplumsal yasamin etkilenecegi tiirde be
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lirgin belirtilere burunuldiginde ise, artik obsesyo-
nel nevrozdan ya da Amerikan Psikiyatri Birliginin
yayimladigyn DSM-III'deki deyim ile «obsesif-kompil-
sif bozuklukstan soz edilebilecektir.

Az oénce deginilmis oldugu gibi, gegmiste ilk kez
18. yizyilda Iskogyah bir hekim olan W. CULLEN,
nevroz terimini kullanmis ve bu baghk altina obses.
yonlari, kompiilsiyonlar1 ve histeriyi yerlestirmistir,
Bu gorise uyan KRAEPELIN ve sonradan FREUD da
ilk ikisini igeren bu klinik tabloya «zwangnevrose»
denmesini uygun bulmusglardir.

Fransa'da P. JANET kendi deyimi olan «psikas-
teni»yi «nevrasteni»ye, hatta paranoya'va ¢ok yakin
bir nevroz olarak kabul etmigtir. Rogues DE FURSAC
ise, ortada ne bagimsiz bir «psikasteni» ne de yine
bagimsiz .bir «nevrasteni» bulunmadigim, sadece bu
ikisinin birlestigi bir «psiko-nevrasteni»nin varoldu-
gu goérisina ileri stirmugtir?,

FREUD?, 1.1.1898 tarihindeki elyazisinda obses-
yonel nevrozu, histeriyi ve paranoyayl savunma nev-
rozlan elarak ayni gruba koymus; W. FLIESS’e yaz-
dig1 mektuplardan 7.2.1894 tarihli olaninda obsesyonel
nevroz ile cinsellik arasindaki bagin her zaman be-
lirgin olmadigindan séz etmistir. Daha sonra, 6.12.18968
tarihli 52. mektubunda bu nevrozu histeri ve parano-
ya ile birlikte cinsel psikonevrozlar adi altinda topla-
digzm ve 28.4.1897 tarihli 60. mektubunda da bu g
nevrozun aym etyolojiyi ve hatta aynm elemanlan
icerdigini; 9.12.1899 tarihli 125. mektubunda de obses-
yonel nevroz ile histeri iliskisini bir tir olarak gor-
digunu bildirmistir.

Genelde ele alindiginda, obsesyon sézcugiiniin
«<istenmemesine karsin yineleyici ve inat¢ tiirde bi-
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ling alanina ¢ikan bir diigtince, cogku ya da tepi ola-
rak tanmimlanabilecegi» gibi, kompiilsiyvonun da «yi-
neleyici ve ¢ogu zaman hareketli bir eylem» olarak
kabul edilmesi gerektigi gorisi vardir. Ancak son-
raden bu «zwangs soézcliguni Ingilizlerin obsesyon,
Amerikalilarin ise kompiilsiyon olarak g¢evirmeleri
yaninda®? A. MAYER'in ruhsal olaylar igin tepki
kavramini ileri siirmesi ile obsesyonel nevroz yerine
«obsesif-kompiilsif reaksiyon» deyimi ortaya cikmstir,

Ne var ki, Amerikan Psikiyatri Birligi 1952 yilin-
da obsesyonel nevrozu, yvayimladiklart Ruh Hastahk-
lann Birinci Tam ve Istatistik Klavuzu'nda (DSM-D),
«Psikonevrotik Hastaliklars béliimiinde «Obsesif-Kom-
pilsif Reaksiyon» olarak isimlendirmigtir. 1968'de ya-
yimladigr DSM-II'de, bu kez «Nevrozlars baslig1 al-
tinda «Obsesif-Kompiilsif Nevroz» terimini kullanms;
1978'de yayimladign DSM-III'de ise, «Sikinti (Anksi-
yvete) Bozukluklarn» bdélimine «Obsesif-Kompiilsif
Bozukluklars adi ile yerlestirmistir?’. Bu sonuncu de-
yimin de ne zamana kadar kullanilacag: belli degil-
dir. Ayrica Amerikalilarin bu degistirmelerine ruh
hekimlerinin tiimuinin katilmayis: yaninda gunumiiz
Avrupahlarimin da aynen uyduklar sodylenemez.

Bu Amerikan Psikiyatri Birliginin Uclinci Ruh
Hastahklari Tam ve I[statistik Klavuzunun 1987'deki
yeniden gozden gegirilisi olan DSM-III-R simiflama-
sinda? obsesyonel nevroz, yine Sikinti Bozukluklan
(ya da sikint1 ve fobik nevroziar) bashg: altinda ob-
sesif-kompulsif bozukluk (ya da obsesif-kompulsif
nevroz) adi ile yer almistir.

Yine obsesyonel nevrozu bir bagka smiflama ola-
rak 1987 Diinya Saglik Orglitli, ruh hastalhklar ulus-

27

Ucretsiz PDF Kitap Arsivi - https://rantey.org



lararasi smiflandiriimasinda da?z, nevrotik, strese
baghh ve somatoform bozukluklar boéliiminde ve ob-
sesif-kompulsif bozukluk adi altinda «daha ¢ok ob-
sesyonel diisiince ya da kurmalar; daha ¢ok kompil-
sif davramglar (obsesif torenler); karma obsesyonel
diigince ve davraniglar» olarak ¢ alt gruba ayira-
rak yerlestirmigtir.

Bu arada gecmiste P. JANET nin «Psikasteni» ger-
gevesinden normaldist asiri korku (fobi) bélimuni
" gikartan FREUD'un bu davramsina kars: pek gok ob-
sesyonel olguda bu belirtiye siklikla rastlanilmas: ve
buna kesin bir ¢oztiim getirilememig olmasi, konudaki
bu tir kansikligin aradan yanm ylzy: ge¢mis olma.
sia karsin bugiin bile tiimiyle giderilememis oldu-
gunu gostermektedir.
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EPIDEMIYOLOJI

Yazarlar tarih boyunca gorildigid kabul edilen
obsesyonel nevrozun baslangicimi bugiin ¢ocukluk doé-
nemlerine kadar indirmektedirler. ADAMS'1n 1973'de
Yapms oldugu bir incelemede hastalik baglangicimin
genelde 6 yas siralarina rastladig, literatiir tarama-
larninda genel olarak bunun 4 yag ve ustiine kadar
indiginin saptandig: bildirilmektedir®. FREUD da® ilk
belirtilerin ikinci gocukluk dénemi olarak 6-8 yaslar
arasinda ortaya ¢ikhigimma deginmistir. Ancak MIC-
HAUX'ya bakilacak olursa, béyle erken ortaya ¢ikap
belirtilerin degerlendirilebilmesi oldukga zordur. Ciin-
ki bunlar ¢ogu kez korkular, kuruntular, tepiler, tik-
ler, kararsiziklar olarak timiiyle olgunlasmis, bicim-
lenmis degillerdir. Baz1 aragtiricilarin bu klinik tab-
lonun erken erinlik (paberte) ya da ergenlik (adole-
sans) caglarinda; BARUK'un® yasam sirasindaki yor-
gunluk, uyum c¢abalar, cinsel yasam donemleri ola-
rak erinlik, gebelik, menopoz durumlarinda ortaya
cikabilecegini ileri sirmeleri, gercekte hastalifin bu
donemlerde belirginlesmesi olarak kabul edilmelidir,

Obsede kiginin aile i¢i ve toplumsal durumlan
da incelenmistir®. BROWN'un 1942’de hastalirin anne
ve babalaninda gdérilme sikhigimin % 8, kardeslerin-
de de % 7 olarak buldugunu bildirmesinden sonra,
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1953'de bu kez RUDIN ailedeki obsesyonol &zellikleri
arastirmig ve anne ile babalarda % 4.8, kardeslerde
ise % 2.3 olarak saptadigim agiklamistir. 19687'de de
ROSENBERG ailesel bozukluk oranimin daha ylksek
olmas) gerektigini ileri stirmustiir®®. Bu arada hasta-
Tigin goériliisiiniin kadinlarla erkekler arasinda bir
ayricahk tasimadigindan, bunun % 50 gibi bir oran
icerdigini bildiren yaymlarin bulundugundan da séz
edilmistir. Ancak konu bir kisilik durumu olarak ele
alindifinda, erkeklerde kadinlara oranla daha sik
goriilme egiliminin ortaya giktigi, bunun ise toplum-
daki erkek ve kadin i¢in ayncahkh diisiintislerin et-
kinligine baglhi oldugu gortsi ileri stirilmugtiir.

Evlilik durumu da arastinimis ve evli-bekar olus-
ta da hastaligin goérilme oram yari yariya bulun-
mugtur. Bu konu lzerinde arastirma yapan RUDIN
1953'de; INGRAM 1981'de; LO 1987'de obsede kisiler-
de evlenmemislerin; DUTTA-RAY 1964’de; KRINGLEN
de 1985'de bosanmuslarin daha yiliksek bir orani olus-
turduklarnn bildirmislerdir.

Aile kisileri arasinda ise, ilk dogan ¢ocuklarda
gériilme oranmmn daha yuksek oldugunun saptandi-
Zm acgiklayan yaymlar yapilmistir?. Ornegin Mc
KEON ve c¢a. ark.lan® 1984'de kalhtsal yatkinhk tze-
rindeki incelemede, dogum sirasimin etkin olup olma-
gmi aragtirmislar, ancak kesin bir goris ileri sire-
memiglerdir.

1981'de CAREY ve GOTTESMAN, 1983'de de TOR-
GENSEN ikizler {izerinde arastirmaya girmigler, so-
nucta tek yumurta ikizlerinde nevrotik bozukluklarn
uygunluk orammn ¢ift yumurta ikizlerine goére daha
yiksek bulundugunu agiklamslardir. Ne var ki, bu
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aragtirma sonuglari, obsesyonel nevroza 6zgi olmak-
tan ¢cok nevrozlar lizerinde bir genelleme tiiriindedir?,

1975'de CHAKRABORTY ve BANERJI®, obsesyo
nel tablonun belirli kilturierle daha ¢ok iligkili oldu-
gunu bildirmislerdir.

A.B.D’nde oldukca yakin tarihlerde yapilms epi-
demiyolojik arastirmalarda, modern Amerikan toplu-
munun en az % 22 ya da % 2-3'Gniin? yagsamlarinin
herhangi bir doneminde obsesyonel nevrozu ge¢irdik-
leri izlenimi edinilmistir.

S.A. RASMUSSEN ve M.T. TSUANG yaptiklan
bir arastirmada®, bir grup hastann ailelerindeki bi-
vinci derecede yakinlarimin bazilarinda <obsesif-kom-
pilsif bozukluks» ya da obsesif 6zelliklere rastlanmas;
olasihgindan séz etmislerdir.

Mc KEON ve ca.ark.lan icin®, gercekten bir
ailesel yatkinlik stz konusu ise, hastalarin hastalik
Oncesi kisiliklerinde obsesyon olaymm sakh bir bi-
¢imde yer almis olmast yaninda, kisilikteki olusumun
derecesi ve ailesel yayginhgin genisligi arasindaki
iliskilerin de arastinthp degerlendirilmesi gerekmek:
tedir.

KAPLAN ve SADOCK'un bildirdiklerine goére®,
tedavi sonunda bir ila on yl silireyle izlenen obsesyo-
nel nevroz olgularinin sonuglarimin % 25 oraninda
iyilesme, % 50 oraminda salah ve % 25 oranmnda da
bir degisiklik olmamakta hatta koétiye gidis saptana-
bilmektedir.

Yine bu yazarlar icin, salah bulmug olgulan iki
grupta toplamak olanag vardir. Bunlar,
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1 — Belirtilerinin azalmasi ile c¢alisabilecek, ig
glrebilecek duruma gelen hastalar,

2 — Belirtilerinin degisim gdstererekten sirdiigl
ve bu arada uzun stirell iyilesme ddénemleri gec¢iren
hastalardir.

1975'de AXHTAR ve ¢a. ark. lJarimin yaptiklan bir
aragtirmada, olgularin % 46 oramnda pislik ve bulag-
ma (kontaminasyon) ile ilgili ugraslar oldugunu, has-
talarin % 54'(inde bulasma korkusu ile birlikte te-
mizlik kompiilsiyonlarimn bulundugunu bildirmigler;
DOWSON ise, kadinlarda bulagma korkusunun ve
kompiilsif temizlenme ugraslarimin daha ¢ok goriil-
digia savina katilmadigim acgiklamigtir®,
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PSIKOPATOLOJI

MOREL, MAGNAN, PITRES ve REGIS givi baz
eski yazarlara gore obsesyonel nevroz, karakter ano-
malileri ya da psiko-fizik kisiligin yozlagmis (dejene-
ratif) yapisi Gizerinde gelisir. DUPRE dahg ¢ok asin
coskulu (hiperemotif) olma; Kregmer Okulu yapr ve
biyotipoloji; CATTEL gibi Amerikan ya da EYSENCK
gibi Ingiliz yazarlar faktéryel psikoloji; P. JANET ise,
psikastenik karakter lzerinde durmuslardir,

Hemen tim Kklasikler, obsede karakterin anlati-
munin bicimlendirilmesinde pay sahibi olaraktan bag-
lica su hatlan ortaya koymuslardir®:

1 — Kuruntuya, isteksizlige ve kuskuya egilim,

2 — Moral, bilihc krizlerine egilim,

3 — Sosyal iligkilerde gekingenlik ve c¢ékiintiye
(inhibisyon) egilim,

4 — Kendi kendini g¢dziimlemeye (otoanaliz) ve
icebakisa egilim,

5 — Cinsellikte uygulama yetersizligi ve sogukluk
(frijidite) tiiriinde bozulmaya egilim,

8 — Kekemelik, tik, DUPRE'nin tamimlamis oldu-
gu «motir debilite sendromus» gibi ruhsal ve -hareket-
le ilgili durumlar.
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Bir obsede, yukaridaki bu belirtilerle daha geng-
lik cagindaki toplumsal yasaminda tirld korkularnni,
kaygilarnn, moral igkencelerini birtakim hiddet kriz-
leri, gozyas1 tablolar1 ve sinirliliklerle ortaya serer.

Bu Kklasik cahsmalarin timi, Mekanisist Goris-
ler bashgt altinde toplamrlar. Bu grup yazarlar igin
obsesyonlar, WERNICKEnin «otokton dusiinceleri
yvani belirtilerin bir duzeyde yanyana gelmesi», CLE-
RAMBAULT nun «mekanik ideo-motris otomatizmle-
ris, <ekstrapiramidal sendromlarin psiko-motér oto-
matizm olaylari» ile bir tur es olarak degerlendiril-
miglerdir. Bu kuramlann ve ¢6zimlemselerin gerekli
beigeleri, kisilerin kendi arzu ve istekleri diginda olu-
saraktan yasanmis denemelerin (eksperians veki),
olaylann asalak karakterleri Gizerine dayandimlmstir.

PAVLOV ve MASSERMAN gibi yazarlar ise,, ob-
sesyonel nevrozu hatali kosullanmanin sonucuna yak-
lastirmislardir. Bunlara goére, birtakim dig etkenler,
deneysel nevrozlarda goézlendigi gibi, saplanti (fik-
sasyon) ve inek ve Okuzlerdeki gevis getirme gibi
zihinsel yinelemelerle (riiminasyon) obsesyonel bir
karakter yarataraktan tepkilere olanak vermekte-
dirler. ‘

Dinamist anlayisa bir baska yénden ilerleme sag-
lams olan JANET ic¢in temel konu olumsuz bozuk-
luktur®, JANET'nin bu olumsuz bozukluk deyimini,
RIBOT ve SPENCER'in gelisim kuramindan esinlen-
mis olan JACKSON’dan almis oldugu anlasilmakta-
dir. O'na goére zihin diizeyi anlayigl, dar bir bicimde
ruhsal geriliminkiyle (tansiyon psikolojik) ilintilidirS,
Obsede kiside gergeklik islevlerinin oldukg¢a yliksek
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bir zihin diizeyine ulagmas: ruhsal gerilimi énlemek-
te, bu engelin diismesi ise olumsuz bozuklugu dogur-
maktadir®., Gergege uymada vyvetenek yoksunlugu,
enerjinin ruhsal ve hareketli davranista sagilip sav-
rulmasina neden olur. JANET, obsedenin {tiim ruhsal
durumunu; kisinin kendine sonsuza kadar hak ver-
mesini ya da sadece surekli diginip durmasmmi; bu-
nu bagka bir seye doéntstiirememesini; becerebilirse
disinmemeye ¢ahsmasimi énceden gérmustir.

Olumsuz bozuklugu yaratan ruhsal gerginlik ya
da JANET'nin deyimiyle «ruhsal gerilimin diismesi»
sonucu. hirtalam tikler, yinelemeli eylemler (stereo-
tipi), sihirbaz jestlerini andiran hareketler gibi «psi-
ko-motér ajitasyonlar», gevis getirme gibi bir disin-
cenin ardarda zihne gidip gelmesi islemleri, can si-
kic: yinelemeler, kisa dualar gibi «ideo-verbal ajitas-
yonlar», ruhsal otomatiklesme gibi alt diizey eylemle-
rine bagh olarak tirli bozukluklar ortaya cikmakta-
dirlar. Bunlarin yan1 sira duygulamm (affektif) aia-
ninda da yine aym ruhsal gerilimden &tiiri birtakim
kuruntular, kuskular, etkilenmeler, gercek disina tag-
malar, bir suri gariplik kazanmalar, yorgunluklar,
diizensiz olmalar ve bezginlikler tliriinde ruhsal ¢o-
kiintid (depresyon) durumlan dogmaktadir.

Daha genel olarak, obsedelerde gbzlenen gergek-
lik islevleri, asama duzeyinde eylemler, toplumsal
uyum, zor iglemleri yerine getirebilme, davramsglarda
belirlilik ve etkinlik gibi daha yiiksek dtizeye gekebil-
me gucunde yetersiz kalslar, hep bu gerceklik duy-
gusunun kiside bozulmus olmasindan yani gergege
uyum islevinin yitirilmis olmasindan ileri gelir. O za-
- man hemen sadece bos ya da diizensiz islemler ola-
rak kararsizhk, dikkatsizlik, bir kimseye ya da bir
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seye Inanma noksanlhigi, glncel durumlarla iliskide
yetersizlik, daha ¢ok geg¢mise ve diis sistemine dogru
gerilemeler, sikinfi (anksiyete) ve ajitasyon denilen
asin davraniglar gibi belirtiler sergilenir.

«JANET, tiim bu goérislerini su gl varsayimda

‘toplamgtir':
: 1 — Ruhsal olaylarda asama dlizeni (hierarsi)
anlayi§,

2 — Bir yetmezlik, islevsel nitelikte toplu bir ek-
siklizin oldugu anlayisi, )

3 — O distlincenin yerine gegen ya da, diisﬁnceyi
baska yone geken ugraglar bigiminde islemlerin ileri
-derecede ortaya qikisi.

JANET gercege uyum islevlerini, az ¢énce de de-
ginilmis oldugu Uzere bir diizen icinde incelemistir®
Bu diizenin en tstiinde toplumsal alan ve buna bagh
gergek davramglar olarak uyum yetenekleri, yenilik-
leri benimseme gibi islevler yer alir. Aym1 zamanda
buras: gercek algilamalar olarak duruma uygun ani-
lar1 da icerir. Bunun altindaki diizeyde daha zayf
diizenlenisler olarak birtalam &zel ilgi gerektirmeyen
alisilmig iglemler olarak ruhsal ugraslar yer alrlar.
Onun da altindaki diizeyde yargi, bellek ve diis kur-
ma islevleri, baz1 onemsiz olaylarin ortaya konusu
bulunur. Daha alt diizeyde bilince gerek gdstermeyen,
yasama. komgu olan, gercekle bir ilintisi bulunmayan
coskusal yasam ve en alt diizeyde ise, davramslarn
diizenlenmesi aracilif1 ile olusmus bir derece yer ahr
ve buranmn bozulusunda ajitasyon denen asir1 hare.
ketler ortaya ¢ikar. Bunlar tiimiyle hareket niteligini
icerirler. «Ruhsal gerilim» iste bu ruhsal dizenin ko
runmasim ve surekliligini saglar. Bunu, zihin iceri-
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ginin zenginligi ile ve yiklendigi bilesim (sentez) ya-
pabilme giciinde ylkselip diismelerle diizenler. Yik-
selis ruhsal diizeyi gésterir3,

Ozetlenecek olursa, bir egilimler ve davramslar
psikolojisi gigrimi agan kisi olarak JANET, «Nevroz-
lar» adh yapitinda <Psikastenisnin «ruhsal gerilimin
diismesi», alt dizey islevlerinin ustlinliik kazanmas,
gercegin kabullenilmesini saglayan islevlerde bir azal-
ma olmasi sonucu abartilmis bir bigimde kuskular,
davranmslar ve sikintilar gibi bozukluklarla sergile-
nisten sorumlu obsedan digsiincelerin karakterize ol-
dugu bir ruhsal ¢okiintiinlin varhgim ileri sirmustur.

JANET'nin eylem terimiyle tim ruhsal olaylan
icerdigini kabul ettigi davraniglarin psikolojisini an-
latmaya calistign gorilmektedir. O'nun bu konuya bu
derece 6nem vermesinin nedeni, ruhsal anlayisinin
bir eylem ve davranis anlami tasimasindan ileri gel-
mektedir. Davramslar her zaman ve her yerde zgi-
limleri ortaya koyarlar. Ruhsal yasamin kaynagnda
yer alan bu cgilimler, tam bir eyleme gecene kadar
orada gizli bir durumda kalrlar. Ancak eyleme gec-
me egilimleri gergeklestigi zaman artik eylem niteli-
&i kazanmis olurlar.,

FREUD ve O'nu izleyenler iginse®, obsesyon so-
rununu doguran olay, bu ruhsal «gerilim»in diismesi
va da zaviflamas) degil, dncelikle bilincdisindaki (en-
konsiyan) durtilerin (pilsiyon) baskis: ile ruhsal ve
cinsel gelisimin sadik-anal doneme gerilemesi (reg-
resyon), ayn1 zamanda da bu dlrtiilere kars: benli-
gin (ego) asinya varan ve Anna FREUD'un savunma
duiizenekleri adima verdigi islemlerden itmenin (roéfuls
man) tiirevleri olarak kabul ettigi saplant), gerileme,
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yahtma (izolasyon), yapip-bozma (aniilasyon, ando-
ing), yer degistirme (deplasman), karsit ‘tepki (for-
masyon reaksiyonel) v.d.lerinin kullanilmas: ve ust-
benligin (stiper-ego) de bilingdisina kesin emir verir
duruma gelmesidir®. Daha aciklayici bir anlatim ge-
rekirse, gerileme islemi sonucu eski durtiler bagim-
s1z bir duruma gegeceklerinden, kisi bu savunma dii-
zeneklerini kullanaraktan onlann dengtimlerini daha
saglam tutmaya calisacakfir. Psikanalistlere gére®, bu
diizenekler Oyle tek baslarina pek kullanilmazlar. Da-
ha c¢ok birkaci ve yerine gore bazilann 6n planda tu-
tularak uygulanirlar.

Baz1 yazarlar, obsedelerin kullandiklar1 bu savun-
ma diizeneklerinin iki grupta toplanabilecegini ileri
strmuslerdir’ :

1 — Karsit tepki, yalitma, yer degistirme v.b. leri
birincil duzenekler; '

2 — Yapip-bozma, térensel davramsglar (ritiel),
biiyti-dua olaylar:, denetlemeler v.b. leri de ikincil di-
zenekler.

Bilindigi gibi, ruhsal ve cinsel orgltlenmede (psi-
ko-seksiiel developman, (Bkz. Ek-1) 6nceki donemler,
sonrakilerin yaninda ya da altinda olarak yer alir ve
eylemlerini sirdiirtrler. Bu eylemlerin belirgin bir
duruma gelmelerinde yapisal etkenler ve yasantilar
onemli rol oynarlar. Kisinin benlik alaninda saplant:
va da gerileme gbstermesi kargisinda, bu ilk donem-
lerden birincisinin sireklilik goéstermesi, ikincisinin
ise buraya donilsii s6z konusudur. Bir baska anlatim-
la ruhsal ve cinsel orgitlenmede herhangi bir déne-
min ozelliklerinin. birakilmayarak sonraki dénemlerde
de sakh tutuldugu ve bu yenisine uydurulamadig: du-
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rumlarda saplantidan s6z edilir. Bu, bir tiir engelle-
nisin anlatima demek olur. Kisinin, yasammin ileri
bir déneminde her tir engelle karsilasip ¢6ézilimleye-
memesi Gizerine, 6nceki yasantisimin daha ¢ok doyum
saglayabildigi rahat donemlerin 6zlemini duymast,
psikanalitik anlayisin «psiko-sekstiel gelisim» adimm
verdigi libidinal akisin geri donmesine neden olur.
Bu bir tir geri g¢ekilistir ki, dinamik gériiste libido-
nun gerilemesi demektir. Bir 6rnek olarak fallik do-
nemin oedipus istekleri, arzulan ile hadimlastinlma
korkusu (kastrasyon anksiyetesi) arasinda bir catis-
ma, karsisinde. kisinin bu oedipal istekleri, arzulan
yerine anal-sadistik arzularmi yerlestirmesi garesine
bagvurusu gosterilebilir. Gerileme, genel olarak hosa
gitmeyen kosullarda denenen bir savunma dilizenegi-
dir (Bkz. Ek-2). FREUD!, bu gerileme isleminin bir sa-
vunma aracl oldugunu ilk kez bu obsesyonel nevroz ko-
nusunda agiklamistir. Bu yazara gére, yapisal bir et-
kenin sonucu olmaktan ¢ok, kronolojik bir etkene
aittir. Amaci, kisiyi énceki nesnelere (obje) ve gec-
tiste bunlardan saglams oldugu doyum (satisfaksi-
yon) bicimlerine yeniden gotiirmektir. Saplant1 ola-
yinda oldugu gibi, gerilemede de doyum saglanmas)
sorunu dis dinya gereksinmelerine kars1 ara rolini
gerektirecek o6lglid® yerine getirmede yapisal bir ye-
tersizlik, tst-benlikte ya da ilkel-benlikte (id) agin
baylime gibi olaylar kargsisSinda her zaman zayifla-
maya egilimli ve burada da gegerli nedene bagh ola-
rak zayiflamig benlik tarafindan kotii bir bicimde ka-
bullenilmesi demektir (Bkz. Ek-3). Bu ise FENICHEL'e
gore, tim davramglarin degismesi anlamin tasir.
Eger bu gerileme benlik¢e istenilir 6l¢lide karsilana-
bilseydi, kisi sadizm gibi, cinsel kiiftirbazlik (kopro-
fili). gibi sapikhik (perversiyon) sorunlarim igerecekti.
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Oysa, bir obsede her zaman belirgin bir bigimde sa-
dist ise de higbir bigimde cinsel kiifiirbaz degildir. Bu
doyumlarn iyi kabul edilmeyisi, yalitim, yapip-boz-
ma, karsit iepki ile yer degistirme gibi obsesyonel
nevrozda en sik gortilen dizenekler turiinde o6zgiil
yontemlerin kullamlmasina yol agar. Gerileme olay,
daha gelismis bir dlizeyin denemelerini ortadan kal-
dirmtamaktadir. Bu nedenle gelisimin basarisizhiga
ugramasindan baslayarak anal doneme gerilemis bir
obsedenin varhifinda, alt diuzeye 6zgii hadimlasgtiril-
ma korkulari, sirekli olarak cinssl organla oynaya-
rak doyum saglama (mastirbasyon) gibi fallik ve
oedipien donemlerin donatimlarina her zaman rast-
lanabilir.

Yapip-bozma dizenegi, obsede Kkisinin o6ncelikle
yaptigl ya da yaptigi varsayiminda oldugu bir eyle-
min, hatta bazen oldugu gibi, sadece bir disincenin
kompilsif davranis bigiminde yansizlagtinlmak (nét-
ralizasyon) istenmesi demektir. Yapip-bozma islemi,
karsit tepkiye bagh olarak ortaya ¢ikar. Bunda geg-
migte, gercekten yapilms ya da yapildig: tasarlanmig
olan seyin gercek ya da blyald (majik) bir bigimde
ve tiimiuyle tersini yapma s&$z konusudur. Bu olay, sa-
dece oncekine kargit anlam tagiyep bir eylemde bu-
lunmak biciminde degil, bazan da o6nceki davramg
ya da dusincenin oldugu gibi yinelenmesine kalkig
mak tirinde ve her zaman icin iki eylemden olusur,
Birinci olaym igsgudiise] kokenli olmasma karsilik,
ikincisi dogrudan dogruya bir ust-benlik tutumu ola.
rak aym olaymn ya da diisincenin ayricahkh bir ni.
yetle yinelenmesi bi¢iminde kendini gosterir (Bkz. Ek.
4). Bu durumda isgiidii bastirilmis (represyon) demek-
tir. Ne var ki, bu bastirniimaya karsin icgudiinin yinele-
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me egilimi giderilebilmig degildir. Oyleyse yineleme-
nin yeniden yinelenmesi s6z konusu olacak ve zaman-
la bu yinelemelerin yerini saymalar (aritmomani) ala-
caktir. Obsedelerde her zaman bu saymalarda ugur-
luluk géz oninde tutulur. Bu, ugur ve ugursuziul kav-
ramlarinin her zaman icgin obsede kisinin benliginde
onemli big yer tuttugunu?® gosterir. Genellikle tek ra-
kaml sayilar ugurlu kabul edilir. Clinki ne i¢gidi-
nuin ne de ist-benligin agir basarak gerekli dengeyi
bozmamasmm ancak bu tek sayilar garanti ederler.

Yapip-bozma dizenegi ¢ok erken bir gelisme do-
nemine kadar uzanabilir®. Amaci, gergeklesen olayin
olmamus sayilmasimi saglamaktir. Kisinin arzu etme-
digi bir seyi kargit yénde yinelemelerinde de hig ol-
mamig saymalar ayni gegerligi tasirlar. Tam iki za-
manl belirtilerde bu durum agikc¢a gérualiir. Boylece
gegmisg, bir digsince ya da davranig yoluyle bir sire
bastiriimis olur. Ancak FREUD'a gore', bliylili téren-
lere her zaman eslik eden bu yapip-bozma diizenegi,
sadece bir kargithgin korunmas: amacm degil, aym
zameanda kendini cezalandirma (otopiinisyon) anla-
i da tagiyarak gerekli dengeyi saglamig olmak-
tadir.

Obsesyonel nevrozda yaygin bir bigimde gériilen
yer degistirme diizenegi de hemen her zaman yaht-
ma olay1 ile dar bir iligki iginde ortaya c¢ikar'. Cogu
kez anlamin ve duygunun 6zeti bu yer degistirme ig-
lemi ile son bulur. Sagma sapan (abstiird) bir karak-
ter igererekten kihif degistirmis olarak bogalmalara
(desarj) yol acar. Ozellikle ginah konusunda tim
duygu sistemine yonelmis libidinal yiiklenim, bu yeni
igreti kalik yol gbstericiliginde onun yerine gegen bir
doyuma olanak saglar. Gegmigte FREUD, bu yer de-
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gistirme diizenegini ilgili gordigu Ug¢ klinik tabloda
ayricalikli olarak incelemis ve histeride digiince ¢ag-
risimi yoluyla, paranoyada nedensel dizeyin yer de-
gistirmesiyle olusmasina karsilik, obsesyonel nevroz-
da savunmanm gerektirdigi yerin ve hatta dénemin
karakteristigi olarak ruhsal kirliligin bedensel Kirli-
lige donistlirilmesi kavram ile ilgisinin halundugu.
nu ileri stGrmustir®,

Yahtim sorunu nevrozlar arasinda biyuik oran
da obsesyonel nevroza 0zgli olup®’, burada ¢ok ge
gerli bir savunma diizenegi tirinde ve uzun sayila-
cak bir zaman dilimi iginde yavas yavas kendini gos-
terir. Gergekte hareket alam ile ilgili olarak, herhan-
gi bir davrams! ya da hos olmayan bir deneyi izleyen
arada olusur. Inatq bir duraklama dénemi olarak,
yogunlasma sturecinin yardimi ile kisiye bir givence
saglar. Kisi yalitima bagvurdugunda amac1 ¢ogu kez
yvalmizliktan kurtulma iken yeni durumun ardindan
daha buyilik bir yalmzhiga kapilir. Bu ise, yeni bir ya-
htim uygulamasina daha blyik bir istek ve sikhikla
basvurmasina neden olur. Bu durumda bir algilays
ya da bir davramg Orneginde bulunma séz konusu
degildir ama zamanla bastirma ve unutma olayr ile
aralarninda yakin bir ilginin varhig belirir. Bilinecegi
uzere, histeri nevrozunda bellegin yardim ile kisi o
coskuyu yeniden yasamamak i¢in olayr unutma yolu-
na gider. Oysa obsesyonel nevrozda hasta gegcmisginde
travma yaratms olayr unutmamakla birlikte, onun
dogurdugu anlamin degerini yitirir. Boylece cogku
yaratan esas bilingdist birakilmig, ancak ilgili fante-
zilerin bilincte kalmasina izin verilmis olur. Bunu bir
az daha genellestirmek ve derinlestirmek gerekirse,
obsesyonel yasamin sonraki donemlerinde gocukluk-
taki kaynagin unutulmaya birakilmigken ortaya gik-
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maya galistigy gorialir. O zamana kadarki durumunu
gercek anlamda bir unutma saymamak geiekir. Cin-
kil o «<kaynaks bir sire bellekte sadece saklzx kalmak-
ta ve ara sira oradaf qikmak istediginde bastirma
yolu ile geri gonderilerek,.duygusal yikinden kur-
tulunmus olunmaktadir® Bu ise, bir diistincenin, bir
olayin kisiye yilikledigi enerjiden styrilmak istenmesi
demektir. Bu nedenle Ch. BRENNER?, anilan diizene-
gin bir duygunun ya da bir cogskunun bastirilmasi
demek olarak kabuliiniin daha dogru olacagm ileri
sirmustiur. Ancak, obsede bu diizenegi her zaman kul-
lanmasina karsin, zaman zaman gok coskulu bir olay-
dan s6z ederken tiimiiyle soguk kalabildigi, duygusal
bir bosluk iginde durabildigi gibi; pek simirli hatta
anlagilmas: gilic cosmalar biciminde érnekler de gos-
terebilir. Dahasi, giliven saglayan kosullar altinda,
duygusallizini bile ortaya koyabilir. Aslinda hasta sii-
rekli olarak bu giliven saglayici kosullann arayip bul-
ma ve siirdirme cabas: icindedir. Cogu kez de bu
ozellik, GRABER'in «nevrotik tipleme» adimi verdigi
olayla birlikte olur!?. Béylece kisi baskalarinin tepki-
lerini etkiler duruma gelir. Kabulii son derece gli¢ sal-
dirgan (agresif) ve cinsel (seksiiel) nitelikli birtakim
dusinceler, obsesyonlar tiriinde bilinglenebilirler.
Hasta bu durumunda kendini yalhitmak yolu ile koru-
maya, hatta ¢ogu kez goézlendigi gibi, dinsel bir tutum
takinmaya cahgsir. Pratikte icinden sik stk kifretmek
gelen obsedelerde bu ¢abanin basarnisiz kaldigr gé-
rilir.

Psikanalitik yorumda bu yalitma diizeneginin eski
dokunma tabusu ile ilgili oldugu kabul edilmektedir.

Ashinda klinik tablonun tim belirtilerini olustu-
ran gergeklik konusunu ozellikle tabular, térenler ve
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simgesel davramslar i¢ginde aramak gereksinimi var-
dir. FREUD igin bu tabular aymn ve daha biyuk bir
énem tasirlar. FROMM'a bakilirsa®, FREUD bu kav-
rama dayanarak ilkellikten uygarhga atilan adimn,
ogullarin nefret ettikleri babalarnna bagkaldirarak
onu ¢6ldurmeleri ile bagladign varsayimim ileri str-
mektedir. Polinezya dilinden alinmmg olan bu tabu
sdzciglu ambivalan yani ayni anda ve birbirine karsit
olacak tiurde iki anlam igerir. Bunlardan biri temel-
den kutsal kabul edilmesi ya da sonradan kutsallas-
tinlmis olmasi; 6blird de tehlikeli, yasak, pis, kirli sa-
nimasidir. Gegmiste oldugu gibi, bugtn igin de ko
keni ve nedenligi hakkinda henuz yeterli bir bilgimiz
bulunmayan bu tabu sorunu, WUNDT tarafindan «in-
sanligin yazilmamis en eski yasasi» bigiminde tarum-
lanmistir®®. Tabudaki amag, genellikle kisinin buyu
den, tehlikeden, tannlann gazabindan sakinmasy ya
da malim, esyasim hirsizlardan korumas: disincesi-
dir. Bir tabuya dokunulmasi, c¢ignenmesi bu islemi
yerine getiren kisiyi de tabu kilmaktadir. Yani bura-
da bir tir gecis s6z konusu olmaktadir. Boylece de
glnaha girilmig ve tannlann, birtakim gizli glglerin
gazabina ugramaya hak kazanlmis olunmaktadir. Oy-
leyse bu durumu dnlemek amaci ile konulmus yasa-
gIn ¢ignenmesiyle islenmis olan glinahin bagislans-
bilecegi ve tannlarin ya da gizli giiglerin gazabindan
kurtulunabilecegi umudu ile sadaka verilmesi, orug
tutulmasi, temizlenilmesi gibi islemlere basvurularak
tirlii gliinah odeyici torenler diizenlemek yolu ile teh-
like giderilebilir, bagislanabilir ya da hi¢ degilse et-
kisiz duruma getirilebilir. Clinkii bunlar, yapilar ge
regi eski eylemleri bozma niteligi tasirlar.

Ilkel insanlarn toplumlarina ézgii tabularna uy-
malar1 gibi, obsedeler de kendi kendilerine tirettik-
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teri yasaklanna boyun egerler. Her ne kadar arada
sadece dig goériiniiste kabul edilebilecek benzerligin
bulunabilecegi ileri siiriilirse de temelde birlesilen,
her ikisinin de aym nitelikleri tagimasidir. FREUD'a
gore®, tabu gelenekleri ile obsesyonel nevrozun iger-
digi belirtiler arasindaki benzerlikler su doért nokta-
da toplanabilir:

1 — Yasaklarda giidiilenmenin (motivasyon) ol
mayigl,

2 — I¢ zorunluk geregi saplantimin olmaysi,

3 — Yasak nesnelerin yer degistirme ve bulasma
(kontaminasyon) olanag,

4 — Yasaklardan dogan torensel kurallarin ve
eylemlerin varligi.

Yine FREUD®, baza ilkel insanlarin tabularina
boyun egisleri gibi glnimizde kendilerine birtakim
tabu yasaklari bulan ve uygulayan kisiler de bulun-
duguna ve bu tir insanlara obsesyonel nevroz ad: ve-
rilmemis olunsayd «tabu hastalifi» denilmesinin uy-
gun olacafna ¢inki bu iki tablo arasinda, goériiniste
de olsa, buyiik bir benzerlik bulunduguna deginmistir.

