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OZET

Anne-bebek iligkisi ve bu iliskinin niteligi Gzellikle analitik perspektifin odak noktasi olan konulardan bir tanesi-
dir. Post-Freudyen psikanalizin gelismesinde biiyiik 6nemleri olan Melanie Klein ve Winnicott, teorilerinin bir
béliimiinde bu konuyu ele almigtir. Onlarin yani sira diger analistlerden arastirmact kimligi ile ayrilan John
Bowlby ve daha ¢ok deneysel arastirmalar yapan Mary Ainsworth de erken dénem anne-bebek iligkisi ve bu ilig-
kinin niteligi tizerine cegitli gézlem ve aragnrmalar yiritmiigtiir. Bu yazida baglanma kurami ve psikopatoloji-
deki anlami tartisilacaknir.
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ABSTRACT
Attachment Theory and Psychopathology

The relationship between mother and infant and its quality is one of the fundamental subjects of analytical pers-
pective. Winnicott and Klein, who are of great importance to the development of post-freudian psychoanalysis,
dealt with this subject, in part of their theories. Besides them, Bowlby, who is different from many analysts with
his identity as an investigator, and Mary Ainsworth, who especially worked experimentally, conducted observa-
tion and research on the early period of mother and infant relationship and its quality. Here, in this article we

review the attachment theory and its relevance in terms of psychopathology.
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Bebeklik donemi olarak tanimlanan 0-2 yas ara-
s1, gocugun, fiziksel, zihinsel ve duygusal yon-
den en hizli gelistigi donemdir. Bu nedenle bu
donemde gocugun sadece fiziksel gereksinim-
lerinin giderilmesi yeterli degildir. Heniiz bece-
rilerinin yeterli derecede gelismemis olmasina
bagh olarak bebegin, kendisine bakim veren ki-
stye bagimli oldugu goriiliir, bu bagimhlik siire-
cinde bakim verenle kurdugu birebir iliski ise,
onun zihinsel ve duygusal gelisimi icin son de-
rece onemlidir. Bebegin, biyolojik yetersizligi

dikkate ahindiginda, bakim verenine karsi bir
baglanmanin olugmasi ka¢inilmazdir. Baglanma
terimi ise, bebeklerle anne-babalart ya da bakim
verenleri arasinda kurulan, duygusal olarak
olumlu ve yardim edici bir iligkinin varligini ifa-
de eder. (). Yenidoganin bu dénemde sosyal
gereksinimini karstlamak igin bagvuracag kisi
kendisiyle ilgilenen kisiden ibarettir ki, bu kisi
genellikle anne olmaktadir. Anne, ¢cocugun bag-
lanma gereksinimini tatmin etti§i bir “Oteki”
olarak da adlandirilabilir. Ilk yillarda anne ile
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kurulan bu bag, ¢ocufun kisiliginin 6nemli bir
kismint olusturmakta ve bu 6zellikler hayat bo-
yu degisime karst bir direng gostermektedir 3.

Bu iligkinin daha derinlemesine incelenmesi ve
hem cocuklarda, hem de yetiskinlerde goriilen
psikopatolojik tablolarla baglantisinm kurulma-
sinda temel asama ise, Bowlby’nin “Baglanma
Kurami”n1 ortaya koymasidir. Bowlby, ¢ocuk
psikanalisti olmast nedeniyle ¢ocukluk done-
minde psikopatolojiye neden olan etkenlerle il-
gilenmistir. Ancak, Bowlby, bir terapist olmak-
tan cok, 6ncelikle bir teorisyendir. 1930-1950
yillar1 arasindaki psikanalitik grupta aktif olarak
calismis olmasina ragmen, kendisini aslen bir
arastirmaci olarak gérmiistiir. Psikanalitik yone-
limin temel 6gelerinden bir tanesi olan riiya ana-
lizleri, bu désnemde Bowlby’nin calismalarinda
hicbir sekilde yer almamaktadir ve bunun yerine
ruhsal diinyadan daha cok gézlemlenebilir dav-
ranig1 incelemektedir. Diger analistlerden farkh
olarak arastirmact bir bilim adam olarak ¢alig-
mis ve hayvan aragtirmalan, sistem teorisi, bilis-
sel psikoloji ve davramscilik ile ilgilenerek, bu
alanlan1 Freud’un motivasyonla ilgili erken do-
nem teorisinden edindigi bilgilerle birlestirmig-
tir. Urettigi “Baglanma Kurami1” ise, her ne ka-
dar cesitli geligim disiplinlerinin eklektik bir ka-
risimt ise de, Freudyen analitik temele oturmak-
tadir ve onceligi ¢ocugun duygusal geligimine
vermistir. Baglanma kuram bir ¢ocuk psikana-
lizidir, teoriye ve psikoterapi uygulamalarina da
onemli katkilarda bulunmugtur 21D, Kuramim
temel noktasi ise, annenin bebegine dis diinyay1
inceleyebilecegi ve gerektiginde emniyet duy-
gulari icinde geri doniigler yapabilecegi giiveni-
lir bir ortam olugturmasidur.