Gergekten de bu tabu ve yasak gibi iki olaymn
kaynaginin nedensiz ve gizli samlmasi, bu iki duru-
mun yani ilkel insanlarnn toplumlanna 6zgi tabula-
rma karst tutumlan ile obsedelerin kendi yarattiklan
yasaklarin karsisinda boyun egisleri arasinda 6yle
buyik bir ayricahk saptanmamaktadir.

Obsedelerin tirettikleri yasaklara kars: kendile-
rinde ileri élgiide gekinmeler, sakinmalar dogar. Bun-
larin verdigi sitkintiyr1 gidermek icin kigiler birtakim
onleyici careler aramaya kalkar ve bazi1 eylemlers
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girisirler. Siireklilik kazanmalan karsisinda da bu ey-
lemlerin zorlayiwci bir nitelik tasir duruma gelmeleri
ve yerine getirilmemesi olanaksiz yinelemeler olus-
turduklar goriilir. Bu tir davramslara klinikte kom-
pulsif davrams adi verilir. Bunlann gilinlik yasamda
en ¢ok rastlanan turi su ile temizlenmeleridir. 1970
yilinda MEYER ve CHESSER, bu tir davramslan ki-
side sikint1 yaratan bir ¢ocukluk dénemi gatigmasin-
dan, engellemesinden (fristrasyon) kagma davranig
olarak tamimlamiglardir.

Iste ilkel insanlann tabularina boyun egisleri,
karsi cickamama bigimindeki tutumlan ile gevrelerin-
deki hemen her tiir nesneye cinsellik, dolayis: ile de
kirlilik kondurarak onlara karsi kendi kendilerine
birtakim yasaklar icat edip bunlara boyun egen, kar-
s1 gakamayan kisgilerin davranmslan arasinde bu ytiz-
den buyik bir benzerligin bulundugu dikkati cekmek-
tedir®. Her ikisinin de kokenindeki nedenin biline-
meyisi yaninda icten gelen bir gereksinme ile zorlan-
malari, yer degistirebilmeleri, bulagma  tehlikesi tas:
diginin kabullenilmesi, tabunun ya da yasagmn c¢ig-
nenmesinde, karsy ¢ikilmasinda kesinlikle bir felake-
tin olacag disilincesi tirinde biyuld bir korkuya ka-
piiinmasi, bu benzerligin gdriiniste bile olsa, baslica
kosullarin1 olugturmaktadar.

FREUD icin, gerek tabuda gerekse obsesyonda ya-
sagin gekirdegi dokunma eylemidir. Cogu kez yan-
Iis olarak fobi diye isimlendirilmesinin disinda obses-
yonel diizenin gelismigliginde yer alir ve gercekten
klinik tablonun gekirdegini olusturur. Dokunma ta-
busu, akilciliktan (rasyonalizasyon) baslayarak ozel-
likle yalitmadan ve dogrudan diirtiisel igeriklerin yer
degistirmesinden sonra yerlesir kalr. Genellikle cin-
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selligi ve saldirganhg: ortaya koyar. Burada dokun-
manin ille de elle, bedenle olmas: geregi yoktur. Bir
dustncenin dolayl olarak dokunma anlami tasimas:
bile yeterlidir. Uygulamada rastlanan bu tir tabula-
rin, yasaklarin yerlerine gegerler. Yediklerini kirli,
pis, igren¢ bulan bazi obsedelerin tuvalet sirasinda en
akil almaz térenlere basvurarak temizlenme ve mik-
roptan armma denemelerine girigtikleri, hatta za-
manla bunlarn onleme amaci ile yemek yemeyi en
disiik dizeye indirdikleri, bu ytizden hizla kilo verdik-
leri goriulir. Zamaninda FALRET, obsede kisileri ¢ok
iyi incelemis oldugu icin bu rahatsiz edici duruma
«dokunma sanrisi» (délire de toucher) adimi vermis-
tir. Bircok hastada karsilasilan bir egikten atlama ya
da kaldinim taglan ayirim gizgisine basmama durum-
larn bu dokunma tabusuna uymak ya da uymamak
istegi catismasinm simgeler. RADO’ya gore® catisma,
temelde yatan gazabin sergilenigidir. Daha cocukluk
donemlerinde Kkisilere Ogretilen cinsel organa dokun-
mama kurali, kendi kendine zevk doyumunu (otoero-
tik satisfaksiyon) onleyici yasagmn sézle anlatimidir.
Obsedeler ise, her zaman haz baglantilarina yénelik
olurlar ve ¢ogu kez bunu saldirganhk maskesi altin-
da gizlemeye gahsirlar. Bu saldirganhk, kigide buytk
iskencelere yol agan zihinsel yinelemeler bic¢iminde
onceden kalma koéta dislince ve eylemleri icererekten
tepisel korkular (empilsiyon fobileri) olarak kendini
gosterir. W. REICH'a gore bu yinelemeli dusiinceler,
belirgin bir gelisim semasinda yer alaraktan ¢ogu za-
man kisinin zihinsel hareketliligini kostekleyici bir
rol oynarlar?'.

Gecmiste ESQUIROL, ayrica degme sannsindan
{delir) da s6z etmistir. Ancak degme ve dokunma
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olaylarim1 birbirinden ayirmak ¢ok zordur ve uygula.
mada hemen her zaman birbiri i¢ine girmis olarak
gorilarler.

Psikanalitik anlayis igin obsesyon olayinda ergen
lik cagindan ¢ok oncesi 6énem tasir. Bilindigi gibi, bu-
radaki belirtiler tipki 6biir bozukluklarda oldugu tir-
de, caha c¢ocukluk ¢aginda anne-baba-gocuk arasin-
daki catismalardan dogarlar. Cocugun anne ve ba-
basindan bu donemde bekledigi sevgiye karsilik, on-
larin nevrotik oluslarimdan otird yasama zevkinden
uzak kaldiklan oranda sevgi gosterebilme yetenegin-
den de yoksun olmalan nedeniyle, gerektiginde bu
sevgiyl ortaya koymaktan ¢ok, en kigik bir kabahat-
te ceza vermeye kalkisma gibi ileri 6lglide disiplin
orneklerini sergilemeleri karsisinda asinn kiskirtma-
ya (irritasyon) ugrayen ¢ocuk boylesine bir bask: al-
tinaa korku ile bir savunma (defans) gelistirir. Oysa
yetistirmede zalimlige varacak dlgide yetkeli (otori-
ter) bir egitime basvurmayan ailelerde, gerek duyul.
dugunda verilen cezalarn incitici ya da kicguk dusi-
rici olmadigimi géren ¢ocuk, bunu hak etmis oldu-
gunu rahathikla kabul eder® Norotikligin agir bas-
tig1 ailede ise, yetkeyi koruyabilmek igin boyun eg-
meyerd gocugun yaptigindan étirt sugluluk duymasi,
cezayr hak ettigini ve ancak gerekirse bagislanabile-
cegini kabullenmesi istenir. Bu durumda ¢ocugun an-
ne ve babasina gazap duymasi, hatta karsy koymaya
kalkmas: karsisinda derhal cezalandirilacagim bilme-
si korkusu yaninda, her an yaptig1 bir eylemden o6tii-
ri ne zaman yakalamp cezaya c¢arptirilacag: disin-
cesi, sadece yasak kilinan bir geyin yapilmas: karg:-
sinda degil, bununla ilgili her istek ve durtinin de
icerilmis olmas1 cezalandirilmay: gerektirecegi, psi-
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kanalitik goriise uygun olarak®, zamanla onda sug-
luluk duygusunun yerlesmesine neden olacak, gelisi-
mi bozulacak ve buna bagli olarak her seye karsi bir
bocalama baslayacaktir. Psikanalitik goriiste, cocugun
hak etmedigine inandig cezadan dogan asagilik duy-
gusu ile sugluluk duygusu aym kabul edilir. Bu tir
asagilik duygusu icinde olan kisi, bu nedenle benlik
saygisim az ¢ok yitirmis olacagindan her zaman bi-
lincinde olmadig1 herhangi bir suc¢la kendini suclaya-
bilir. Genellikle gorialdiigu lizere de kisi bundan boyle
davramslarindaki ¢éziimi, kendi girisiminde degil de,
anne ve babasinm tehditlerine ya da onlarn yerine
gegenlere boyun egmede bulacak, bu sorunun ivice
agirlik kazanmas) ile de sonradan nevroz ortaya ¢i-
kacaktir. Yani obsesyon egilimli ¢ocuk her zaman aile-
sinin buylklerince yeglenen 6biir kardes ya da kar-
deglerle asmun Olgude yarismaya girecektir. Anne vo
babasimmin bu anlayisi koriklercesine davraniglarda
bulunmasi, haksiz bir nedenle ya da olur olmaz tiir-
lerde kendisini azarlamas, istemedigi, hogsuna gitme.
digi bir yone itelemesi, gereksinimlerini dikkate al-
mamasl, kesin 6nem verdigi goriislerine stirekli kars
¢cilkmas1 hatta alay etmesi, toplumsal iliskilerini onun
istegi disinda kurmasi ve bunun gibi ¢rnekler ver-
mesi karsisinda gocugun buytklerini suglamak yd da
baskaldirma gibi bir tavir takinmakla gittik¢e cesa-
retsiz kalmasi sonucu yerlesen sug¢luluk duygusu (kiil-
pabilite), bu nevrozun hazirlamginin temel tagim olus-
turacaktir. 1945'de FENICHEL?, psikanalitik goriiste
bu sugluluk duygusunun digsmanhk duygusu ile bir.
likte oOzellikle obsesyonel nevrozda onemli nedenleri
olusturduklarm agiklamistir. 1963'de de CAMERONZ,
gerek obsesyonel nevroz ve gerekse ruhsal ¢okiintti
durumlarninda bu sugluluk konusu ftzerinde israrla
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durmus, hatta bu iki klinik tabloyu «sugluluk nevroz-
laris bashigl altinda toplamistir. 1975 yilinda da CHA-
KRABSORTY ve BANERJIZ, obsesyonel tablodaki sug-
luluk duygusunun belirli kulttr tipleri ile oldukeca
ileri dizeyde iliskili oldugunu vurgulamiglardir. Bu-
nz bir érnek olarak 1979'da R. MANCHANDA, BB.
SETHI ve S.C. GUPTA'nin yaymnlarinda Hindu kulti-
rinde toplumsal yasaklarin ve tére kurallarmin yay-
ginhg dikkate alindiginda, bu konunun daha gegerli
kabul edilebilecegini bildirmiglerdir®.

Onceleri ¢ocukluk déneminde bir an gelip durak-
lamaya ugramis, bu nedenle de zayif kalmig Uretici
6rzttlenme ( genital organizasyon), sonradan hizh
ama cihz bir bicimde gelisim gbstermeye basglar. Boy-
lece bir yandan ge¢misin saldirgan egilimlerinin bas-
tinlmisken yeniden uyanmasi, oblr yandan da yeni
libidinal dirtilerin bir béliminin gerilemeye ugra-
mas1 sonucu, timunin de saldirgan ve yakip yikia
(destriktif) niteliklere birilinerek yeniden ortaya ¢ik-
t1g1 goriltr. K. HORNEY'in vurgulams oldugu gibi®,
cocuk lzerinde tirli dismanca (hostil) duygular
uyandiran etkenlerin basinda cinsel arzu ve istekle-
rin ister susma, ister acik¢a korkutma ya da cezalan-
dirma ile engellenmesi gelmektedir. i1k bedensel de-
nemelerle Uretici kiskirtmaya uymakta buytlklerce
caydirmak amac: ile kizlann ellerini, erkek gocukla-
nn cinsel organlarmi kesme korkutmas: ile birlikte
cocukta yer degistirme duzenegi harekete gegecek ve
olay baska yéne kaydirilmis bile olsa, yine dokunmak
yva da dokunmamak sorunu ortaya c¢ikacak, dokun-
mak yeniden sugluluk duygusunu gelistirecektir. Bu-
nun gibi, Oedipus Karmasasinin (kompleks) libidinal
arzu ve isteklerine yakalahmalapn sonucu, anne ya
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da baba ile ilgili cinsel arzularn, dislerin agga vu
rulmadigl durumlarda yine kisi sugluluk duygusuna
kapilacaktir (Bkz. Ek-5). Psikanalitik anlayisi dogru
layaraktan c¢ocukta cinsellestirici (erotik) - egilimler
yukandaki nedenler yuziinden gizlenmeye, benlik ara-
ch ile karsit tepki olusturulmaya baglanacaktir.

FREUD'a goére, burada da karsit tepki 6nceden
gergeklestirilmis bastirmanin bir glivencesi ve sonu.
cu olarak dugiunulmelidir. Bir baska deyisle, karsit
enerji yukinin belirginligini tasiyan ve bastirma yi-
nelemelerinden kaginmay: saglayan yine bir bastir-
ma tipini olusturmaktadir. Kisi bu dizenek ile si.
rekli bir iggiidiisel tehlikeyle karst karsiyva kalma du-
rumundaymig gibi hep hazirhikh olur; kisilik yapisin
da buna gére degistirir. Bir 6rnek gerekirse, ¢cocuguna
karst nefret dpygularn besleyen bir anne, bu moral-
dist durumu giderebilmek igin bastirmay saglamak
amacy ile karsit tepki diizenegini harekete gegirip ¢o-
cuguna kars: asinn bir sevecenlik gésterir duruma gi-
rer. Boylece kesinlikle degismeyecek izlenimini vere-
cek bicimde sevecen bir kisilige buriinir; hatta bu
sevecenligi, sadece kendi ¢ocuguna karsi degil, hig il-
gisi olmayan bagka gocuklara da géstermeye baglar.
Benzer durumun pislik ve diizensizlik isteklerinin
olumsuzluk yaratmas: karsisinda kisinin agsinn temiz.
lik ve diizenli olma duygularnm icermesi ya da NUN-
BERG’in de vurguladigy gibi gosterimcilik (ekshibis-
yonist) duygularina karsi utanma duygusunu gelis-
tirmesi i¢in de sdylenebilir. Bu kiigiik 6rneklerden ds
anlagilacag lzere karsit tepki iki yonli bir tutuma
girmek sureti ile topluinca kabul edilemeyecek olamn
bilingdisi birakilmas: ve onun yerine bu kez toplum-
ca kabul edilebilecek olanin gegirilmesi anlami dog-
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maktadir. FREUD da'® bu durumu, bastirmanin yeter-
siz ya da basarsiz kaldign zaman karsit tepki diize-
neginin harekete gectigi bigiminde agiklamigtir.

Bu karsit tepkinin baglangici, diskisim tutan ¢o
cugun gniisiindeki biiziicli kaslarimi denetleyebilme-
de Ozsevisel (narsisik) doyumlar bulabilmesi olarak
kabulienilir (Bkz. Ek-6). Bunun sonucunda cinselles-
meye kars: girisilen miicadele, bundan bdyle moralin
¢atis: altinda siirdiiriilmeye baglanir. Bu gidis ise, ben-
ligin mazohistik, iist-benligin de sadistik bir tutum
almasini saglar. Bu bicimdeki gelisim, zamanle kiside
anal erotik ya da sado-mazohistik tepiler (emptils)
ile deyum saglamaya yonelerekten obsesif belirtileri
dogurur. Obsesyonel nevrozda zamanla benligin ma-
zohistik, Ust-benligin ise sadistik nitelik kazanmasi,
«zwalg» olayl lizerindeki FREUD'un varsayimmnn te-
melinj olusturur.

E FROMM ise, FREUD'un anal-erotik yapih kigi-
lerde olusan sadizm anlayisim kabullenmekle birlikte
bunun kuramsal agiklanmasina karsy cikmaktadir.

ABRAHAM ve JONES'a gore de, obsedenin teme-
lini sadik-anal karakter olusturur. Bunun psikanali-
tik irncelenmesi, konu i¢in en énemli bir savunma di-
zenegini 6n pléna qkarr. Bu, az dnce sézii edilmig
olan karsit tepki diizenegidir. ABRAHAM i¢in® geri-
leme sonucu bu sadik-anal dénemin o¢zelliklerini ye-
niden sergilemeye baslayan kisi nesne iligkilerinde
dogrudan bu 6zelliklerini degil de, iste bu kargit tep-
ki dizenegini kullanmaya baslar. Benligin ilkel-ben-
lige karst savunma duzeneklerinden birini olusturan
bu islem, anlam bakimindan her zaman bir ¢ift, ama
karsit yonlii tutum (ambivalan) olarak nefretin bi-
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lingdigina atihp orada saklanmas: ve gerektiginde
asin sevgi sergilenisi ile ortaya konulmasidir. Boyle-
ce birtakim karsit duygular, birer yerine konus ti-
rinde gelisirler. Ornegin nefretin yerini sevginin, aci-
masizligin yerini haksizliga ugramamn, pisligin yeri-
ni temizligin almasi gibi. Burada benligin bazi neden-
lerden 6tiri korku duyar duruma geldigi ama kork
tuklarim denetim altinda tutarken aym zamanda da
bunlann karsitlarim1 ortaya koydugu gorulir.

Obsede kisinin tim duygusal davrariglari simge-
sel niteliktedir. Bu nedenle de sadik-anal dénemin en
eski, en ilkel davrams o6rnekleri olarak, her zaman
simgesel gorintlglerin ortisi altinda kahrlar.

Bu davranmiglan ortaya gikaran gerileme islemi,
kuramsal olarak dort dizenle sonuglanabilir®:

1 — Gerilemeyle doyum saglamaya calisilan anal
-erotizm,

2 — Gerilemekten ileri gelen doyumun karsiti,
ki bu doyuma yani anal-erotizmle saglanan doyuma
yonelik karsit tepki,

3 — Tuvalet egitimine kars;i bagkaldirma yani
sadik saldirganlik,

4 — Sadik saldirganhgin karsiti yani bu saldir-
ganhga yoénelik karsit tepki.

Bu bi¢gim siralame bazi yazarlarca bir az asiri
dizenli ve yapay bulunmaktadir®, Béyle de olsa, bu
sadik-anal karakterin yukandaki dort unsurunun 6g-
retici olus agisindan incelenmesinde yarar vardir.

1 — Anal-erotizm.- FREUD, 19098'da yazdiZ1 yazi-
da bu dénemi su ¢ 6zellikle ortaya koymustur. Bun-
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lar diizenseverlik, cimrilik ve inatgiliktir, Birincisi
beden temizligine olan asin -digkinlitk yaninda sa-
dece énemli islerin degil, kiigliklerin bile yerine geti-
rilmesi konusunda zorunlu ve aym zamanda glveni-
lir olmay, ikincisi ileride ¢ok hirsh olmayi, tiglincisi
fse ilkelerine ters diisen her alanda kafa tutabilme
egilimini simgeler. Iste psikanalitik géruse goére bu
l¢ 6zellik, s6z konusu doénemin birbirinden hicbir bi-
cimde ayirt edilemeyen degismez, temel belirtileridir.
FREUD obsesyonel nevrozu incelerken, bu karakterin
temellerini oral ve fallik donemler arasina yerlestir-
mis, sonradan ABRAHAM da bu gorise katilmistir.
E. FROMM icin de®, diizenli olma, cimrilik ve inatgi-
ik yiiceltilmis olan anal-erotik déneminin hem ilk
hem de degismez belirtileridir. Ikinci yasa rastlayan
bu diskihk déneminde uyarimlarin bosalma egilimi
gosterebilmesi daha ¢ok diskilama aracihif ile ola-
bilmektedir. Bundan az bir zaman 6nce yani yasamn
18. ayma dogru hazdan doyum bulma duygusu yani
libidinal enerji (Bkz. Ek-7), digk: bolgesine yerlesmekte
ve orade yogunlasmaktadir., Bu ddénemden itibaren
diskinin tutulmasina ya da disan atilmasina bagl,
hos ya da hos olmayan doyumlar ¢ocugun en ¢ok il-
gilendigi bir konu durumuna gelmektedir. Bundan
boyle diska gocuk icin bir nesne niteligi kazanir ve
diskilamada alinan haz da bu dénemin temel ama-
cin olusturur. Zaman ¢ocuga digkilama kadar digkiyn

tutmanin da benzer tiirde haz verdigini 6gretir. Boy-
lece gocuk diskis1 karsisinda, bunu bedeninden atma
kadar sevilen bir nesne olarak (obje emabl) tutma-
nin da haz dogurucu oldugu bigiminde aym zaman-
da ama anlam bakimindan birbirine karsit olacak bi-
¢imde bir duygu edinir (Bkz. Ek-8). Bu da onu kansik
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ohfnayan hareketlerinin blyulli ve 0zseverlik tirinde
asinn bir degerlendirmesini yapmaya goturir.

Bir hazza ulasmada araci qlmasi nedeniyle, digki
oyle basit bir nesne olarak kalmaz, az once de degi-
nilmis oldugu gibi, libidinal bir nitelik kazamr. On-
celeri diski nasil bedende tutulup gerekli géruldigin-
de disan atihiyorsa ve de libidinal bir nesne degerini
tasiyorsa, libido da ayn: bigimde bedeni terk edebilir
ve dis nesnelere yonelebilir. Sonradan ortaya ¢ikacak
olan nesne yitirilmesinin temelini iste bu diskinin be-
dende tutulmayip disar1 atilmasi olusturacaktir.

Digkinin aym anda ve ayni anlamda karsit nite-
likte bir sevgi nesnesi olarak tutulmasi, sevilmesi,
onunla oynanmas) hatta yenmesi ya da igrenilmesi,
¢ikanp atilmasi, ileride tim nesnelere kars: tutumun
da hemen benzer bigimde uygulanmasimn ilk mode-
lini kuracak, kisi bir giin gelip bu dis nesnelere kars:
da tipki 6nceleri diskisina gosterdigi davramsin oOr-
neklerini verecektir.

Cocugun diskisim yemesi, bedeninden attig1 nes-
neyi ‘yeniden a1z yoluyla geri almasi demektir. Yani
bu, aikarnmisin (eliminasyon) yeniden ige alinmas)
(entrojeksiyon, psikanaliz diliyle enkorporasyon) an-
lammm tagir. Madem ki sevilen bir nesne olarak disks
tutuluyor, onunla oynamyor, yeniyor, ¢cikanp atilivor,
éyleyse dis nesneler de kisice aym bigimde davranig
orneklerine benzetilebilecektir. Ancak bunlar hep ben-
zer bicimde degil de dogurduklan sitkintiya giderebi-
lecek tiirli benlik savunma dilizeneklerini ¢alistirma
turinde ortaya konacaktir.

Kisinin dileyerek, isteyerek nesneleri terk edebil-

mesi gligligl, zamanla yerini aynlma (separasyon)
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oncesi sikint:, kolleksiyonculuk ve inatcihk gibi dav-
ramglara, geleneklere ya da kligelere birakir. Bu nev-
rozda inatgihk, degismezlik kuralina uyarak her za-
man var olacak, arada gorGnir bir saldirganlik o!-
maksizin, cogu kez de acik bir saldirgan tutumla, ki-
sinin karsisindaki yetkeye karsi direnme hatta basg-
kaldiris bigiminde ortaya konacaktir. Latince «obsii-
nare» sb6zciigl ile anlatilan bu inatcihk sézcigd hev
ne kadar kisinin karsisindakinin saldirma.durumunu
degistirmemesi anlamina gelirse de, burada genel-
likle eylemin olanaksizlastifi kosullarda gelistirilen
edilgin tipte bir saldirganhk olarak kullamlir®s.

FREUD’a gore, heniiz bebeklik gagndaki tuvalet
egitiminde her zaman igin gereksiz dayatmalarla dis-
kilama ve ayarlama amacim glitmeyen ana babaja-
rn bu tutumlarn karsisinda gocuk kendisini buiyiik
bir baski altinda saymaz. Ama bunun karsit1 davra-
nislarla kargilagan cocuk, annenin diskilama zama-
nini kendi arzusuna goére avarlamas: ile kiskirtilmis
olarak, daha bebeklik gaginda annesine bagkaldirma-
nin temelini olusturacak bi¢imde antistindeki btizicu
kaslarm denetim altinda tutarak buytlklerine karg:
cikabilecegini 0grenecektir.

Onceleri annesinden tuvalet egitimi sirasinda
sevgi ve anlayig gorerek fizyolojik olgunluga erismis-
ken, sonradan aralarinda ¢ikabilecek micadeleden
oturd, karsilagtigim sandig1 haksiz iglemler nedeniy-
le ilk 6nce diskisint birakarak kendisinden istenene
kars1 cikarsa da, annesinin cezalandirma ile karsihk
vermesi Uzerine bu kez digkisini tutmaya baglar. Boy-
le bir tutum, zamanla ¢ocuga barsak islevinin biydli
astinligind duyurur. Daha da ileride bunun yerini
moral alanda saglanabilecek udstiinliikk alir'®, Sonraki
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basanlarina kars: takinacag tutumlar, gegmiste dig
kisina gosterdiklerinin devami olur, ancak bu kez her-
kesin kendisine haksiz davranislarda bulundugunu
ileri slrer durur. Bunda ust-bgnligin kesin bir rol oy-
nadizg1 bilinir. Ust-benligin bu dénemde heniiz ilkel
bir nitelik tasidigl, yumusak davrarmak gibi bir tu-
tummu daha tanimadig:, bu nedenle kisilerin gerek ken
dilerine ve gerekse gevrelerine karsi acimasiz olduk-
lart distnilirse, bu rollin ne olgiide kesin olabilece-
gi daha kolay anlasilir. Cocuk bu ydénden ailesinin
gucine kars: direniste uyguladig: careleri ileride ken-
di ust-benligine karsi da gosterecektir. Yetiskin ¢aga
geldigi zaman, lst-benligine yonelik islerdeki inatci-
hikta bu kez bagka bir yénteme bagvurup bagkalarini
ara¢ olarak kullanmaya baslayacaktir. Onceleri za-
yifa 6zgl bir miicadele yontemi uygularken, bundan
boyle kendine giivenin sirdirtilmesi ya da onaril-
mast ¢abasi iginde olagan mitcadele yontemi kullan-
maya girisecektir., Bu inatgihk bir sikintimin ya da
sugluluk duygusunun yalanlanmasi igin gerekli 6z-
sevisel gereksinmelerle dolu olur. Bu nedenlerle Froy-
dien psikanalitik goriis, inatcihifin temelini cinsel ge-
lisimin oral donemine yerlestirir ve bunun anal do-
neme gegerek cinsellik yaratici bir haz sagladigim
kabul eder.

Nesnelere baglams da (Bkz. Ek-9) belki edilgin ama
her zaman etkili bir bigimde ve biriktirme egilimi ile
kendini gosterir. Bu biriktirme egilimi, koleksiyonlar,
her turlt sabit diisiinceler tasima ya da c¢ekici tirli
kiciik manilere ulasma tariinde olur. Bu cisimlerle
ozel iliski, simetrik bigimde siralamalar, hatta bu si-
ralamalarn sadece kendini yurGatmeye =zorlamakla
kalmayip baskelarnnmin da benzer uygulamalarm ge-
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rekli saymalar, ayrintinin eksiksiz bigimde olmas: ki-
siye biyiik bir haz verir. Béylece her seyde diizenli
olma gibi bir durum olusturulur. Boyun egisin gelis-
misligi olavak kabul edilen bu diizenli olma, tertip-
liligin, titizligin, dakik olmanin sergilenisi tiirtinde
cocukluk dénemindeki diskilamada egitimi kabullen-
menin yer degistirilisi olarak ortaya konur®. Bu il-
gi, gittikge artarak simgesel bir deger kazanaraktan
kisinin sonradan paraya yodnelmesini saglar. Cinki
para aynm zamanda hem biriktirmeyi, hem sigortay
yani guvenligi hem de yetkeyi simgelemektedir. Yine
bu ilgi, bask: altinda tutulmaya cahsilan diismanlik
duygularmin aktarilabilecegi bir alan gorevini de ya-
par. Froydien psikanalitik anlayista bu para sorunu
nun diskiyla ézel bir iligkisi vardir. Bu 6zel iliski iye-
lik (aidiyet) konusudur. Onceleri cocukta diski nasil
bir iyelik anlammm tasimssa, zamanla ¢ocuktaki bu
sahiplenigin esanlam olarak para ds biyiiklerce bir
iyelik araci bigiminde degerlendirilir. Digk: ile para-.
mn ortak yani, her ikisinin de ancak zorunlu kalin-
diginda yitirilmeyi anlatmasidir. Béylece para, tipki
diski gibi, her zaman benlik niteligini yitirme tehli-
kesi icinde bir nesne olarak degerlendirilmeye bas-
lanir. Bu ylzden obsedeler anal bdlgede yogunlasan
anal-erotizmi kazenmis kisiler olarak yitirilmeyen pa-
rayl severler. Para, FERENCZI'nin anlatimi ile diski-
nin yerini alir ve haz nesnesi durumuna geger.

Gegmisteki aynlis sirasinda karsilagilan sikinty,
cimriligin icinde bir nesne yitirme, herhangi bir ko-
nuda karar verme ya da bir degisim karsisinda ka-
hndiginda duyulan korkuda yeniden ortaya ¢ikars.

Ancak FREUDun bu diskilama olayimin obses-
yonel nevrozun temelini olusturmada“ oynadig bu-
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yik rol iizerindeki inanci, sonradan W. REICHIn
da destegine karsin#, K. HORNEY, RADO, E. FROMM
v.d. leri gibi psikanalistlerce yeteri kadar onaylanma-
mastir. Bu kimseler ve ézellikle FROMM, anal libido-
nun anal kisilik gelisiminde etkili bir temel olustur-
dugunu kabul etmemektedir. Clinki bu yazara go-
re®, diski bir yararit kalmamis olarak disar1 atilan
bir nesnedir. O halde, gocugun digkisina olan ilgisi,
canli olmayan her seye kars: tutumlanmn sadece bir
boliimini olusturur. Dolayisi ile de, anal dénemdse
ilgi nasil her seye g¢ekilebilirse, bu arada diskiya da
gcekilebilir. Bu cekilmenin diizenegi ise, hentiz yete-
rince aydinhiga kavusturulabilmis degildir. Ayrica
anal kisilik gelisiminde etkili bir teme! olusta, beden-
sel etkenler kadar 6zellikle annenin tutumlu kisiligi
de 6nemli bir rol oynar. Annenin titizlikle uygulama-
yva galistigi tuvalet egitiminde, gocugun bosaltim is-
levlerine gereginden ¢ok ilgi géstermesi, onun da can-
siz seylere karsi benzer bir bigimde ilgili oldugunu
kamtlar. Boyle bir anne, bu konuda ¢ocugunu eibet-
te etkileyecektir. Onun anal karakter geregi cansiz
geylere karst asin ilgili olmasindan dogan huzursuz-
lugu, ¢ocugu da etkisi altina alacak ve klgigin ya-
samdan korkarak hatta nefret ederek tipki annesi
gibi tutumlulugu en biiyiik erdem sayip, her tir za-
rar ve ziyam geri ceviren bir davrams: benimsemis
olarak daha cansiz seylere yonelme egiliminde bir
kisilik kazanmasini saglayacaktir. Bu nedenle FRE-
UD'un anal kisilik {izerindeki dtstincelerini oldugw
gibi kabul etmeyen E. FROMM boéyle cansiz seylere
yonelen, ilgilenen kigilere kolleksiyonist, istif¢i kisilik
demeyi daha uygun bulmaktadir.

Yazarin bu konudaki diisincelerini su agklama-
da bulmak olanag: vardir“: «Bu yénlenme, insanla-
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rin dis diinyadan elde edebilecekleri yeni seylere ¢ok
az guvenmelerine neden olur. Bu gibilerin giivenligi,
istiflemeye ve biriktirmeye dayamr. Onlar harcama-
nin kendileri icin bir tehlike oldugunu dasinturler.
Cevrelerini sanki koruyucu bir duvarla gevirmis gibi-
dirler. Ana erekleri ise, bu duvarla saglamlestinimig
durumlanna disardan olabildigince ¢ok gsey getirmek,
duvarin disina ise, olabildigince az seyin gikmasma
izin vermektir. Cimrilikleri para ve o6zdekszl seyler
konusunde oldugu kadar, duygular ve duginceler ala-
nmda da gecgerlidir. Onlar i¢in sevgi, temelde bir
maldir. Kendileri sevgi vermezler ama ssevilene» sa-
hip olma yoluyla sevgiyi elde etmeye ¢ahgirlar. Istifci
kisi ¢ok kez insanlara, hatta amlara karsi 6zel tir-
den bir baghhk gdsterir. Bu gibilerin asin duygusal-
liklar1, gegmisin «altin cagi» gibi gériinmesini sag-
lar... Istifci nesneler, disiinceler ya da duygular ko-
nusunda oldugu kadar diizenli olacaktir. Ama, onun
bu diizenliginin kisir ve kati bir duzenlilik oldugu- -
nu da belirtmek gerekir. O, nesnelerin yer degistir-
melerine higbir gekilde katlanamaz ve onlan meka-
nik bir gekilde yeniden diizenier. Ona goére dis dlinya,
duvarlarla giclendirmis oldugu kendi dinyasine siz-
mak icin bu duvarlan zorlamaktadir. Diizenlilik her
seyi yerli yerine koyup boylece koruyarak dig dunya-
ya egemen olma ve onun zorla igeriye sizmasini en-
gelleme anlamina gelirs.

2 — Anal-erotizme kars tepki.- Digkiy1 tutma
egilimine kars: miicadele, davramsin ani bir bigimde
karsitina dénusii olaraktan éncekilere kansan hatlan
ortaya koyar. Bu, tim digkihk bdlgesinde yogunlasan
anal-erotizm déneminin belirtilerinin tersine g¢evril-
mesidir. Savurganhk her tir davraniga yardimer ola
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rak patlayic1 bicimde davramglara neden olur ve or-
negin paranin sokaga atilmasi anlamim tagir. Is ye-
rini, evini ya da simgesel anlamdaki bir sorununu
birakmamak icin kisi tim servetini savurur, bitirir.
Armaganlar da simgesel bir yoksunlugun anlaminda
yver alirlar. GoOzipeklik ise, birdenbire ortaya ¢ikan
bir yeniligin korkusunun mirasgist olur®,

3 — Sadik-anal saldirganhk (Bkz. Ek-10).- Her-
hangi bir yokedise, bir yana birakisa karsy baskaldir-
malar, kirlilik, saldirganlik gibi tutumlar, obsedenin
fantazmatik sadizminin igerigini olustururlar.

Obsesyonel nevrozds kisilik sorunu nadiren bi-
rinci planda yer alir. Bununla beraber tirnaklann ba-
kimsi1zlig1, camagirlarnin kirliligi, birtakim yakinma-
larin blylk bir titizlikle yerine getirilmesi ile goérii-
nugte karsithk olusturabilir,

Saldirganhgin bir tGr ortaya konusu olabilen ger-
¢ekdisy, diissel (fantazmatik) nitelikteki sadistik dav-
ranislar, istemli olaraktan sayginhgin ve yetkenin du-
rumlarmmn ve araglarinin aragtinilmasi, hoggori ta-
nimayan bir katihk, sertlik, acimasizhk, igneleyici
" espri oyunlan, alaylar gibi saldirganhg tanminmaya-
cak bir gorinise sokan durumlara donlsebilir. Ba-
zan da cinsel digler (fantazmlar) bigiminde ortaya
cikabilir. Ayrica birtakim tikler ya da kekemelikler
tirtinde <«psiko-motdr» bozukluklerla sonuglanabildi-
g&i gibi, birdenbire ortaya c¢ikan ndébetler olarak da
dile getirilebilir. Vurup kirmalara, yikmalara, hatta
yaralamalara bile yol acgabilir.

4 — Saldirganhgae karsi tepkiler, titizlikler ve ku.
runtular.- Ust-benlik, sadik egilimleri kuvvetle bas-
tirdig1 icin bu kuruntular 6zellikle stk gériinmezler.
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Cogu kez tasarlamalar tiirinde olurlarsa da tamiiyle
karsitimi da olusturabilirler: Agin1 temizlik, titizlik
karakterine, kurallara uymaktan dogan kuruntu kav-
ram: ile karsilastinldiginda belirgin yikanma téren-
lerinin sorumlusu olarak ortaya cikarlar. Boyun eg-
me, uygun tavirlar takinma ve iyi davramslar gos-
terme, moral yénden katihk, yéntem sahibi olma ve
dakik olma gibi hatlara kadar vanrlar. Bu gercgekei-
lik sevgisi kisiyi sagmasapan cilecilige kadar gotiire-
bilir, kisiyi dogrudan kendine yonelik sertlik godster-
mesine ve kesin tavir almasma zorlayabilir. Bu yuz-
dendir ki, bu durum daha &énce cinsellesmeye kars:
micadele, her seye karst simgesel nitelikte olarak
benligin mazohistik, tist-benligin ise sadistik bir tfu-
tum takindig biciminde agiklanmisti. Vicdanlh olmak-
tan haz duyma nesnelerin islenmesini, kuruntularin
ayrintisini, kompulsif yikanmalan animsatir,

Bu baslica belirtilerin 6tesinde zamana kars: dav-
rams uzerinde de durulmahdir. Dakiklik gecikmeler-
le bir arada olabilir y& da kisi ayn1 zaman icinde bir
sen eylem denemesi yapmaktan 6zel bir haz duyabi-
lir. Bunlar, kisinin ge¢misteki haz alislar1 ve belli bir
zamanda diskilama islemlerini duzenlemeleridir.
FREUD, nevrozlarin belirtisi olarak, erken gelisimi
ve hatta entellektiiel gelisimin asir1 diskinligini
vurgulamistir. Ayrica da obsesyonel nevrozda c¢ocu-
gun tuvalet egitiminin bu olaymn ortaya ¢ikmasinda
ne Slglide dnemli rol oynadig: goriusini tasimistir.

Oysea yer yer deginildigi gibi, FREUD'dan sonraki
bir ¢ok ruh hekimi icin, diskilamanin verdigi hazzin
kisinin gelecegini bu kadar onemli derecede etkile-
mesi anlayisi ger¢ek olarak kabul edilmemelidir. Nev-
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rozun olusumunda bu olaydan ¢ok anne baba tutum
ve davramglarina cocugun verdigi tepkiler dikkate
alhnmahdir. Ailenin ¢ocuk lzerindeki surekli gézdag
ve cezalarla yaratthigy kot etkiler sonucu kisi Once
bunlardan siddetli bir 6fke duyacak, bunu bastira-
madigl zaman agir bir bicimde cezalandirilacag: bi-
lincine sahip olacak, bu durumda c¢areyi ister iste-
mez bastirmada bularak iloride sugluluk duygusu ile
beslenmis korkak ama bag egmeyen bir insan olarak
yetisecektir.

RADO da® ana babamn kisitlayicr énlemleri, ce-
zalari ya da cezalandirma goézdaglan ile gocukta ya-
rathiklarn bozuklugun yasamimn ileri dénemlerine
kadar siirebildigi gibi zaman zaman alevlenmeler de
gosterebilecegini ileri stirmektedir.