Harlow, annenin bebeklik déneminde, aglik, su-
suzluk gibi temel gereksinimleri kargilayan ol-
mas1 nedeniyle, anne ve ¢ocuk arasinda bir bag-
lanma olustufunu ileri siirer ki, bu da
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Bowlby’nin aragtirmalarinin temel noktasint
olugturur. 1958 yilinda Harlow’un 6grencileriy-
le beraber maymunlar iizerinde yiiriittiikleri ¢a-
lismalarda kullanilan bir 6ge de anne yoksunlu-
gudur. Kurulan deney diizenefinde, maymun-
lardaki temel glidiiyii anlamak i¢in onlara iki se-
cenek verilmistir, ya kumasg kapli bir yere tirma-
nacaklar ya da demirden ve rahatsiz bir yere tir-
manip siit iceceklerdi. Maymunlar demir ¢ubu-
ga tirmanip siit ictikten sonra hizla kumag kaplt
yerlerine donmiistir. Bu sadece beslenmenin de-
gil rahathgin da dnemli oldugunu gostermekte-
dir. Bir bagka aragtirmada ise, rhesus maymun
bebeklerine 1s1t1lmig demir ve kumag kapl so-
guk bir yer hazirlanmigtir. Maymunlarim 1sitil-
mis demirleri tercih ettikleri gozlenmistir, bu
deneyle de sicaklik faktdrii 5nem kazanmustir ve
Harlow’un annenin sadece fiziksel gereksinim-
leri saglamadig1 aym zamanda rahatlik ve sicak-
lik sagladig1 yoniindeki goriislerini de destekle-
mistir. Harlow daha sonra anneden uzak ve sos-
yal yoksunluk i¢inde biiyiitilen rhesus may-
munlarini da incelemistir ve bu maymunlarin
daha sonra sosyal iligkilerinde yetersiz oldugu-
nu gozlemlenmistir. Sosyal iligkilerdeki yeter-
sizlik ise ice kapanma, iliski kurmada becerik-
sizlik ve cinsel donukluk olarak tanimlanmugtir.
Aymt zamanda ¢ocuklarmna kars1 ilgisiz oldukla-
1 da goriilmiistiir. Sonug olarak Harlow’a gére
anne-cocuk arasinda olugan karsilikli sevgi ba-
gimin ileriki yasantiya olan en biiyiik katkisi, da-
ha sonra diger insanlarla kurulan tiim iligkilerde
giiven duygusunun olugmasidar (LD,

Bowlby’e gore anne ve ¢ocuk arasinda kurulan
giivenli bir baglanma iligkisi gocuga saglikh psi-
kolojik gelisim olanag: saglar. Rhesus maymun-
larinda gézlenen bu baglanma iligkisi ile insan-
lardaki ilk baglanma siirecleri arasinda bir ben-
zerlik olduguna inanan Bowlby, yanhs geligmis
ya da donem donem kesintilere ugramig baglan-
ma iliskilerinin kigilik problemlerine ve zihinsel
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hastaliklara yol agacagini iddia eder. Ornegin,
ona gore, giivensiz baglanma bicimleri nevrotik
bir kisiligin gelismesine zemin olugturur (1), Bu
noktada kuramu c¢ikis noktasindan baglayarak
daha ayrmtili bir sekilde incelemek, baglanma
stirecinin kisilik problemlerinin ve ruhsal hasta-
liklarin temelindeki yerinin daha rahat anlasil-
masimi saglayabilir.

Baglanma teriminin kuramlastirilmasi, neo-ana-
litik perspektife mensup teorisyenler tarafindan
gergeklestirilmistir. Bu durumda baglanma te-
orisinin klasik Freudyen teoriden ayrilan bazi
ozellikleri oldugu sdylenebilir, bu 6zelliklerin
neler oldufunun tespit edilmesi ise, kuramm
icerifinin daha iyi anlagilmasim saglayacaktir;
Margaret Mahler, Heinz Kohut, Karen Horney
ve John Bowlby, neo-analitik perspektifin ilk ve
_en 6nemli kurucularidir, bu kuramecilar, bilingdi-
simn asil yonetici gii¢ olarak ilan edilmesi ve
cinsellifin insan hayatinda merkezi bir konum-
da olmasi noktalarinda Freud ile fikir ayrihigina
diiger. Bu yeni perspektife gore, benlik (ego) sa-
dece altbenligin (id), bir anlamda da bilin¢digi-
nimn, gereksinimlerini karsilayan bir yap1 degil,
kendi gereksinim ve hedeflerini kendisi belirle-
yebilen bagimsiz bir varliktir. Benligin altben-
likten bagimsiz olan gereksinimleri ise, insanin
sosyal yoniinii de vurgular, insan dogumundan
sonra sosyal iliskilere gereksinim duyan, Aris-
to’nun deyisiyle, “sosyal bir hayvan’dir. Iste
tam da bu bakis, neo-analitik perspektifin psiko-

sosyal yoniinii vurgular. Bu psikososyal yon ise,-

kaynagini erken dénem anne-bebek iliskisinden
alir @,

Mahler, yenidoganin anne ile “psikolojik erime”
halinde oldugunu sdyler. Ona gére, bu birligin
kopmasi ve bireysellesme kisilik gelisiminin ta
kendisini olusturmaktadir. Fakat Mahler burada
¢ok onemli bir ¢eligkiden s6z eder; ayrilma-bir-
lesme celiskisi. Bagimsiz bir benlik geligtirme
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arzusu, anne tarafindan korunma arzusu ile sii-
rekli bir catigma halindedir ve ¢ocukluktaki bu
temel ¢eligki, insanlar iizerinde hayat boyu etki-
sini siirdiirecektir. Bu etkinin varligim siirdiire-
cegidiizlem ise, biiyiik ¢ogunlugu hayatin ilk al-
t1 yilinda olugan 6zbenlik algisidir. Annenin co-
cufa davraniglari, yani bagimsizlastirma ve ko-
ruma davramglarimin miktari, ¢ocugun kendisi
hakkinda yorumlar yapmasina ve bunlari i¢sel-
lestirmesine yol acacaktir (3.

Ug yas civarinda olusturulan anne imgesi, yal-
mz kendimizi degil, hayatmn geri kalaninda kar-
simiza ¢ikan tiim “6tekileri” anlamamiz i¢gin de
bir platform olusturur. Oyle ki, Mahler’e gore,
¢ocuk diger insanlara bakarken anne imajmin
yarattifi mercekleri kullanir. Kohut ise, benzer
bir noktay: “referans noktas:” mecazi ile agiklar.
Ona gore, dogustan biiyiiklenmeci 6zelliklere
sahip insan, anne babanin narsisistik gereksi-
nimlerinin kargilanmasi oraninda sosyal ortama
uyum saglar ve bu tatmin boyutunu, diger insan-
lardan beklentisini belirleyen bir referans nokta-
s1 olarak kullanir 3.

Nesne iliskilerini yorumlayan diger bir teoris-
yen olan Horney ise, “temel endise”den soz
eder. Horney her yenidoganin anne babasi tara-
findan terk edilme ‘korkusuna sahip oldugunu,
bu anksiyetenin boyutunun da ailedeki giiven ve
huzur ortamina bagl: olarak degisiklik gosterdi-
gini sdyler. Cocugun bu temel anksiyete ile bas
etme yontemi (reddedici tavir, biiyiiklenmecilik
veya boyun egici tavir) kiginin ileriki donemle-
rinde ikili iligkilerindeki yaklasimini belirler
(3.6)

Bowlby ve Ainsworth
Bowlby’e gore baglanmanin ¢ocuk acisindan

yasamsal bir degeri vardir. Hayvanlarla yaptig
gozlemlerden anneye yapismanin veya takip et-
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menin bebegin yasama sansimi arttirdifi sonucu-
na varan Bowlby, insanlarda baglanmanin bu-
nun Stesinde bir isleve sahip oldugunu vurgular.
nsan hayati icin baglanmanin ii¢ temel iglevi
vardir; diinyay1 kesfederken geri doniilebilecek
giivenli bir liman olma, fiziksel gereksinimleri
karsilama, hayata dair bir giivenlik duygusu ge-
ligtirebilme sansi. Bowlby, bu gereksinimler ye-
terli diizeyde kargilanmadig takdirde, ¢ocukta
olusan ozbenlik algisiyla baglantili olarak pato-
loji gelisebilecegini one siirer. Bu siireci ise,
“caligma modelleri” olarak adlandirdig: ilkeye
dayandirir. Bu ilke aslinda, Mahler, Kohut ya da
Horney 'nin vurguladig siireclerden farkl: degil-
dir, buna gore; anne tarafindan bir ol¢iide kargi-
lanan giivenlik duygusu ¢ocugun diinyay: algi-
layisini belirler (5:6),