ADLER'in bireysel psikolojik gbriisinde ise®?, ob-
sesyonel nevrozdaki temel bozukluk disiince alanin-
da yer almaktadir. Cocukluk donemlerinde kisinin
yaptiklarn karsisinda aile buyuklerinin stirekli sitem-
leri, azarlan, cezalan etkisinde kalmasi ile diistinceyi
ortaya koyan anlatim giliciniin 6nemi kavranir ve
bununla gevrenin ilgisi saglanmaya c¢ahsihir. Basan
sarla ilginin stirekli olmasina 6zen gosterilerek, iceri-
len eksiklik duygusundan ileri gelen asagihik (enfe-
riorite) duygusu bastirilmaya cabalanir. Obsede Kkisi,
her zamun bu asagihk duygusunun ortaya ¢ikacagi
korkusu iginde stirekli Gstiin olma arzusu tasir. Bun-
da basansiz kaldifinda ise kararsizliga diiser ve be-
lirtilerini sergilemeye baslar.

ADLER igin, gelistirilmis bir obsesyonel nevroz
olayinda kendini ya da baskalarim éldiirme korkusu,
basarsizlik korkusu, kusursuz olma sawvi, aym za-
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manda kendini en buylk ginahkar sayma, gigsiiz-
liginii gordiaginde kagip kurtulma arzusu, Ustinluk
(stiperiorite) duygusu, yetkeyi red, utamlinca ¢ok ko-
lay kizanp bozarma, elleri ya da tim bedeni ardarda
ykama gibi olaylar en ¢ok rastlanan temel belirtileri
olustururlar.

Davramsqa {(behevyorist) goriiste, obsesyonel nev-
roz 6grenme ilkeleri {izerine yerlestirilmigtir. Baglan-
gicta hi¢ de urkiitiici olmayan bir diistincenin, bir
istegin bir g¢agrisim nedeniyle yanhs 6grenme yuzin
den sonradan sikint1 dogurucu olabilmesi karsisinda
kisi boyle bir diislince ya da istegi birtakim davra-
nislarla hafifletebilecegini, siddetini azaltabilecegini
kabullenerek davramsglarini yinelemeler haline geti-
rir. Dolayis: ile burada bilin¢disina itilmis yasak dur-
tiler araimamaldir? Bu goriigle hastamin tedavisi
de yanlis O6grenilisi diizeltip dogru 6grenmeyi sagla-
mak yani bir tir O6gretim olacaktir.

Obsesyon olayimin fenomenolojik acidan incelen-
mesi tlizerinde yeterince yvaymn yapudigr séylenemez.
Bu nedenle 1930'lardaki Von GEBSATTEL'in gérisleri
bugiin de O6nemini korumaktadir. Bu yazarin disin-
celeri bazilannca baska varsayimlar arasinda obsede
kisinin varhgmin bitinliglinia kavramas: agisindan
¢ok daha uzlastirici, birlestirici ve totaldir.

Von GEBSATTEL igin', evrendeki her tir pislik,
clirtiylis ve 6lum gibi olaylar mcral bozan, parcgalara
aywricl diismanca gugler olarak yer alirlar. Dis din-
ya yetenek bakimindan timiyle bostur. Kisinin var-
hg1, boylesine temizlikten yoksun, ¢lirimis bir evre-
nin korku verici etkilerine karsi kendini zorla kabul
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ettirmeye calhisan bluytli dinyas: ile miicadele etmek
durumundadir. Yani obsede, bdyle bir ortamda kar-
silastigl korkular iginde varolus dinyasinda Onlem
almak arzusu ile stirekli bitirmek ve yine bastan al-
mak denemeleri (Sisifos denemesi, Bkz. Ek-11) ile
pisliklere ve ¢iriimtsliiklere kars: temizlenmek amac-
n1 tasiyarak ugrasip durmaktadir. Bunu yaparken ‘e
eylemlerinin nasil sa¢gma bir anlam tasidiZimin bilin-
cinde ve kavrayisinda olur. Bir obsede her zaman igin
isteklerinin, arzularnnin yerine getirilmesinin -edilgin-
ligi, olanaksizhg karsisinda kendisini borglu durum-
da hisseder. Bunu karsilayabilmek icin de dlismantk
ve sugluluk duygularm etkisiz duruma getirebilmek
amact ile térensel eylem gortintileri diizenler.

1975'de AKHTAR ve 1977de DOWSON, eksistan-
siyalist diigiincede olmamalarna karsin obscdelerde
rastladiklart bu tir duygularin bagkea klinik tablolar-
daki kisilerinkinden onemli ayncahklar tasidigim ileri
surmuglerdir.

Gecmiste PITRES, REGIS, JANET ve LEWIS gibi
bazi klasik goriislii hekimler, obsesyonel nevrozda ka-
Iitimsal etkenlerin agirhkh olabilecegi konusu tizerinde
durarak bunun dogrulugunun kamtlanmasiy gerekti-
gine deginmislerdir.

Kahtimsal ve biyolojik incelemelerde bulunanlar
konunun hemen sadece, daha ¢ok ruhsal ve daha az
sinir hastahklan ile iligkisini aragtirmakla yetinmis-
lerdir denebilir. Yazarlarm cogu obsesyonel nevrozla
kisideki temel bozukluk arasinda bir ayinm yapmay:
denemigler ve buradaki temel bozuklugun kahtimsal
gegciste bir ¢ekirdek olusturdugu tzerinde durmuslar-
dir. Bazilan icin bu temelde, sapik ya da sizoid tipte
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bir cinsel «anomali» olasihg tizerinde gerekli arastir-
malar yapilmahdir,

Nitekim JANET®, kahtimin «psikasteni»de 6nemli
bir roli oldugunu; incelenen obsedelerin anne baba-
larmin % 28'inin aymi hastahg icerdigini; % 17'sinin
bagka nevrotik tablolar, % 15'inin alkolizm, % 14'Gnun
degisik psikozlar, bazilarinin da tik, korku, titizlik ti-
rinde belirtiler gosterdiklerini bildirmistir.

RUDIN'e goére de, obsesyonel durumlarin her-
hangi bir diizenekle bir sonraki kusaga gecisini agik-
layacak bir kamit buglin igin s6z konusu degildir.
GALLOT bunu su bigcimde dile getirmigtir®: <bozul-
mus olan tim ruhsal dinamizmdir». Ganimizde ob-
sede kisilik karakterinin toplumsal kahtim bic¢imi ile
yani ozellikle obsede annenin ya da anne gérevini
yiklenmis kisinin ¢ocugu kendi dogru bildigi yonde
egitimi ile gegtigi kabul edilmektedir.

Butin bu goériusler yaninda obsesyonel mevrozun
olusumunda ro! ovnayan organik etkenler tizerinde
de durulmaktadir. Hele son on yil icinde bu hastalik
sirasinda beyindeki serotonin denen maddenin islevi
ile ilgili bir varsayim gelistirilmis ve bu goérisi des-
tekleyecegi umulan tiirlii laboratuvar calismalan ya-
pilmistir. Ornegin 1984 yilinda RASMUSSEN, L-trip-
tofan adi verilen bir serotonin prekirsorit uzerindeki
. aragtirmalarinda bu maddenin klinik olarak obsesyo-
nel belirtileri azaltmas1 yaninda ruhsal ¢okiintilerde
kullamlan trisiklik antidepresif ilaglarin obsesyonel
nevrozda da etkili olduklarmm bildirmistir. Ertesi yil
aciklanan yeni bir calismada®, az sayida da olsa bir
kisim obsesyonlu hastanin beyin-omurilik sivisinda §-
HIAA duzeyinin saghkh insanlara oranla onemli sa-
vilacak oOlgiide yiuksek bulundugu, bunun beyindeki
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serotonin devrinin arttigimin kanmt: oldugu agiklan-
magtir. '

Oysa JIMMERSON ve BERRETTINI, aym yil da-
ha 6nce yapilmig bir ¢ok arastirmada ruhsal hasta-
larin beyin-omurilik sivilarinda bu maddenin diize-
yinde genellikle diisme saptanmig oldugunu vurgula-
maglardir. INSEL, MUELLER, ALTERMAN, LINNOILA
ve MURPHY bu degisik sonuglarin bazi1 etkenlere
bagh olarak saglanabilecegi goriistindedirler,

Beyin dokusu tizerindeki bir aragtirmada da®,
saghkh kisilere gore, obsedelerde o6zellikle sol beyin
parcasinin orbital girus ve kaudal cgekirdek olusum-
larindaki glikozun yikilma urtinlerinde énemli deger
artigslarinin saptandig bildirilmigtir. Yazarlara gore,
uygulanan ilag tedavisine karsin bu maddelerin yeni
duzeylerini koruduklan goériimiistir. Tedaviye bek-
lenen yamiti vermeyen hastalarda ise, bdyle bir du-
rumla karsilasilmamistir. Ancak bugilin igin beyin-
deki gliikozun yikilme urtinlerindeki artis bulgular-
nin obsesyonel nevrozun olus nedenini gostermekte
yeterli olduklar: séylenemez.

Gecmiste FREUD, biyolojik ve kimyasal arastir-
malarn ilerlemesi ile nevrotik olaylarin daha bir agik-
liga kavusacaklanni, ancak o gilinlerin pek yakin ol
madigin bildirmistir?’. Baz1 ruh hekimlerinin bu di-
slinceyi benimseyip, ¢zellikle son zamanlarda tablo-
nun Tourrette hastaligl, Von Economo ansefaliti, epi-
lepsi, parkinson v.b.leri ile olan ortak gériinisleri
dikkate alinaraktan klinik olarak, beyin-omurilik s
vist aminleri, elektroansefalografik incelemeler, biyo-
lojik normaldisa oluglar lizerinde laboratuvar aragtir-
malari yaninda yedi obsesyonel olguya uygulanan
sodyum laktat enflizyonu sonucu panik ataklarn or-
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taya gikanldigmin® gézlemlendigi gibi caligmalarim
genisgletmelerine ve derinlestirmelerine karsin, orga-
nik olmayan goéruslerin bugin i¢in agirhklarim hala
koruduklar da bir gercektir. Ne var ki, ileri stiriilen
her iki gorisi de gozardi etmemek gerekir. Boyle
olunca da, obsesyonel nevrozu salt organik ya da salt
ruhsal ve toplumsal nedenlere baglamanin bilimsel
bir anlayis tagimayacagl sonucu ortaya ¢ikmaktadir.

Bu arada 1970'li yillarda sizofren hastalar tizerin-
de yapilan Bilgisayarli Beyin Tomografisi inceleme
lerinde saptamp saptanmadign agik¢a belirlenemeyen
her iki yan ve 3.-4. vantrikiillerindeki. biiyiime bulgu-
lar1 daha baska ruhsal hastaliklarda arastiriimaya
baglanmigtir. 1981'de bir yandan PEARLSON-VEROFF,
psikotik ruhsal ¢Okintili hastalarda bu buylimeyi
saptadiklarimi agiklarken RAPOPORT ve ¢a. ark. ob-
sesyonel nevroz olgularinda olumsuz sonuglar aldik-
larim bildirmiglerdir. Bir y1l sonra, NASRALLAH ve
¢a. ark. larm mani tablosunun da, RON ve ca. ark. lan
organik beyin hastalhklarinda ve alkol bagimhhgin-
da bu blyumenin saptandigim; 1983'de INSEL ve ¢a.
ark. lart obsesyonel nevrozda yine olumsuz sonuglar
ahir.arken, aym yil TARGUM ve ¢a.ark. larnn sannl
{deliran) ruhsal ¢dkinti tablolarinda vantrikal bi-
yiimelerinin varhigindan séz etmislerdir. 1984 yilinda
da bu kez FLAMENT ve RAPOPORT, obsede ¢ocukla-

rin BBT'lerinde vantrikiiler biiyameleri goérdiklerini
bildirmislerdir.

Sayica ve bulgu kesinligi yéniinden yetersiz olan
bu cahsmalarla,* bugiln i¢in beyindeki vantrikillerin
bliyiime bulgularini, herhangi bir ruhsal hastalkla
ve de obsesyonel nevrozla ilgili kabul etmek icin za-
man heniz erken sayilir. -
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KLINIK

Gegmiste obsesyon kavrami basglica ti¢ tlirde incelen-
migtir® :

1 — Distince bigimindeki obsesyonlar,

2 — Fobik obsesyonlar,

3 — Tepisel (empilsif) obsesyonlar.

Buradaki distince bigimi, bir so6zcigin ya da en-
tellektiiel bir islemin zihinsel yinelenmesi (riiminas-
yon) turtinde bazan duygusal bir bosgluk, bazan ka-
ba, agik sagik, bazan da bosinan (batil) niteliginde
olur.

Fobik olanlar, bir nesnenin ya da gerektiginde
onun yerini alabilecegi bir dusin, bir diisiincenin ver-
'digi korkulardar.

Uglinciiler de igten gelen birtakim isteklerin, ar-
-zularn. gergeklestirilmesinin birdenbire ortaya cikis:
ile olusurlar.

Bu obsesyonlann geligtirdigi tablonun kliniginde
yer alan belirtiler de su li¢ noktada toplanabilir®:

1 — Tekelci saplantidan olusan dusincenin su
ya da bu tiirde ortaya konusu ya da varolan durum
uzerine yerlesmis temizlik, sonsuzluk, sugluluk, dog-
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ruluk gibi coskulu (emosyonel) olaylarin ortaya ¢t
ks,

2 — Ozgi obsesyona kars: kisinin savunma arag-
larini kullanmas: (bu savunme araglan deyiminde,
psikanalistlerin savunma dizenekleri anlayis1 ile ye-
tinmeyip, kisinin saplantisina karsi mucadele etmek
icin sadece bilingdisi (enkonsiyan) dizenekleri degil,
bilingli bir bigimde ustaca ve kurnazca davramslar-
da bulunma gerekgesi dikkta alinmaktadir.)

3 — Kisinin «psikastenik stigmatlanm» olustu-
ran kusku, istemsizlik, saskinlik, gergek olmayis, ga-
riplik ya da yapaylik duygusu gibi entellektiiel ve
duygulanim (affektivite) bozukiuklar.

«Inhibition, symptome et angoisse» adh yapitin-
da bu belirtilerin nasil olustugunu agklayan FREUD'a
gore¥®, obsesyonel nevrozun belirtileri genel olarak iki
tirde, aymi,zamanda ve anlam olarak da karsit egi-
limde (ambivalan) geligirler. Bu iki tiirde ve kargit
egilimde olus ya esirgeme, cezalandirma, yasaklama
tiriinde; ya da genel olarak onlarin yerine gec¢mig
doyumlar bigiminde ortaya gikar. Bu iki gruptan daha
eski olan1 savunma ve cezalandirma ile ilgili olumsuz
deger tasiyamdir. Zamanla tiim savunma Olgllerine
karsit anlam igeren doyumlar  tstinlik kazanmaya
baglar. Buradaki yasaklamayla doyumu birlestiren si-
regte belirtinin olusu distinilebilir. Savunma ya da
yasak emri anlammi tasiyan korunma oénlemi bir do-
‘yum duygusu niteligini igerir. Bu, bir bilesim (sentez-
lesme) demektir. Zaman ilerledikge, kisi bozma (ani-
lasyon, andoing) duzenegini kullanarak belirtilerinin
asil anlamlanmn bir bakima tam karsitini yiklenme-
ye basglar Yani herhangi bir durumu izleyen bir dav-
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ranigin ardindan onu ortadan kaldirmak isteyen bir
ikincisi dogar. Ancak gercekte bu ikincisi tam bir
karsit degil de sadece Oncekini bozma gérevini yeri-
ne getirendir.

Yine FREUD'a goére, belirtilerin incelenmesinde
iki egilimle karsilasiimaktadir. Bunlardan birincisi,
‘zamaninda belirtilerde itilmis (rofule) olan seye kars:
surekli bir ¢abanmin gdsterilmesi; ikincisi de belirtile-
rin olugsmasinda benlik (ego) ile Ust-benligin (stiper-
ego) karsilikli olarak biiyiik dlglide rol oynamalaridir.

Obsesyonel nevrozda egilimler, turla belirtiler ola-
rak bir dislince ya da davranms ornekleriyle ortava
konur. Bunlar duygusal anlamda hemen her zaman
hos olmayan, can sikici nitelik tasirlar. Kisiye, icer-
digi herhangi bir obsesyonu yliziine vururcasina acik-
lamrsa, bunu derhal geri ¢evirdigi, yadsidign gbriiliir.
Bunun igin soyutlama diizenegi kullanaraktan, has-
taya gerekli gliven duygusu verilerek, dtsiincelerin
ve arzularin duygusallifl kesilmeli ve anlamlar1 ona
gore degerlendirilmelidir.

Kisiler her zaman kendilerine gercekten yabanci
olan obsesyon nitelikli egilimlerini ve igeriklerini agi-
ga vururlar. Bununla genellikle kendilerinden isten-
meyen konuyu dagitmayl, gidermeyi arzularmmn, ni-
yetlerinin, duygularinin, isteklerinin yansimasi olabi-
lecek tim obsesyon karakterli icerikleri verecek izle-
nimleri arar dururlar. Obiir yonden de bunlars bir
«marazilik» degeri vererekten onlarla miicadele eder
ve yarattiklan sikintidan (anksiyete) kurtulmaya ¢a-
hisirlar.

Obsesyondan ¢ok fobiye yakin, bir bagska deyisle
ilerlemis baz tlrlerde fobi ile obsesyonun birbirine
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iyice kanistigi géruniimlerde sikinti ¢ok canh bir bi-
cimde ortaya gikar ve benligin kapsama gucime gore
taskinhk o6lgiisiinde anlatimini bulur. Sikinti ‘burada,
denetim olanaksizliina ve itilmig igeriklerin (roéful-
rean) bulundugu olglive hagli olaraktan eslik eder.
Zamanla benligi bolmeyi basararaktan yabancilagma
olaymna neden olur. Ilk kez 1898 yilinda DUGAS'min
tanmimlamis oldugu «depersonalizasyon olayisna ug-
rama sonucu ortaya cikan bu yabancilagsma sorunu,
ginimiizde bile belirli yonlerde kaliplanmis psiki-
yatri kliniklerince yeterli bir dlglide taninmamakta
ve bilinmemektedirs'. Oysa bu olay herhangi bir has-
tahga 6zgl degildir™, 52, Sizofreninin basglangic done-
minde libidinal yatirmlarin nesnelerden (obje) cekil-
mesi (dekateksis) sonucu ortaya giktigr gibi, histeri-
de, esrar, meskalin, LSD ve amfetamin gibi madde-
lerle olusmus model psikozlarda, ruhsal ¢okiintiiler-
de (depresyon) ve en saf bicimde de obsesyonel nev-
rozda goérulmektedirs?. Hatta 1976'da R. NOYES ve
R. KLETTI yasam tehdit eden olaylarla kars: karsiya
gelen normal kigilerde de bu tablonun olustugunu bil-
dirmisglerdir. Bu yazarlara goére, bogulma ya da trafik
kazas1 gibi yasami tehdit eden olaylarda kisilerin bi-
linglerinde sapmalar olmakta, éyle hemen bir sikint:
dogmayip, zihinsel islerligin arttig:, gercegin oldugu
gibi kabullenilerek yagamin sanki bir film seridi gibi
gozler oniinden gectigi kabul edilmelidir. Ayrica ana-
karalar arasi1 ugak yolculuklarinda ortaya cikan za-
men degisimleri ile gece glndiiz dilimlerinin anlam-
larimin bagkalasmasi ve aileden kopup baska bir or-
tamda yasama zorunlugu gibi durumlarda da bu ya-
bancilagsma olay1 gorilebilmektedir.

- H. EY’e gore bu sorun, bilincin ve ¢zellikle imge-
lerin (imaj) ortaya konmasi, yasanmis alan yapist-
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nin yikilmas: belirtisidir. 1968 yilinda HUNTER, «de-
personalizasyon»un ona yatkin olan kisilerde ortaya
cikabilecegi goristini ileri sirmustiir. Daha geg¢mis
bir tarih olarak 1930'da NUNBERG, HARTMAN,
SADGER ve 0Ozellikle FEDERN bu konuyla ilgilenmis-
ler ve iglerinden sonuncusu, olayr benligin saglam
kalan bélumiintin kabullenilmeyen parcayr gézlemesi
olarak tammlamigtir. 193¢ yiiinda OBERDORF da
benlik ve tst-benlik ile sistemler arasinda birtakim
gatismalarin oldugundan soz etmistir. Bu durumu ya-
sayan biri, kendini disardan gozleyen kisi olup gikar
ve sik sik ayna karsisina gegerek bedeninin ilgili bo-
limini goézden gegirme biciminde denetlemelere gi-
rigsir (ABELY’nin ayna belirtisi). BOUVET de®, psi-
kanalitik kuram anlayisina uygun olarak cobsesyonel
nevroz, nesne iliskileri ve «depersonalizasyon» Ugclii-
stine biylik énem vermigtir.

Yabancilagsmayr saglayan «depersonalizasyons
olayimin yazarlarca su {i¢ déonemde olugtugu kabul
edilir: _

1 — Donisiim (transformasyon) duygusu done-
mi.- Hasta kimligi lizerinde tirlti kuskulara kapilir.
‘Bir i¢ bosluk duygusu icinde eylemlerinde kararsizlik
ve sikinti icine girer. Once bir istem yitirilmesi, son-
radan davraniglannda bir otomatiklesmeye kadar gi-
dis ortaya gikar. Zamanla hasta anilarinin gergek ol-
madigin, i¢ kisiliginde degerlendirmenin azaldigim,
benliginin gergekligini yitirdigini, duygusalbktan
uzaklagmaya bagladigini 1zlemeye koyulur.

2 - Derealizasyon duygusu dénemi.- Gltglde ger-
ceklik duygusunun yitirilmeye vardig, zamgn akig
degerlendirmesinde bozulmalar, diintin buginin- ve
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yarin'n hep aym anlam: almaya basladifyy saptanir.
Hastada bir yalmizhik, bir kenarda kalip unutulma
korkulan, cgevredeki nesnelerde bir gariplesme izle-
nimleri edinme, yuzlerin gittikge garip gelmesi, he-
men her seyin varhg ile yoklugunun aym anlam ta-
simasi, zaman ve yer yoéneliminde (tamporo-spasyal
oryantasyon) Oznel algilama bozukluklan saptanma-
ya baslanir.

3 — Kendi kendini ¢béziimleme ({(oto-analiz) doé-
nemi.- Hastamin yeni bir gergek varlik duygisuna
eristigi son agsamay1 olusturur. Kisi bu sirada tam bir
obsesif olarak, gergek dlistince ve duygularnni ince-
ler, stirekli kendine birtakim sorular yoéneltir, durumu
ile ilgili gbrdiigi her seye yoOnelir. Aynm dikkati be-
denine de cevirerek tarlit atipik belirtilerin ortaya
c¢cikmasina neden olur.

Bu yabancilagsma olayinda en o6nemli noktaw,
hastanin higbir zaman kendini bir baskas! oldugu
algilamasina gétiirmediginin, ancak FROMM'un vur-
guladig: gibi®, insanin kendine yabanci bir kisi ol-
dugunu algilamasinin kabullenilmesi olusturur. Bu
yolla kendine yabancilasmis kisi, toplumundaki fer-
hangi birinden oldugu kadar dogrudan kendinden de
kopmus olur.

Yalmz bu iglem Oyle cabucak degil .de uzun bir
gelismeyi izleyerek ortaya gikar ve kisinin kendi duy-
gulanna gittikge yabancilagmasina yol acgar. Kisi uzun
zaman isteminin, duygularinmin, niyetlerinin, arzula-
rinin yansimas:t olan ve gergekten de kendisine ya-
banci, garip gelen ama boyun egme zorunlugunu duy-
dugu obsesyon nitelikli iceriklerini ve egilimlerini ser-
giler durur. Aynm: zamanda da bunlann «morbid» de-
gerlerini uzun sire ayirt eder durumda kahr. Her
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biriyle aynn ayrt micadele ederse de zamanla bun-
lan1 diizenlemekte daha az bilingli bir tavra girer. Ya-
bancilagma olaymnin ilerledigi durumlarda kisi asin
enerji yiiklenmis olan bu duygu ve kavramlgrninin
bastinlmasindan dolayr her tiir olayin yarattizn ya
da yaratacag cogkudan korkar bir tutuma girer. Ob-
sesyonel nevrozdaki bu olay, tiirli olclilerdeki kari-
bul edilir. Klinik tablonun géreceli énemi ile yaban-
clasmamn dogurdugu sikintiya karsi bir savunma
yaninda 06z varhgin dogrulanmasi amacinl ve «Sey»s-
lerin gergekligini de olusturur. Bu yabancilasma san-
ki zorunlu hareket degilmis gibi, gercek olmayan ve
gariplik duygulanmn dogrudan izlenimi ve obsesyon
iceren zorunlu hareketlerin géreceli énemi arasinda
bir kararsizhfin varliga olarak gorilir., Kigi timuyle
obsesyonlan ile ilgili diizeneklerin bulundugu tiirler-
de dlizensiz sireli donemlerle degisen bir yabancilas
may: Onlemede yine goreceli olarak yetersiz kalr.
Bir yerde sikintili sizlanmalara géz yuman bir anla-
yis olusturur. Klinik ayrintilar AMIEL'in de degindigi
gibi, normal bir gdrintisiin varhg ile eksiksiz bigim.
de bagdasan bir zayifhk icinde kisinin kendi benli-
gine yabancilasmasindan duydugu sikintimin yitirili-
si hatta bu dalgalh sikintida yikihis: ya da saglam kal
mak icin miticadele edisi gérillir. Zaten sorun olarak
hele bu son durumlar, FOLLIN'in vurguladig tzere
sannya (delir) dogru bir yoneligle klinik olarak her
zaman sizofrenik bir orgttlenise dogru gidisi ortaya
koyar.

Obsesyonlu gorintiilerin yinelemeli (stereotipik)
ve delici karakterleri ile itilen diistince ya da duygu
nun karsisina benlik, savunma dtizeneklerini ¢ikara.
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rak bir ¢dziime varmak ister. Gergekte bu dizenek-
lerin etkinlikleri yetersiz ve gecicidir. CinkQd yeni
obsesyonlanin ortaya ¢ikmasi, hatta baglangigtaki ob-
sesyonlarn gi¢ kazanmasi durumunda kisiyi durmak-
s1zin karmasiklasmaya goétirur. Bu durum gitgide ar-
taraktan sonunda o zamana kadar miicadele ettik-
leri obsesyonlann ozelliklerini kazanwrlar. Bu arada
baslangigtaki duzeneklerin yerlerine de ikinciller ge-
cerler. Boylece bir unutma oOrtisd altina itilen eski
obsesyonlar, daha da gdzden kaybolma bigimine ge-
tirilmis -olurlar. 11k doyumlar obsesyon igeriklerinin
bu yonde uzaklasmalarim saglayarak ikincil savun-
ma diizeneklerinin yinelenmelerine doniigen térenssl
denemeler (ritiiel), okuyup flemeler gibi biiylsel
{majik) belirtilenle bunu silirdirmeye c¢alisirlar. So-
nugta belirtilerin pek ¢ogunun asil anlamlarimn ti-
miiyle karsitim yuklenmig olarak ortaya ciktiklan
gorulir.

Psikanalistlerin obsedelerdeki ruhsal tabloyu sa.
dik-anal karakterlere bagladiklari klinik belirtiler iki
grup halinde incelenebilirler : Psigik belirtiler ve dav-
ramg belirtileri. Bir kisim yazarin obsesyonel nevro-
zun belirtiler tablosunu bu ayirimdan giderek, birinci
gruba obsesyonsl diigiinceleri ve kompiilsiyonlarn,
ikinci gruba da karakter hatlan ile mantal yapiyn sok-
malarina kargilik; bazilan da bir davrams olarak ele
aldiklann bu obsesyonel tablonun belirtilerini obsesif
ndbetler ve obsesif 6zellikler biciminde ikiye ayirmak-
ta ve obsesif nobetleri de derin distlinceler, dinsel
toren nobetleri ile gliinaha kigkirticl, dehgete dugtri
ci uygulamalar olarak ayirmaktadirlar. H. EY gib{
bazi yazarlar ise, yine bu belirtileri dogrudan dort
grupta toplamaktadirlar. Bunlar kempilsiyonel du-
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gince, kompiulsif eylem, blydli digince torenleri ve
psikastenik temeldir.

Amerikan ruh hekimlerince hemen hi¢ taninma-
yan, okunmamig olan «Obsesyonlar ve Psikasteni»
adli yapitin yazan P. JANET?, bu ruhsal tabloyu «Psi-~
kasteni» ad: altinda ¢ doneme aywrarak incelemistir.
Bunlar, psikastenik durum, zorunlama karsisinda or-
taya gikan nobetler ve obsesif diigiinceler ile kompiil-
sif davraniglardir.

I — Psikastenik durum, hastaligin her tiirinde
goruliur ve eksiklik, ruhsal ve fizyolojik yetersizlik
duygularnm igerir. Gergekten de psikastenik kisiler,
surekli bir bigimde eksiklik i¢ duygusunun sikintisini
¢ekerler ve geligtirdikleri her tir eylemlerine karsin
yvine de gerekli doyumu saglayamazlar. JANET igin,
hastalikta en temel etken budur. Nobet belirtileri ol
sun, ¢abalar olsun hep bu duruma bagh olaraktan
ortaya c¢ikarlar. Ayrica endigse ve hognutsuzluk belir-
tileri de ¢ok gorilir ve koklem ¢ocukluk donemine
kadar uzanir.

Ruhsal yetersizlikse, istem glgsuzligt ile kendini
gosterir. Buna bagh kararsizliklar, eyleme kalkisma-
da stirekli ertelemelerde bulunmaya; girigildiginde de
¢ogu kez basarnsizliklara yol agarlar. Bu nedenledir
ki, kigiler yeni deneylere kalkismada her zaman bii-
yik bir giclik cekerler, sikhkla unutmalardan yaki-
nirlar, Gerek dislincelerini denetlemede gerekse sap-
lantilh davramsglarinda bu unutkanhklar etkin bir rol
oynar. Cosku vetersizliginde olduklarindan da na
- Uzlintliyl ne de sevinci ger¢gek anlamda yasamazlar.

Fizyolojik yetersizlik belirtileri olarak da basag-
nlan, st agrlary, uykusuzluk ve cinsel yetersizlik
tablolarmi sergilerler.



JANET bu bdélimde, DSM III'in kompulsif kisilik
bozuklugu konusunda yer verdigi simrlanmg cosku
anlatimi, eksiksiz olma istegi, yetkecilik, kararsizhk
ile zevk ve kisileraras: iligkilerin dislanmasina vara-
cak olgide calisma ve yararhlia asirn baghlik gibi
bes maddenin ilk dordini ¢ok daha o6nceden ele al-
masgtir.

II — Zorunlama ile ortaya c¢ikan nébetler, «psi-
kastenik durumun» yapist ile ilgili olaraktan asinn ve
yinelemeli yahtilmig (izole) islemler tliirtinde birtakim
tutku ve vyinelemeli dusiincelerin zihinsel belirtileri-
nin yansimasi olarak tikler, nobetler gibi hareketleri,
korku ve stkint:i tiirtiinden coskusal olaylan icerirler.
Istemli hareketler, dikkat cabalan ile cosku artimlan
siralarninda zorlanma karsisinda gelisen noébetler ta-
rinde ortaya cikarlar. Hasta bir nobetin bastirilma-
sindan bir siire sonra bir bagka nébete gegebilir.

FILLOUX'ya gore’, JANET bu nébetleri bir yon
degistirme esliginde ortaya cikan gi¢ bosalimi olarak
degerlendirmistir.

Tikler diizenli bir bigimde, ancak yararsiz hare-
ketler olarak gelisirler ve JANET icin zihinsel bir ma-
ni'den dpgarlar. Bu daha ¢ok Maniade'larnin adlandi.
nimasinda da koken olusturan ve Grekler arasinda
tanrilara tapinma sirasinda kadinlar pengesine alan
taskinhgin anlamim tagir®. Zihinsellikten davranig
alamina yansiyvig, bir yonden dinsel kendinden gegcis-
lerde (ekstaz), bir yonden de giinliik gortnisler ola-
rak ve yine oncekilerin simgelenisi (sembolizasyon)
bicimindeki biiyiik histerik nébetlerin sergileniginde
kendini gosterir. Yazarin buradaki mani anlayigimmn,
klasik psikiyatrideki «psiko-manyak depresif»in, Ame-
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rikan psikiyatrisinin bipolar bozuklugunun mani taril
ile bir ilgisi yoktur. JANET'ye gore, zihinsel bir ma-
niden tireyen bu tikler, dtigsel nitelikli zararli bir
olayin karsilanmas: olarak ortaya cikarlar.

Klinik tabloda hemen her zaman igin goriilen nor-
maldist korkulara gelince, bunlar temeldeki istem
gugligiunin diga yansitilmasidir. Hasta kargilastig
kendi icin korku dogurucu nesnenin biiyiisel bir giig
icerdigini ve eyleme doénisebilecegini disinerek bi-
yik bir korkuya kapihr.

I — Obsesif distinceler ve komptilsif davranig
lar JANET'ye gore hastahgmn artik en ileri dénemine
erisildigini simgelerler. Genellikle dinsel (mistik), sal
dirgan (agresif) ya da cinsel (sekstiel) nitelikte dii-
since ve eylemleri icererekten ha$tanin en ¢ok kar-
sisinda oldugu ve yapmay1 arzuladig: seylerle gelis-
kili konulann olustururlar. DSM-III'de tablonun mer-
kez c¢ekirdeginde yer aldiklarn anlayisgina karsihk
JANET icin bu distince ve davranislar her ne kadar
tablonun en ileri déneminde ortaya qikarlarsa da her
olguda kesinlikle varolacaklar diye bir kosul yoktur.
Hatta tum obsedelerin hastahk oncesinde obsesyon
yaraticr kisiliklerinin varolmasinin geregi de yoktur.
‘Ayrica hastalar o déonemlerinde obsesyon iceren Gzel-
likler tasisalar bile, giinii geldiginde saplantil disiin-
ce ve davranislar yerine depresif, paranoid ya da be-
densel belirtiler de gelistirebilirler.

Klinik tabloda onemli bir konu sayilan sikintiya
gelince (Bkz. Ek-12), P. JANET bu duygunun da mer-
kezde yer almast geregini kabul etmemis ve bu odak-
sz ilkel belirtiyi zorunlama sonucu ortaya ¢ikan no-
betler arasina yerlestirmek sureti ile ona ikinci de-
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receden bir rol vermistir. Oysa bilindigi gibi, dinamik-
ciler igin obsesyon igerikli belirtilerin hemen tiima de
bilingdis1 stkintiya kars: savunma diizeneklerinin is.
levi sonucu ortaya ¢ikmaktadirlar. Sonradan BARUK
i¢in de, bazi disiinceler timiyle sagma olup, kendi-
lerini kisiye zorla kabul ettirirken giigli bir sikintiya
ve i¢ mucadeleye neden olurlar. Davrams¢ilara gore
de, siirekli ve israrli olan zorunlu davramgslar hep
kosullu sikintiy1 azaltmada rol oynamaktadirlar. DSM
III ise, bu sikintinin hastanin obsesif diislince ve dav-
raniglarma direnmesi durumunda ortaya giktigim ka-
bul etmektedir. Tiim bu a¢iklamalarin yaminda gi-
nimiiz psikiyatrik yayinlarinda sikintinin hig gézlem-
lenmedigi olgulardan da s0z edildigine rastlanabil-
mektedir. :

OBSESYON NITELIKLI DUSUNCELER

M. KLEIN ve A. BOUVET'ye gore, parlak bir bi-
ling alaminda kendi benligine yabancilagma olaymna
karst bir savunma olarak sayilmasi gereken, psika-
nalitik yorumda genellikle dirtinin (pilsiyon) ser-
gilenmesi figlirii bigiminde ortaya ciktigr kabul edi-
len obsesyon. olayl basit anlamda rahatsiz edici tek
ya da bir grup disince, arzu ise de, gercekte kisinin
yasammi ortaya koyan isgtidisel-duygusal (enstenk-
tivo-affektif) dengesinin kansikhiginin ve disinme
isleminin anal-sadizm dodnemine gerilemesi ile st-
benligi arasindaki catismayr belli bir bigimde etkile-
yisinin anlatimidir. 1968'de R. PUJOL ve A. SAVY,
obsesyohel nevrozda en sik goriilen temalan bir listo
olarak yayimlamslardir. Igerik olarak bunlar dinsel,
metafizik, moral, temizlik, beden korumasi, eksiksiz-
lik, zaman gecirmek v.d.leridir. Uygulama ile ilgili

80 -



olaraktan da, birtakim saldirma (érnegin ¢ocugunu
6ldirme), bulasma (Srnegin el sikisarak ya da kir
geye dokunarak hastalik kapma), kusku (6rnegin bir
kaza sonucu birini yaralama, hatta éldiirme) disin-
celerine siklikla rastlandigi kabul edilmektedir. Arzu
edilmeyen ama 1srarla yinelenerckten gelen biktiricy,
usandiricn ve Uzdcil bir nitelik tasiyarak kiside ger-
ginlik yaratan durumlarda gercekle her zaman ba-
gimhsm koruyaraktan duygulann yerlerine gegip bhi-
‘ine alanina girerier. Bu giris, kisiden kisiye degisik-
lik gosterir. Bazan kusku, dilek, korku, arzu, vasak
va da herhangi bir buyruk tirinde bir diiglince Uri-
nii; bazan érnegin bir kadinin karsilagtigy erkeklerin
pantolonlar icinde cinsellestirilmis bir imge; bazan
da'bir olay: nadiren iyiye ame cogu kez kbtiive vor
ma manileri, eksiksiz olma manileri, sézclik manileri,
simetri manileri, sorgu manileri ve sayma mani'eri
(aritmomani, Bkz. Ek-13} denilen rakam serileri bigi-
minde sorun'sr nitelifgini tagiriar. Bu biling alanna ¢i-
rig kiigiik hir olay, bir am ya da én2msiz bir jest nedeni
12 ardierdina gidis doniisler biciminde «ideo-verbal»s
bhir islem olarak gerceklesir ve ancak ortava c:ltan
bir zorunluluk karsisinda geriler, biling alamndan ¢z-
ki'erek kisiyi rahat birakir. Hasta obsesyonlammm
zorlu ve vapay karakterini, sikinti vericiligini .yorun
nobetleri sirasinda gériir, bilincine varn. Ayvm zamoen-
da da bu bezukluklarin patolojik karakterini bznim
sememekle beraber, kendi 6z egilimlerinin uyuginaz-
him, catismasmm ayirt ederek silik de olsa, bir doyum
saglar. Oniinde sonunda korktugu seye yine de ken-
dini birakip teslim olur.

NQYES'2 gore®, bu israrla gelen obsesyon nite-
13kl diistinceler gercekte savunma amacin tasirlar.

81



Hemen her zaman basgka bir dslincenin yerine geg-
miglerdir ve sikintiy: 6nlemekle yuktmladirler.