Ainsworth ise baglanma teorisinin islemsel tani-
mim yapan kuramcidir. Kanadali bir psikolog
olan Ainsworth 1960’11 yillarin baslarinda,
Bowlby ile birlikte caligan ve onun goriislerini
paylasan bir psikolog olmasma ragmen, zaman
icerisinde John Hopkins Universitesi’nde be-
bekler iizerinde yaptigi ¢caligmalarda Bowlby nin
iddia ettifinden daha fazlasmi iceren sonuglar
bulmustur. Iginde bulundufu zaman diliminde
¢ok da alisilmig olmayan bir yontemi izlemisgtir.
Ofgrencileriyle birlikte ev ziyaretleri yaparak ¢o-
cuklan ve annelerini daha yakindan gozlemle-
mis ve bazi temel alanlarda (beslenme, aglama,
gbz temasi, giilimseme vb.) annenin ¢ocugun
ihtiyaglarina olan yanitlarmni incelemislerdir. On
ikinci haftada bebek ve anne laboratuvara alin-
mis ve Ainsworth’un “garip durum (strange si-
tuation)” olarak adlandirdig1 deney uy gulanmug-
tir. Bu deneyde, bebek sekiz dakika boyunca bir
yabanciyla annesinden ayrn kalir. Bu siirecte iki
an ¢ok dnemlidir; anneden ayrilma ve anneyle
bulugma ani. Bu iki anda verilen tepkiye gore
bebek iki ana baglanma tarzindan birine dahil
edilir; emniyetli ya da emniyetsiz. Emniyetsiz
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baglanma da kararsiz (ambivalant/iki degerli) ve
kacingan olarak ikiye ayrilmaktadir. Emniyetli
baglanmaya sahip ¢ocuklar anne giderken nor-
mal bir gerilim yagarlar, anne geri dondiigiinde
ise mutlu ve sevingli bir kargilama igine girerler.
Kararsiz baglanma tarzindaki ¢ocuk ise anne gi-
derken asir1 bir iiziintii ve ayrilamama davranisi
gosterirken, anne geri dondiigiinde anneye ofke- -
li ve reddedicidir. Kagingan ¢ocuklarda ise, ay-
rilis am sakin ve neredeyse tepkisizken, bulug-

ma anneyi reddedici ve uzaklastirici 6zelliktedir
(5,11,

Ainsworth’un tanimladigi bebek ile anne arasin-
da olusan giivenli baglanma ¢ocugun psikolojik
gelisiminde ciddi bir 6neme sahiptir ve annenin
sicak, duyarh, gereksinimi gidermeye hazir ve
baglanabilir olma ozelliklerini tagimasiyla ilgili-
dir. Emniyetli baglanma, duygusal saghgmn bir
kaynag olarak goriiliir, ¢ocuga “otekinin” onun
icin orada olacag ile ilgili giiven verir ki, bu da
onun ilerleyen yasaminda tatmin edici iligkiler
kurma kapasitesine zemin olusturur (11,

Deney sonuglarina bagl olusturulan gruplandir-
may1 ise, sadece ¢ocugun duygu durumuna bag-
lamak ise yanlig bir degerlendirme olur. Cocu-
gun dogustan getirdigi ozelliklerinin yani sira
cevre ile etkilesimine bagl olarak kazandig: ki-
silik ozellikleri de son derece Onemlidir. Oyle
ki, emniyetli baglanmaya sahip ¢ocuklarin an-
nelerin cocugun aglamalarina duyarh, ¢abuk
giildiirebilen ve de farkli gereksinimlerine uy-
gun tepkiler verebilen annelerdir. Kararsiz bag-
lanan ¢ocuklarin annelerinin ise, genellikle tep-
kilerinde tutarsiz olduklari saptanmustir. Mesa-
feli, duygusal olarak zor ulagilan ve ihmalkar
olan annelerin ¢cocuklarinin ise kagmgan baglan-
ma tarzina sahip oldugu bulunmustur. Fakat bu
iliskilerin iligkisel olusu, aralarindaki neden-so-
nug iliskilerinin varligini garanti etmez. Cocu-
gun mizac: da iigiincii degisken olarak baglanma

27



Baglanma Kurami ve Psikopatoloji

tarzina katkida bulunabilir 3-5).

Baglanma tarzlar kendisini pekistiren bir 6zel-
lige de sahiptir. Diger bir deyisle, var olmalari-
na neden olan karakteristik dzellikleri kendi de-
vamliliklarini da saglayic niteliktedir. Oyle ki,
erigkin hayatta da bu baglanma tarzlarimn uzan-
tilarimi gézlemleyebiliriz. Hazan ve Shaver
1990°da yaptiklar arastirmalarda, karasiz bag-
lanma tarzina sahip deneklerin ikili iliskilerde
asiri uglarda, asin kiskanglik ve tutku iceren, ta-
kintili diiincelerle dolu, manevi benzesme ve
birlegme talep eden iliskilerde yer aldiklarim or-
taya ¢ikarmistir. Buna benzer olan kagingan
baglanma tarzina sahip deneklerin ise, i hayati-
m sosyal ortamdan kagmak igin arag¢ olarak kul-
landiklar1 géze carpmistir 3).,

Bu aragtirmalar baglanma tarzlarimin bir cesit
ogrenme olarak da yorumlamamiza neden olabi-
lir. Buna gére, rnegin, kararsiz baglanma tarzi-
na sahip kisiler annelerinden 6grendikleri tutar-
siz iliski kurma tarzint ilerideki iliskilerinde de
kullanirlar. Aym sekilde kagingan baglanma tar-
zina sahip kisiler, ¢ocukken kullandiklari red-
detme ve kagma yontemlerini biiyiidiiklerinde
de kullanir, ¢iinkii Horney’in s6z ettigi temel en-
dise ile bag etme metodu olarak bunlari se¢mis-
lerdir ya da segmek zorunda kalmislardir (7).