Obsesyonlu diistincelerin ¢zelliklerini bashica bes
grupta toplayan yazarlar da vardir®:

1 — Obsesyon nitelikli disunce kisinin zihnine
disanidan geliyormus izlenimini verir. Yani benligo
yabanct kabul edilir;

2 — Etkisi altina aldig kisinin istemine karsin
zihin alanina zorla girer;

3 — Sikintih bir korku duygusu ile hatta gogu
kez ko6t bir olayla karsilasilacag: korkusu ile bera-
berdir;

4 — Kisi bu sikinti verici, korkutucu olaylarin
sagma, mantiksiz ve gercekdisi oldugunun bilincin-
dedir; ’

5 — Obsesyonlu diisiincenin biling alanina zorla
girmesine karsi hasta her zaman bir direnme gabasi
icindedir. _

Burada daha ¢ok obsesyon fobileri tiriinde ken-
dini gosteren saldirt (agresyon) igerikli obsesyonlar-
dan da soz etmek gerekir. Bunlar, sik bir bigimde sag-
ma (absiurd) karakter tasiyaraktan ortaya cikarlar.
Gergekte zihinsel yinelemeler tiirande, ayn1 zamanda
da kisiyi buyik bir azaba sokaraktan gegmisin kot
diigtincelerini ve eylemlerini igerirler. .

Baz1 olgularda uzun stre gizli kalabilen dinsel
nitelikli obsesyonlarin birdenbire coskulu bir bi¢cimde
dikkati ¢ekecek bir durum aldiklan gorilir. Temelin-
de yatan kutsal seylere saygisizhk saplantisina kar-
stk kisi, gtinah édeyici diizenlemelere kalkisarak din
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kurallarinin egemenligi altina girer ve kendini ceza-
landirma karakterini kazanana kadar israrla ve inat-
la bu ise devam eder.

KOMPULSIF EYLEMLER

Her ne kadar obsede bir kisi anlatimi ile biling-
dis1 olarak gercegi hep istedigi bi¢ime sokabilecegine
inanirsa da, bundaki anlam belirsizligi, diisiince ve
kavram bic¢imi onu karar ve eylem konusunda yine
da her tir zorluga goturir. Ashinda dastinme, her
zaman igin eyleme gegisten 6nceki bir hazirlik déne-
mi demektir. Bu ylzden obsedeler, cogu kez eyleme
gecgisten korkarak bu disinme dénemini ellerinden
geldigince uzatmaya calisirlar. Sé6zlim ona hazirhk
denebilecek bu diisiinme dénemi sorunu, ileriye yo-
nelik bir calismay1 gerektirir. Eyleme gecisteki ka-
rarsizhigin altinda yatan asil nedense gergekten kork-
madr. Diistince ile eylem gibi iki se¢genek arasinda bu
bi¢im ara verisler ve bir tir felg oluslar, kisiyi mi-
cadeleye girmekten alikoyarlar. Klinikte kararsizlik
(hezitasyon) olarak ortaya ¢ikan bu olay, hastanmn
arzu etme ve etmeme gibi iki kutup arasinda bir
se¢me yapamyarak ortada kalmasim simgeler. Ko-
nu, olay ya da sadece diisince olabilir. Hangisi olur-
sa olsun, her zaman kugku iginde sbyle ya da bdyle
bir sonuca varabilmede olanaksizlik dogar. Ne ken-
disinin ne de bagkasinin séziine, goziine giiven duyu-
lur. ADLER’e gére, bu duygu her zaman biyolojik bir
anlam igerir ve etkisini toplumsal yasama da yansp"
tir. Bu guavensizlik duygusu (mefians), kisinin dog-
rudan kendine }Ears1 da olanca acimasizhg (mazo-
hizm) ile gerceklestiriimeye cahisiir. Ornegin gece
yatarken acaba kap1 iyice kilitlendi mi, pencereler
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timiiyle ortildii mu diye kusku icinde bir ¢ok kez
yvatip yeniden kalkmalar; dért bes kat merdiven inil-
dikten hatta bir siire yolda ylurindiikten sonra yapil-
ms olana giiven duyulmadif i¢in doéniip kapiy:, pen-
cereyi, havagazl1 ya da su muslugunu denetlemeler,
zarfll kapattiktan sonra mektubun igine konup kon-
mamis oldugundan emin olmak i¢in bir ¢ok kez agip
kapatmalar gibi eylemlerini yinelemeler biciminde
stirdurmeler hep bu kuskuculuk, kararsizlik denilen
inatgy durumdan siyrilma cabalanna yoénelik olur.
Boylece istem yitimi (abuli) diizeyinde obsesyonlar,
tepilenimler (emptilsivon) tiirtinde ahkoyucu eylemle-
rin gercek achig olarak goérilirler.

Bu eylemlerin kisi acisindan o6zellikleri bashca su
"bes maddede siralanabilirss:

1 — Kisi kendisini eyleme goétiiren nedenle kusa-
tilms durumdadir,

2 — Benligine timiiyle yabancidirlar,
3 — Zorlayiar bir nitelik tasirlar,
4 — Kisi eylemlerinin sagma oldugunu bilir,

5§ — Eyleme kalkismadan o6nce kisi biiyiik bir
direng gosterirse de sonunda yenilip teslim olur.

Obsesyonel nevrozda kusku, bilincdisi1 igerigi ol-
dukca degisiklik géstererckten ayni anda ve aym an-
lamda karsithg (ambivalans) cok agk bir bicimde
icererekien duygusal yasama girmis tirlii uyusmaz-
Liklarin, karsithklann dirtiisel gatismalar: olarak cin-
sollestirilmis entellekiiiel sorunlara yer degistirmele-
riyle (deplasman) oriaya gikar. Ornegin az 6énce de-
ginilmis oldugu Uzere, kapisimin kapatihp kapatilma-
diffr, elektrik lambasinin sondirdliy séndurilmedigi
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gibi guinliik yasamin ahsilmg gorintileri yammnda,
diistincenin cinsellestirilmesinin . belirginlestigi filozo-
fik ve metafizik sorunlann genellestirilen olaylara
doniigtliriilmesiyle de (erotizasyon) kendini gosterir.
Cogu kez yapip-bozma dilizenegi ve dokunma istegi
ile birlikte bulunur. Hasta ister istemez bir cisme do-
kundugunda, ellerinin bulastiZim kabul eder ve yine-
lemeli ymkamalara kalkar. Ne var ki, bu kirlilik duy-
gusu timiiyle bilin¢dis1 ve kokeni bakimindan da tst-
benlik ile ilgili sucluluk (kiilpabilite) duygusuna bagh
oldugu igin ellerini ne kadar ¢ok yikarsa yikasin yine
de kendini temizlenmis saymaz®. Bazan da aksine kir-
liligin kaynagim olusturdugunu kabul ettigi cisimlere
dokunmamak igin akil almaz garelere bagvurur, 6rne-
gin kap kollarim eldiven ya da bir kez ile tutmak zo-
runlulugu duyar.

O zamana kadar buylk bir dnlemle bask: altina
alinmis olan sadislik duirtiiler dikkatsizce kullanmlan
herhangi bir séz ya da yapilan herhangi bir ters dav-
ranis lizerine etkinlik kazamirlar. Hasta tehlikeli bu-
larak yapmak istemedigi bir eyleme kars: savsakla-
ma goéstermesi ya da kdétliye kullanmasi durumunda
kaldign zaman, buyik bir cezaya hatta o kotii eyle-
min aym niteliginde ve olglisiinde bir cezaya ugraya-
cagindan korkar. Bir 6rnek vermek gerekirse, geng
bir annenin g¢ocugunu 6ldirmek istemesi ya da bir
din adamimin dinsel konusma sirasinda acik saqk
fikra anlatmak arzusu karsisinda aym nitelik ve sid-
det dlglisinde biyiik bir ceza ile karsihk goreceginden
korkmas: gibi durumlarda karsit tepki (formasyon
reaksiyonel) duzenegini kullanmak yolu ile geng¢ an-
ne ¢ocuguna hastalik sayillacak élgiide asin sevgi, din
adami meslegi ile ilgili konulara yine asin baghhk
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gosterecektir. Burada gegerli olan, ilkel kavimlerin
«lex talionis»i yani kisas yasasimn igleyisidir. Bundan
duyulan korku, kisiyi zamanla ister istemez fobileri-
ne surtkler. Eylem glling, tiksinti verici, kutsal sey-
lere saygisizhik, ayip hatta suc¢ niteliginde bile olabi-
lir. Cinki kisinin saldirganliginin kendine yonelik
olabilmesi kadar bagkalarina karsi da olmasi dogal-
dir. RADO igin®, bu saldirganhk nébetinin uzun sire
bastinlmis kizginligin patlamas: olarak kabuli yan-
listir. Gergekte disa bagh kizginhigin kisinin kendine
yonelisinin anlatimidir.

Komptlsif eylem gorintirde sikintiyl Onlemek,
daha genis anlamda obsesyon nitelikli diisiincenin do-
gurdugu her tiur zarar verici etkilerini énleme ya da
yvansizlagtirma (ndtralizasyon) amacim tasirsa da,
aslinda saldirganhgin simgelenmis olarak bir eyleme
doniigtirtilmesidir. HENDERSON ve GILLESPIE igin's,
kompiilsiyon olay:1 kisinin korkusunu bastirmak ig¢in
bagvurdugu basit bir yontemdir. Bazi yazarlara gore
kokenini mastirbasyonun olusturdugu sucluluk duy-
gusunda aramak gerektir. Kompilsiyon nitelikli ey-
lem olarak gergeklestirilen bu mastirbasyonlara, ayip
diglincesiyle acgiklanmasalar bile, obsedeler bazan
gunde bir ¢ok kez basvurabilirler. Kisi baslangigtaki
zorunluk duyma ile sonraki pigsmanlhik dénemi arasin-
da, gergekte bir tad almaksizin isleme baslar ve biti-
rir. Bunda cinsel gerilimi gidermek amacindan c¢ok,
zorlayict bir davranigi yerine getirmek sdz konusu-.
dur. Bu nedenle de ne kadar direnilirse direnilsin, so-
nunda kesinlikle teslim olunur. Cinsel istege baglh ola-
rak kalkisildiginda, gegici de olsa, gerilimde bir azal-
ma beklenirken bu tiir davrang, sugluluk ve pisman-
hk duygulan doguraraktan kisiyi daha gergin, daha
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rahatsiz edici bir duruma 4okar. Bl diiglince yer de-
gistirilmis olarak, ornegin yineleyizi el yikamalara,
tiklere, dinamik yorumda kisinin her konusmaya basg-
layis sirasinda baslangica sikica yapisip bir tir ileri
donemler olarak kabul edilen kek:meliklere (bege-
mani) sapamadigl ya da bozma dizenegini yeterin-
ce kullanamadift durumlarda sikmti  bastinilamaz
olur ve vurup kirmalar, yikmalar latta yaralamalar
tartinde eylemler orfaya c¢ikabilir. Bu demektir ki,
bilingdisi Urtnlerin biling alamna ¢ikma korkular:
arttikca, kisi birtakim savunma dizeneklerine bag-
vurmaktadir. Bunda basarihh olamadigl zaman ise,
artik baski altinda tutamadig: yakiy yikia (destrik-
tif) eylemleri bagimsizlasmaktadir.

Gegmisteki ROVART ve LEBOVCI'nin ¢ok iyi in-
celemelerine karsin, bugln bile tiklkri nozolojik ola-
rak bir yere oturtmak kolay olamamaktadir. Yazar-
larin cogu, bu belirtiyi obsesyonlar iginde incelemek-
te ve yinelemeli hareketlere, térensd ve zorunlu dav-
ramslara yaklastirmaktadirlar.

Kekemelige gelince, bu konuda 6yle ¢ok aragtir-
ma yapilldig1 sdylenemezse de, DIATKINES, literatir
taramasinda bu duruma daha ¢ok srkek cocuklarda
rastlandigini, kizlarda oranin % 15 oldugunu acikla-
mustir.

Boyle kisilerin aile durumlan ircelendiginde, an-
ne ya da babanin yetersizligine, ale ortaminda si-
rekli catismalarin bulunduguna, kirdeslerarasy so-
runlara sik rastlandig ileri strtlmistur.

Bu tir bozukluklann kiside yarattigr toplumsal
iligkileri kurabilmede zaynfliklar, rulsal ¢ékiintia tab-
lolar, bulunulan ortama uyum kusurlar, baskalari-
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nmn Ustinltigine kars: edilgin bir direnis gibi belirti-
lers yol agtigy kabul edilmigtir.

Psikanalitik goéris, bu kisilerin sadik-oral va da
sadik-anal gelisim donemlerinde saplant1 (fiksasyon)
gosterdiklerini kabul etmektedir.

Gergekten de kekemeligin obsesyonel nevroza ya-
kindan bagh oldugu bilinmekte ve gudilendirici sis-
tem ile bosalmanin karistig1 bir érnek olarak kabul
edilmektedir. Kisi genelde konusma saldirisimin bas-
langicint gdsterecek bicimde daha ilk hecede takil-
makta ve soyleyecegi sozii kullanana kadar yineleyip
durmaktadir.

Bu olayda sugluiuk korkusunun rol oynadigi, hoy-
lece konugsmada bir sakinmanmm dogdugu ileri siaril-
mektedir.

GCok korkuian, dehsete dasliren tepisel cyleme
gecis. ashinda kural dis1 bir tutumdur. Bununla bera-
ber hasta pek ala da herhangi bir 6rnegi sergiliyebi-
lir. Ama ¢ogu kez bu, simgesel "kir hazithk olarak
birden kalkismaya karsit, frenleyici bir korku jesti
olarak kalir ve kisiyi gercekie denetimden yoksun
birakip korktugu eyleme girisimden alikoyar ya da
caycdirir. Daha ileri durumlarda obsede kisinin asin
saygl uyandiran boyun egme tutumlar: tersine doner,
hasta birden ortaya cikan bir bogalisla s6viip sayma
seline kapilir (koprolali), tumturakii korkutmalara
bagvurur. Bunun en basit en hafif olan biciminde bile
dinzmik yapiy1 saptamak olanag: vardir. Herbiri geg-
misteki gliclii istek ve arzularnn anne baba tarafin-
dan hos gorilmeyerek geri ¢evrilmesi karsisinda du-
yulmus olan boyun egisi ya da onlardan kopusu sim-
geleyen yinelemelerdir. Bu tir eylem sona erdigi za-
man, obsede kisi o isten duymus oldugu sikinfidan ve
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aocrmaldisi korkunun yarattign gerginlikten bir siire
icin kurtulmus, hemen doyum saglamis olur. Baz
kleptomanlar, hatta baz goésterimciler (ekshibisyo-
nict) salt obsesyonel tiirde eyleme gegisin orneklerini
verirler. Nadir durumlarda kendinz kiyma (siisid),
adam ¢!dirme (homisid) davranig!irma kalkisiima-
smng rastlanabilir. Bunlanin tiirt ve 6lglileri ne olursa
olsun, egilim’eri micadele alaninda belirsiz anlamlar .
tasiyaraktan smirhh kalan kompiilsif egilimleri olus-
tururlar. Cogu kez bu miicadele sirasinda ttim karsit
dizenler kapah bir ortam iginde erir, biterler. Béylece
obsede kisi, koruntusunun pesine takilip strtiklenir.
Bu sirada verme ve sahiplenme fantazmlarindan biri
benimsenmis olur.

1968 yilinda BOLEN ve BOYD yaptiklan bir aras-
tirmada®, kumar tutkusu igerenlerin genelde olgun-
lasmamisg, edilgin, bagim'ihik gereksinmesi olan, kiz-
gin, bagkaldirma egilimi tasiyan, obsesif, mazohist ve
bosinan sahibi kisiler olduklarim saptamiglardir. Ger-
ceklien de obsedeler zaman zaman kompiilsif bir dav-
ranmis ornegi olarak evini, isini savsaklamaya vara-
cak dlglilerde kumara yoénelebilirler. SALZMAN'a gb-
re'¥, oyuna girme nedeni kiginin para kazanmak iste-
ginde ya da bundan zevk a'ma duygusunda degil de,
besledigi buytliklik bekientilerinde aranmalidir. Bir
kez basladiktan sonra artik yarida birakmak secgene-
gine sahip olamadiklan i¢in, her geylerini yitirene ka-
dar oyvunu surdiiriirler ve her tir riskin altina girer-
ler. Yitirince de pismanhlik, utang, kligiik diigmis ol
ma, cduygularna kapilirlar.

Burada kompilsiyonu gliglii kilan konu, sikinti-
nin siddeti oldugu kadar, kisideki talihin ve basan-
nin da tstine ¢cikmak istegidir.
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Kompiilsif eylemi yaptiran gii¢ bilingdisidir. Bu
nedenle simgesel davranis, aslinda bu glici timiiyle
doyuma gotiiremediginden yineleyici bir nitelik ka-
zanrt Zamanla bu tir eylemler, kisinin duslnceleri-
ne, torenlerine daha dogrusu ginlik yagamina yer-
lesmis bir kurala donisur. Sayet hastaya boyle bir
davramsi neden yaptig1l sorulursa, ya gergek bir te-
melin varolmadigim kendisinin de bildigi tiriinde- bir
agiklama yapar ya da bunun amagsiz, tutarsiz hatta
sacma oldugunu séyler®. Ama ¢ogu kez, hasta bilin¢li
olarak kompiilsif davranigini yadsir, 1srar edilirse di-
renir, buna karsin gerilim yani tansiyon artmasi ve
bundan siddetli bir sikint1 duymasi nedeniyle benzer
davramst yinelemeler bigiminde yapmaya kars: ko-
yamaz duruma gelir. Cinki sikint: duyulmas: ylizin-
dan komptilsif térenler ne olursa olsun Onlenemezler;
olsa o!sa bir bagka alana déntsturilebilirler. Bunla-
rin uygulamada en sik gdrilenlerinden birini hatta
¢ogu kez birincisini el yikamalar olusturur. Bu, has-
tamin duymakta oldugu sugluluk duygusunu ellerine
yonlendirmis olmasi, ellerini stirekli yikamak sure-
tivle sucluluk duygusundan arinma istegidir. Bagka
bir amac: da bu yolla sikintidan kurtulmaktir. Bu
kurtulus yer degistirme ve bir olclide de simgeleme
diizenekleri ile bilingsiz tepilenim, arzu, diigmanhk
(hostilite), saldirganlik ve baska korkutucu- egilim-
lerle ortaya gikmak isteyen sikintimin bastinimaya
kalkisilmas ile bi¢gim degistirir ve yineleyici bir dav-
ramgs olarak yeniden kendini gdsterir. 1983'de yayim-
lanan bir calismada'®, «obsesif-kompiilsif» térenlerin
sikintiyi1 gideremediklerinden hatta aralarinda her-
hangi bir iliskinin bulunmadigindan sbéz edilmistir.
Hasta bazan da yapip-bozma diizenegini kullanma
yolu ile bu sikintisinl o an i¢in gidermeye gahsir.
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H.I. KAPLAN ve B.J. SADOCK3, DSM III'deki ta-
nimlamalarda yer aldiklarini bildirdikleri bu obsesif
distince ile kompilsif olaylarin birlik igcindeki o¢zel-
liklerini su bicimde siralamsglardir:

1 — Gerek disiince ve gerekse tepi kisinin biling
alamna inatg¢l, zorlayic: ve kalicy bir bigimde yerlesir.

2 — Sikinti verici bir dehset duygusu her zaman
tcin santral tipte bir belirtiye eslik eder ve kisiyi di-
slnce ya da tepiye karsy o6nlem almaya gotiirir.

3 — Obsesyon olsun kompiilsiyon olsun, her ikisi
de kisinin benligine yabancidir, yani yabanc1 olarak
alglanir, dolayisi ile de iyi kabul gérmez.

4 — Obsesyonun ya da kompilsiyonun gigli ve
zorlayicl olmasimn kisi icin ayricalikh bir énemi yok-
tur.

5 — Her iki konuda da kisi direnmek igin gugcli
bir gereksinme duyar.

OBSEDENIN BUYULU (MAJIK) DUNYASI

Gegmisten glntmiize dek insan denen varlk,
agiklayamadigl ve de korunamadig tirlii doga olay-
larim hep dogatustii gliglere baglamig ve onlarla mii-
cadele etmek ya da etkilerinden korunmak igin biyu
islemlerine bagvurmus, bu konuda sayisiz ornekler
bulmus ve gelistirmistir (Bkz. Ek-14). Bir obsede de
her zaman ic¢in gegmisin 6zelliklerini tasiyan bu tar
bliytili ve boginan (batil) duasiinceler icerir. Bunlarla
bir tir uzlagma saglayaraktan gevresindeki her nesne
" ile biiytla bir iliski icine girer. R. LAFORGUE'a gore
de®, bir obsedenin dinsel ve bilimsel anlayis1 ne olur-
sa olsun, gergegin ortaya cikardigy her olaya hatta
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her tehlikeye ancak blydli distncelerle karst ko-
nabilir. Bu tutumda kendisine yalitma dtizeneginin
sagladig1 benliginin mantikh ve biiytld bolintisii de
yardim eder. Onun igindir ki, énceden yasaklanmis
bir konu izerinde Tanri’'dan izin ahnmas: ya da bir
sugun bagislanmas: anlamini tasiyan ve talihe danis-
ma amaci ile fallara bagvurmalar; cinlere, perilere,
hayallere ve bliyliye inanmalar yaminda bu inangla-

i rergekte sagma olduklarinmi kabullenmeler de yer
alir. Bovle olunca, hasta kendine tirli celigkiler dne-

ren her seye karsi terslenir, diismanlasir. Alt edeme-

diginde de bez: buyiler uygulamaya ka'kar. FREUD'-
un, hastalarin bu tutumunu ilkel insanlann davranms--
farina Lenzetmesi de bu ylzden olmustur. Buytye
basvurmak, bir anlamda yeni bir diinya yaratmak
amacini tasir. Bu ise, kisinin gercek diinyasinmin arzu

edilmeyen bolimiiniin kabuliine yanasmayarak itil-
mesi demektir. Hasta, esrarli térenleriyle, alayc: ve
kagimlmaz ustahklar tiriinde birtakim ugursuz bi-
yuileriyle, tiim obsesyonel diistince ve davramslarim
kars1 karsiya getirir. Ashnda bu térenlerin hemen
timi de obsedenin israrli ve yineleyici distinceleriy-
le dzdes olarak ortaya cikar ve kisi buna dayanarak
akil almaz Ol¢ideki karmasik torenleriyle kutsal du-
zenlemelere bagh tuttugu degerlerle ve tabularla ilis-
kilere girip eylem diizenlemelerine kars: degisik ya-
saklar olusturur. Inang¢ ile istem genelde birbiriyle
dayamigsmali oldugu icin istemle ilgili hastahklar ayni
zamanda inan¢ bozukluklari da igereceginden® ob

sesyonel nevrozun klinik tablosu her tiir kompiilsif
Oonceden bilislerle (kehanet) kurban edilmeler bigi-
minde biliyild, boginan digtincelere eg belirtilere yer
verir. [lk kez FREUD ve FERENCZIS, biiyii diisiince-
sinin obsesif davramsga yonclerek onu bigimlendirdi
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gini gormisgler ve bu disilincelerin temelini kisinin
erkligindeki (omnipotens) ¢ocukluk inamsglarimn
olusturdugunu ileri stirmiiglerdir. Cogu zaman has-
tanm bile igtenlikle kabullenemedigi bu bosinanlar
kisinin kendiliginden (Self, Bkz. Ek-15) dogmaktadir.

Az o6nce de deginildigi gibi, bliytiler ve bunlarla
ilgili esrarh torenler, insanhk tarihi kadar eski olup,
kusaktan kusaga devredilerekten glinimize kadar
gelmislerdir. Insanhk nasi ilkel, biiyiiii, putperestlik
¢cok ve tek tanncihk evrelerini gegirmisgse, biytller
ve dinsel torenler de gitgide azalarak, anmarak, bi-.
Zimi degigserek ve daha bir akilcihga uyar duruma
gelgrek glinlimiize kadar ulagmglardir. FREUD, ob-
sedelerin diisliniig ve davranislar ile bu dinsel islem-
leri arasinda buylk bir benzerlik bulundugunu sap-
tamistir. Gergekten her ikisinin de temelinin simge-
sel nitelikte olmasi ve biiyii-bilim anlayis: ile kisinin
kendini gugstiz gdrmesi, glivensiz bulmasi olustur-
maktadir. FREUD'™, tiim buylli toérenlerde yapip-
bozma dizeneginin katihm ile dengenin saglanmaya
cahsildigindan s6z etmis; SALZMAN ise', bu dizene-
Zin her zaman torénin bir bélimilinu olusturmadigim
ileri stirmustir. K. GOLDSTEIN® 1942'de, tepisel ve
zihinsel yinelemeli térenleri, fiziksel olarak beyin yet-
mezlikleri gosteren ve daha secici nitelik!i ya da es-
kiden varolup da bastirilmiglan yeniden alevlendir-
meye egilimli kisilerin ¢ok kot tepkilere kars: bir
savunma olarak kullanabileceklerine deginmigtir.

Bu biyilili torenler en genis anlamda tann ge-
reksinmesinde kisiyi doyuma gotliren bir eylem ola-
rak, bir varhk iizerinde denetim yapabilme durumu-
nu kazanma girisimleridir ve ADLER’in ustliinhik duy-
gusu gortiisiinde de yer alirlar.



Obsesyonel doénemler genelde karikatiirsel bit
gbéruniimi ortaya koyarlar. Oylesine degisik konu-.
larda ve yinelemeler bi¢iminde olurlar ki, yemek ye-
mek, diskilamada bulunmak, giyinmek gibi ginlik
gereksinmeleri de igine alaraktan garip, guling to-
renler zincirini olustururiar. E. FROMM'un vurgula-
dign gibi, dinsel torenler ilkel toplumlarda herkesge
uygulandif: icin kisilerde bir huzursuzluk ya da sug-
luluk duygulan yaratmamakta, tersine dogru ve er-
demli bir davrams sayilmakta; ama gelismig bir top-
lumda bu tiir davramslar kiside degisik sonuglar ya-
ratmaktadir. Obsedeler engelleyemedikleri bu tiar
davramslarmdan utandiklan igin, acgiklayamadiklan
hareketlerinin varolmadig izlenimini vermege qailslr-
lar. Gergekte bu izlenim, hemen her zaman belli, si-
nirh nitelikte olur. Ciinkii hasta bu gibi davramslan
ile denge saglamak gereksinimi igindedir. Kimi cebin-
de kigiik bir parca sabun olmadan yasayamaz; SO-
zim ona elini, ger¢ekte ise tiim varlifim anndirmak
i¢in her an ona dokunmak zorunlugzunu duyar. Kimi
de iizerinde yuriidigi kaldinm taglarimn birlesme
gizgilerine basmamak geregini diisinir. Tim bu kom-
pllsif davramslar ¢ylesine degisiktirler ki saymakla
tikenmez denebilir. Yineleyici bir dizi tiirtinde el »n-
kamalar, ¢amasir yikamalar yaninda gilindelik ola-
rak kullanilan her seyin, bu arada sokakta park et-
mis arabalarin sayilarimn, renklerinin, cinslerinin,
plaka numaralarnnin tek ya da ¢ift olusunu saptamak;
sokagin iki yammdaki binalann kagar kat olduklan-
n saymak; kaldimmlardaki elektrik direklerine do-
kurmak; kap! tokmaklarna, kollarina el stirmek; mer-
diven ¢ikarken ya da inerken tek ya da ¢ift sayih
basamaklara basmak ya da basmamak gibi sayisiz
orneklerin timi de tbérensel ve yineleyici bir nitelik
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tasiyaraktan hep cinsel simgeciligin gilinaha itici uy-
gulamalan olarak ¢ogu kez birdenbire ortaya ¢ikan
zorlayislarla kisiyi rahatsiz kilarlar. Hasta derhal gi-
naha gireceginden tirkerek panige kapilip geri gekil-
mek zorunlugunda kalir. Bu gibi davranmsglar arttik-
¢a, kisi cinsel simgeciliklerinin gizliliginde yeni bir
glinah islemek korkusu ile trkerekten sonunda kendi
benliginde «depersonalizasyon» olayina, zamanla da
benliginde yabancilasmayr olugturmaya baglar.

Bir obsede igin her seyin ayrntis1 6nem tagir,
Bunlar basit gorintiler olaraktan kih kirk yanac bir
kisilikte yer alirlar. Her tur titiz yontemler, kiigik
kurallar, énemsiz iglemler bigiminde olurlar. Diizen-
lilikte asinbk hatta uygunluksuz hemen her zaman
6n plande goérulir. Atilmas: gereken kiiglik ve Onem-
giz belgeleri bir klasdr iginde surekli saklamalarla,
korumalarla, saatlerce énem sirasina goére dizmelerle
zaman gegirmelere siklikla rastlamr.

«PSIKASTENIK» RUHSAL TEMEL - OBSESYONEL
YAPI - <KOMPULSIF KISILIK»

Bu iki deyim birbiriyle oldukca uygunluk icindedir2
Bunlarnn biri ya da dinamikgilerin kompulsif kisilik
terimi hep aynm1 anlam igerir. Giiniimiizde bu konu-
nun kabuli toplumsal kalitim sonucu olustugu ve ge-
listigi bicimindedir. Yani gelecegin obsedesi, yine ob-
sede olan bir annenin ya da babanm aile kigilerine
ybnelik zalimce sz dinletircilikleri, gururlu kiskang-
fhiklan, obsesyon nitelikli kuskular, kolay olmayan
erigilmezlikleri, gelge¢ sevgileri ya da ilgileri ile dol-
durduklan bir ortam iginde yetigir. Boyle bir ailede
6zellikle obsede anne ve daha az olarak baba, ¢ocuk-
larma her seyi en iyi bilenin kendileri oldugu inan-

95



ciu asilarlar. Bu ylzden de kendileri gibi diistinme-
yenleri sert ve acimasiz bir bigcimde elestirirler. Buna
karsihk, gocugun ya da bir baskasinin herhangi bir
nedenle kendilerini elestirmelerini, yetkelerini (oto-
rite) zayiflatacag endisesiyle kesin olarak kabul et-
mezler hatta yerine gore cezalandirmaya, moral ya
da gilinah temellerine oturtarak mantiksal kir ¢ézi-
me kavusturmaya kalkisirlar. Boyle bir tutum iginde
yetigtirdikleri gocuksa neyin dogru, neyin yanhs ol-
dugu karanna kolayée varamayacagndan, sonradan
kendini hakh gordiigii konularda bile gerekli davra-
s géstermeye cesaret edemeyerek gelecegin bir oh-
sedesi olup ¢ikar. Segenekler arasinda kaldiginda,
her zaman kararlannmn yanls olabilecegi inancinm
tasiyacagindan, bunlardan birini kabullenme husu-
sunda bir ayinm yapamaz, kendi i¢cin hangisinin en
iyi oldugunu saptayamaz, bu kararsizhkla yasamina
bir yenilik getiremiyerek bocalar durur. Korku altin-
da kalarak gosterdigi bu tutum, ginlik yasamnmn
her noktasinda kendini belli eder. O da kendisini ye-
tistiren obsede kizi gibi davramr, karsit dlisiinceleri
benimseme bir tiir teslim olmak anlamina gelecegin-
den, tuzerinde durmak ve diistinmek sikintisina bile
katlanmaz; tersine elestirir, karg1 qikar. ADLER’in de-
yimiyle kendini bir yan tanr olarak gérmeye ve gds-
termeye calisir. Aslinda degismek ve degistirmek gi-
ctinden yeni kendini kabullenmek ve karsisindakine
kabul ettirmek olanagindan yoksun oldugu icin, ka-
rarlarinda herhangi bir esneklik de gésteremez. Bu
yiizden de kendi hakkinda yapilan en kiigiik bir eles-
tiriva tipkn gegmiste anne ya da babasinin yapmig
oldugu gibi katlanamaz, siddetle kars1 cikar.

Dis goériinlisii ile kesin, mantikli diisiinen, zeki,
gercekleri yerinde ve dogru olarak gorebilen, titiz ve
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eksiksiz bir kigi izlenimini vermesine karsm, hasta
gergekte tutum ve davramglan ile tam bir geliski igin-
delir. Bagkalann wyoniinden kolayca kirilabilen insan
olmasmna karsin, saldirgan ve diismanca diiglinceleri
siddetle bastirilmns olsa bile yine de zaman zaman 6n
planda yer almailari nedeni ile karsisindakileri kir-
maktan ve incitmmekten g¢ekinmez. Bunu yaparken de
en kiliglik bir Gziint( belirtisi tasimaz. Hatta kin bes-
ler duruma bile grelebilir. Bu nedenle bagkalarinca en
azindan sert varadilish bir kisi olarak-kabul edilir.
Her zaman kendii gibi diistinmeyenleri, duygulanma-
yanlar kiigimser' ve suglar. Asil kendisi tiimiiyle ger-
¢ekcilikten uzak -olmasina karsimn, baskalarnn kolay-
ca dis diinyasindla yagsamakla suglar. Bu gergekgilik
sav1 ylizunden meatematik, fizik, elektronik gibi tek-
nik bilimlere gosteris bigiminde yakinlik duyar ve 6r-
negin psikoloji ya da filozofi ile ilgilenen kisileri ise
kigiik goriir, degersiz sayar. Gergekte ise, coskulu
diirttilerinin korkwtuculugundan kacarak diisiince ve
kavramlann yalttilmis dinyasmma cekilip orada tek
basina yasar. Kemdine benzettiklerini yani benzer bi-
¢imde distinenleri ve davrananlary da soylu, yliksek
kisiler olarak niteler.

Obsede kisi biagkalarina agin gereksinme duyma-
sina karsin, insanlart her zaman glicliler ve gligstiz-
ler tirtnde ikiye ayirmak egilimini tagir. Kendine
bagimli olanlan, glgsizleri, ¢okmigleri, yumusak
huylu kigileri hor gériip acumasizca ezerek sikidiize-
ne sokar. Gegmistte anne ya da babasmin ona ybéne-
lik davramglarm, tutumlarim 6rnek alip aym yetke
‘roliini benimsemiis olarak kendine nasil davramyor-
sa, karsisindaki bu tiir kisilere de benzer bi¢im ve
Ol¢lide acimasizca. davramr ve bundan da cok biiyiik
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bir tad alir. ADLER'e gore bu sadistile egilim, kisinin
kendindeki asagilik karmasasimi (enferiorite komp-
leksi) tstinlik karmasas: (stiperiorite kompleksi) dle
kapatmak dilek ve istegini tasimasindan baskalarini
algaltmakla, kendini yiiceltmek yoluna gitmek iste-
mesi olarak agiklanabilir. Bu acimasizlik, sadizm ko-
nusuna Ozellikle egilmis yazarlarn agikladiklar ize-
re U¢ turli sadistik egilimden séz edilebilir. Bunlar®,

1 — Karsisindakileri kendine bagimh kilarak si-
nirsiz bir giice sahip olmak,

2 — Bagm{h kilmakla yetinmeyip o kisi ya da
kisileri sé6miirmek,

3 — Karsisindakinin incindigini, kigik dustigt-
ni, sikintiya girdigini gormek bi¢iminde olurlar. Ob
sede kisilerde bunlarn her (g¢ii de saptanir ve bu tu.
tum gogu kez gercekte beslenen korku, nefret ve bu
duygulan izleyen sugluluk digincesi ile ortali ola-
rak bulunur. Bagimli olmayanlara ya da bagmli la.
lamiyacagm anladigl giglilere kars: ise, boyun eg-
migligin tam bir ¢rnegini verircesine tiimiiyle mazo-
histik bir tutum talimr. Herkes tarafindan horlan-
digm, ezildigini ileri siirtisti yaninda iglerinden ge-
len kirtakim zorlamalara kars: koyamadiklar: bu gibj
dusiincelerle kendi kendilerine eza etmeleri® de yine
bu tutumdan dogar. Burada korku ve nefret duygu-
lar1 gelistirilmis olma hususunda gereksinmesi olan
sevgiyi yitirme endisesinin de yattizr goéralur. Ne var
ki kendilerine yodnelttikleri bu eza edisi, sadistler 6l
¢listinde olmasa bile yine de akila bir temele (ras-
yonalizasyon) oturtmaya ¢aba gosterirler. FREUD ise®,
sadistik davranislar kisinin mazohistik egilimlerini
karsisindakine yansitmasma baglar.

98



Mazohistik tutum ve davranglara gelince, aym
yazar icin bunlar da lige ayrilarak,

1 — Kisideki olum ic¢giidiisiiniin (destrido) bir
boélimunin libidoya doéniigmesi,

2 — Qedipal isteklerin, arzularm korkutucuiugu

karsisinda gerilemeye ugranmas: ile bu etkin duygu-
Jarin edilgin nitelik almalari,

3 — Uzlnti ¢ekmenin bedensel aciya stiinlik
kazanmasi
sonucu olustugu kabul edilir.

K. HORNEY ise*®?, mazohistik tutumlarnn FREUD
gibi cinsel bir olay olarak degil, kisilik gatigmalann-
da gorur.

M. HIRSCHFELD ise®, genel anlamda mazohizmi
bir baska besli simiflamada ele alir. Bunlar,

1 — Tiam wvarhg ile bir bagkasinin kulu 'koélesi
olmak,

2 — Ozellikle bir kadinm yetkesi altinda hep bir
cocuk gibi davranmak gereksinmesinde olmalk,

3 — Zoomimik tilirde yani bir hayvan diizeyine
inme ve indirilme isteginde olmak,

4 — Bir seye yonelik alcalma egiliminde olmak,

5 — Fizik tirler olusturmak
dir.

Oral ve anal dénem saplantis1 iginde olan bu ki-
siler, sado-mazohizmin en kigtlik, en ilkel bigimlerin-
den sapikhiga kadar uzanan en tehlikeli, en derin
kokli tirlere kadar degiskenlikler gOsterirler.
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Ahlak, toplumbilim ve ruhsal alanlarda bir ku-
rala karsi ¢ikmughigl ortaya koyan sucluluk duygusu
uzerinde o6nemle duran psikanalitik gorts, FREUD’
un bu duygunun korkudan ileri geldigini, bununsa
ust-benligin olusmasinda rol oynadiginm, dolayisi ile
bu bélimi sugluluk duygusundan sorumlu tutmas:
ile tim nevrozlarin psikodinamigindeki yerini sap-
tamasi sonucu 6zellikle obsesyonel nevroz konusunda
bu hususun cok daha gerekircilik icerdigini kabul et-
mektedir. Nitekim 1963'de CAMERON, bu duygunun
obsesyonel nevroz ile nevrotik c¢okiintideki roll dize- |
rinde ¢nemle durarak bu iki klinik tabloyu <«suglu-
luk nevrozlari» baghigi altinda toplamistir. K. HOR-
NEY’e gore®?, gogu kez kisinin kendi cinsel orgam ilg
oynayarak doyuma varma, kandaslan ile cinsel iligki
kurma arzusu, yakinlarimin o6lumini isteme tirin-
de diistincelerle ilgili oldugu gibi; ADLER'e gére de'?
tipki vicdan azabinda rastlandig: bicimde isteksiz va
carpik ahlak anlayisimin belirtisidir. E. FROMM ise%,
bunun koékenini yalmizlik duygusuna baglamaktadir.
Obsedelerdeki bilinmeyen bir hatanin, bir sugun oku-
nup uflenerek onlenmesi. ya da giderilmesi torenleri
ile kendini ele veren bu duygu, ADLER icin ruhsal
¢Okintiilerde gortilene oldukca yakindir; HORNEY
icinse. arada pek «kaypak» bir ayricalik vardiri?4

A. HESNARD'a gore®, obsededeki bu sucgluluk
duygusu, onu gogu kez simgesel, bazan da eylem ti-
rinde bir sonuca gotiirir. Ruhsal ¢okiintii olgularn-
da ise, belirgin ve sannlhi tiirde gozlemlenerekten
hemen her zaman kendine kiyma biciminde en ileri
cezalandirma ile sonuglanir.

Nevrotiklerde oldukga sik rastlanan sugluluk duy-
gusunu tasiyan kisiler bu duygularnm ya da diisun-
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celerini aktanrlarken ya da sergilerlerken bazan be
lirsiz, bazan da abartilmig 6érnekler verirler. Bunu va-
parken ¢ogu kez sadece yansitma ile yetinirler ve ger-
¢ekte kisiliklerinin degersizligine inandiklarmi gos-
termezler.

R. MANCHANDA, B.B. SETHI ve S.C. GUPTA'n
agikladiklar: {izere®, b usugluluk-duygusunun yasa-
mimn erken donemlerinde 6zendirilmis olmasimh, nor-
maldist davrams belirtilerinin ortaya c¢ikmasinda
onemli bir etkeni olusturdugunu ve bunun edinilmig
kiltirtin 6zelligini igerdigini kabul etmekte yarar
vardir. Ruhsal gelisme dénemlerinde oedipal karma-
salar bigiminde saplantilar1 olan erkeklerin yasam:
lant sirasinda bagka kadinlara ilgi duymadiklar igin
onlarla kolayca iliski kuramadiklarn, bir tirli evle-
nemedikleri, evlenseler bile mutlu olamayip aile yu-
vasmi bozmamak igin Oylesine yasayip gittikleri ya
da bir slire sonra ayrnildiklar; masturbasyon bi¢imin-
de saplantilar1 olan kisilerin evliligin normal cinsel
iligkilerinden tad alamadiklan gdralir.

Karakteristik -seksolojik davramslar olarak cin.
sel organ bosalimlannda gecikmeler, orgazma var-
mada yetersizlik ve cinsel sogukluk; saptk davrams-
lar olarak fetisizmler, karsit cins giyimleri, daha az
siklikla gosterimcilikler ve rontgencilikler gosterile.
bilir$% (Bkz. Ek-16).

Kigilere kars: giivensizlik duyan bir obsede alkol
aldiginda bir sire igin sadist ust-benliginin deneti
minden kurtulur ve dostge iligkiler igine girer. Ne var
ki, bu dost¢a iligskiler onun bagka zamanlarda kiliglik
gordigu, elestirdigi bir konudur. Gergekte ise, baz
acitklar verebileceginden korktugundan kolay kolay
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alkol almaz ve sdoziim ona agagl goérdigl, aslinda ise
hig de dyle olmadigini bildigi béyle bir yaklagim duru-
muna kesinlikle girmek istemez.

Obsedeler genel olarak konusmalarmda da ku-
ralct bir tutum takimrlar. Kurduklan cumleler secil-
mis de olsa esnekli icerdiklerinden ¢ogu kez zor an-
lagihr. Kisitlayicl bir bigim tasirlar. Bu tiir konusma
kiside dinleyicilerin kars: ¢ikmalarimi énleme amacim
guder,

Obsedelerin yazilart da kisiliklerini yansitir. Bun-
lar kiiciik ve birbirlerine oldukga yakin tutulmus
harfler kullamlacak ve satir aralar1 hemen her za.
man acik birakilacak bir diizen biciminde kaleme ali-

nirlars, _ :

Amerikan Psikiyatri Birligi (A.P.A.) nin 1978'de
yayimladigi Ruh Hastaliklar: Uclincti Tam ve Istatis-
tik Klavuzu'nda (DSM-III) bu psikastenik temel, kom-
pulgif kisilik bozuklugu olarak ele ahnmig ve bu tir
- kigilerdeki su belirtiler tlizerinde durulmugtur:

Iqatcxhk, caliymaya asir1 baglilik, begeniden uzak
kalmay1 yegleyis, kararsizhik, cimrilik, agirbaghlk,
eksiksiz olma ve yuksek verim saglama idealize edil-
mekle beraber gercekte pek az bu dilzeye erisme,
bagkalarinda glicenme ve incinme duygular uyandir-
diklarim1 higbir zaman anlayamama, sevgi duygula-
rim aqiga gikarmakta giglik ¢ekme, bgskalarim ko-
layca yargilayabilmelerine karsin kendilerini her za-
man ve her gseyde hakh goérduklerinden elestiriyi asla
kabul etmeme v.d.

- Bu bozukluk ttirt gercekte tam bir yetersizlik ola-
rak kabul edilmelidir. Daha c¢ok erkeklerde rastlan-
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dign ileri siiriilmekle beraber, oldukca yaygin oldugu
_ belirtilen bu bozukluk durumunda bugiine kadar has-
talik oncesi etkenler hakkinda kesin bir bilgi edinile-
memistir,

- DSM-IIT'"de su bes ozellikten en az dérdiiniin bu-
lundugu saptandiginda, kompulsif kisilik bozuklugu
tanis1 konabilecegi bildirilmistir®:

1 — Sicak ve sevecen coskulann karsisindakine
aciklamada kendini ksitlayip asinn tutucu, agirbagh,
resmi ve cimri olma;

2 — Gereksiz ayrintilar, en ktucik kurallar, her
tar oOrglitlenis, program ve listeler lizerinde ugrasip
durma bigiminde gercegi yakalama yetenegini bozan
“kusursuzluk (perfeksiyonizm);

3 — Yaptigi seyler karsismnda baskalarnimn bo-
yun egmesine neden olacak bir inatcihk iginde olma;

4 — Agsin 6lglide galismaya bagimli olup, baska
bir geyden tad almama;

5 — Kararsizhik, hata yapmaktan asirn korku du-
yup yapilacak isi elden geldigince erteleme.

Boylesine griinlirde agirbash, kisith, kurala, sit
rekli gahismaya bagiml, cevresindekilerie soguk ilis-
kiler iginde olan bu tiir kisiler gosterilen 6zellikleri
fe sergiledikleri asin incelik havas: altinda diigman-
higa varmasa bile saldirganhklarimi gizlerler. Bu ne-
denle de ruh hekimlerine ugramak istemezler. Ancak
rubsal ¢ékiinti, paranoid ya da sizofrenik eklentiler
yizlinden ailesinin, yakimnlarmm baskisi altinda boyle
bir iliskiye razi olur gérinirler®
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NBSESYONEL NEVROZ ILE BASKA ELINIK
TABLOLAR ARASINDAKI ILISKILER

Zaman zaman klinisyenler obsesyonel nevroz ile
asagida yer alan konular arasinda bir iliski olup ol-
madig Gzerinde durmuslardir. Kabul edenlerle et-
meyenler arasmdaki goriis ayrnlign glintimiizde de
sirmektedir. Bu nedenle de bunlann ilgili béltiimleri-
ne burada yer vermek gereksinmesi dogmustur.

1 — FOBIK NEVROZ

Bu boélimde ilk sirayr fobik nevrozun almasim
dogal karsilamak gerekir. Clinkii bu tablodaki fobi
lerin obsesyonlara donisebilmesi'®® kadar, her iki
nevroz belirtilerinin aym kiside birlikte bulunmas?
olasilify da vardr.

FREUD'un birtakim bilingdigi (enkonsian) diize-
neklerin ve karmasalarin (kompleks) aktarilmas: ola-
rak kabul ettigi fobiler kisiyi yagam sirasinda felce
‘ugratan seyler, durumlar ve eylemler karsisinda kor
ku duymasimin sistemlesmesiyle karakterize oldugu
tablonun temel belirtilerini olusturmaktadir. Bunlar
genelde bir i¢ tehlike korkusunun yerini bir dig teh-
like korkusunun almasi ile bigimlenmektedirler®, Kisi
her zaman i¢in bu sikintisinin ve korkusunun gerek-
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tiginden ¢ok olgide, ‘hatta akildisi oldugunun bilin-
cindedir. Bu nedenle de korku duydugu nesnelerden
elinden geldigince kaginmaya calisir. Sonunda ben-
ligini kisitlayarak gittik¢e daralan bir yasam dizeni-
ne geger.

Gercek bir fobiyi obsesyondan ayirt edebilmede
GREEN igin', su ¢ é&l¢lit tizerinde durulmalidur:

1 — Sikintinin (anksiyete) her zaman varolmasa,
2 — Disa yoOnelimin varhga,
3 — Kac¢inma dtizeneginin etkinligi.

FENICHEL'e gore'™, bazan fobiler dogrudan ob-
sesyonlara donitigebilirler. Kisi basglangigta fobi dogu-
ran nesneden elinden geldigince sakinma amac ile
biylk bir dikkat harcar. Iste bu harcayis zamanla
bir obsesyon durumuna gecebilir. Béylece tabular do-
kunma arzusuna, bulasma (kontaminasyon) korku-
lann sik yikanma zorlantilarina, yiliriime engellenme-
leri torensel (ritiiel) ylriylislere déniismiis olurlar,

2 — HISTERI

Gecmiste KRAEPELIN ve LEOEWENFELD gibi
klasik yazarlar, obsesyonel nevroz ile histeri arasin-
da baz: iligkilerin bulundugunu sezmisler; JANET de
bu konu iizerinde durmus ve bunlarin daha ¢ok kar-
g1t tiirde olduklarim vurgulamistir. Bu yazara go-
re, histerinin karakteristiginin bilin¢ (konsiyans) ala-
ninda daralma igermesine karsilik, obsesyonel nevroz-
da kiginin ruhsal geriliminin yani psikolojik tansiyo-
nunun diismesi séz konusu olmaktadir. Bu karsit ilis-
kinin bir bagka bi¢imde agiklanmasim ise FREUD
yapmistir. 1894 yilinda ortaya koydugu goriste, bu
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iki »psikonevrozsu olusturan «6zel ruhsal nedensel
lik» ortak cergevesinide nedenselligi i¢ ruhsal bir g¢a-
tlsrriamn (konfli) anlatimi, ruhsal etkinligin artim
ile bilingdis1 ¢atisma bir ¢ekirdegin yapisinun gergek-
lesmesi sonucuna baglams ve bu gergevede yer alan
gatisma tirindeki anlatimlarnn her iki tabloda da
timiyle birbirlerine, JANET'nin ileri stirmis oldugu
gibi, karsit olduklarim gostermistir.

Yine FREUD’a gore, bu iki klinik tablo arasin-
daki bashca aynlik, her ikisinin de nedeni olan geri-
lemenin (regresyon) tipinde ortaya cikmaktadir. On-
celikle saldirganhgin (agresyon) ve cinsellestirme
{erotizasyon) tepilerinin (empﬁlsi'yon) karmagik bir
bicimde siirtip gittigi histeride, ruhsal ve cinsel alan-
daki gerilemenin ruhsal gelisimin fallik donemine %ka-
dar uzanmasi séz konusudur. Obsesyonel nevrozda
ise, saldirganlik ve cinsellestirme igeriklerinin ayir
m1 ozellik tasir ve gerileme olayr da burada tretici
orgiitlenmenin (genital organizasyon) sadik-anal do-
nemine kadar gider. Asil énemli nokta, varilan doéne-
min tasidigy yikiar (destriiktif) yatirimlann oynacdik
lan roldir.

Ikinci bir énem tasiyan konu da gerileme soru -
nunun eros’a ve fallik, saplantilara (fiksasyon) bagh
olup olmadigr kuskusudur.

Bu iki klinik tablo da kullanilan savunma dize-
nekleri de ayricahk gosteririer. Histeride itme (réful-
man) olayn, belirtiler dizeyinde unutmalar (amnezi),
skotomizasyonlar v.d.leri gibi donme (konversiyon)
va da sikint1 ndbetleri gibi bosalma &érnekleri ile bir
takim bosluklar birakan sonuglar saglanmaya cal-
silarak gerceklegebilir. Obsesyonel nevrozda ise, duy-

166



gusal doniiklikler ustiinlik kazamrlar ve yalitma
(izolasyon), karsit tepki (formasyon reaksiyonel), ya-
pip-bozma (antilasyon, andoing) v.d. diizenekler 6n
planda yer alirlar.

FENICHEL, FEDERN ve BOUVET gibi baz1 psi-
kanalist yazarlar, histerik benligin (ego) obsesyonel
benlikten aywrimu iizerinde israrla durmuslar; bu ara-
da EYSENCK psikometri, SHAGASS, DONGIER ve
LELORD elektroansefalografi gibi ayr1 yéntemler kul
lanarak bu iki benlik arasindaki ayinmlan saptama.-
va galismaslardir.

Yine 6nemli bir konu da obsesyonel nevrozdaki
karsit tepki olayinin, benligin karakterinde yer alan
normal olusumun ileri diizeyde abartilmis olmasidir.
Bu savunma diizenegine histeride ya cok az rastlammr
yva da hi¢ rastlanmaz.

_ GREER ve CAWLEY ise®™, obsesyonel nevroz ile
histerik nevroz arasinda ailesel yitkiumlilitk agisin-
dan yaptiklan arastirmada bir ayricalik saptayama-
maglardir.

Ne var ki, bu iki klinik sergilenis arasmmdaki kar-
sithk, ginimiize dek tam bir kesinlik kazanamamis-
tir. Nitekim FREUD obsesyonel nevrozun, histerik be-
lirtileri sadece kapsamakla kalmayip, dogrudan his-
terik bir c¢ekirdek tlizerinde geligebilecegini kabul et
mistir.

3 — ANOREKSIA NERVOZA

Bu konunun obsesyonel nevroz ile bir iliskisinin
olup olmadigr hususu tartismalidir. Buna karsm k-
saca da olsa burada deginmekte yarar goralmistiir.
Ornegin INSEL ve AKISKAL da', miza¢ bozuklukla-~
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n, sizofreni, anoreksia nervoza, tourette sendromu
gibi tablolarda obsesyon ve kompiilsiyonlarin belir-
gin olabildiklerine deginmiglerdir.

Ilk kez 1500 yihnda S. PORTA O PORTIOmun
gozlemini ve agiklamasim yapmis oldugu bu klinik
tablo, ¢ok sonralari bazi yazarlarca histeri ile ilgili
gortlmus, hatta «apepsia hysterica, anorexie hysté-
rique» gibi adlar Onerilmistir.

1903 yilinda P. JANET, bu tabloyu iki tire ayira-
rak birincisinin histerik, ikincisinin ise «psikastenik»
oldugunu ileri sirmitstir. Bu yazar i¢in, birincide a¢-
bk duygusunun azalmasimin ,ag81z ve bogaz bodlgele-
rnde duygu yitirilmesinin ya da garip bir tad duygu-
sunun ortaya ¢ikisimin, yorgunluk ve bitkinlik goruil-
meksizin bir etkinligin varolusuna karsilik, ikincisin-
de agligin daha ¢ok gizlenmesi, kisinin yemek yemek-
ten utan¢ duydugu icin 6niine konani geri ¢gevirmesf
énemlidir.

1939'da PALMER ve JONES'a gore, bu klinik tab-
lonun dogrudan <«kompiilsiyon nevrozy» oldugunu
kabul etmek gereklidir. P. DALLY ise™, anoreksiyi tige
aywrarak bunlan,

1 — Obsesyonel grup ya da grup O,
2 — Histerik grup ya da grup H,
3 — Mikst grup ya da grup M

olarak adlandirmistir. S6z konusu olan birinci tirin
basglangicinda achk ve istah duygusu vardir ama kisi
istemli olarak bunu bastinir. Kilo almamak icin gida
allmmm once smmurlandirir, sonradan hi¢ yemez du-
ruma gelir. Zaman zaman da asir1 yemek yeme né
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betleri gosterebilir. Béyle olgularda asinn1 yeme nébet-
leri ¢ogunlukla kusma ile sonuclanir.

H. EY'’e gore de®, bu hastalik anne-cocuk ikilisi-
ne bagh bir davrams bozuklugu olup ¢ogunlukla his-
terik bazan da obsesyonel yap lizerinde ortaya qikar.

FENICHEL igin de'3, anoreksi sorunu gorildiga
ruhsal tablo tiirlerine uygun olarak ayncahkh an-
lamlar tasir. Ornegin histeride ya oral bigcimde bir
gebelik alglanisimi ya da birtakim bilingdisi sadistik
arzulardan korkmay: gosterir. Obsesyonel nevrozda
rastlandiginda genellikle karsit tepki dizeneginin bir
bolimini olugsturur. Ruhsal ¢okintii (depresyon)
olaylarinda ise, bir duygu esdegeri olarak ortaya G-
kar.

4 — DEPRESIF PSIKOZLAR

1827de ESQUIROL, ruhsal g¢oékuntilii hastalarda
obsesyonlarin ortaya ¢iktigi olgulardan séz eden ilk
hekim olarak sayilmaktadir. Buna karsihik, 1835'de
PRICHARD, 1909'da G. DENY ve R. CHARPENTIFR,
1933'de de C. VURPAS ve L. CORMAN, yine ilk olarak
obsesyon olgularninda ruhsal ¢okiantii psikozlarina
rastlandigim agiklamiglardir.

Bu ruhsal c¢okiintii tablolarinda obsesyon belir
tilerinin ortaya ¢ikis oranimmi 1934'de LEWIS % 23;
1950’de JARVIE ise % 5.4 olarak bildirmiglerdir. 1966’
da da GITTLESON topladig1 ruhsal ¢okiinti olgula-
rindan sadece % 29.3'linde obsesyonel nevroz bulun-
madigim, buna karsin da obsesyonel hastalik dncesi
kisiligi tasidiklarini saptadigmm bildirmistir’. Daha
sonraki tarihler olarak 1968’de ROSENBERG ve 1969
da da GOODWIN ve ¢a. ark.lan oéncekilerin géris-
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ferini, obsesyonel nevroz olgularinda ruhsal ¢ékiinti
belirtilerini saptadiklarim bildiren, destekleyici ya-
yinlarda bulunmuslardir’2 1952'de RUMKE ve 1959'da
SKOOG, obsesyonel} belirtilerin ruhsal ¢oékinti olgu-
larninda sizofreniden daha ¢ok gorildigini destek-
leyen yayinlarda bulunmuslardir. 1970'de de KENDELL
ve DISCIPIO adlh arastinicilar, 4793 ruhsal olgunun
kayitlarim incelemisler ve iglerinden 414'Ginde obses-
yon ve ruhsal ¢okiinttiniin birlikte bulundugunu sap-
tacdhklannm, bu sonucun da umulanin ustiinde oldu-
guhu agiklamslardir.

Yazarlara gore, obsesyonel nevroz ile ruhsal ¢6
kintii tablosu arasindaki iliski baslica su li¢ noktada
toplanmaktadir : ’

1 — Kisinin obsesyonel belirtileri ilk olarak ruh-
sal cokintunin gidisi sirasinda ortaya ¢ikmaktadir;

2 — Kisinin ruhsal ¢okiintii gostermeden Once de
obsede olmas1 s6z konusudur;

3 — Kisinin onceki belirgin ya da kesin olmaya-
cak bicimde obsede olmasina karsin ancak yakalan-
dig1 ruhsal ¢okiuntli sirasinda obsesyon belirtilerinin
agirhk kazanir duruma gelmesidir.

Obsesyonlar1 olup da sonradan ruhsal ¢okintliys
yakalanma sorununda, bu tir kisilerin oranmn ob
sede olmayanlarinkine goére daha yiksek oldugunu
bildirenler olmustur; bu yaymlara bakilirsa, ruhsal
¢okiinti hem daha geng¢ yaslarda goriilmekte, hem
de nobetler dala ¢ok sayida olmaktadir. Aym zaman-
da da obsesyon olgularinda ortaya c¢ikan yabancilas-
ma olayina da bu tiir ruhsal ¢okintiilerde dogal ola-
rak ¢okga rastlanmaktadir.
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Bir kisinin onceleri obsede olup sonradan ruhsal
¢ékintiye yakalandigi durumlarda bu obsesyonel be-
- lirtilerin ya degisiklige ugramadan oldugu gibi stiriip
gittigini ya kayboldugunu ya da bir sanriya (delir)
donistigini kabul eden ayrncahkh gorusier vardir.
JASPERS'in 1962'deki agiklamasma gore, sannya do-
niste bu son durumun bir gizofreni olgusunda oldu-
gu gibi, birincil derecede nitelik tasimadig), ancak
duygusal (affektif) bozukluklarda ortaya cikan san-
rih disgtnceler olduklan kabul edilmelidir.

Daha 1908 yilinda ZIEHEN, 1931'de MUNCIE,
1942’'de LIONE ve 1959'da SKOOG, obsesyonlarin ruh-
sal ¢bkintinin gidigi tzerinde ké6ti etkisi oldugunu
bildirmelerine karsilik, 1935 yilinda GLOWER, 1936’da
MYERSON bu etkinin tersine daha elverisli oldugu-
nu aciklamsglardir. 1925'de GORDON ve 1936'da AN-
DERSON ise, bu etkinin hig¢bir anlamda s6z konusu
olmadigini savunmuglardir. STENGEL de 1948'de ob-
sesyon ile ruhsal ¢okiintii tablolarinin birlikte ortava
aiktigt durumlarda obsesyonel Ozelliklerin kiside da-
ha o6nceden varoldugunu, sonradan bunlarn bir tir
gelisime ugrayarak ruhsal toktnti belirtilerini olug-
turduklarnnm ileri strmistir.

Yine bu arada 193¢'de LEWIS, 1937'de MUNCIE
ve WHITE, 1948'de STENGEL ve 1951'de de FAHRAR,
bir ruhsal ¢ékiintli olayinda obsesyonlarm varhiimn
kendine kiyma (siisid) olanagn arttiracag tzerin-
deki yaygin gorise karsin elde yeterli kamit bulunma-
digim bildirmislerdir.

M. VAUGHAN da 1976'daki arastirmasinda®,
ruhsal ¢okiintiiden. once obsesyonlarin varhgl kars:-
sinda, obsesyonel kisilikle ruhsal ¢okiintiide goériilen-
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ler arasinda 6nendi bir 6lgide iliski bulunmasina kar
si1lik, obsesyonel kisiligin ruhsal ¢okiintiide kabul edi-
len belirtilerinin higbiri ile kesin ilgisinin saptanma-
digim agiklamistir.

Baz1 yazarlar icin obsesyonel tablo, hafif ruhsal
¢okunta tiurleri ile kanstirilabilir. Nitekim PICHOT
ve J. HASSAN, bazi ruhsal ¢okinti olgularnin tepili
(empu131f) davranislaria glzlend1gxm vurgulamiglar-
dir’. Psikotik olan ruhsal ¢okintilerle iligkideki ay--
ricalik, bu durumlarda hastanin dis gercgeklerle 1lgi-
sinin gittikge azalmasi ya da yitirilmesine karsilik,
nevrozlarda yaradihis bozukiugunun stlirekli olmayip
arasira ortaya cikmasinda aranmahdir. DENIKER'e
gore™, bazir obsesyonel olgularda da tipki ruhsal ¢6-
kiintad tablolarinda oldugu gibi, yikint1 (riin), suglu-
luk - (klilpabilite), iyi olamyacag: (enkiirabilite) ti-
rinde sanrya komsu yakinmalar hatta asagihk ten-
feriorite) duygusﬁna va da korkularina uygun sesler-
den olugan duyma varsamlar (oditif halisinasyon)
saptanabilmektedir. Gegmis wyillar olarak, 1892'de
SEGLAS, 1895'de A. PICK ve 1903'de MEURIOT d4 ob-
sedelerde bu sonuncu konuya rastland1g1m bildirmis-
lerdir.

Bu karsihkh gorusler, bugiin de saglam bir te-
mele oturmamighgin kanitlan olarak stirip gitmezk-
te, dolayis1 ile de yeni arastirmalara. kalkisiimasina
yol acmaktadir. 1981'de CAROLL ve ¢a. ark. larmmn®
deksametazon stpresyon testinin «melankolli» tani-
sinda 6zgln bir laboratuvar yéntemi oldugunu agik-
lamalarnindan sonra bu alana yonelerek calismalarda
bulunmuslardir. 1982°de INSEL ve c¢a. ark.lan, ince-
ledikleri 16 obsededen 8’sinda (% 37) testi olumlu
bulmuslar, ancak bu 6 hastaya goézlemlerini stirdir-
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diklerinde 5'inin sonradan ruhsal ¢béklintiye girdik-
lerini saptamglardir. 1983'de ASBERG testin olumsuz
sonu¢ verdigi hastalardan % 50’'sinin obsesyonel nev
Yoz icerdiklerini bildirmistir. 1984'de de COTTRAUX
ve ga. ark. lan 20 obsesyonel nevrozun sadece 6'sinda
(% 30) testi normaldist bulduklanm agiklamglardir.
Son olarak da 1985'de LIEBERMAN ve ¢a. ark. lari®,
bu iki klinik tablo arasindaki ilintiyi saptayabilmek
amaci ile 18 obsede ve 51 ruhsal ¢okiinti igindeki has-
taya bu testi uyguladiklarinda, birincilerin tiimuinim,
ikinci gruptakilerin ise ancak % 37'sinin slpressor
olmadiklarimi saptadiklarima bildirmisglerdir.

Bu kesin kabul edilemeyecek sonuglar, yine de
bu iki klinik tablo arasindaki ilintiyi agiklamak bha-
kimindan yeterli sayilmaktan uzaktirlar.

5 — SIZOFRENI

Obsesyonel nevroz ile gizofreni arasindaki karsihkl
iliski zaman zaman hekimleri ilgilendiren 6nemli bir
konu olmustur. Her ne kadar yakin tarihte bu duru.
ma yeterince egilinmemis ise de ge¢migte arastinima.
mis oldugu anlamins da gelmez. Boyle bir iligkinin
varhgr buglin icin dikkate alinmyorsa da zamanla
deskriptif psikiyatrinin gelismesi sonucu yeni bilgl
lerin, yeni gorislerin dogabilecegini digsliinmek hafah
sayiimamalidir,

Gecmisten ginumiize dek, obsesyonel nevroz ilo
sizofreni arasindaki iliski Uzerinde duran CLAUDE,
MICCOUD, BORNSTAJN, J. ALLIEZ, R. DIATKINE
ve J. CAIN! gibi bir kisim hekimler baghica iki konu-
yu incelemek egilimi gostermislerdir. Bunlardan bi.
rincisi, obsesyonel nevrozun gizofreni yoniinde bir ze.
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lisme gostermesi, ikincisi de bu iki tablo belirtileri-
rin bir arada bulunmasi sorunudur. Ornegin Ch
MULLER ve ROSENBERG, onbeg yil arahklarla ob
sasif bozuklukla hastalarin % 1-16 oramnda sizofrenj
guigtivdiklerini; 1826'da JAHRREISS ve 1857'de de
BOSEN goézlemledikleri sizofren hastalarin © 1-3.5'
unde obssasif-komptilsif belirtiler saptadiklarnim il
dirmniglerdir’,

BLEULER ve MAYER GROSS icinl!ll, obsesyonel
nevroz olarak kabul edilen baz1 olgular gercekte bi-
rer sizofrendirler. Hele ailelerinde sizofreni hastaligs
bu'unanlar icin bu diigsiince ozellikle gegerli sayilma-
hdir. Boyle durumlarde asil sorun, sizofrenin ister
baslangicinda, ister iyiden iyiye dagimis dénemlerin.
de olsun, obsesyonel belirtilerin gig¢li ya da gugsuz
olarak bulunmasidir. Bityiik Alman hekim WESTPHAL
icin de'S, zamanimin bagka yazarlarinmn dusinceleri-
ne uygun olarak, obsesyonel tablo gergekte ya bir
sizofreni tirtdir ya da onun bir 6n dénemidir.

RADO’ya goreb, degil sadece obsesyonel nevroz,
histerik ve fobik nevroz olarak tedavi edilen bir ¢ok
olgular da ashinda birer sizofreniktirler. Ornegin BRE-
UER ile FREUD'un birlikte tedavi ettikleri histerik
hesta gibi. Gergekte sizofrenik ¢oziiliisle obsesif dav-
rams birbirine karistirilamaz. Yazar icin en iyi ¢o6-
ziim, sizofrenide kisinin kendi bedeninden haberdar
olmanin yani psikanaliz diliyle «proprioseptif siste-
min» bozulmus olmasmdadir,

SULLIVAN da aradaki ilinti konusunda benzer
dusiincede oldugu kadar, daha ileri giderek obsesyo
nel durumlarm sizofreniye déniismesi yaninda bunun
tersinin de gerceklegebilecegini ileri sirmisgtir!!,
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STENGEL ve ROSEN icin, obsesyonel nevroz tab
losu gizofreni alanma giris yollarindan sadece biridir,
Bu yazarlar bir arastirmalarmmdalis™ 848 sizofreni
olgusundan 30'unda bu gecisi saptadiklarini bil-
dirmislerdir. Iclerinden STENGEL yaptig1 bir bas-
ka calismada 14 obsesyonel nevroz olgusundan 7'sinin
gizofreniye adéntistliglinii ve bunlarnn tiiminin de pa-
ranoid - tipi icerdiklerini agiklamigtirll, Bu yazann
1945'de gOsterdigine gore™, obsesycn igerikli belirtiler
sizofreniye eslik eden kisilik yikihisiru onleyebilmejt-
te, hic degilse geciktirebilmektedir.

MULLER de 1953'de!!’®, 25 yildan uzun bir siire
izledigi 57 obsesyonel nevrozlu kisiden 9'unun sonra
dan sinsi bir baslangigla sizofreniye donlistiglini ya-
yimlamstir,

INSEL ve AKISKAL'a bakilacak olursa's, RUDIN
ve MULLER bagmntih olarak biiylik oranda sizofre-
nik hasta saptamuglardir. Ne var ki bu hastalarnn go
gu gercekte sizofren olmak yerine miza¢ bozuklugu
yva da paranoid durum igermektedirler. Ama aym ya-
zarlar 1986'da yayimladiklart bir arastirmalarinda yi-
ne de bazi obsede hastalarin sonradan sizofrenik bir
durum kazandiklarni, bazilarimn ise tepkisel olarak
sann tablosuna dontgtiklerini agikiamaslardir's.

Baz1 obsesyonel nevroz olgularinmin sizofreniye dé-
nisebilecegini kabul eden ARIETI!, bunlarin biiytik
bir olasiikla katatonik tiirti olusturdukianm, ¢iunki
obsesyonel nevrozda hep goriilen dikbaglhlik, olum-
suzluk, kararsizhk ve glivensizlik gibi belirtilerin si-
zofrenik katatoni tablosu igin de gegerlilik tasidigim
vurgulamistir.
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SCHNEIDER icinsell, bir gizofrende gercek bir ob-
sesyonun bulunabilecegi higbir zaman disiniilmeme-
lidir. '

MASSERMAN'a gore isef!, aslinda erinlik ve er-
ginlik gaglar1 herkes igin bir-gerilim ve ileri élgiide
gidilenmis ¢atisma dénemi olabilir. Ama 6lgisiz tu-
tarsizhklara ve sizoidlige egilimli kisiler doga, ve ev-
ren Gzerine olan obsesif dislncelerini zihinsel yine
lemelerle géstermeye ydnelik olurlar.

iki tablonun belirtilerinin bir arada bulunmas)
sorununa gelince, obsesyonel nevrozdaki istenmeyen
ame zorlayici olan ve hastaca benligine yabanci oldu-
gu icin geri gevrilen diisince ile sizofrenideki once
direnilen, bir stire sonra da kisinin kendi zihninde
dogdugunu kabul etmesini saglayan inams arasinda
pek kisa bir ara vardir. Bu gériig, hekimler arasinda
uzun tartismalara yol a¢gmigtir. GORDON, LEWIS ile
HENDERSON ve GILLESPIE!, bir obsesyonun sanri-
ya doniisgtigiinii gosteren olgular yayimlamislardir.
MAYER GROSS ile STENGEL igin bdyle bir sanniya
gecis kabul edilebilecek gibi degildir. Bu olsa olsa bir
yerine ge¢me (ramplasman) sorunudur yani yansit-
ma (projeksiyon) yolu ile biling alanina gelen icrel
arzularin, korkularin sann gibi gdériilmeleridir. RO-
SEN ise, obsesyonel diisiince igeren 30 sizofren olgu-
dan 6'sinda sanrili diisGnceye gecisin oldufunu, bu-
nun su U¢ dizenek ile gerceklestigini bildirmigtir :

1 — Once 6z'den (self) kaynaklandig sanilirken
sonra diganidan gelip zihne yerlestigi inanciyla yer
degistirme (deplasman),

2 — Once geri ¢evrilen, istenmeyen Kkigisel di-
siince olarak kabul edilirken sonra bunda baskalan-
nin pav:1 oldugu duygusuna kapima,
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3 — Obsesyon igerikli diigtincenin énceki normal-
disi yapisinin yerine zamanla dogru bir disilince ol-
dugunun kabulill

1969°’da GOODWIN ve ¢a. ark. lan obsedelerin ob-
sede olmayan hastalardan daha c¢ok sizofreni gelis-
tirmediklerine deginmisler; 1978'de de ROTH, obses-
yonel nevrozlari uzun siren kisilerde psikozun orta-
va Gikabilecegini ancak bu yeni tablonun «nikleer
sizofreni» denilen agir durumdan ayrilmas: geregini
vurgulamis, bu yeni duruma «reaktif psikoz ya da psi-
kojenik psikoz» adim vermigtir's,

Bazilan igin de%, Snceleri obsesyonel kabul edi-
len bazi olgular zamanla paranoid tipte sizofreni ola-
rak ortaya cikmaktadirlar. Bunlarda birtakim israrl:
disiincelerin kesinlik kazanmasi1 ve gerilimin azal-
mas1 gizofreni olma gansmi arttirmaktadir.

Genel olarak ele alindiginda psikanalitik goriise
gore obsesyonel olusumlar kiside agr ruh hastahf-
na (psikoz) karsy bir tampon gérevi yapmaktadirlar.
Bir baska deyisle, nevroz aslinda zorlayici ve sikin-
tiyn davet eden diistinceleri ve eylemleri gerceklestir
meye yonelik itmelere, 6zellikle oedipus karmasas: ile
iligkili olarak saldirgan ve cinsel itmelere karst bir
savunma olarak goriilmektedir. Kisinin kullandig1 sa-
vunme dizenekleri bu anlayisi desteklemektedir. Ne
zaman ki itmelere ve gidilere kars: miicadelede has-
tanin yenik diismesi sonucu savunma guci ¢Okmek-
te, artik psikoz gelisebilmektedir.

Son derecede tartismali olan bu konu, su ¢arpici
goriudsle sonlandinlabilir: A. LEWIS’e gore!s™ sasirtici
olan, baz1 obsedelerin degil de az bir béliiminiin si-
zofren olmalandir.
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6 — PARANOID PSIKOZLAR

Klasik psikiyatri obsesyonlarin histeri, ruhsal ¢okin-
tit ve sizofreni yaninda paranoya ile de bir iliskisinin
olup olmadigim, 6zellikle ARNAULD, SEGLAS ve JA-
NET'nin ¢alismalan ile arastirmis, bu konu ile ilgile-
nirken de daha c¢ok bicimsel élciitler tlizerinde dur-
mustur. Bu iki hastaliktaki benzerlik ve ayricahkla-
rin varhg FREUD'un; 1931'de G. EWALD'1n; 1947'de
J. ALLIEZ'in, J. CAIN’in ve G. PELISSIER'nin; 1949'da
da W. WAGNER'in dikkatini ¢ekmigtir.

Yazarlara . gore, gerek obsesyonel nevroz ve ge-
rekse paranoyada birinde oldugu kadar ébiirtinde de
bir sistemlesmenin varoldugu dusunilmelidir. FRE-
UD'un agikladigl ve sonradan ABRAHAMIn -da dog-
ruladigi Uzere, bunlarda ortak noktay:1 daha ¢ok aym
anda birbirine karsit (ambivalans) disiince, duygu
ve davranmisin varlizl olusturmaktadir. Aradaki en
biiylik ayricalik ise, obsedenin obsesyonel teknigi kul-
lanarak nedensellik iligkilerinde bigimsel ayinma git-
mesine karsilik, paranoidin ruhsal gerilimini rahat-
latmakta yansitma (projeksiyon) diizenegine basvur-
masidir,

HENDERSON ile GILLESPIEnin bildirdiklerine
gore’s, A, GORDON izledigi 6 obsedenin sonradan 2’
sinin ruhsal ¢okiintiye, 2'sinin sgizoireniye, kalan 4'-
lintin de paranoid psikoza doénustiiglinii aciklamg-
tir. Biz de servisimizde obsesyonel nevroz tamim ile
tedaviye aldiklarimzdan "bir kadm bir erkek 2 has-
tanmin pargnoid deliran bir tabloya girdigini saptadik
ve o zamana kadar kullanageldigimiz antidepresif
ilaglara antipsikotik olarak néroleptikleri de ekleye-
rek bu gidisi onlemeye c¢alistik.
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Obsesyonel nevrozda paranoyaya gegisin olup ol
mayacag! Uzerinde duran hekimler de gikmugtir. MIC-
HAUX, ROUAULT ve DELAVIGNE gibi yazarlara go6-
rc, bu olaymn basit gortiinlisi tlzerine ileri strtilen
aciklamalar hentiz yeterli agikhga kavugmus olimak-
tan uzaktir.

Zaten bazl yazarlarca's, paranoid distncelerin
ortaya ¢iktig1 obsesyonel olgularin, dogrudan para-
noya olmasa bile, paranoid bir durum olarak deger-
lendirilmeleri geregi kabul edilmelidir. Ge¢miste FE-
NICHEL nasil kimi fobilerin zamanla obsesyonlara
déniigebilecegini vurgulamis ise!?, baz1 glniimiz ya-
zarlarinca da obsesyondan sanriya gegisi belgeleyen
yayinlar karsisinda ya duygulanim tiiriinde birtalam
bulasma obsesyonlarinm sugluluk sannlanna donii-
sebilecekleri ya da paranoid tiirde baz1 kuskularin da
bagkalarna kotillik yapabilecekleri (persekiisyon)
sanrilan ile yer degistirebilecekleri kabul edilmelidir®.

7 — SINIR SISTEMi HASTALIKLARI

Birinci Diinya Savasinin ardindan bazi beyin hasta-
lhklan ile obsesyonel nevroz arasindaki iligkileri aras-
tiran pek ¢ok calisma yapilmissa da3l, ginimiize ka-
dar bunun ne o6l¢liide gegerlik kazandig konusunda
tam bir goériigbirligine vanldig: séylenemez. ELKINS
ve c¢a. ark.larimin 1980 yilinda acikladiklarina baki-
lacak olursa, obsesyonel nevrozda noérolojik etkenle-
rin rol oynama olasitligl ¢ok azdir. Nitekim 1986'da
da MARKS'n gorillen birtakim etkenlere karsin, bu
hastalarda ruhsal tedavilerden «bElirgin bir bicimde
ve uzun streli iylflegsmeler» saglanmasindan séz edisi,
bu gortisi destekler niteliktedir??,
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Buna karsihk, iliskilerin bulundugu tizerinde 1s-
ravla duran ve bu tir hastalikilarin obsesyonel nite-
likleri hizlandirdiklarim1i  vurgulayan yaymlardan®
bagska bu konu {izerinde yeni galismalar de, yapilmak-
tadir. Ozellikle son yillarda obsesyonel nevrozda se-

rotonerjik yamti arastiran yazilar yayimlanmakta
dir®a.m,

Bu norolojik tablolarla obsesyonel nevroz arasin-
daki iligkilerin varhg gorisiine katiinsin ya da ka-
tihnmasin, her ikisine de yo6nelik arastirmalardan
saglanan bilgilere dayanarak, ilgili konulara burada
yer vermek geregi dogmustur.

a} EPILEPSI

fiIx kez 1880 yiiinda CULERRE obsesyonel nevroz ile
epilepsi arasinda bir iligskinin varoldugunu vurgula-
van kisi olmus, bundan dért yil sonra FREUDun ob-
sesyon igerikli belirtilerin ve de nevrozlann bast:inl-
mg cinsel sugluluk amlarina bagh olduklarn géri-
sun ileri stirmesine karsihk aym yil TUKEY®, bu
belirtilerin beyin kabugunun normal olmayan islevi
sonucu ortaya gktiklarindan sé6z etmistir.