Baglanma tarzlart aym zamanda ergenlikte psi-
kopatolojiye yol acan faktorlerden bir tanesidir.
Brown ve Wright'in arastirmasinda psikopato-
loji gdsteren ve psikopatoloji gostermeyen or-
neklemlere bakildiginda, psikopatoloji géster-
meyen grubun % 73,3’ emniyetli baglanma
tarzina sahipken, psikopatoloji gosteren grubun
sadece % 13,3’liniin emniyetli baglanmaya sa-
hip oldugu goriilmiistiir. Kararsiz baglanmasi
olan ergenlerin sorunlarim abartarak ilgi cekme-
ye ¢alistig, kagingan ergenlerin ise, sorunlarini
gormezden gelmeye meyilli oldugu belirtilmis-
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- tir. Bu duruma bagli olarak, anksiyete, depres-

yon, disiince bozukluklar1 ve sosyal kabul gér-
me gereksinimi; kararsiz baglanma tarzina sahip
olan ergenlerde diger gruplara gore daha ¢ok
goriilmektedir. Bu baglanma tarz1 ayni zamanda
siir kigilik bozukluguna sahip ergenlerde daha
sik goriiliir. Bunun yamnda, davranim bozuklu-
gu, madde koétiiye kullammi ve bunlara bagh
olarak, antisosyal kisilik bozuklugu, kagingan
baglanma tarzina sahip ergenlerde daha sik go-
riilen psikopatoloji kategorilerdir (7).

Bowlby ve Winnicott

Bowlby, aragtirmaci kimligi ile psikanalitik pa-
radigmanin sorularina cevap vermek igin goz-
lemlenebilir davramsla ilgilenmistir. Baglanma
ister giivenli, ister giivensiz; kagingan ya da ka-
rarsiz olsun, gozlemlenebilir, Sl¢iilebilir, deger-
lendirilebilir ve iliskilendirilebilir niteliktedir.
Winnicott ise, {istiin becerileri olan bir klinisyen
olmakla birlikte, kullandig1 soyut agiklamalara
bagh olarak “anlagilmasi zor” bir kuramcidir.
Bowlby ile aym problemlerle ilgilemektedir fa-
kat bunu ruhsal diinyanin perspektifinden yap-
maktadir. Winnicott, cocuklarla ve psikopatolo-
Jjik agidan agir vakalarla ¢alismustir. Bu durum
onun ozellikle “kendilik” ve “kendilik duygusu-
nun gelisimi” ile ilgilenmesine yol ag¢mustir
(2,10)

Bowlby ve Winnicott’in bebek-anne iligkisine
ve burada neyin yanls gidebilecegine iliskin go-
rigleri oldukga benzerdir. Winnicott’a gore
“cevreye tutunma” anne tarafindan saglanir.
Anne biiyiiyen ¢ocugun gereksinim ve arzulari-
na empati gosterebilir. Cevreye tutunmadaki te-
mel gbrev, baglanma ve koruma olmakla bera-
ber Bowlby'nin goriislerine zit olacak bicimde
Winnicott bunun etiyolojik terimlerden ¢ok va-
rolugsal terimlerle agiklar 2,
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Ayrica, ¢ocukluk donemi psikopatolojilerinden
bir olan ¢alma davranigina iligkin olarak
Bowlby ve Winnicott olduk¢a benzer agitklama-
lar yapmugtir. Ifade bigimlerinde ve odak nokta-
larinda ise bazi farklar goze carpmaktadir;
Bowlby i¢in ¢alma davranigt bir sosyolojik fe-
nomendir, erken ¢ocukluk donemindeki kesinti-
ye ugramig yasantilarla ve anneyle ayrilmaya
olan bir hesaplagmadir. Winnicott ise, ¢alma
davraniginm kendisini sembolik bir anlatim yo-
lu olarak goriir. Calinan nesne, kayip anne ima-
jinin yerine geger ve annenin yoklugu ile olugan
duygusal eksiklik arasinda bir koprii iglevi go-
riir. Buradaki fark, Bowlby’nin davranis1 agikla-
maya c¢aligirken, Winnicott’in davranigin anla-
muyla ilgilenmis olmasidir (2),

Winnicott’a gore, iyi bir anne, ¢ocugu ile empa-
ti kurarak, cocugun nesne devamlilig: bilgisinin
hangi basamagina ulastigmi anlar ve boylece,
ondan ne kadar siire i¢in ayr1 kalabilecegini bi-
lir. Winnicott bunu su ciimlelerle ifade etmisgtir;
“Anne bilir ki; ¢cocugunu, ¢ocugun annenin ya-
sadig1 ve ona yakin oldugu fikrini koruyabilece-
ginden daha uzun siire (dakika, saat, giin) yalniz
birakmamali, ondan ayrilmamalidir. Eger anne,
cocuktan ¢ok uzun bir siire uzak olmak zorunda

oldugunu biliyorsa, cocugun tekrar anneyi kabul -

edebilmesi i¢in, cocuguna kavustugu sirada an-
nenin de bir terapiste donmesi, bir terapist gibi
davranmasi gerekir.”(2),

Winnicott’a gore, kendilik algismmn temelini
olusturan deneyimler baglangi¢ta zaman ve me-
kanda daginik olan, heniiz biitiinlesmemis dene-
yimlerdir. Kendiligin biitiinlesmesi ise, annenin
¢ocuguna sagladig1 ortama bagh olarak, anne-
cocuk iligkisinin i¢inde gelisir. Cocugun zaman
i¢inde biitiinlesmis bir algisimin olmasi ve ken-
dilik duygusunu gelistirebilmesi ise, annenin
ona sundugu “kucaklayici ortam” sayesinde
olur. Annenin ¢ocukla ilgili biitiinlegsmis tasa-
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rimlarmi sayesinde ¢ocuk giderek kendi biitiin-
liigiinii kavramaya baslayacaktir (10),

Burada ¢nemli bir diger kavram ise, Winni-
cott’a gore cocugun yalniz kalabilme kapasitesi-
ni gelistirmesidir. Buna gore, annenin gorevi,
sadece, cocugun gereksinimlerini am1 anina kar-
silamak degildir, cocugun kendi bagina durabil-
digi sakin donemleri ve yalmzlik deneyimleri
gereksiz uyaranlarla boliinmemelidir. Annenin
bu siireyi talepsiz gegirerek ¢ocugun yalmz de-
neyimine eslik etmesi kendilik algisinin geligimi
acisindan gereklidir. Cocugun anneyle iletisgime
gectigi ilk donemde tiim giigliiliik duygusu iyice
yerlestikten sonra, bu yamlsamanin kademeli
olarak kirilmasi yoluyla, ¢ocuk tiim giigliiliik
deneyimlerinden gergeklik ilkesine dogru bir
gecis yapar. Bu noktada gereksinimleriyle her
seyi yaratan artik kendisi degildir, ortada bir dig
diinya bu dig diinyanin getirdigi gereklilikler,
zorluklar ve zorunluluklar vardir. Bu gegisi ko-
laylastiran 6ge ise, annenin kaginilmaz olarak
gerceklesen yetersizlikleridir. Bu asgari diizey-
deki orselenmeler sayesinde ¢ocuk bir dig diin-
yanm oldugunu ve onun getirdigi gergeklikleri
fark eder (10),

Bowlby ise, hayatin ilk aylar1 i¢in iki anne be-
timler. Birincisi, ¢ocugu etkilenmelerden korur,
yedek ego gibi iglev goriir ve yavag yavag onun
kendi egosunun gelismesine yardim eder. Win-
nicott bunu sevgi ve duyulara hitap eden, bir
arada var olusu Oneren “kapsayan anne” olarak
adlandirir. Burada Winnicott’in “kapsayan an-
ne” kavrami ile neyi kast ettigine bakildiginda
“tutma” kavram ile kargilagilir, bu kavramla
ise, annenin psikolojik tepkilerinin yenidogan
lizerinde ¢ok gesitli etkiler birakabilecegini ifa-
de eder. Buna gore, her geye bir tagkilik ve he-
yecan gosterebilen yenidogan bebegin bu anksi-
yetesinin kendisine bakim veren kisi tarafindan
yatistirilmas1 gerekmektedir. Annenin bu do-
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nemde ¢ocugun yamnda olmamasi kalici ve za-
rarlt sonuglar birakabilecek bir durumdur. Anne
“yeterince iyi” olmali, yani, ¢ocuga gerceklik il-
kesinin yansitabilmeli, bunu yaparken de i¢ ve
dis smirlart  belirleyebilmeli, ¢ocugunun
gereksinimlerinin ne oldugunun farkinda olmal
ve yasadifi endiseleri yatistirabilmelidir. Aksi
durumda, ¢ocugun heyecanlari kaldirabilecegi
diizeyin iistiine ¢iktiginda, anne “kapsayan” go-
revini yerine getiremezse, cocukta nevroza va-
ran psikopatolojilerin gériilmesi olasidir (11,

(evreleyen annenin yarattig bu uyumlu ortam-
dan sonra ise, diger asamada cocuk kendisinde
iki uglu duygular olusturmaya baslayan, yani
ayni zaman diliminde hem sevilen, hem de nef-
ret edilen “nesnel anne” ile iligki kurmaya bag-
lar. Annenin bu agsamadaki cevaplan ise, cocu-
gun ileriki yagaminda izlenebilir niteliktedir ve
dikkat gekici bir nokta olarak, ¢ok iistiine diig-
me, thmal kadar tehlikeli bir nokta olabilmekte-
dir, kendine tutunma, parcalanma, sahte benli-
gin gelisimi gibi savunmaci davranislarin gelisi-
mine neden olabilir. Sahte benlik bir savunma
yaptlanmast olarak Winnicott’mn tanimma gére,
biyiiklenmeci, yineleyen bicimde kendinden
memnun, yeterli vb. ozelikleri tasidigini iddia
eden nitelikte olabilir ki, bu durum Winnicott’a
gore kendiliginden gelisen bir durum olmaktan
¢ok annenin ruhsal durumuna bir yamt olarak
gelismektedir (10,11,