P. JANET de®, kendi deyimi olan «psikasteni» ile
tamporal lob epilepsisi arasinda klinik ve ruhsal ben-
zerlikler bulunduguna deginmis; 6rmegin kompiilsif
davrams ornekleri olarak sergilenen yinelemeli (ste-
reotipik) hareketleri ginlik unutmalardan ileri ge-
len bagamnsizhklara baglamigtir. Sonradan 1911'de J.
LEPINE de bu «psikastenik epilepsi»ye deginmistir.

1938 yiinde WEXBERG ve SCHILDER ayn ayri
TUKEn goriisiini desteklemiglerdir, Daha sonraki
donemler olarak, 1940'da BRICLNER ve ca. ark.lan,
obsesyonlu belirtilerin tamporal lob ile ilgili ora sira-
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sinda kisa sureli olarak ya da nébetin ardindan yi-
nelemeler tirinde goérilebileceklerini; 1944'de PA-
CELLA ve ¢a. ark.lan bir hastada obsesyon igerikli
belirtilerin gikisindan bir ka¢ ay sonra kiiglik ndbet-
lerin bagladigini; 1947'de GARMANY, bir olguda on-
bes yillik epilepsi nébetlerinin birden durmasinin ar-
dindan tipik obsesyanlu belirtilerin basladigin; 1954’
de PENFIELD ve JASPER de yinelemeli ve kompiilsif
dislincelerin ora'nin bir pargasi olabilecegini; 1960
da GIBSON ve KENNEDY, tamporal lobdan kaynak-
lanan olgularin bulundugunu; 1983'de YARYURA,
TOBIAS ve NEZIROGLU, belirtilerin nébetler sirasm-
da ya da ndbetler arasinda gortldigd olgular sapta-
diklarim bildirmislerdir.

Bu arada obsesyonel nevrozla ilgili olarak EEG
uzerinde de caligmalar yapilmgtir. Genel bir deger-
lendirme olarak PACELLA ve c¢a. ark.larnn 1944'de,
ROCKWELL ve SIMONS 1947'de, INGRAM ve Mc
ADAM 1960'da, INOUYE 1973'de, SUGIYAMA 1974'de,
BINGLEY ve PERSSON 1978'de, INSEL ve ¢a. ark. lan
1983'de obsesyonel nevrozda % 11-65 oranlannda
EEG'de normaldisi gérinimlerin bulundugunu agik-
lamiglardir’. 1960°'da GIBSON ve KENNEDY, obses-
yon icerikli belirtilerin agirlagtign durumlarda EEG"
de diken ve dalga bogsalimlarimin daha da arttigim
ileri stirmisler; 1971'de EPSTEIN ve BAILINE normal-
disi olusun ozellikle tamporal lob olgularinda uyku
sirasinda, 1984'de JENIKE ve BROTMAN ise uyamk-
hk durumunda bile bu bulgularin saptanabilecegin-
den sbz etmiglerdir.

b} ANSEFALITLER

Birinci Dilinya Savasimdan sonra, érnegin BENDER
1935, SCHILDER 1938, BRICKNER 1840 ve ML. AL-
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LERT ile J.E. MEYER 1958 yillarinda obsesyonlu be-
lirtilerle von ekonomo hastaligiun birlikte gorilebil-
gigini ileri siirmislerdir. Bunlarin obsesyon igeren di-
siinceler, basit yinelemeli hareketler, térensel davra-
mslar, s.yma manileri, okiilojir ndbetler, stkint1 ve
saldirganlik duygulan olduklari kabul edilmigse de
sonradan gercek kompulsif davranislar yerine basit
yinelemeli hareketleri olusturduklar: gorisii savunul:
mustur. Onceki ile sonrakiler arasindaki goris ayri-
hgnmin ansefalit denilen beyin iltihabi tablolarmmdaki
davranis bozukluklarinin obsesyonel nevrozdaki asir
i¢ denetime hemen timuyle ters distigli anlayisin-
dan ileri geldigi samilmaktadir,

¢) PARKINSON HASTALIGI

SCHILDER'in®, inceledigi obsesyonel nevroz olgulan-
nin ugte ikisinde bazal ganglionlarin yakalanmis ol-
masindan 6tiri ortaya ¢ikmis néroloiik belirtiler sap-
tadigimi, arastirmalarin daha dea derinlesgtirilmesinde
bunlarin beklenenden ¢ok kiside goérilebilecegini
aciklamasi Uizerine bazi arastiricilar parkinson has
talifimin yasgh insanlarda ortaya ¢ikmasina karsilik,
obsesyonel belirtilerin daha ¢ok geng erigkinlerde go-
rildigind ileri siirerek karsi ¢ikmiglardir. Bunlara
gére, parkinson hastalhiginda Levodopa adli maddenin
kullanilmasi bazan bir yan etki olarak obsesyonel
belirtilere neden olmaktadir. Nitekim 1981'de TRIM-
BLE, parkinson hastaliginda obsesyon belirtilerinden
¢ok obsesif 6zelliklerin stk gortidiiginden sdz etmis-
tirl?, :

d) DIYABET ENSIPIiD

1928'de CORTNEY'in parkinson hastalifi ile diyabet
ensipid ve komplilsiyon nitelikli davraniglarin bera-
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ber gorildiiza bir olgudan sbéz etmesinden sonra, bu
alanda da arastirmalar yapibmistir. 1965'de BARTON,
dokuz obsesyonel nevroz olgusunup beginde ayrica
25111 icme' (potomani) saptadigini bildirmistir (Bkaz.
Ek-17). Bu yazara gore®, her diyabet ensipid olgusun-
da hipotalamik bozukluklar yaninda kesinlikle obses-
yonel nevroz belirtileri de arastirtlmahdir. Simdiyo
kadar pek az obsedede diyabet ensipid saptanmgtir'’,
Bu durumda umulanin altinda sonuglarin alinms ol-
masi, diyabet ensipid hastalarinin kompiilsif, yinele-
meli diistincelerinden, hareketlerinden séz etmeme-
lerindendir. Bu yazar ig¢in®, aradaki ilintiye agkhk
getirilmesiyle s6z konusu gilidilerin zayiflatilmas: ya
da denetim altina alinmasi, psikotroplardan c¢ok an-
tiditiretik hormon (ADH) lu ilaglarla saglanabilecektir.

Yine BARTON'un 1978'da agiklacdigi tzere", biri
dblirinden ¢ok uzun stire énce baslamis olabilir. Ger-
cekte bu iki hastahktan hangisinin daha oénce ortaya
aiktigiin da konuyu etkileyecek bir énemi yoktur.

e), KAFA TRAVMASI

1960°da HILLBOM, 415 kafa.travmasi olgusunda % 3 ve
1968'de- LISHMAN 670 olguda % 0.3 oranlarinda ob-
sesyonel nevroz gelistiginden, 1984'de de Mc KEON
ve ¢a. ark.lar obsesyonel belirtilerin travmadaa ki-
sa bir slire sonra cikhgindan séz etmislerse de'’, gl-
niimize kadar bu yoénde yetermce aragtirma yapil-
difn sOylenemez.

f) GILLES DE LA TOURETTE HASTALIGI

Ik kez 1885 yilinda Gilles de la TOURETTE, bazi kisgi--
lerin -hem tiklerinden hem de kendilerine biiyiik ra-

123



hatsizhk veren birtakim saplantili disincelerinden
yakindiklarim ileri strerek tik hastaligi adim verdigi
bu klinik tabloyu tanimlamissa da,2&3 sonradan bu
konu dogrudan yazarnn ad: ile amihr olmustur. 1807-
de MEIGE ve FEINDEL, tikler tzerine c¢alisirlarken
obsesif diisiincelerle tiklerin bir arada bulunmalari-
nin rastlanti olamiyacagim bildirmislerdir®2 Ayrica
BENEDEK, BURGER ve STEINER de bu iki konuyu
birbirine yaklastiran gértsler ileri stirmislerdir®,

Daha sonraki ddonemlerde konuya egilen yazar-
lar, pek sik gérilmeyen bu klinik tablonun olusumun-
daki etkenleri arastirmiglar, érnegin Mac DONALD
ruhsal nedenlerin etkisine; ASCHER kisinin O0nemse-
digi yakinlanna kars: digsmanlik (hostilite) duygulan
icermesine®; MAHLER ve daha baskalan, aile ve ¢o-
cuk ya da anne ve c¢ocuk iligkilerinin bozuklugu-
na®8; bazi yazarlar da gegmisteki bir karmasaya
kars: savunma diizenegi tiiriinden olustuguna® degin-
misglerdir. 1981'de SEIGNOT'nun bu tiGr hastalarda
butirofenon grubu ila¢ kullanimi ile iyi sonuglar al-
digim1 bildirmesinden sonra, 1984'de GOLDSTEIN'In
ve 1985'de BERG'in nifedipine ile hastalarindaki dav-
ramg ve tiklerinde belirgin bir dizelme saptamalan
baz1 yazarlarnn organik kékeni diisiinmelerine yol ag-
mstir$. 1987'de yapilan bir arastirmada da8$, tourette
sendromu gen’i' iceren hastalarin birinci ya da ikinci
dereceden yakin akrabalarinda obsesif diiglinceler,
kompiilsif davramglar ve panik ataklar yaninda ago-
rafobi'nin de bulundugunun saptandig: bildirilmistir.
Bazi Fransiz yazarlar da nedenden gok sonu¢ lzerin-
de aynicalikli goriislerde bulunmuslar ve tablonun
bunama ile sonuglandigindan sdz etmiglerdir®’®,
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Klinik tablo, daha c¢ok erkek ¢ocuklarda ortaya
¢kmakta, genellikle ¢ocukluk déneminde (DSM III
Olgttlerine gore kesinlikle 15 yasindan oncel® bagla-
maktadir. Tikler sikhkla basi, gévdeyi, kollar: ve ba-
caklan tutma tirtiinde hareketle ya da dil sapirdat-
mas1, Okslirme, burun g¢ekme, havlama, hinlt: ¢ikar-
ma tliruinde sesle ilgili olmalar1 yaninda birtakim ki-
furla sozler (koprolali), baz: hareketlerin ve konus-
malarin yansimasi, kullanilan sézciliklerin son hece-
sini yineleme gibi zorunlu durumlar; gdz kirpmalar,
turkirmeler, dil ¢ikarmalarn, ylrirken kivrilma ya
da sekme hareketleri, geri adim atmalar, diz biikkme-
leri, ¢émelmeler, baz1 geylere gidip dokunarak don-
me gibi kompiilsif hareketler de yer almaktadir.

P. JANET 1903'de, yabancilasmay: saglayan ede-
personalizasyon» olaymnin obsesyonel nevrozdaki ye
rini vurgulamisti. Glinlimaz yazarlar: bu olaymn gilles
de la tourette bozuklugu i¢in de gegerli olduguna de-
ginmektedirler®.

SCHILDER'in 1938'de, obsesyonel nevrozda dokun-
ma ve simetri belirtilerinin organik bir etyolojinin
varhigim gosterdiginden s6z edisinden ¢ok sonra, bazi
ginuimuz yazarlari bu tir zorunlu davranslara bu
tabloda obsesyonel nevrozdan daha ¢ok rastlandigim
kabul etmisler, 1986'da RASMUSSEN ve TSUANG, bu
danamsglara obsesyonel nevrozda ancak % 38 oranin.
da rastladiklarnm bildirmiglerdir®,

Giiniimizde tulkemizi de gittikge saran bir moda
akim olarak, gergekte ise sadece bir tam ve istatis-
tik degeri tastyan DSM-III, ilgili konuda obsesyonel
nevroz ile tik arasindaki bagintiya deginmemekte ise
de?®, yakin tarihlerde ve &zellikle A.B.D.'ndeki bir
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¢ok arastinci, ge¢misteki MEIGE, FEINDEL, BENE-
DEK, BURGER, STEINER'in distncelerinderr yola Gi-
karak bu bir arada olusu, hi¢ degilse egilimin varl-
gim ortaya koyan goérisler yayimlamiglardir. Nitekim
1980’de NEE ve c¢a. ark. lan, 1982'de JAEGGER ve ¢a.
ark. lann ile MONTGOMERY ve ca. ark. lan ayn ayri
olarak, 1984’de STEFL, 1936'da D.L. PAULS ve ¢a. ark
lar, 1987'de de R.K. PITMAN ve c¢a. ark.lan yaym-
larinda gilles de la tourette’li hastalarin % 55-74, hatta
% 90’'a kadar c¢ikabilen oranlarda belirgin obsesif be-
lirtiler icerdiklerini bildirmiglerdir®®, Daha deg Otesi,
1986’da PAULS ve ¢a. ark. lan, aym genetik etkenle
baz1 kisilerde tiklerin, baz1 kisilerde de obsesyonlarin
ve kompilsiyonlarin -belirgin duruma gecgebilecekleri-
ni; erkeklerin tiklere, kadinlarin ise obsesyonel nev-
roza daha cok egilim gosterdiklerine deginmisler;
R.K. PITMAN ve c¢a. ark.lan da bu goériusi destekle-
diklerini 1987'de agiklamiglardir®,

Sonug olarak, bu iki tabloda ilinti oldugu gérisa
kesinlik kazandig zaman, obsesyonel nevroz i¢in dzel-
likle etyoloji tizerindeki anlayisin, benzer tiirden olu-
sun yeniden gézden gegirilmesinin gerekecegi diisi-
nulebilir.

Amerikan Psikiyatri Birliginin 1978 yayimm Ruh
Hastaliklar1 Uglincii Tam ve Istatistik Klavuzu'ndaki
(DSM 118 aciklama ele aliirsa, sizofrenide, gilles de
la tourette sendromunda, majér ruhsal c¢okuntide
(depresyon) ve gok nadir olarak da organik kokenli
ruhsal bozukluklarda -obsesif-kompiilsif belirtilere
rastlanabilir, ama bodyle durumlardaki hastalara ob-
sesif-komptilsif tanisi konulamaz. Olsa olsa, kigide 6n-
ceden varolan obsesif-kompilsif bozuklugu major bir

128



ruhsal c¢okuntl izleyebilir, o zaman da her iki tam
birlikte gegerlik kazanr.

§ — BASKA KLINIK TABLOLAR

Her ne kadar PARKER ve ga. ark.lan 1961'de, MAS-
TERS 1967'de, MENDLEWICZ ve c¢a. ark.lan 1974'de,
SHAPIRO ve ca. ark.lan 1977de ABO kan gruplan
ii2 ruhsal c¢okiinti; KOSTKOWSKI ve ca. ark. lan
1967'de, CZECHOWICZ ve PAMNONY 1972'de, MEN-
DLEWICZ ve ca. ark.lant 1974'de ABO kan gruplarn
ile sizoireni arasinda bir iligki bulunup bulunmagdi-
gmi arastirmiglarsa da, bu ABO kan gruplan ile ob-
sesyonel nevroz arasinda da varolup olmadigimn 1978'-
de RINIERIS ve ca. ark.lan kadar diginildigini
ve uzerinde calisildigini gosteren bir kanita rastlana-
mamisgtir. Ne var ki, bu arastirma ile daha sonra ya-
pilanlar arasinda da bir goris birligine vanldig soy-
lenemez. Nitekim 1978'de RINIERIS ve ¢a. ark. larmin
obsesyonel nevroz ile ABO kan gruplan arasinda bir
ilintinin varoldugunu bildirmelerine karsiik®, 1982’de
J.P. Mc KEON ve D. Mc COLL®, obsesyonel nevroz
ile gerek hastallk ¢ncesi kisgilik ozellikleri ile ABO
kan gruplan ve gerekse fenotip A arasinda bir iliski
saptayamadiklarim agiklamuglardir. Oysa 1965 yilin-
da bu nevrozun obsesyon nitelikli belirtileri yanminda
baska hastalik Oncesi kisilik 6zelliklerini de tasidigi-
nin vurgulanmasindan sonra BLACK 1974’de, obseds
kigilerin yaklasik % 16-36 kadarinda obsesif Kkisilik
bzellikleri disginda baska hastalik éncesi ézelliklerin
de yer aldigint bildirmigtir.
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TEDAVH

Obsesyonel nevroz tedavisinde, kisinin istenmeyen ra-
hatsiz edici davramglarini gidererek, hi¢ degilse en
alt diizeye indirerek, bozulmus olan toplumsal uyu-
munu yeniden kazanmasmm saglamak amac gidil
mektedir.

Baslangigtan giiniimiize kadar bu tur hastalann
yeniden saglklarimi kazanmalan i¢in bazi1 yontemle:
rin kullanilageldigi bilinmektedir. Buglin i¢in bunlar-
dan hangisinin 6birlerine gore daha etkili, daha ya-
rarll oldugunu sdylemek olanag yoktur. Bu bakim-
dan gerek igeride ve gerekse disanda ilgililerin bagh
olduklar goérise dayanarak uyguladiklar tedavi ti
rinin neredeyse kesin sonuclar verdigi hakkindaki
yvaymlarim: hemen kabullenmemek dogru olur.

Obsesyonel nevroz konusunda gegerli yontemler,

1 — llag tedavileri,

2 — Sok uygulamalan,

3 — Uyku ktirleri,

4 — Psikoterapiler,

5§ — Cerrahi uygulamalar,

8 — Davrans tedavileri
olarak alti gruba ayrilabilir.
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1 — llag¢ Tedavileri

Psikiyatri konusunda ézellikle 1964 Helsinki bildirisin-
den sonra, ruhsal olgulann ilagla tedavileri biyolojik
psikiyatrinin énemli dallarindan biri clarak yeniden
6n plana ge¢mis, bu konudaki goriligler ardarda ya-
yimlanir olmustur. Bunlarin hemen timi de, ilagla-
nn hastaliklar tizerindeki biyokimyasal, molekiiler,
noérofizyolojik etmenlere ve davramglara yonelik et-
kilerin saptanmasi amacmni giitmektedir. Ne var ki,
alindigin bildirdikleri sonuglarn bugiin i¢in ne yer-
mek ne de goklere gikarmak olanag vardir. Zaman
zaman baska ilaclara yanit vermeyip de o denenente
kesin sonug¢ alindigr gibi gercgekte tartisilabilecek goé-
rusler ileri siirenler kadar, tedavi alanindeki bilinen
gelismelere karsin su ya da bu nedenle de olsa du-
yarsiz kalabilen hastalardan s6z eden yayinlara® da
rastlanmaktadir. Hepsinin de hastaliklarin nedeni ka-
far caresini de bulmak amacim tasidigzimi kabul et-
mek gerekir. Genel psikiyatri gergevesinde yeri olan
bu anlayis, obsesyonel nevroz icin de gegerlidir.

llac tedavisine DELAY ve DENIKER'in simiflama-
sina bagh kalarak g6z atmakta yarar vardir.

1 — Noroleptikler.- Bazi yazarlarnmizca obses-
yonel nevroz tedavisinde bu grup ilaclarin etkisiz
olduklan?, ya da bu tedavide yerlerinin olmadifi®,
goriis ya da ahinti olarak, bildirilmekte ise de buna
karsit diisiincede olan yerli ve yabanci hekimler de
vardir!.95.9,

Noroleptiklerden chlorpromazine ve lévopromazi-
ne’ler obsesyonel nevroz olgularinda ajitasyon deni-
len gok aginn hareketlenmeler ve «depersonalizasyons
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duygusu ile birlikie gorilen biliylik sikinti ndbetlerin-
de dzellikle kuilamimahdir ve kullamilmaktadir da.

Psikoz deniien agir ruhsal tabloya dogru gidis
gosteren olgularda butyrophénone’lar gergekten etkili
olmaktadirlar. Bu gryp ilaglarin kullanimlarinda sik
goérilen agz kurulugu, titremeler ve huzursuz hare-
ketler (akatizi) hastalarin hep yakinmalarina neden
oldugundan bu tedaviye bir antikolinerjik de eklen-
melidir.

A.B.D.'’nde psikozla birlikte goriilen olgularda dii-
stiik dozda noroleptik kullanildiginin ve bu durumun
sadece psikotik belirtiler {izerine degil, obsesyonel nev-
roz uzerine de etkili oldugunun ¢ok yakin tarihli ola-
rak belirtilmesi® yaninda, M.A. JENIKE de%® bir ¢dk
olguda bu tir bir tedavinin uyguléandigini, ancak né-
roleptiklerin hastalarda, varsa kaynak (referans) di-
stinceleri ve yanilsamalar (illiizyon) iizerinde etkili
olmalar kadar hele klinik agidan agir tablolarda bir
ka¢ ayl gegmemek iizere denenebllecegl goristini
ileri sirmektedir. . . -

2 — Sakinlestirici (trankilizan) ilaglar da obses-
yonel nevroz tedavisinde tipki noéroleptikier gibi tar-
tisma konusudurlar. Bazilar igin®, nasil bir etkileri
oldugunun bilinmemesi yaninda, uzun siire kullanil-
malar ile kisilerde bagimlihk yaratmalarn goézden
uzak tutulmamalidir. Bu grup ilaglar, ancak hastanin
bozulmus olan mizacim duizelterekten gerek psikote-
rapi, gerekse davrams tedavisini kolaylastirmak ama-
a ile de kullamlabilirler. Bazilan icin de® sakinles-
tiriciler tim bu konularda etkisiz kabul edilmekte-
dirler. Nitekim 1981 yilinda SALZMAN ve THALERY,
1978 Oncesi literatiirii gézden gegirdiklerinde ilaglarin
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sitkintiy:r bir Olglide gidermesi disinda tedavi ettikleri
hakkinda ne inandirici ne de ima edici bir kanita rast-
lamadiklarim bildirmislerdir. Bu tlr disilinenler igin
obsesyonel nevrozun tedavisi ila¢ yéntemi degil dog-
rudan psikoterapi® ya da bu tedavinin bir dah ola-
rak uzun sureli ve gii¢ de olsa psikanalizdir®. Bazilarn
icinse!, en ilginci ilag tedavisidir ve ozellikle psiko-
terapi gdren obsesyonel nevroz olgularinda kisideki
yasama cogkusunu yipratan nesne (obje) iligkilerin-
de ortaya ¢ikan bozulusu gidermede tedaviye katka
bakimindan buyiuk yardimlar olmaktadir.

3 — Ruhsal c¢okiintli (depresyon) giderici ilagla-
rin (antidepresif), obsesyonel nevroz tedavisinde de
etkili olduklar1 eskiden beri bilinmektedir. Bunlann
kullanimlari, konuyu dogrudan temelde bir ruhsal ¢6-
kantii olarak gérmek ya da obsesyonel nevrozun za-
manla ruhsal ¢okintiye gidebilecegini kabul etmek
gerektiginden mi, yoksa muayene sirasinda ruhsal ¢o-
kiintiinlin de saptandif: durumlarda mi yeglenmesi
geregi, gegcmiste oldugu gibi bugiin de ¢dézuimleneme-
mis bir konudur. Hangi goériis olunsa olsun, son za-
manlarda bu ruhsal ¢dkilintii giderici ilaglar Gzerinda
spekilatif bigimde de olsa, yogun calismalar yapildi$
goriilmektedir. Oysa gegmis tarihlerde J. DELAY vo
DENIKER!, bu ruhsal ¢cokiintit giderici ilaglarin obses-
yonel nevrozdaki sonuglannin diizensiz ve eksik ol-
dugunu, boyle bir tedaviye kalkisiimasinin sadece za-
man vyitirilmesi sayilacagim vurgulamiglardir. Buna
karsihk bazi yeni yazarlar da%, duygulanim (affek-
tif) yoni agir basan kisilerde bagsarili sonuglar alin-
digim1 belirtmiglerdir. Yakin tarihlerde yayimlanms
bir ¢ok arastirmada, kesin sonu¢ elde edilmesinden
cok, vazarlarin yandas olduklar: anlayigin ortaya kon-
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dugu goérilmektedir. Yani obsesyonel nevrozda dav-
ranis tedavisini yegleyenler icin.ruhsal ¢okintiyd gi-
deren ilaclann bu konuda ya hig¢ etkileri yoktur ya da
davrams tedavisini sadece kolaylastirabilirler. Buna
karsihk bu tur ilaglarnin obsesyonellerin tedavisinde
gerekli olduklarina inananlar, ge¢miste GAYRAL,
VIDAL ve GEISMANN'1n imipramine ile ¢ok iyi so-
nuglar aldiklarim1 bildirmeleri dogrultusunda', hatta
daha da ileri giderek kesin ya da en azindan ¢ok olum-
lu sonuclar sagladiklari spekiilasyonu iginde imipra-
mine, clomipramine, zimeldine, phenelzine galismalar
yapmaktadiriars?.98.99.100.101.102,103.104  Hatta bu ilaglardan
zimeldine'in ruhsal ¢ékiinti belirtileri igermeyen ob-
sesyonel nevroz olgularinda dogrudan yarar sagladign
bile bildirilmektedir®®. 1968'de Reynghe de VOXRIE'-
nin% obsesyonel belirtileri azalttifim bildirdigi clo-
mipramine tizerinde son zamanlarda yogunlagtinlan
klinik ve laboratuvar incelemeleri arasinda bu ilacin,
tim ruhsal c¢oékanti gideren ilaglar icin gegerli olan
erkek hastalarda goérilen ejaklilasyon gecikmesinin
clomipramine'de de s6z konusu olmasmndan baska, or-
gazma ulasmada gecikme yaninda, ulasildig: sirada
ve de iseme isleminde agri duyulmasina neden olu-
suna® karsin yine de siregenlesmis obsesyonel olgu-
larda belirtileri gideren, hic degilse azaltan giiclii bir
serotonin reaptevk blokoérd oldugu savini ileri siiren
vaymlar da vardir™®'9 Bu arada Obur ruhsal ¢okiinta
gideren ilaglarda oldugu gibi, clomipramine kullam-
rmna son verildiginde de hastalifin yinelenmesi egi-
limi goérilmektedir'®, MARKS ve c¢a. ark.larimn,
MONTGOMERY ve THOREN ve ¢a. ark. larinin 1980;
FLAMENT ve ¢a. ark. lannmin 1985 yilindaki arastirma-
larinda bu ilacin obsesyonel nevroz belirtileri {izerin-
de ancak plasebo kullamimindan bir az daha etkili
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oldugu kanis1 dogmusgtur?, Nitekim JENIKE de bu son
goriuge katilmaktadir'®,

Yine yukarida deginilen ilaglardan fluvoxamine
lizerinde yapilan bir klinik calismade ruhsal ¢okin-
tiyl gideren ilaglara direng gdstermis on agir obses-
yonel olgudan altistmin yamt verdigini; bu diizelisin
sadece ruhsal ¢dkiintii ve sikintidan olmayip obsesit
belirtiler igin de gecerli oldugunu bildiren iyimser ya-
yinlara da rastlanmaktadirio,

« Ruhsal ¢okiinti gideren ilaglar grubundan MAQI'-
leri de aymi amagla kullamilm:s ise de, kesin ve belir-
gin bir sonug¢ saglanamadigl, yeterli bir yanit ahna-
madigi, bu grup ilaglarin daha ¢ok panik atakta, fo-
bik sikintilarda, ruhsal ¢okiintii tirlerinde yararh ol-
duklan bildirilmigtir'®?,

4 — Yine yakin tarihlerde bir sara (epilepsi) ilac
olan carbamazepine’in obsesyonel nevrozda etkili olup
olmadig: incelenmis ve sonucun olumsuz oldugu yar-
gisina vanlmistir. Her ne kadar JENIKE ile BROT-
MAN'1n 1984 yilinda bu ilacin % 20 oraminda (beg
hastada bir) iyilesme sagladigim ileri siirmelerinden
sonra, 0 bir hastanin obsesyonel belirtileri yaninda
sara ile ilintili EEG trasesinde anomaliler saptanmug

ilacin kiside ancak o ydnden etkili gorildiigii anlasil-
migtirios,

5 — Obsesyonel nevroz ile mani depresif hasta-
ik arasinda bir ilintinin varoldugu gérisinde olan-
lar, bu kez lithium'un karbonat tuzunu kullanmglar-
sa da bekledikleri sonucu alamamiglardiri®,

8 — Beta Adrenerjik Reseptdr Blokorleri.- Son yil-
larda sakinlegtirici ilaglardan o&zellikle benzodiazepi-
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ne grubunun, kullananlarda .bagimlilk olusturmas:
nedeniyle sikinti gidermede yeni olanaklar aranma-
smea yol agmistir. 1966'da GRANVILLE ve GROSMAN,
beta adrenerjik reseptorieri bloke edici ilaglar1 bu
amacle kullanmsglar ve etkili sonuclar aldiklarim bil-
dirmelerinden- sonra, 1974'de WHITLOCK ve PRICE
bu gruptan propranolol'i obsede hastalarina uygula-
yarak bedensel yakmmalari olanlarda ¢ok daha yarar
gordiklerini agiklamislardir. 1978'de de ROUTSONIS
ve PASSALIDIS de aym ilact kullanarak oOncekileri
destekleven sonuglar aldiklarini yayimlamislardir.
1880°’de OSWALD ve ca. ark.lari, 1985'de de ISIK ve
ARIKAN®, bu ilacin etkisinin plasebodan daha iistiin
oldugu kanisina varmiglardir.

Yandas olanlar igin bu grup ilaglar, sikintidaki
adrénaline’in artis1 ile ¢cevreden gelen uyarilann bas-
tirilmasinda etkili olmaktadirlar®,

Baz1 yazarlar igin de%, korku uyarilannn yarat-
tiklarn kalp carpmtilarim (palpitasyon) azaltarak et-
kili olmalarina karsilik, uzun stire kullanilmalarinda,
hastalarin sikintih durumla.n daha da agirlasmak-
tadir. _ :

Kigcik dozlarda kullanilmasinda bile, agir kalp
hastahiklari, bronsial astim, obstriiktif ¢evresel damar
hastaliklar, karaciger ve bobrek yetmezlikleri, yash-
lik, diyabet ve diisiik.tansiyon igeren kisilerde yete-
rince dikkatli olunmaldir.

7 — Son zamanlarda Fluvoxamine ile de agir ob-
sesyon olgularinda etkin sonuglar alindigi, bunun clo-
mipramine’inki ile karsilastinilabilecegi''®; hatta di-
zeligin sadece =obsesif-komptilsif» belirtilerde degil s:-
kinti ve ruhsal ¢okinti ile ilgili olanlarda bile belir-
gin oldugu'® biciminde yayinlara rastlanmaktadir.
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I[I — Sok Uygulamalan

Obsesyonel nevrozda elektrosok uygillanmasmin ge-
rekebileceginden s6z eden yazarlar ci vardir. Bunla-
rin dislinceleri hastada ruhsal ¢oklirtii ya da psiko-
tik bir tablo da stz konusu ya da saariya dogru bir
gidig varsa elektrosok tedavisinin disiinilmesi hatta
uygulanmasi bicimindedir. Guniimiz anlayisinda
elektrosok uygulamasi bu nedenle so1 derece simirh-
dir. Baz1 gdristekiler iginse hemen 1imuyle etkisiz-
dirz2,

Bu arada 1851'de FORRER'in ve 183'de de T. BILI-
~ KIEWICZ ve A. BILIKIEWICZ'in énerlerinden yarar-
lanan WANDZEL ve FALICKI'Y, 1971'¢ madde bagim-
Iihgimin hir ¢cok belirtisinin obsesyonel nevrozunkilere
benzedigi gorust ile bir hastalarina las yolu ile haf-
tada iki kez atropine sulfate kullanaak koma teda-
visi uygulamiglar ve sonugta bu ydéntmin bir plase-
bo yanitim temsil ettigini ancak hastimn ruhsal du-
rumuna sasirticlt bir bicimde yararli girildagiunt bil-
dirmiglerse de bu konu tzerinde bir ek olguyla bu-
gin icin kesin konusmak olanag yoktir.

Yine bu arada en az sizofreni kwkusu doguran
hastalarda insuline tedavisinin yapiltbilecegini ileri
sGrmiis yazarlar goérilmistir. Ancak ha yontemin ob-
sesyonel nevroz tizerindeki etkisinin dmadig: ya da
en az dizeyde olabilecegi kanis1 yayandir. Bazi ya-
zarlar da® hemen hemen buna karsit sxy.llabilecek bir
gorus ileri stirmektedirler. Onlara gée, degil sizof-
reni hatta sizotipal kisilik bozuklugurun bulundugu
.olgularin bile, tedavi ydntemlerine diyarsiz kaldik-
lann goértilmektedir.
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Il — Uyku Karit

Gegmiste buylk o6nem verilen ve dinyaca tamnnug
baz1 dnlilere uygulanmig bir yéntem ise de gilintimiiz:
de gecerliligini pek koruyamamis ve birakilmghir

IV — Psikoterapi Tilrleri

Bugin icin obsesyonel nevrozda ilagla tedavi ile bir-
likte iki gercek¢i yoéntemden birini olugtururlar. Ol-
gunun ruhsal durumu dikkate alinaraktan destekle-
yici ya da kiginin kendisini bilmesine yénelik turi
secilir. Hangisi olursa olsun, yakin ve anlayigh , bir
hekim-hasta iligkisi buylik yarar saglar. Bir yerde psi-
kanaliz ve son yillarin gegerli tedavisi olan davrams
yéntemine biydk ustiinlik saglar. Ruhsal ¢okiinti
gideren ya da sakinlestirici ilaglar da birlikte kulla-
nilabilir,

Her ne kadar H. EY icin®, oldukga énemli gliglik-
ler ve sakincalar diginda obsesyonel durumun en iy!
tedavi tiri psikanaliz ise de, bu ydéntemle iyi olmusg
bir olguya rastlanmadigzinm bildiren yazarlar da var-
dir. Oysa ge¢miste FREUDU2IB3 hele siiregenlik ka-
zenmig obsesyonel nevroz olgularinda diiginceler ve
eylemler icin en iyi yaklasimin psikanaliz oldugunu
ileri stirmiis ve sagladig iyilesmeyi ortaya koyan or-
nekler vermistir'. Ne var ki, kendisinin bu yéntemle
«baganiyla iyilestirdigi ilk hastalardan bu yanas bir
cok hastalar, uygulamada gerekli olan is catigmala-
rn biling alanina gikanlarak yorumlanmalar ile is-
tenen sonuca ulasamamglardir’s, Hele agir olgular-
da yillarca da slirse sonugsuz kalinabilinecegi sdyle-
nebiliv2, Bazi yazarlar igin’, bu tedavi tiiriinin uygu-
lanabilmesinde kisilerin benlikleri (ego) yeterince
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gucli olmahdir. Bunun olanaksizhiginda psikanaliz
yerine Ozellikle destekleyici psikoterapi tiira segilme-
lidir. Gercekten de bu konuda hemen herkesge kabul
odilen glicliikler su ti¢c noktada toplanabilir! :

1 — Gerilemenin (regresyon) ¢ok derin oldugu,

2 — Ust-benligin (stiper-ego) n~sin katihg: (riji-
ditel,

3 — Benligin agir bir bigimde bozuldugu
durumlar. .

V — Cerrahi Uygulamalar

GREY ve WALTER adh arastinclar, beynin cingu-
lum denilen bodlgesinin asin ¢alismasimin kiside kom-
piilsif davramslara olanak verdigi gérisinden hare-
ket ederek, bir hastayr iyilestirdiklerinden stz etme-
lerinden sonra, JENIKE'nin bildirdigine gére®, LEWIN
172 olguyu inceleyerek beynin fronto-orbitaire bol-
gesi ile duygulamm (affektivite) bozukluklan ve cin-
gulum ile obsesyonel tablo arasinda ilinti olabilecegi
diisliincesinden yola c¢ikarak iki yanlhi orbitaire ve
cingulaire hasarlarindan sonra, once ruhsal ¢ékintii-
suni, ardindan da obsesif belirtilerini yitiren ve sag-
Iifima kavusan bir olguyu ornek olarak ileri stirdu®.
Paha sonra bir gok arastinca bu ydntemle ortamn
¢ok tUstiinde sonuclar aldiklar savinda bulundular.
Gec¢miste PUECH, DAVID, TALAIRACH, FREEMAN,
PETIT-DUTAILLIS, WERTHEJMER, ANGEL bu tedavi
tininitn en Onemli kayiricilan olduklan gibi, kuzey
tilkeleri o6rnegin Ingiltere disinda G. RYLANDER,
BOITELLE, PARTRIDGE, PIPPARD, LEBEAU ve ING-
RAM icin cerrahi miidahale yeglenecek bir yéntemdir.

Uygulama bicimi de uygula:ncxiara gore degisik-
lik gdstermektedir'. Ornegin LEBEAU icin cingulecto-
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mie, BUSCH i¢in SCOVILLE’in alttan kesme yOntemi,
MOORE ic¢in transorbitaire leucotomie, Mc KISSOCK
icin ise rostral miidahale gibi.

Bugine kadar Ulkemizde yapildigini gosterir hig-
bir yayimna rastlanmamsg olan bu yéntem, tim teda-
vilere direnen, asir1 boyutlara varmis olan ve her an
kendine kiyma (suiisid) tehlikesi beklenen olgularda
basvurulur denmekte ise de pek cok yerde uygulama
alanindan ¢ikarilmistir.