Bowlby nin tarif ettigi birinci anne Winnicott’in
cevreleyen anne tarifine denktir ve giivenli bir
temel saglayan kisidir. Tarif ettigi ikinci anne
ise, bebegin, giivenli bir ortam olustuktan sonra
kesifsel oyuna girebildigi anneye denktir. Win-
nicott’in oyun teorisinde, annede bebekte bir
tumgiiglilik duygusu yaratmaya yonelik bir
empatik duyarlilik oldugunu gériiriiz. Mesela,
bebek acikinca meme belirir, sanki orada bir si-
hir vardir. Ancak, Winnicott uzun siire bu
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disiincesiyle diger teorisyenlerden farklilasan
biri olmustur. Sonug olarak, Bowlby 'nin teorisi-

ni takip edenlerin vurgusu kesfin dogasmadir
(10,11).

Bowlby ve Klein

Klein, bebegin i¢sel yasantisini o giine kadar du-
yulmamis yollarla tartigan ilk analisttir. Diirti
kuramini, Freud’un oliimiinden sonra ciddi bir
bigimde ele alan sayili kisiden biridir ve boyle
yaparak, sevgi ve nefret arasindaki baglanti ve
bu duygularin meydana getirdigi iki degerlilige
iligkin Freud’un goriislerini tekrar harekete ge-
¢irmigtir. Klein, bebegin kurdugu ilk iliskinin
annenin memesi ile olduguna inanir ve sevgi ve
nefret duygularmin ilk agsamada buna yansitildi-
gin1 iddia eder. Buna gore ¢ocugun yansitma
mekanizmasi ve sapkin giiclerle fantezileri boz-
ma giicii, yaganan gergeklige ragmen igsellesti-
rilen annenin farklt olabilecegini, bu yolla bu
yolla gergek ile fantezinin birbirinden ayrilmig
olabilecegini soyler (11,

1935 yilinda ise, Klein, teorisine “depresif ko-
num” kavramimt eklemistir. Klein’in depresif
pozisyonu, Winnicott’in terminolojisinde, “ilgi
basama@ina” denk diiser. Buna gére, Winni-
cott’in terimleriyle “kapsayan anne” ve “nesnel
anne” bir araya gelir. Kapsayan olani, gerekti-
gince kusurludur, ¢iinkii bir anne miikemmel bir
sekilde daima duyarl olamaz, verdigi bakimda
zaman zaman Kesilmeler, aksamalar olacaktir.
Cocuk buna nesnel anneye yonelmis ofke ve
saldirganlikla cevap verir. Anne yine de hayatta
kalan olur ve cocugunu sevmeye devam eder, bu
yolla da dengeyi tekrar yapilandirmis olur. Co-
cuk fark eder ki, anne onun liziilmesine izin ver-
mekle beraber, onu sevendir de. Klein’in deyi-
miyle ¢ocuk bu noktada nefret ettigini yok et-
mek isterken, kendisine bakim vereni de koru-
mak ¢abasindadir ve depresif pozisyonu olustu-
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ran ruhsal bir act i¢ine girer. Bowlby igin ise, iyi
anne ¢ocugun agresif, siddetli saldinlarina da-
yanabilendir, bu duygular disa vuruldugunda ve
islendiginde anlagmazliklar basarili bir sekilde
¢oziime kavusur. Endigeli baglanan ve giivenli
baglanmann eksikligini yasayan ¢ocuk ise, ¢1-
kit olmayan bir dongiiye kapilabilir, kendini
kizgin hisseder ve zamanindan once gerceklesen
ayrilmadan dolay1 baglanma figiiriine saldirmak
isteyebilir. Bununla birlikte, misilleme korkusu
nedeniyle buna cesaret edemez ya da baglanma
figiiriinii uzaga itemez. Boylelikle endise ve 0f-
ke duygularim bastirmak zorunda kalir, giiven-
sizlik algist yiikselir, ilgisizlik beklentisi artar.
Duygusal ifadede yetersizlik olur. Ozsaygisinda
azalma ile birlikte, yakin iliskilerde korkung so-
runlar kendisini gosterebilir (2:11,15),