VI — Davranis Tedavileri

Son zamanlarda gittikce gelistirilen ve daha c¢ok fo-
bik nobetlerin tedavisine 06zgi olarak kabul edilen
bir yontemdir. Gegmiste JANET'nin'® baz1 uygulama-
larn obsedelerdeki torensel "davramslarn: (rittiel) si-
nirladig: bigimindeki gériglerine uygun olarak bugiin
obsesyonel nevrozun da tedavi alanmna sokulmustur.
Bu konuda, JANET'nin 1925'deki gozlemlerihi bildiri-
sinden sonra, LEWIS 1936'da, LEONHARD 1963'de,
MEYER 1966'da, RACHMAN 1971-73'lerde, MARKS
1973-1981 willarindaki uygulamalarimi ortaya koyan
yvayinlarda bulunmuslardir. Bu tarihler icinde incele-
meler sonucu birbirinden ayricalhikli ellibes terimin
uretilmis olmasi yaninda cesitli yontemler de ileri si-
rialmistir. Sonunda hepsi i¢in gegerli olaraktan bas
lica 1i¢ temel ilke saptanmistir. Bunlar®,

1 — Kisiyi kendisini korkutan uyar (stimulus)
ile slirekli olarak yuzylize getirmek (exposition, expo-
sure),

2 = Kisinin uyarnidan kag¢masmi ve de kaginma-
sum engellemek (prévention),
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3 — Kiginin s6z konusu nesnesinden korku duys
masina karsi koyabilir duruma gelebilmesi icin o gi-
ne kadar uyguladign uyumsuz davranislarima sinirian-
dirarak uygun bir yeni davramgs tiru gelistirmek (mo-
delling)
dir. Bu ilkeler gézdniinde tutularaktan bir siiredir g
tedavi yontemi gelistirilmistir:

1 — Hastayn kendi ortaminda korku duydugu
uyaran ile kars: karsiya getirmek (exposition in vivo-
exposure in vivo),

2 — Kigiyi fobik uyarana karsi duyarsizlagtirmak
(désensibilisation, desensitisation),

3 — Hastay1 gerek simgesel, gerekse gergek bi-
¢cimde uyaranla ylizylze getirmek yolu ile sikintiya
ortaya cikanp aligmasmi saglamak ve sonunda bu
duygusunu séndiirmek, yok etmek (flooding).

Davraniscilara gore bir nesneden korku ya da si-
kint1 duyulmasinda, nesne kosullu uyarani, korku isa
kosulsuz uyarani olusturur. Bu ikisinin beraberce al-
glanmisinda ortaya ikili cagrisim ¢ikar. Yani herhangi
bir zamanda sadece nesnenin diustinililmesi bile kogul-
suz uyaran yani korkuyu ya da sikintiyi dogurur.
Nesneden kacmmlmasinin uygulanisi bu yanhs davra-
nisin surip gitmesi anlamina gelir. Tedavi kisi ile ko-
sullu uyaram: yani nesneyi karsi karsiya getirerek,
onu duyarsizlastirarak va da duyguyu korkuya, si-
kintiya ahstirarak o zamana kadar sliregelen yanhg
davramsinin dtizeltilmesi amacinm tasir,

Baz1 kisilerin kendi baslarina bir tlir «self-expo-
sition, self-exposure» uygulayaraktan ruhsal gevse-
me (relaxation) saglamaya galigmalar: yeterli gérmil.
memekte, Loyle bir davrams icin aile kisilerinin, «co-

139



thérapeute, co-therapisteslerin yardimlarina gereksin.
me oldugu bildirilmektedir'®,

Sonu¢ olarak, bu tedavi turtinin fobik nevroz
lardaki korkularde gercekten etkili olabilecegi, ob-
sesyonel nevrozlardaki torensel davraniglarin gideril-
mesinde ise heniz tartigilabilir oldugu, pek pek obur
tedavi yontemlerine direnen.olgularda, hatta gerekir-
se ilag tedavisi ile birlikte denenebilecegi kabul edil-
mektedir.
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ADLI PSIKIYATRI ACISINDAN OBSESYONEL
NEVROZ

Genel anlamda ele alindifinda, obsesyonel nevrozun
da obir nevroz tiirleri gibi, gerek Tirk Medeni Hu-
kukunda ve gerekse Tiirk Ceza Hukukunda herhangi
bir ayricahk igcermedigi kabul edilir. Konuya bir nev-
roz olarak bakildiginda bdyle sayilmasi normaldir.
Ancak temelde obsesyonel belirtilerin 6tesinde bir psi-
kozun varolmas: olasihig1 karsisinda aym bigimda di-
sunulemiyecegi de dogal kabul edilmelidir. Derinle-,
mesine bir inceleme yapildiginda bu klinik tablonun
6blir nevrozlar arasinda o&zellikle Turk Ceza Huku-
kunda baz: incelikler tasiyacag da saptanir.

Ruhsal olgularda sug¢ niteligindeki bir eylem kar-
sisinda ceza hukukunun o6l¢li olarak biling (konsi-
yans) bozuklugunu dikkate aldign bilinmektedir. Bu
anlayiga gOre, eylemi sirasinda biling bozuklugu iger-
meyen kisi suglu sayilmaktadir. Nevrozlarda ise, bu
tar bir bozukluk séz konusu olmadigina gore, eylem
ne olursa olsun, nevrotik kisi isledigi sugundan 6tara
sorumlu sayilacaktir. Bu durumda P. JANET nin his-
teriklerde ileri sirdugi biling alanindaki daralmamn
{retresisman), bazi yazarlann savunduklari obsede-
nin tepisel ¢alma (kleptomani) olayindaki biling ve
istem zayifhklarimin (abuli) bir anlam tagimadigy gd-
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ritmektedir. Ceza hukukunun bu kat: anlayis1 kar-
sisinda bu sorunlarin gergek¢i bir bigimde c¢ézitimle-
nebilmesi olanagl yoktur.

Tepisel (empiilsif) calma olayr obsesyonel konu
icinde ¢nemli bir yer tutar. H. EY’e gore® bu islem
gogunlukla psikopat kadinlarda goriliir. Cogu yazar
icin ise genelde obsesyonel nevroz gergevesinde yer
alir. Bu nedenle de bir ¢alma olaymna kleptomani di-
yebilmek i¢in suglu kigide nevrozun hemen tim nite-
liklerinin saptanmas: gerekir. Boyle bir eyleme kal-
kisanda Oncelikle galme arzusunun bulunmasi, bunun
gerceklesip gerceklesmemesi hususunda benlik (ego)
ile list-benlik (stper-ego) arasindaki miicadelenin do
gurdugu gicli bir sikintimin (anksiyete) ortaya ¢k
masi, eyleme kalkismadan once tasarlamay: igeren
bir hazirlik donemine gereksinme duyulmamas: (tea.
mudiin séz konusu olmamasi), eylem swrasinda her-
hangi bir énlemih almmamasi, ¢alma i¢in becerinin
bulunup bulunmadigina aldirilmamasi ,¢ahnan maln
ekonomik agidan degersiz ve ¢ogu kez de yararsiz ol
mas1 onemlidir.

LEVY-VALENS]I, by dirtisel calma sorununu sa-
dece obsesyon adi verilen kompiilsif diigiincelerin et-
kisi altinda kalan insanlarin eylemleri olarak gérme-
yip, bu konuda ¢ok daha genis bir siralama yapma.
nin geregine inanmstir.

FREUD ve onu izliyenler icinse'3, bu tir ¢alma
islemi ¢ocukluktaki ruhsal ve cinsel gelismede (psi-
ko-seksiiel developman) saplanmaya (fiksasyon) bag
l1 olacak bicimde digk:, erkek cinsel orgam ya da bir-
takim nesnelere (obje) karst beslenen bir arzunun
anlatimum tasir. Aynca agk saldirganhktan (agres.
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yon) korkan kadinlann zorla ele gegirilme yerine hir-
s1izl:g1 yerlestirmeleri ve bir de «yasaklanmis bir seyi
gizlice yapma-» istegi séz konusudur. Bu gorts'eri pay-
lasanlar icin yukarida ileri siiriilen anlatimlar, tepi-
sel calmanin neden kadinlarda daha cok gOérildagii-
nd aciklar niteliktedir. Erkeklerde goéruliist ise, ¢o-
cugun babasmin cinsel orgam gibi biyligline sahip
olma, istegine baglanmaktadir.

Tepisel calmada cinselligin 6n sirada sergilendigi
olaylar daha c¢ok sapikhga (perversiyon) yakin say-
hirlar. Cinkii boyle kisilerin galdiklar: seyin karsisina
gecip kendi cinsel organlarim kullanarak (mastiirtbas-
yon) doyum sagladiklar bilinir.

Gecmiste boyle bir tepisel ¢almanin gercekten
varolup olmadigl uzun tartismalara yol agmstir. Ey-
lemin tepisel karakteri tizerinde duranlarin karsism-
da yer alanlara gore ise, bu olay sadece basit bir hir-
sizlik sorunudur. Nitekim R.de FOURSAC'"S bunlara
«dlkkan faresi» admi koyup, bu kisilerin c¢aldiklarim
sonradan geri vermeyerek bir pismanlik duygusuna.
bir dehsete diisiise ugramadiklarini, aksine ¢aldiklarin-
dan yarar bile sagladiklarini, bu yizden de eylemin
gergekte dipediiz bir hirsizhik sorunu oldugunu ka-
bul etmigtir.

Yukandaki goriisler 1s181inda bu tir calma olav-
larimin Tirk Ceza Yasasi'ndaki kati kaliplar iginde
degerlendirilmemesi daha uygundur. Olgunun gerek
ruhsal kigilik yapis), gerekse su¢ niteligindeki eyle-
min 6zelligi ¢ok iyi incelenip gercek degerlendirilmesi
yvapilmahdir. Béyle durumlarda anilan yasanmn once-
likle 47'nci, cok kesinlik kazandiginda ve pek ender
olmak kosuluyla 48'nc1 maddelerin uygulanabilecegi
Uzerinde durulmaldir,
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Cocugunu oldirebilecegi korkusuyla kivranan bir
annenin durumu da 6nemle ele alinmalidir. Bu tepi-
sini yenme basarisinm1 gosteremeyerek normaldisi yon-
lendirilmenin etkisi altinda kalan bir anneyi o sirada
bilingli kabul etmek, ceza hukuku agisindan bazila-
rinca dogal sayilsa da, bu gorusliin psikiyatrik anla-
yis acisindan gergegi tam olarak yansithign sdylene-
mez. Ergen ve saglkh bir kisinin kigiik bir gocugzu
oldiirmesi ile gercek bir obsede annenin benzer go-
rilebilecek eylemi arasmda aslinda ¢ok biylk bir
aynicalik vardir. Béyle bir anneyi kana susamig bir
katil saymak belki kolay ama gergek bir yarg: sayil-
mamahdir.
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I — FREUD, kisideki libidonun dogumdan baslaya-
rak ergenlik cagine kadar bireysel ayrihklar gostere-
rekien bir evrim gegirdigini kabul etmis; ruhsal ve
cinsel gelisim admi verdigi bu dlzeni birtakim bo-
limlere ayirarak aciklamaya calismustir: oral, anal,
fallik ve latans gibi. Bunlardan biri kendinden 6&n.
ceki ya da sonraki ile kesin smirlarle ayrnlmig degil-
dir. Ancak bu donemler, gercekte gocuktaki bedensel
gelisimle kosut olarak baz:i karakteristik hatlarin bag-
layisi ve yogun olusu ile kendilerini gosterirler.

FREUD'un goéruslerini Charlotte BUHLER ve GE-
SELL'inkilerle karsilagtirarak vermekte yarar disi-
nultirse bu dénemler séyle ele alinabilirler®:

1 — Oral Doénem.- Dogumdan basleyarak ikinci
yasm baslangicina kadar olan evredir ve en karakte-
ristik hattim1 nesnenin (obje) ice alinmas: (enkorpo-
rasyon) olusturur. Bu sirada agiz, dil ve dudaklar haz
bélgesi olup, beslenmede achgin ve susuzlugun gide-
rilmesi gibi biyolojik gereksinmelerin karsilanmas)
kader haz ilkesi ile biyiik bir uyum iginde cinsel do-
yum da karsilanmir. Fizik olarak gligsiz olan bebek
bu dénemde annesine ya da onun gorevini yiiklen-
mis kisiye tam bir bagimhilik icindedir. Kétii nesne-
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ler ¢atisma (fristrasyon) yaraticl, sitkinti (anksiyete)
dogurucu algilamalar olarak bu sirada ortaya ¢ikar
ve gelisirler.

ABRAHAM bu doénemi ikiye ayirir'’:

a — Erken dénem, temelini emme islevi olusturur
ve gocuk annesi ile bir ige alim iliskisi kurar;

b — Sadik dénem, yikict (destriiktif) haz ¢ocugu
karsisindakini (anneyi) diglemeye, 1sirmaya g6tiartir.
Bu iligki, ayn1 nesne Uzerinde dirtilisel (pilsiyonel)
bir aym: anda karsit anlam tasimay: (ambivalans),
saldirganlign (agresivite) ve cinsel dlrtiyli ortaya
koyar.

FREUD'un oral dénemi, BUHLER'in dis dinyaya
acilistaki nesne ile soyut baglantisini iceren somut ev-
resini; GESELL'in gocuktaki kendi bedenini tamima ile
yluriimenin ve elle oyun oynamanin basladigim kabul
ettigi donemi kapsar.

Bu déneme saplanti gosterenlerde; sonradan obur-
luk, agiza alarak cinsel doyuma erisme (fellasyon),
asinn defecede bagimlilik, edilginlik gibi durumlar or-
taya cikar?.

2 — Sadik-Anal Dénem.- Ikinci yas baslarindan
Uclincli yag ortalarina kadar siirer. Bu kez cinsel haz
bolgesi anis olmustur. Cocukta bosalmalar ve tutma-
lar gibi salg islevleri donemin karakteristik hatlarim
olustururlar. Saldirgan durttler ve libido bu nesne-
leri kusatirlar. Bir yandan ¢ocugun diskisima ve idra-
rm sadece annesinin uygun gordigi zaman ve bi-
cimde yapmas: yaninda, bu salgilamayr kendi istegi-
ne bagh olarak tutmasi ya da yapmasi, bu digki bol-
gesinin biuziici kaslarmin (sfenkter) hem disiplinini
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saglar, hem de gocukta bir kars: dirtiyd (kontr pil-
siyon) olusturur. Bu terslik ve inat¢iik ayni zaman-
da ondaki bagimsiz olma isteginin baslangici sayilir.
Ayrica 1sirmelar, tirmalamalar da iyice yerlegir ki
FREUD'un bu donemi sadik-anal olarak degerlendir-
mesinin nedeni de budur.

Bu evre, BUHLER'in hesneler dinyasimmn soyut
etkinliginin ve benligin (ego) 0n plana ge¢mesinin
basglangiciny; ayrices GESELL'in de konusmanin dnem-
li gelisimini ve kisilik kavramini iceren donemlerinin
timund de kapsar.

Anal doneme saplanti gosterenlerde sonradan
asu1 titizlik, uzun tuvalet islemleri, cimrilik, inatgi-
Iik, kararsiziik, asiri diizenlilik gibi tutumlar goéri-
Hir®,

3 — Fallik Donem.- Uglinct yas baglarindan dér-
diincii vas sonlarna kadar silirer. Anne ve baba ile
ilk iliskiler bu sirada kurulur, benligin belirlenmesi
pekisir. Donemin karakteristiZini erkeklerde cinsel
organ (fallus) sahipligi ve kizlarda erkek cinsel or-
gam yoksunlugu olarak birincilerde oedipus karma-
sast (oedipus kompleksi), ikincilerde de elektra kar-
masast olusturur.

Bu dilim, BUHLER'in az dnce deginilmis olan ikin-
ci déneminin kalan yarisimi ve GESELL'in bagkalary-
la ilginin basladi®, benligin diizenlendigi, toplumsai
disiplinin saglandi bdlimin baglangicini kapsar.

Bu déneme saplant1 gosterenler hemen yasamlar)
boyunca anne ve babalarindan kopamaz, kendilerine
bir es secemez, onlardan ayrilmalarinda sugluluk duy-
gularina kapilir, bunu énlemek igin de agin diigkiin-
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Ik gosterir, ¢ekingen, kararsiz, cinsel iliskiden kor.
kan, glivensiz, karsi cinse asin elestiri yonelten kisi
olup ¢ikarlar®,

4 — Latans Dénem.- Dordiincti yas sonundan se-
kizinci yas sonuna kadar siirer. Benligin kurulusunun
yerlesmesi, bilingdis1 sistemin itme (réfulman) diize-
negi ile dizenlenmesi dénemin karakteristigi sayilir.
Oldukca uzun zaman almas: sirasinda cocukta man-
tiksal, moral ve toplumsal dislince yerlesir.

Bu dénem de, BUHLER’in nesnellestirme (objekti-
vasyon) evresine uydugu gibi, GESELL'in de az énce
deginilmis olan doneminin kalan kisminm kapsar.

Tiam ruhsal hastaliklan gerileme (regresyon) di-
zenegi ile agiklayan FREUD'un anlayisi, iste bu do-
nemlere saplantisi (fiksasyon) olan kisilerin gerile-
meleri ruhsal ve cinsel gelisimin geriye dogru akisgt
olarak kabul edilir. Yani kisinin gerileyisi erken oral
déneme olursa sizofreninin bazi tipleri; geg olan yani
sadik-oral déneme olursa ruhsal ¢ékuntii (depresyon)
hastaligl; erken sadik-anal déneme olursa paranoid
hastahklar ve bazi histeri tipleri; ge¢ sadik-anal do-
neme olursa obsesyonel nevroz ve bazi histeri tipleri;
erken fallik ddéneme olursa klasik histeri tipi ortaya
gikar's,

IT — Psikanalistlerce gerileme olayim sadece psikoz-
lar hatta sizofreni icin gecerli saymak hata olur. Bu
iglem nevrozlar kadar saglikli kigilerde de zaman za-
man goérilebilmektedir. Nevrozlarla psikozlarda rast-
lanan ayricalik, gerilemenin birincilerde daha az de-
rine (6rnegin obsesyonel nevrozda sadik-anal dodne-
me) kadar inmesine karsilik, psikozlarda daha da de-
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rinlere (6rnegin sizofrenide oral ya da entrauterinal
donemlere) kadar uzanmasidir.

Kisinin gugli bir sikinti ile karsilasmasinda bir-
takim gerekli savunma diizeneklerini kullanarak ra-
hatlamaya calistigl, bu sirada benliginin edilgin bir
tutum takimdigill®, bu diizeneklerle yeterli sonucu sag-
layamazsa en sona biraktigl gerileme diizenegine bas-
vurmak zorunda kaldig1 goriilur.

O zamana kadar kisi yetigkin cinsellige (sekst-
alite) sahipken, gerileme ile birlikte gocukluk cinsel-
liginin 6n plana ¢iktig1 saptamr. Oysa gegmiste yasa-
min belli bir déneminde dogal sayilan bu gocukluk
cinselligi zamanla yetiskin cinsellige doéniigiir. Bu ba-
kimdan gerilemeyle varilan gecmisteki saplanmaya
ugramlmis (6rnegin obsesyonel nevrozda sadik-anad)
dénemin cinselligi ise artik dogal k#bul edilemez.

Bu gerileme sonucu tlrlii arzular, doyumlar, si-
kintilar paradoksal duygulari olustururlar. Bunlar
¢ogu zaman edepsizlik, sikilganhk, hayasizlik, utang,
kafa tutma ve sikint1 elemanlari olarakfan aym za-
manda ve karsit anlamda bir gérinilis ortaya koya-
raktan gelisime ugrarlar,

Gerileme olaym: bazi durumlarda «normal ve
saghkli» sayan yazarlar da vardir. Bunlar igin geri-
leme iglemi. benligin yararina olaraktan yaratici di-
slinuste, sezgide ve imgelemede kendini gosterir'™. Bu
gorisl benimseyenler, gerileme olayimm normal kisi-
lik gelismesinin saghkl bir yoni olarak incelerler.

FREUD'a gore'™, gerileme olay1 tig tlirde olugur:
1) Yersel (topik), 2) Zamansal (tamporal) ve 3) Bi-
¢imsel (formel). Bunlarmn hepsi stirecin temelinde bu-
lusurlar.
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Sizofreni sorununda karsilasilan gerileme ise, su
uc tipe aynlarak incelenmektedir'® :

1 — Yargilama bozuklugurun 6n planda oldugu
sannl1 (deliran) tipteki gerileme,

2 — Kiginin dis nesnel gergekten uzaklasarak
kendi hastalikh ortamina ¢ekilmesiyle karakterize
otistik tip gerileme,

3 — Kisiligin yikilist ve kot uyumlu bir durum
almasy ile karakterize disosiyatif gerileme.

Bu duruma sizofrenideki gerilemeyi, ttrld psiko-
patolojik etkenler altinda kisinin yavas yavas cevre-
sinden koparak, o zamana kadar iyi kot strdiiregel-
digi sosyo-kiiltiirel yagsamim yitirmesi ile yeni ama
hastalikli bir 0zellik kazanmas) olarak kabul etmek
gerekmektedir. Bu olay, bir bagka deyisle kisinin bu-
Itndugu belirli bir entellektliel dizeyde davramslan-
nin istenen yonde gelismemesi sonucu, bunu sagla-
mak amac ile daha asag diizeydeki davranislara yo-
nelme egilimini gostermesidir. Bu islem, «teleolojik
regresyon prensibis» adim ahr. Amag, arzu edilmeyen
sonuglarin dogurdugu sikintidan kurtulmaktir.

Bu gerileyis, baz1 yazarlarca'® ruhsal ve cinsel
gelisimin ilk dénemlerine déonmek yerine, SPENCER'1n
«<insanhk evrimi»nden esinlenen WUNDT un geligim-
deki «ilkel insan ¢agl, totemizm cagl, tannlar ve kah-
ramanlar ¢ag ve insanhk ¢agi» olarak dort basamakl
gelisimde bir geri gidis olarak kabuli daha dogru bu-
lunmustur. Bu suretle gerilemeye ugrayan kisi, mistik
ve mantik dncesi bir nitelige buriinerek birtalam 06z-
nel (stibjektif) o6lgtlitlere yénelmektedir.

III. — Ruhsal Yapi1- FREUD, ruhsal aygiti lge ayir-
mustir: alt-benlik (das es, ¢a, id), benlik (ich, moi,
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ego) ve ust-benlik (uber-ich, sur-moi, super-ego).
Acgiklamalarinda, birincisinin dogustan varoldugunu
yani kalitimsal bir nitelik tasidigini ve ruhsal 6.gG-
tin (mantal organizasyon) timutni kapsadigim ileri
stirmistir. Bu durumda ¢ocugun dogum sirasinda ve
onu izleyen giinlerde alt-benliginin tim igerigini, be-
deninden kaynaklanmis c¢ogunlukla cinsel (sekstel)
ve saldirgan (agresif) nitelikteki icgiidiisel diirtilerin
enerjileri olusturmaktadir'?. O nedenle FREUD bu
alt-benligi insanda ilk gli¢ kaynag olarak kabul et-
mistir.

Alt-benlik denilen bu ilkel bdlim, islevlerinde haz
ilkkesine baglidir ve hemen tek amact ne pahasina
olursa olsun doyum (satisfaksiyon) saglamaktir.

Zamanla gocuktaki bedensel gelisimle kosut ¢la-
rak stregelen gatismalar sonucu, alt-benligin bir bo-
Iimi gelisime ugrar. Bu suretle benlik denilen yaps
ortaya cikar. Alt1 sekiz aylardan baslayarak, iki (g
yaslanna geldiginde de saglam bir bigimde kurulmus
olur. Onceki ile bu ikincinin olusu, gocukta bir ayn-
calasmanin dogdugunu gosterir. Bu yeni bdlim bun-
dan bdyle gocugun dis diinya ile her tur ahgverisini
sagiayacaktir.

Ruhsal aygitin benlik adi verilen gelismis bolge-
sinin &zellikleri ve islevleri su dort maddede 6zetlen-
mektedir :

«1 — Diirtiisel gereksinmelerin igerden algilan-
masl,

2 — Dis dinyadaki kosullarin ve durumlann ul-
gllanmasi,

3 — Butilinleme ve birlestirme yetisi ile durtile-
rin birbirleriyle tst-benligin istekleriyle diizenlenme-
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si ve gevresel kosullara uyabilecek bir nitelige uydu-
rabilmesi,

4 — Yuritme (executive) yetisi ile istemli dav-
ramsin eyleme gegirilmesi»'?'.

Bundan sonra kisi benligi araclig ile, o6zellikle
doyumun ne zaman ve ne bicimde saglanabilecegi ye-
tisine kavusur. Yani bu yeni boluim, oncekinin ne
pahasina olursa olsun hesab: ile sadece haz ilkesine
baglhh olmasina karsilik, gerceklik ilkesine gére igle-
vini yurttiir. Bu suretle, bir yandan ilkel diirtilerin
doyum istegi, é6blir yandan cevre kosullarimm algi-
lanmas: arasinda bir denge saglanmis olur. Boylece
saglikli bir bicimde gergegin degerlendmlme51 iglevi
yerine getirilir.

Benligin temel gorevi iki bolumde gosterilebilir®;
1 — Cevre hakkinda bilgi edinebilme ve uzerin-
de ustunlik kurabilme yeteneginde olmak,

2 — Birtakim karmagk yollarla alt-benlikten do
gan istekler ve durtiler Uzerinde ustinlik ve dene-
tim kurmak.

‘Bundan sonra kisi benligi araciig: ile 6zellikle do-
yumun ne zaman ve ne bi¢imde saglanabilecegi ye-
tisine kavusur. Yani oncekinin ne pahasina olursa
olsun hesab: ile sadece haz ilkesine baglli olmasina
karsilik bu yeni bolim, dogrudan gerceklik ilkesine
gore iglevini yirtutir. Bu suretle, bir yandei ilkel diir-
tilerin doyum istekleri, ébilir yandan gevre kosulla-
rinin algilanmaya basglamasi arasinda bir denge sag-
lanmig olur.

Bu durumda benlik stirekli olarak u¢ tehlikeyle
karsy karsiya kalarak onlarla basetmek zorunlugunu
duyar. Bunlar,
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«1 — Engellenmeler ve dis diinyadan gelebile-
cek saldinlar, :

2 — Alt-benligin iggidiisel ve geigekdisi istem-
leri,

3 — Ust-benligin cezalandirma» istegi
dirss. Alt-benlik isteklerinin yerine getirilmemesi bu
iki alanda (alt-benlik ile benlik) gatigmalari ve so-
nunda nevrozlary, dis diinya ve tist-benlik ile aradaki
engellemelerle, cezalandirmalarin sertligi ve katilipn

karsisinda islev yapamaz duruma gelisi psikozlar: do-
gurur.

Baz1 Fransiz yazarlan® bu tehlike ile bicimlenen
a¢ tir benlikten s6z ederler. Bunlara nevrotik ben-
lik, piskotik benlik ve demansiyel benlik adini verirler.

Gelisim strdiikge, iki li¢ yaslarmm sonuna dogru,
bu kez benligin bir béliminde ayrisma baslar. Co-
cuk yakin ¢evresinden gelen deger yargilarim oz ¢ok
anlar duruma gelir. Yani neyin yasaklanabilecegini,
neyin onaylanabilecegini égrenir. Ug dért yaslarina
geldiginde c¢ocukta oedipus iliski dénemi baglar. Bir
yandan hadimlastiriima endisesi, 6blir yandan erkek-
se babaya, kizsa anneye ya da bunlarm gorevini tst-
lenmis kisilere 6zdesim (idantifikasyon) yapmalar or-
taya gikar. Boylece nesne iligkileri de gelismis, sag-
lamlanmis olur. Bu iki olay, {ist-benligin pekismesin-
de 6nemli rol oynar. Daha sonra mahalle arkadashk-
lan, okul yasami, kitaplar, dergiler, sinemalar, tele-
vizyon v.b. iliskiler cevre etkileri olarak {ist-benligin
guclenmesini saglarlar.

Basta M. KLEIN olmak {izere, baz1 psikanalistler
bu bélimiin yasamin ¢ok daha erken dénemlerinde
ve bagimsiz olarak ortaya ciktigim ileri stirerler®.2
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Ust-benligin temelinde yer alan yasaklann cgekir-
degini olusturan oedipus karmasasi kiside sugluluk
Lkiilpabilite) duygusunun dogmasina neden olur. Bu-
nun agirhg ve derinligi de Ust-benligin giictini gos-
terirt?, Agin glcliliik benligin ezilmesine, yetersiz
kahsi ise kisiligin toplumca uygun gorilmeyen so-
rumsuz yapilanmasina neden olur.

BRENNERS, ist-benligin gorevlerini su beg b6élim-
de toplamagtir:

«i — Edim ve isteklerin diristlik yoéniinden
onaylanip onaylanmamasi,

2 — Elestirici olarak benligin goézlenmesi,
3 — Kendi kendine ceza,
4 — Hatalarnn duzeltilmesi ve pismanhik,

5 — lstenilen diisiince ve eylemler sonucu kendi
kendini begenme ve sevmes,

IV — Bu belirti, 1916'da X. ABELY, 1921'de KLASI ve
1942'de de FROMM-REICHMANN gibi klinisyenlerin
dikkatini ¢ekmisgtir. Yinelemelerle karakterize garip,
acaip, tuhaf ve simgesel anlam tasiyan davranms bo-
zukluklaridir. ABELY'ye gore, bilin¢li ve diizenli olusg-
lardan otomatik yinelemelere kadar degismeler gos-
terirler. KLASI ve BLEULER'den baslayarak ginumi-
ze kadar gelen tim yazarlar bu yinelemelerde simge-
sel gergeklesmenin tekdiize ve sabit bir gereksinmeyi
anlattigim1 kabullenmislerdir. Bu yinelemeler basit ve
kompleks durumlar olarak klinik acidan bes buiyilik
gruba aynhrlar:

1 — Mimik yinelemeleri (stereotipi).- Yliz burus-
turmalar, hafif kisa 6ksirikler, dis gicirdatmalar,
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goz krpmalan, sintmalar ya da ¢qighk ataraktan giik-
meler, tikler, her tiir asalak hareketler;

2 — Jestiiel yinelemeler.- Sac¢ sivazlamalan, elle-
rin ovugturulmasi, burnun ve alnin sivazlanmasi, abar-
tidmis selamlamalar, gereksiz diz cékmeler;

3 — Durus yinelemeleri.- Stirekli yatakta kalma-
lar (klinofili), psisik yastik yapmalar, sizofrenlerde
gorilen ginlerce aym yerde tipki bir mumya gibi
ayakta durmalar, makine gibi ylirtimeler;

4 — Verbal yinelemeler.- Sarki: mirildanmalan,
vokal olarak makamdan makama gegisler, climlelerin
ya da sdOzciklerin mekanik, tekdiize bir bi¢cimde yi-
nelenmeleri, tumturaklh teraneler, fisitilar;

5 — Kompleks hareket yinelemeleri.- Birtakim
gbrenekler, aliskanhklar, ardarda hep aym bos soz-
leri yinelemeler, anlamsiz geziler, yemek torenleri v.b.

Hastalarin bu yinelemeli davramglar1 karsilays-
lann da degisiktir. Bazilarn daha baslangicta hemen
kabullenmelerine karsilik, bazilan da genelde oldugu
gibi, énceleri bu tir davramgslan agklamak yetene-
ginde olmadiklan icin sagknlagirlar ve boguna onle-
me ¢abasinda bulunurlar. Ama sonunda onlar da du-
rumu kabullenirler ve caba gostermekten cayarlar.

Dinamik goéruste yineleme sorunu, belirli insan
siniflannmn nasil davrandiklarin, nasil bir goriniste
olduklarim, glincel ve geleneksel distlincelerini be-
lirten toplumsal bir terim olup, yabancilagma yann-
da hareketli gerilemenin de bulunmas: ile otomatik-
lesen baslangictaki niyetin, gizli bir anlam igeren ger-
cekten uzak duslerin hareketli yogunlugu ile psisiz-
min hareket alanina aktarilmasi sonucu bi¢imlenir.
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Onceleri duyguyu kolayca acgiga vurabilirken gitgide
bigimlenerekten o duygudan tumuiyle armip anlam-
smlasxr

1942’de FROMM-REICHMANN 1 belirtmis oldugu
gibi, yinelemede bir affektin elanm ile yine o affektin
¢Oklintiisti ayru zaman i¢inde belirgin bir duruma eri-
sir. Yani dostca ya da diismanca olabilen nesne diir-
tillerinin anlatim egilimi ile geri cevrilme korkusu-
nun dogurdugu durtiileri bastirma egilimi kars: kar-
siya gelirler. Aym yazara gore, bu iki karsit gig, tip-
ki sabit bir cephede karsihikli yer alan ve saflarim
yavas yavas Olime suren iki dusman ordu gibi git-
gide biter tikenir. Bu savasin sonunda yineleme olu-
sur. Bundan béyle her sey, tam anlami ile eylem ala-
ninda yer alir. Kisinin yasama alani gittikge simirh,
sikisik, baskili, dismanhkla dolu bir bdlge durumuna
girer. Bunun icindeki yinelemeli hasta, degisimi ol-
mayan ama sabit bir bigcimde ortak bir dismanhig -
gevresine yaydig: gizli 6rgutiin altinda bir esir olarak
yasar. RACAMIERnin 1957 ve 1970'de agiklamms ol-
dugu gibi, yasam alammn bu bicimde simirlanmasi
ile yineleme olayr yaratilir ve pekigtirilir.

Yineleme sikintiya, ic degisime, dirtisel dolasi-
ma, fantazmatik oynakhga, nesnenin c¢ekiciligine kar-
st ¢ok buyik bir kuvvetle érgitienmis bir sa.vunmayx
{defans) anlatir.

V — Delphoi rahipleri, bir erkek ¢ocugu olmadig: igin
kendilerine danisarak ¢are arayan Thebai krali LAIOS'
g bir crkek ¢ocugunun olmamasin, eger olursa bir glin
onu Oldiriip 6z annesi ile evlenerek tahta ¢ikacagim
bildirirler. Duyduklarindan dehsete disen kral karis)
IOKASTEnin guni geldiginde bir erkek ¢ocuk dogur:
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dugunu goériince, bebegi adamlarina vererek o6ldur-
melerini ister. Ancak bu emri alanlar yavruya kiya-
maezlar ve onu Kithairon dagina gétirerek topugunu
delip qirilaiplak birakirlar. Camasirlanm da vurduk.
lan bir tavsanin kanina bular ve krale kamit olarak
getirirler. O gece bir ¢oban gocugu bulur ve tipka
LAIDS gibi oglu olmayan Korinthos krali POLYBOS'a
stnar. Kral bebegin delik topugunu gdrince ona de-
itk topuklu anlamina gelen OEDIPUS adim verir.

Cocuk bliyudikge, icinde kendisinin anne ve ba-
basina benzemedigi higiminde birtakim kuskular ge-
ligir. Sonunda. Delphoi tapinagina giderek rahiplere
edansir. Onlar da Korinthos'a dénmemesini ¢linka ba-
basim oldiiriip annesiyle evlenecegini soylerler. Kor-
kan OEDIPUS oradan kagar. Yolculugu sirasinda bir
gin O6nune ¢ikan dar gecitte karsidan gelen bir ara-
baya rastlar. Suriiciilerin ikisi de once gecmek igin
tartigirlar. Is catismaya kadar gider ve gen¢ olan
OEDIPUS yash kisiyi vurur. Béylece Delphoi rahiplé-
rinin gériusleri gerceklesmis, OEDIPUS bilmeden 6z
babasim oldirmustir.

Bir siire sonra yolu Thebai'ye diiser. O sirada ken-
te bir canavar dadanarak sordugu bilmeceyi ¢ozeme-
ven erkekleri oldiirmektedir. Kral 6lmis oldugu igin,
taht islerini gegici olarak tistlenmis olan IOKASTE'nin
erkek .kardesi KREON, bu canavar:1 yok edecek olani
Thebai tahtina cikaracagimi ve dul kralice ile de ev-
lendirece£ini aciklar. Her seyden habersiz olan OEDI-
PUS bu igte sansim denemek ister. Canavar 6blir geng-
lere sordugu bilmeceyi ona da yodneltir: sabah dort,
oflen iki; aksam G¢ ayakli hayvan nedir? OEDIPUS
bunu —insandir ¢linki bebekken el ve ayaklan ile
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emekler, biyuyunce iki ayaf tzerine kalkar, kocayin-
ca da eline bir baston alir— bigiminde yanitlar.

Coziimin saglanmas: kargisinda canavar kendini
dagdan atar ve kent kurtulur. KREON da séziind tu-
tup kahramani Thebai tahtina c¢ikarir ve kralics
IOKASTE ile de evlendirir. Boylece Delphoi rahiple-
rinin goértsleri tamamlanmig; OEDIPUS bilmeden de
olsa, 6z annesi ile evienmisgtir'?.124,

FREUD, SOPHOCLES'’in bu «Kral Oedipuss traje-
disinden yararlanarak, buradaki durumu psikanali-
tik anlayisa temel bir kavram olarak yerlestirmistir.
Bu olay, insanlarda ruhsal ve cinsel gelisimin 6nemli
bir parcasmi olusturur. So6zii edilen islem, dogumla
baslayan bir suregtir ve sonraki nesnelerle ilinti kur-
mada ¢ok bluyilk bir rol oynar.

Cocuk icin ilk nesne anne olur. ikisi arasinda olu-
san baglhihkta cinsel sevgi 6nemli bir yer tutar. Bag
langicta bu anneye kars: sevgi ve nefretin aynm: anda
ve karsit olarak duyulmasmmdan sonra, ist-benligin
uyarilan ile nefret bastinihr ve ortada sadece sevgi
duyulmas: kalir. Bu donemdeki anneye sahiplenme
arzusunda erkek cocuk igin en biiylik engeli babanin
varhigl olusturur. Yani bu iki erkek arasinda sirdi-
rilen cinsel bir yans ortaya ¢ikmaktadir. Bir yandan
babanin biyukligine ve glcine kavusmak isteyen
cocuk, obir yandan da babasina karsi kiskangliktan
ileri gelen nefret duygular1 besler ve onun 6liminu
arzular. Iste FREUD, bu c¢atismaya Oedipus Karma-
sas1 acim vermistir.

Kisinin bu karmasay:1 ¢béztimlemek zorunlugu var-
dir. Bunu o donemdeki zayifligl nedeniyle ustiin glc-
te gordiigt babasina karsi duydugu korkudan otari
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cinsel yarigtan ¢ekilmekle yerine getirecektir. Boyle-
¢e kandaslararasy yasag {(ensest) benimseyerek tist-
benligin temelini atacak, zamanla da bu cinsel yasa-
ga toplumun ya da baska yetke simgelerinin emir ve
vasaklarini ekleyerekten gelisimini sdrdiirecektir'®,
Basaramadiginda ise, o doénemin o&zelliklerine sapla-
nir kalir ve normalde sonraki cinsel yagamim gere-
gince ve yeterince stirdiiremez. FREUDun bu goériisa
ile FROMM'unki arasinda bir ayricalik dogmaktadar.
Buradaki saplant1 olayn FREUD’a gore cinsel igerikli-
dir. Oysa FROMM i¢in%3, duygusal yon agir basar.
Ciunkyd cinsel arzu, ¢ocugu artitk anneye baglamaz,
tersine ondan koparir. Saplantida asil giiglii olan duy-
gusallik, cinsel arzunun etkilenerek kisinin sonraki
cinsel yayamim yoénlendirir, Nitekim bunlarn duygu-
sal diinyalarn kiskanchk ve sucgluluk duygulari yamn-
da babanm hadimlastirarak (kastrasyon) 6¢ alacad:
korkusu ile dolu kalr. '

frkek gocuktaki oedipus karmasasinin kKiz ¢ocuk-
taki karsilign Elektrs, Karmagasidir. Her insan icin
enne ilk sevgi nesnesidir. Erkek cocuk yasami bo-
yunca bu baghhg goésterirken, kiz ¢ocuk fallik do-
nemde erkek cocukla arasindaki cinsel ayricalifn o8-
renerek bu baglilik durumundan cikar ve babaya yo-
nelir. Kendisinin erkek cinsel organim yitirmis olma-
sindan annesini sorumlu tutar ve ona kars: kiskang-
hk duymaya baglar.

Normal kosullarda kiz cocuk, babanin onun is-
teklerini karsilayamiyacagini, zaten annesinin de bu-
nu hos gérmeyecegini kabullenerek ¢ozliime ulasir.
Babanin kizina karst oedipojenik tutumu tasimas: ise,
¢ocugun bu ddénemi baganyla atlatmasim engeller.
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V1 — Eski Yunanistan’da su perilerinin ¢ kolundan
biri olan Oread’lardan EKHO (yanky), irmak tanrisi
KEPHISSOS'un yakisikli oglu NARKISSOS'a tutulur.
Ancak delikanli, gen¢ kizin bu duygusuna yanit ver-
mez. Bir giin bir pmara egildiginde kendi ytiziiniin
sudaki goérintusiini goriip asik olur ve onu elde ei-
mek istegi ile atladiginda, 6¢ alma tanricas: kizgmn
NEMESIS'in cezalandirmas: ile bogulur. Oldiigii yer-
de bir nergis ¢icegi belirir'23.124,

Sonradan bu konuyu isgleyenler, olay: zamansiz
6Mim simgesi olarak kullanmislardir. FREUD da®¥, si-
zofrenik stireci libido kurami ile agiklamaya ¢alisir-
ken, klinik tabloda «dis diinyadan soyutlanan libido,
benlige yonelir ve boylece narsisizm diye adlandiri-
labilecek bir tutum dogar» diyerek bu dzseverlik (nar-
sisizm) kavramini psikiyatriye sokmustur. E. FROMM'a
gore®’, «JUNG ve ADLER incelemelerinde hig ele al-
mamislar, HORNEY de bu kavrama gereken -Gnemi
vermemistir-. FREUDu izleyen psikanalistler ig¢in be-
begin ruhsal ve cinsel gelisiminde kendinden bagka
bir nesne anlaminin bulunmadigi, bir bagka deyisle
ruhsal aygitta heniiz benlikle benlik olmayanmn (non-
ego) aynsmamg oldugu ilk ddneme birincil ézsever-
lik (primer narsisizm) adi verilir. M. KLEIN ig¢in ise,
boyle bir 6zsever dénem yoktur; olsa olsa dzsever du-
rumlardan s6z edilebilir. BRENNER'e gore®, bu kav-
ram agikhga kavusmamis olmakla beraber gerekli bir
varsayim sayilmalidir. Birbirinden hem ayrn hem de
bagli G¢ 6zellik igerir. Bunlar, benlikteki agim yikle-
nis, buna karsilik nesnelere az ylklenis ve nesnelerle
hastalikli, yeterince olgun olmayan bir iliski olarak
sayilabilir. FROMM'un yoéntlinden ise®, «nesnelligin,
aklin ve sevginin karsit kutbu-dur.
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E. FROMM#, dzseverligi normal kiside hastalikli
kiside ve toplumda olmak {izere li¢ grupta incelemek-
tedir. Yazara gore, cocuk daha doél yataginda iken
.0zseverdir. Dogduktan sonra da gerceklik duygusun-
-dan timuyle yoksun oldugu igin, dig diinya ile henuz
‘bir iliski kuramadig sirada yani.gercegin sadece ken-
di oldugu, benligini benlik olmayanla ayiramadif
dénemde, hatta benlik ile tst-benlik arasindaki ilisg-
‘kilerde bu 6zseverligini gelistirerekten tim yasami
boyunca siirdiiriir®. Boyleleri kendini begenmis kisi-
ler olarak bilinirler. Yalmz bu gibiler bencil insanlar-
dan ayirt edilmelidir. Ozseverlikleri gii¢lii olanlar, ¢o-
gu kez cinsel sapiklik orneklerini de olusturabilirler
ve normal cinsel iliski yerine mastirbasyon islemini
benimseyebilirler. Bu davramg onlarda basit bir bo-
salma yerine cinsel doyum saglayan bir tir olarak
kalabilecegi gibi escinsel (homoseksiiel) iligkilere bile
-gotiirebilir. ’

Gunlik yasamlarinda 6zseverlikleri giicli olanlar
toplumlarmmn onayini kazanmisken ellerine olanak
gectiginde -FROMM'un vurguladigi gibi®, tarihteki
:CALLIGULA ve NERON basta olmak lizere hemen
‘tim Romali sezarlar, HITLER ve STALIN gibi liderler
.olarak- bu ozelliklerini milletlerine de aktararak on-
Jlara en tustilin, en erdemli topluluk olduklar distnce-
-sini asilarlar.

FREUD, gecmiste sizofreniyi aciklamaya cgalisir-
'ken ozseverligi bir kavram olarak kullanmstir. O'na
gére, gerilemeye ugramis Ozellikle sizofren hasta as-
‘linda bir bebek degilse de, éyle gok ayricalikhh bir du-
rumda da degildir. Bebegin heniiz dis diinyay: tam-
mamasl yerine, sizofren igin bu dis dinya tim anla-
amany yitirmistir. Bebekte nasil tek gergek hentiz ken-
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di ise, sizofren i¢in de artik aym kural gecerlidir. Psi-
kanalistler gerilemeye ugramj hastamn ulastifr 6z-
severlik tutumunu bhebeginkinden ayirt etmek icin bu
yenisine ikincil 6zseverlik (sékonder narsisizm) adini’
vermislerdir. Bu ikincil ¢zseverligi gosteren kisi igin
artik varolmayan dis dinyanin herhangi bir baskis1
s6z konusu olamaz. Cinkd bundan béyle onun dog-
rudan kendisi bir diinya olmustur.

SANDLER ve HAZARI'min 1960'da dizenledikleri’
tipoloji ve sonraki benzerlerine karsin, reaktif-narsi-
sik karakter ve obsesyonel kisilikle «obsesif-kompiil-
sif» davramis arasmda nasil bir iliski bulundugu so-
runu ise, buglin de ¢6zumlenebilmis degildir'?.

VII — Libido, FREUD'un canli varhktaki iki temel
durtiden (eros-libido; destrtido-tanatos) biri olarak
ileri stirdigd terimdir. Genelde cinsel diirta (pilsi-
yon sekstiel) ile esanlamda kullanilir,

Libidonun temel 6zellikleri su bes grupta toplan-
maktadir'? ;

<1 — Libido, olduk¢a karmasik baska oge duarti--
lerden olusur ve bu &ge dirtilere parcgalanabilir.

2 — Her o6ge durtid kendi kaynagmn o&zelligini!
tasir ve kaynaklar libidinal bélgeler olarak bilinir
(oral, enal, genital bolgeler).

3 — Her dirtintn bir amac ve nesnesi vardir.
Amac) bosalma ve doyumdur.

Nesne ise, dirtiiye daha gevsek olarak baghdir
ve kolayca degigebilir. Amaci gereksinimi doguran i¢*
ve dig uyaranlarin giderilmesidir.

4 — Bir 6ge durti 6burinden bagimsiz ya da bir-
likte bulunabilir.
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5 — Durtiiler birbirleriyle yer degistirebilirler.
Birine bagh enerji yiklenimi 6blrine aktarilabilir.»

Bebekte libido enerjisi baglangigta agiz boélgesin-
de yogunlagir. Zamanla da anilis ve dig cinsel organ-
{ara yénelir.

Cocukluk déneminde, oedipus gatismalarimin ya-
rattigl karmasa ¢ozimlenerek bu diirtiler bastirilir.
Kisi erginlik dénemine gegince de yeniden belirgin bir
bigimde ortaya gikars.

VIII — BLEULER bu terimi tanimlarken nesne olus-
-turan bir kisiye, bir dislinceye ya da bir davramsa
karst ama olumlu ama olumsuz bir tutumun yani ay-
“kin tepi ve coskularin aym zamanda birlikte goril-
mesini kast etmis ve bunu «entellektiel, emosyonel
-ve volisyonel- olarak tige ayirmigtir. Turkcede bu isg-
lemi genellikle ikizli diisince ya da ikizli duygu te-
.rimleri karsilamaktadir. Cocukluk ¢aginda, oedipus
karmasasimn ¢éziimlenmesinden 6nceki dénemde am-
bivalansin gértilmesi normal sayihr. Cocuk bir istekte
bulundugu zaman, gergekte disindigunin timiiyle
‘karsitim1 soyleyerek ortaya koyar. Bu karsitliktaki or-
tak etken disinda kalanlar, o denli énemsizlik tasir
ki, gocuk bu ayricalik Gzerinde hi¢ durmaz ve asil is-
teginin karsitim kullanmakta herhangi bir kararsiz-
ik dénemi gegirmez. Ornegin sevdigi birine gelmesini
_sOyleyecekken gitmesini séyleyebilir., Burada onun
i¢in 6nemlj.olan sevdigi kisidir. Gelme ve gitmedek}
antitez kavrami 6zelligini yitirmis olarak gOrullr.

Erginlerde de zaman zaman ambivalansin biling-
.dis1 (enkonsiyan) olarak ortaya ciktigl bilinir. Yalniz
bunun j¢in benligin birliginde ve stirekliliginde bir
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gevgemenin olmasy gerekir. Qocukluk doénemindeki
embivalans ile erginlikte goérillen arasindaki ayrica-
lik, icgiidii (enstenkt) kompenentleri kangimlarinda
ve yonetimlerinde ireticilikte yer alanlarin énculigi-
nin ¢ok az olusu ya da hi¢ olmayisidir.

Saghikl bir yetigkin i¢in her seyin iki yuzi vardar.
Kisi olayda bu iki yuzi karsilastirir ve olumsuz de-
gerde olani olumlu olandan qkararak kabullenir.
BLEULER'in klasik ¢rneginde oldugu gibi, gili sev-
me yaninda dikeninden c¢ekinme duygularmmin bes-
lenmesinde saghkli kisi olumsuz deger tasiyan dike-
nin batmasim olumlu deger olan giili sevme duygu-
su ile karsilagtinr ve glilii sevme dikenin batmas: en-
disesinden {istin gelirse guli kopaiir. Aksi durumda:
ise, glilden cayar. Hem gtili isteme ve hem de diken-
den ¢ekinme ikili, degerlendirmeyi oriaya koyar. Bu
ikili degerlendiris gercekte deneyin kendisinde degil,
kisinin deneye kars: besledigi ikili tutumundadar.

FREUD’a gore, cinsel ve ruhsal bir drgitlenis (psi:
ko-seksiiel organizasyon) olarak kisinin yasam bo-
yvunce surekli ve direnici bir 6zelligi vardir. Her za-
man igin cinsel etkinligin 6nemli boliimlerini bask:s:
altinda tutar. Bu érgtitlenis icinde sadizmin {istin
karakterini tasir. Gitgide ilerleyen ve birbirlerine kar:
sit giidiilenmelerin (motivasyon) zamanla artmas: ile-
karakterize olur. Anal bélgenin énemli rol oynamasi
nedeni ile de bazilari bu iste eski (arkaik) o6zellikleri
aramaktadirlar.

Ambivalansin karakteri entellektiiel, duygu ve
davrams alanldrmin her birinde yer alr: kabul-red,
arzu-nefret, ask-ihanet, istemek-istememek gibi. Kli-
nisyenlerin c¢ogu ilk iki alandaki ambivalansin kari-
sik olusumlarina énem vermek geregine inammrlar:
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Duygusal alandaki ambivalan oluslar, coskular ve
tutkular gibi egilimlerle ortaya c¢ikarlar: kiskanghk,
utanma, arzu, hing, cezbe, garez, giilling disme v.b.
duygular. Bunlann etkisi altinda kalan kisi, sevdigi-
ne hem kosmak hem de ondan kagmak, uzaklasmak
egilimini tasir.

Davranis alanimmdaki ambivalans' ise, diglincenin
eyleme gecisi durumunda istemin yavaslamas: (abu-
li) ve diizensizligi ile kararsizlik (hezitasyon) big¢imin-
de kendini gésterir. Bunlar eylemin yerine getirilisi
ile askida kalmasi arasinda yer alirlar. Daha da de-
rinlik goésterdiklerinde ise, diirtiilerle (piilsiyon) or-
tadan kalkarlar.

Psikanalistler, nevrozlarda Ozellikle duygusal
alandaki ambivalansin dnemli bir husus oldugunda
goris birligindedirler. Obsesyonel nevrozdaki bu cik-
mazin gelisimini de ambivalansin altinda yatan bas-
egme ile kars: koyus catismasinin siddetinde gérme
egilimindedirler.

IX — Psikanalitik gortiste, kisinin ruhsal yasaminda
dnemi olan cevredeki canh ya da cansiz cisimlere nes-
ne (obje) adi verilir. Kisinin bu tiir nesnelere olan
tutum ve davranmglart da «<nesne iliskileri» olarak de-
gerlendirilir.

Bebegin yasaminin erken dénemlerinde nesneleri
kendinden ayirt edebilmesini yavas yavas 6grendigi
kabul edilir. Bu gaglarda en ¢nemli nesnelerden hir
béliimini, ¢ocugun kendi bedeninin parcalari, drne-
gin el-ayak parmaklarn ve agiz olusturur. Tium bun-
larin haz kaynaklan olma yoéniinden asinn dlgiide li-
bido ile yukli olduklan varsayilir. Bu tirden yiiklen-
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meye ya da kisinin libidosunun sonradan kendine yo-
nelmesine 19i4'de FREUD, «Narcissus Efsanesi»ne da-
yenarak narsisizm adim vermistir. Ancak bu kavra-
mio psikanalitik anlayistaki yeri bugin bile yeterin-
ce belirgin degildir. Bir baska deyisle, ruhsal érgit-
lenmede benligin mi, yoksa benligin belirli bir par-
gasinin mu ya da bu yapmin bir bagka boéliimiinin
mi narsisik enerji.ile ylikli oldugu bilinememektedir.

Yetiskinde bu narsisizm kavraminda birbirinden
hem ayrt hem de ilintili {ic husus dikkate ahnmak-
tadir :

1 — Benligin asin yiliklenmis olmasa,

2 — Cevredeki nesnelerin az yiiklenmis olmas,

3 — Nesne iligkilerinin normaldis1 ve kisinin ol-
gunlagsmam:sg bir iliski i¢cine girmis olmas.

Bu kaviame (gocuk icin s6z konusu oldugundsa)
erken gelisme ¢aglarinmn bir ézelligi olarak bakilir ve
normal ya da saghkll narsisizm adi verilir.

X — FREUD’a gére, 6lum iggudiisiiniin énemli bir tii-
revidir. Cocuk cinsel gelisimi sirasinda her tiir sal-
dirgan, diigsmanca ve eziyet edici duygu ve diisiince-
leri de beraberinde gelistirir. Bunlarin en belirgin bir
bigimde ortaya ¢ikis: anal déneme rastladig icin, ya-
zarlarin ¢ogu bu devreden anal-sadistik adi ile sbz
ederler.

Baz1 yazarlar igin benligin bir islevidir. Cocuk
cinsel durtiilerine doyum ararken birtakim engellerle
kargilasir; bunlann gevreden kaynaklandigini- anla
yinca da saldirgan bir tepki gosterir.
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M. KLEIN’e gore, ¢ocuk sevilen nesnesini yitirdi-
ginde bunu tolere edemezse gevresine karsi saldir-
panlasir,

A. FREUD iginse, kiside cinsellik uyandirma ile
saldirganlik arasinda olasy bir catismada (konfli)
ikinci darti agir basarsa saldirganhik ortaya ¢ikar.

ADLER's gore de, ¢ocuk kendini iginde bulundu-
Zu cevredeé giligsiiz goriirse saldirganlasir ve tepki ile
yamt verir.

Kisinin saldirganliginda ¢ olasihk s6z konusu-
dur. Birincide saldirganhk egilimi, biling alanindan
bilincdis1 alana itilir. Ikincide uzak gevreye déndiiri-
liir. Ancak asinn gidildiginde bu egilim adam o6ldiirme
(homisid) istegine kadar uzanabilir. Ug¢linclide kendi
varligina dondiriilmesi ile ortaya elestiriler c¢ikar.
Buniarin daha da artmasi, kisinin kendine kiymas:-
na (siiisid} yol acabilir.

X1 — SISYPHOS™, Eski Yunan mitolojisinde Korint-
hos kentinin kurucusu ve krali olan ¢ok kurnaz, ¢ok
hirsh bir kisi olarak yer almistir. Bazi kaynaklarca
ODYSEUS'un babasi, bazilarinca da biiylik babas:
olarak gosterilmistir. Uzun yasami boyunca yaptifi
kotiliklerden 6tird, tanrlarca yeralt: diinyasing (ce-
henneme) gonderildiginde kocaman bir kayay:r dik
bir dagin tepesine gikarmak cezasina carptiriimistir.
Karara gore, biliylik giigliklerle zirveye kadar getir-
digi kayanm tam o sirada yuvarlanarak asagl inmesi
tizerine SISYPHOS yeniden yukanya c¢ikarma giri-
simine kalkisacak ve bu denemeler sonsuza kadar su-
rip gidecektir.

Tanrilarin buyruktlan ile catisan kisilerin sa¢ma
durumlanm agklamas:i anlaminda kabul edilen bu
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mitos, ¢ogunlukla kendi koyduklar1 kurallara boyun
egip karsi gickamayan ama cgatismalardan da kurtula-
mayan obsedelerin bitmez tiikenmez miicadelelerin-
de anlatimim bulur.

XII — Bir ig g¢atisma iiruina olarak, kisinin bu duy-
guyu tasimasi ve belirtmesidir. Uzerinde ¢ok durul-
mug bir konudur. FREUD, tg¢ ana tire aywrmgtir:

1 — Gergek sikinty,
2 — Nevrotik sikinti,
3 — Toresel sikinti.

Birincisi sonradan ekzistansiyel gortis olarak K.
GOLDSTEIN'1n en glizel bhigimde tanimladig1 tzere,
dogumla ortaya c¢ikisin ve 6limle sonuglanisin bas-
langicomin verdigi sikintidir.

Ikincisi tiim nevrotik ve psikotik tablolarda gé-
riliir. Nedeni iggiidiilerin dogurdugu bir tehlikenin
algilanisi olarak ileri strilmustir. FREUD bu tird
baglaniisiz, fobik ve panik sikintilar olarak aynica lice
ayirmigtirss,

Uclinciisii olan térel sikintimn da ust-benlikteki

sugluluk ya da utanma gibi duygulardan dogdugu ka-
bul edilmektedir. '

Psikanalitik goéris, bu sikintiy1 kaynagina gore
sinflandirmistir. Buna gore®,

1 — Ust-benlik sikintisi.- Cezalandirict bir iist-
benligin kigideki egilim ya da eylemlerini asir1 denet-
lemesine bagli olarak ortaya cikan turdur.

2 — Hadimhk (kastrasyon) sikintisi- Temelini
fallik donemin olusturdugu ve kiside bedene bir za- .
rar gelecegi korkusunun igerildigi anlamim tasir.
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3 — Aynlma (separasyon) sikintsi.- Sevilen bir
nesnenin (obje emabl) yitirilmesinin yi da yitirilecegi
diistincesinin verdigi sikint: ttrtidir.

4 — Alt-benlik sikintisi- Benligin denetleme gii-
ciiniin azalmasi ya da alt-benlik dirtiilerinin asin
gliclenmesi ile ortaya c¢ikan sikintid.a.

DSM-III8 kisideki sikint1 durumuma klinik agidan
iki bozukluk tird olarak ele almistir

Birinciler sikuinti durumlan ya da sikinti nevroz-
laridir. Bu ¢ergeveye panik bozukltdk yaygin sikint
bozuklugu, obsesif-kompiilsif bozukltk, kaza arkas
stres bozuklugu, siiregenlesmis ya da zecikmis bozuk-
luklar almistir.

Ikinciler ise, fobik sikinti olup tunu da panik
ataklar ile birlikte olan ve olmayan agorafobiler, top-
- lumsal fobiler ve basit fobiler gibi alt gruba aynlmis-
tar, )

K. HORNEY'e gore®, insanlar bu skinti durumun-
dan kurtulmak icin, ya nedenini herkes¢e kabul edi-
lebilir bir goriige baglarlar (rasyonalizasyon), ya yad-
sirlar (negasyon), ya bastinrler (rejsresyon) ya da
stkint1 yaratacak nesneden ellerinder geldigince ka-
garlar.

XIlI — Aritmomani olay:, hemen her karsilasilan se-
yin, bir yarar saglamasi dusiniilmezsizin anlamsiz,
bos bir islem olarak sayilmasi obsesyonudur. Topla-
ma, boélme, ¢carpma gibi islemlerle bitkin disene ka-
dar sturecek bir cabaya girildigi durumlar dikkate ah-
nirsa, buna bir anlamda aritmetik ijlemler obsesyo-
nu da!® denebilir. Kigi kendisi i¢in bazi rakamlarm
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byl anlamlar tasimasi nedeni ile, o degere varana
kadar saymasim siirdiiriir. Ama her zaman igin ken-
dine glvensiz oldugundan siralamada hata yaptifn
yargisina varirsa, yeni bastan saymage kalkisarak,
hedef edindigi sayiya ulasmaya cahsir. Bazan buyuld
digincelerle, arzulanmayan- bir eylemi engelleme tek-
nigi olarak, sayilarnn sonsuza kadar uzanan rakam
serilerine varmak istegi icinde sayar durur®. Bazan
da saymakla, bir baska eyleme gegisi engelleyemese
de geciktirecek bicimde bir zaman arahig saglar®3. Bu
sayma iglemi, daha agir ya da daha biylik bir obses-
yona kars1 miucadeleye girisme gereksinmesinden do
gabildigi gibi'®, bir diartu ile ortiilmus olarak biling-
dis1 bir istekle birini 6ldiirmenin yerini de alabilir®.

Gogu kez kigide, igreti bir gorliniisle, obsesyonel
tablonun yapisal ve dinamik takdiri oraninda éneml}
bir belirtiyi olusturur'.

XIV — Biiya (maji), toplumlarnn gerek dinsel-gerek-
se diisiinsel sistemlerinin bir bolimi olarak kabul
edilmektedir. Buna bagl olarak da insanlararast va
baz1 dogaya yonelik olaylan birtakim gizemli glgler
araciifn ile etkileyerek, arzulanan sonuca eristirme
amacim gluden térensel bir eylemdir. Tarihin her dé-
neminde ve her yerde kiiltiire baglh olarak gercekles-
tirilmis toplumsal, aym1 zamanda da din kavrami ile
icice sokulmus bir olaydir.

Eski g¢aglarda dis dinyanin nesnelligini yeterince
kavrayamamig olan insanlar bu dis diinyayr arzula-
rnna uyacak bicimde degistirebileceklerini digiinmiig-
ler, sonradan ortaya ¢ikan basariyr hep bu énceden
dizenlenmis torenlerin (ritGel) ustiinligline bagla-
mak inancim tasimiglardir.
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G. THOMSON’a bakilacak olursa'®, tarih oncesi
doénemlerdeki Egede, 6rnek olarak gosterdigi dogum-
~ la ilgili biytler, ilkel toplumlardaki ¢ocuk 6lim ora-
ninin ¢ok yiksek olmast gibi «maddi bir zorunluktan=
dogmustur.

Mezopotamya ve Misir uygarhklarinda biyii igin
her zaman tannlardan yardim beklenmis, bu amagla
okuyup uflemelere, muska yazmalara, birtakim téren
diizenlemelerine hagvurulmus; Romalilarca Etriiskle-
rin mirasim surdirme yamnda HEKATE adinda bir
de biyi tanncas: yaratilmistir. Bbylece gegmis do-
nemlerin klan gelenekleri, geng kusaklara aktanlir-
ken daha bir bicimlendirilmeye ugratiimis, biyu-din
sistemine dénugstirilmistir,

Ortagagda kilise, bliyliyl seytan ve kéti ruhlarla
isbirligi olarak kabul etmis ve egemenligini strdur-
mede engel saydiklarimi buylciliikle suclayip alan.
larda gosterigli torenlerle yakmak yoluna gitmistir.

Islam diinyas: dinin yasaklamasina karsin iran,
Mezopotamya, Misir ve Anadolu uygarhklarinmin etki-
-sivle bliya anlayigmm hep strdirmiigtir. FAHREDDIN
RAZI'ye gére'®, buyi kavramu sekiz ana baghkta in-
celenebilir :

1 — Tapmmmanmn ve yldizlarnn etkisinin séz ko
nusu oldugu eski Keldani biiyusii,

2 — Insanin kendi ya da baskalan tizerindeki et
kisi icin olusturulan ruhsal biyd,

3 — Cinlerin yardimina gereksinme duyulan biyt,

4 — Gozbagaligl ile olusturulan biyi,

5 — Olaganiisti kabul edilen araclarla yapilan
by,
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6 — Birtakim ilaglar ve kokular uygulanarak ya-
prlan buyt,

7 — Cinler ve perilerle konusma yolu ile uygula-
nan biyd,

8 — Gammazlar aracilifi ile bazi gizleri 6grenip
insanlan birbirine disiirme amacim giden biyi.

Buyu uygulamasinda gudiilen amag su bes grupta
toplana_bilir‘3‘ : '

1 — 1ki kisiyi (es, sevgili, anne baba ile gocuk)
birbirinden sogutmak, ayirmak igin,

2 — Iki kisiyi birbirine yaklastirmak igin,

3 — Birinin giiclinii, yetenegini azaltmak, yok et-
mek ic¢in,

4 — Birini hastalandirmak, deli etmek, sakatla-
mak, 6ldirmek igin,

5 — Bir biyu yapilmisg varsayiminda karsy byl
aygulamak igin.

Her ne kadar tarihin en ilkel dénemlerinden gu-
nimuze dek bir ¢ok disunir, tannbilimci, blyticid bu
konuyla ilgilenmislerse de, bilimsel olarak ilk kez 19,
yizyilda G. Ch. GRIMM, L. Ch. GRIMM, TYLOR, A.
LYALL, JEVONS, LANG, OLDENBERG v.d. leri biiyu-
nin ne oldugunu; din, bilim, teknik, hukuk ve ahlak
kavramlan ile iliskisini aragtirmislardir. Ornegin
FRAZER, buyuniin dinleri dogurdugunu, ahlak dazel-
tici bir goérev igerdigini, bilimlerin hatta hekimligin
bile ilk o6rneklerini olusturdugunu; MAUSS ve HU-
BERT de buyunin ortak bir psikoloji, ortak bir biling
konusu oldugunu; BERGSON ise, biylintn dogay: ki-
sinin kendine baglama amacini gtiden ve bilimin kar-
sit1 olan c¢abasiz bir eylem sayilmas: gerektigini ileri
stirmuslerdir!®.
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XV — Sézlik anlam ile kisinin kimliginden, 6zne ol-
dugundan, uygulamada sorumluluk tasidigindan ha-
berdar olmasi demeye gelen kendilik (self), psikiyat-
ride bugin temel kavramlardan biri olarak kabul edil-
mektedir. Zamanla bu konuyla ilgili bir ¢ok terimler
tretilmistir : S-awareres, S-prezervation, S-esteem, S-
conscious, S-observation, S-control, S-accusation, S-de-
ception, S-cohesion v.d. leri.

Bu kendilik kavrami, 1850°de H. HARTMANN’'In
ve daha sonraki yillarda E. JACOBSON’un tammla-
malan ile daha da 6nem kazanmigtir. Bu yazarlar
i¢in, kendilik denilince kisinin akil ve beden olarak
tumiyle ele alinmas: gereken bir husus- oldugu anla-
silmaktadir.

Gegmiste kendiligin benlik ile birlikte incelen-
mesi dustinilmis ise de sonradan bu iki kavram ara-
sinda bir ayirim yapmak yoluna gidilmistir. Nitekim
Fransiz psikiyatrisi benlik karsihginda «moi», kendi-
lik karsihginda ise «soi» terimlerini bu yiizden ay1-
niml: olarak kullanmustir.

Bu kendilik konusu tuzerinde yazarlarin gortsleri
de degisik olmustur. Ornegin JUNG’a gore kendilik,
psigenin merkezinde yer alan bir husustur ve kiginin
kendi golgesi, animasi ve animusu ile bagetmeyi be-
cerebilmesinden sonra, haberdar olma diizeyine ge-
lebilmektedir. .

K. HORNEY iginse, kisinin suirekli olarak geligtir-
digi ve gergeklestirmeyi amagladig bir varlik olarak
gértilmelidir.

SULLIVAN'a gére de, kendilik benlik ile esanlam-
da degildir ve ancak kisilestirildigi zaman benlik olus-
turulmus olur. Bu yazarin dislincelerinden esinlenen-
ler igin de, kendilik kisinin bagkalan ile anlamh ilig-
kileriyle ilgili dinamik bir érgiitlenistir. Bu kendilik
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ile kisilik arasinda yapilmas: gereken ayirim, kisinin
deneyimlerinden haberdar olmasi ile ilintili olarak or-
caya gikmasidir. Bu durumda kendilik, kisilik icinde
yer almakta, bunun disinda kalan ise haberdar olun-
mayan, dissosiye olunan kisim olmaktadir.

XV1 — Erkekteki cinsel gligsiizliik (empotans) - konu-
su, klinik acidan bes tlirde ele alinabilir. Bunlar,

1 — Cinsel organin diklesmesinin (ereksiyon)
yetmezlik godstermesi; bu durumda erkekte cinsel is-
tegin bulunmasina karsihk islev icin gerekli olan cin-
sel organin sertlesmesinin olamamasi,

2 — Bazan tek basina, bazan da diklesmenin ol-
mamas: ile birlikte gortiilebilen bosalim (ejakiilasyon)
bozuklugu; bu durum da erken ya da ge¢ bosalimlar
olarak ikiye ayrlir. Yaygin olani erkek cinsel orga-
nmmn kadin cinsel organina girmeden bosalmasidir.
Geg bosalhim ise, agrih olarak gerceklegsmesidir ve asil
6nemli olan da bu ikincidir.

3 — Cinsel doyuma varmada yetersiz kalma, hat-
ta cinsel doyuma hi¢ varamama bigiminde orgazm
yetersizligi,

‘4 — Cogu kez bikkinhiga bagh olarak ese karsi
gelistirilen, oysa baska kadinlara karsi sz konusu
olmayan segici (elektif) cinsel giligsizliik,

5 — Cinsel arzuda yetersizlik ya da tiimiiyle yok-
luk durumlan
dar.

Bu tiirler dikkate alindifinda bazi agiklamalar
yapilabilir :,

Cinsel giicin yeterlizine karsin cinsel birlesme,
istenen ol¢iide doyum saglayamayabilir; kisi yeterli
gucline karsihk yorgunluk, sikint1 bahaneleriyle esiyle
cinsel birlesimden kacinabilir; gerektiginde cinsel or-
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ganda istenen diklesme olmayabilir; bu diklesme ye-
tersiz ya da ¢ok kisa siireli olabilir; cinsel arzunun
yoklugu yaninda tam bir gligsiizlitk de bulunabilir.

Bir ¢ok erkegin cinsel agidan saghkli olmasina
karsihik, yetistigi ortamdaki tutumlara bagli olarak
cinsel birlesmeden c¢ekindizi, hele bir ka¢ basarisiz
denemeden gectikten sonra cekingenliginin korkuya
dontstiigti gérilmektedir. Bu tir kigiler genelde ruh-
sal gelisimin oedipal dénemini basanyla g¢oziimleye-
meyen, dolayisit ile anne saplantisimi yogun bir bi-
cimde surdiren, annesine karsi bilingdisi cinsel istek-
lerr tagiyan insanlardir. FREUD'un 1910'da aciklamg
oldugu tizere, yabanci kadinlar bunlar igin dnne sim-
gesi anlamini tasirsa da higbiri onun yerini tutamaaz.

Baz1 erkeklerin ilk cinsel iligkilerinde basar sag-
layamamalarina karsin, zamanla eslerine alisinca is-
lemi yerine getirebildikleri; bazilarimin ise bu isi hig
bagaramadiklar: géralir.

Orgazma varmada yetersizlik, cinsel gtligstizligiin
bir tiri olarak gorilir. Ya cinsel doyumun yetersiz-
ligi ya da beklener 6l¢iide doyuma varilamamas: ola-
rak iki boliitmde incelenir.

Cinsel sogukluk (frijidite), cinsel iligki sirasinda
doyuma ulasamama sorunudur. Genellikle duygusal
gelismenin yeterli diizeyde olamamasina baglanmak-
tadir®3, ‘

Psikanalitik kurama goére, bozuklugun témelini
Eicktra Karmasas: olusturur. Yani kisideki ruhsal ve
cinsel gelisimde babaya ya da erkek kardese saplanma-
lar olmakta, evlenmeyle birlikte esle baba ya da er-
kek kardes karsilagtirmas:i yapilarak, esin ikinci pla-
na diigtiriimesi ile cinsel iliskide sogukluk ortaya ¢ik-
maktadir!¥. Bu arada ¢ocukluk dénemlerinde ayip ve
giinah duygularmm derin etkisi altinda birakiimig
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xizlar icin de cinsel birlesmeden haz duyma gii¢ ol-
maktadiri3,

Cinsel sogukluk derinligine gore siralanacak olur-
sa%®,

1 — Cinsel biriegmelerde ender do olsa, ortaya
¢ikan basarisizhklar,

2 — Orgazmin ender olmrasi,

3 — Sadece klitorisin orgazma elverigli olmasy,

4 — Cinsel birlesmenin haz vermesine karsm
gercek bir orgazma vanlamamasl,

5 — Cinsel birlesmeye ilgisiz kalma,

6 — Cinsel birlesmenin nefret duygusunu uyan-
dirmasa,

7 — Cinsel birlesme sirasmda agn duyulmas:
{(vaginismus, disparoni),

8 — Kiside tlim cinsel arzularin ve cinsel etkin-
ligin bulunmayis1 olarak gosterilebilir.

Herhangi bir esyayl ya da bedenin bir b6limini
gbrerek, oksayarak, tadarak, koklayarak hatta dis-
leyerek karsisinda mastiirbasyon yapip cinsel arzu-
larda doyum saglamaya fetisizm, secilen nesneye de
fetis denir. Cogu kez on-onbes yaglarinda gittikge be-
lirginlesecek bicimde ortaya ¢ikan fetisizme glinlik
yasamda basit érnekler olarak rastlandifinde olagan
sayilabilir. Asiriya gitmis olgular ise, cinsel bozukluk
lar arasinda incelenir'®. MASSERMAN igin fetisizm®!,
cinselligin temsilcileri olan agz, memeler ya da ure-
me organlarimin ustinliik kazandig treticilik éncesi
(pregenital) dénemlerin bosalhimlar, cinsel sapikhik
durumlarinda yerlerini cinsellik doguran anlatimlara
birakmasidi. FREUD'a gore'®, fetis ‘gereksiniminin
degigsmezligi ve o0 nesnenin yardim olmaksizin kiside
cinsel arzularnn dogmayis: artik sapiklik sinirina gi-
rilmis oldugunu gésterir. Fetisistler i¢in cinsel iligki-
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de es gerekmeyebilir. Gerektiginde ise, fetis bir aracg
«olarak kullamilir. FREUD igin'™ fetis erkek cinsel or-
ganinl simgeler.

Kars: cinsin giyimini benimseyip uygulamaya
transvestizm adi verilir. Gegmisteki J. A’ARC, G. SAND
ve govalye d’'EON tarihin ¢ok iyi bilinen giyim sapik-
larndir.

Psikanalitik kurama gore, erkekte anne sevgisi
ile dzdeslestirilmis benimseme tutumu yaninda erkek
cinsel orgam yoksunlugunun kabullenilemeyisi, ha-
dimlagma sikintisim bu yolla yalanlama anlamim ige-
rir. Kadinda ise, bagkalarinca erkek cinsel orgammnin
tasindigl izlenimi edinmeleri arzusu yer alir. Her iki
tur de gosteri niteliginde sayilir's. STEKEL gibi ya-
zarlarca!®, en belirgin neden escinselliktir (homosek-
stialite). Bazi yazarlar icin de!®, gizli bir hiinsahk
{(hermafroditizm) s6z konusudur.

Gosterimcilik (ekshibisyonizm), gehel anlamda
ele alindiginda daha ¢ok erkeklerde goriilen bir cin-
.sel sapiklik tiridiir. Bu gibi kisiler cinsel organlarim
cikarip karsisindakilere gostermek egilimindedirler.
Bir de idrar yollarinda ya da cinsel organlarinda ka-
-sintili bir hastalig: oldugundan pantolon disindan ya
da sosyo-kiiltlirel diizeyine goére pantolonunu g¢ikarip
kasmanlar vardir ki, bunlan gdsterimci saymamak
gerekir.

Asil konu, gosterimciligin sapikhk dlglisiine var-
mis oldugu olgularda, ¢ocuk cinselligine dogru bir ge-
rileyigin gecerlik kazanmis olmasidir. Psikanalistlere -
gore, bu eylem, kisinin gegmigte zedelenmis erkekli-
ginin hadimlagtinilma karmasasina karsilik kanmtlan-
mas! igin bagvurulan bir denemedir.

Aynica bunaklarda, saralilarda (epileptik), geri
zekalilarda (ariéré, oligofren) sliregenlesmis alkolik-
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lerde (kKronik alkolik) de gésterimcilige oldukga sik-

bir bicimde rastlanmaktadir,

Gozetleme (vuayorizm), bakarak cinsel doyuma

ulasma tGrudir. Cogu kez cinsel yetersizlik igindeki
erkeklerde goérulirse de, erkek cinsel orgamm gdrme
durtisu altindaki kadinlarda da rastlanir. Psikana-
listlere gére, bu islemde gocukluk dénemlerindeki sap-

lantilar 6nemli bir rol oynamakta; kisiler hadimlasti- -

nlma sikintilarimi (kastrasyon anksietesi) gidermek
icin bu isleme bagvurmaktadiriar. Boyle kisiler eylem-
Jeriyvle endiselerini gideremediklerinden, sado-mazo-
histik egilim tasiyanlar da gerekli doyumu saglaya-
madiklan igin gozetleme islemini yinelemek zorunda.
kalmaktadirlar.

XVII — Potomani, psikiyatride bazan tepisel bir kriz
olarak, bazan da kompiilsif bir karakter godstermek-

-

sizin kotd bir aliskanhk olarak ortaya ¢ikan, asin ye--

me ve igcme konusunda yer alir. Gencllikle obsesyo-
nel nevroz ve «psiko manyak depresif- tablolarinda.
gorilur.

Potomani denilince, asin bir bigimde su ya da.

herhangi siv1 bir icecegi alma anlagilir. Bu séz konu-

su igig, krizler biciminde degil de siirekli olarak ahg:

ilirinde kabul edilir.
19. yizyahn baglarinda SALVATORI'nin tanimla-
dig1 bu durum ¢ok zaman diyabet hastaligimi disin-

diirtirse de buradaki asin1 igis (polidipsi) on planda, .

asi idrar edis (politiri) ise ikinci planda yer afir.
Boyle bir tablo karsisinda her zaman igin bir epi-
lepsi, bir ansefalit, bir diyabet ensipid, bir kafa trav-

mas: hatta beyindeki enfundibulo-tiiberien bdlgenin:
timoral ya da vaskiiler bir lezyonunu distinmektes-

yarar vardir.
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