Baglanmay1 Etkileyen Faktorler ve Baglan-
manin Psikopatolojisi

Baglanma siireciyle ilgilenen pek ¢ok kuramci,
kiginin erigkin hayatinda diger insanlarla kura-
cag iligkilerin niteligini ve insanlardan beklen-
tilerini belirleyenin, bu kiginin yasammin erken
donemlerinde annesiyle kurdugu baglanma ilis-
kisi oldugu kabul eder. Anne ve ¢ocugun, ozel-
likle korku dolu duygulammlar ve stres altin-
dayken birbirlerine sagladiklar1 rahatlik ve des-
tek baglanmayi olusturur. Baglanma, her iki ta-
rafin da birbirlerinin gereksinimlerini kargila-
masina bagl olarak gelisen bir siire¢ oldugu i¢in
iki tarafl bir iligkidir. Yenidogan bebegin, yaga-
mim siirdiirmeye yonelik olarak beslenme, te-
mizlenmek, 1smmak, korunmak gibi bazi temel
gereksinimleri vardir ve bu gereksinimlerinin
karsilanmast i¢in bir bakiciya muhtagtir. Cocu-
ga bakan kisi ise, anne — baba ya da bakici- bu-
nu yalmzca bir gorev olarak algilamakla kal-
maz, bu eylemlerden mutluluk ve tatmin de sag-
larlar. Bu etkilesim de onlarin arasindaki bagi
giderek giiclendirir. Ancak, bu baglanmanmn
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olusmasinda bebegin bazi davramslan ozellikle
etkili olur. Bebegin, anne- babasiyla iletisimde
kullandig1 ve hayatinm ilk dokuz ayinda gelis-
tirdigi davramglarina baglanma davraniglart de-
nir. Emme, sokulma/uzanma, bakis, giiliimse-
me, aglama bebegin bashica baglanma davranis-
laridir (19,

Basarili bir baglanmaya katkida bulunan diger
etkenlere bakildifinda ise, genel olarak su 6zel-
likler goze ¢arpar: Fennel ve ark. (1974) yaptik-
lar1 bir deneyde iki anne grubundaki anne dav-
raniglarin incelemis ve su sonuglar bulmuslar-
dir: Birinci gruptakiler, bebeklerine dogumdan
sonraki ilk ii¢ glinde yogun etkilesime girmele-
rine izin verilen annelerdi. Ikinci gruptakiler ise,
bebeklerine dogumda ¢ok kisa siire bakan ve bir
daha ancak kimlik saptama amaciyla saatler
sonra bakan, sonra onlan ancak her dort saatte
bir yirmi dakikalik emzirme sirasinda gorebilen
annelerdi. Bir ay ve bir yil sonra bebekleriyle er-
kenden uzun siireli temas kurmus olan anneler
onlara daha bagli goriintiyordu1. Cocuklarint on-
lardan ayirdiklarinda ozlediklerini daha siklikla
belirtmislerdi ve onlar hakkinda daha fazla ko-
nugma gereksinimi duyuyorlardi. Aym anneler
bebeklerin muayenesinde doktorlara katilmaya,
agladiklarmda onlar1 yatistirmaya ve onlarla ko-
nugmaya egilim gosterdiler ().

Ana babalar da bebekleriyle etkilesimlerinde bi-
reysel farkliliklar gosterir. Stern ve ark. (1973),
bebekleri bir yagindayken en iyi uyumu goste-
ren iyi uyumlu annelerin kisiliklerinde farklilag-
malar olabilecegini, ancak ortak noktalarmt so-
rumluluklarina yaklagim tarzlari oldugunu bul-
muslar, bu anneler cocuk merkezli olmaya egi-
lim gosteriyor ve duygusal olarak da bebekleriy-
le ilgili goriinliyorlardi. Cocuk odakli bakim,
ana-babalarin uygun eyleme karar verirken be-
beklerinden aldiklar1 ipuclarma giivendikleri da-
ha kendiliginden olmaya yonelik bakimdir.
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Ana-baba odaklr bakim da, yetigkinlerin gerek-
sinmelerine ve programlarina ve bazen de “yet-
kin” ana baba olma ve “yetkin” bir cocuga sahip

olma zorlamalarint igeren bir ebeveyn tutumu-
dur 8,12,

Baglanma siirecini olumsuz etkileyebilecek et-
kenler ise §6yle tanimlanabilir: Anne babalar ile
¢ocuk arasindaki iligskiyi tehdit edebilecek fak-
torlerden birisi agiri aglamadir. Robinson ve
Moss (1970), gebeligi sirasindan cocugunun do-
gumunu coskuyla bekleyen geng bir anneyi an-
latir. Ancak, ilk aymda agin aglayan ve kucaga
alinmaya tepki gostermeyen bu bebek, daha
sonra ise giilimsemede ve goz temas: kurmada
geg kalmist1 ve ilerlemesi genel olarak yavasti,
bakim istekleri ise siirekliydi. U¢ aymn sonunda
anne engellendiini, sevilmedigini, uygun olma-
difiu hissetmis ve annenin bebegini reddettigi
goriillmiigtii. Benzer sekilde, Bell ve Ainsworth
(1972), bir aragtirmada bebeklerin anneleri agla-
diklarina aldirmadiklar zaman daha fazla agla-
diklarmi bildirmektedir. Bebekleri agir1 agladik-
larmda anneler onlar: birakmayu tercih ediyor ve
onlara aldirmiyor gériiniiyorlardi. Boylece, an-
nelerin bebeklerini yatigtirma cabalarinin yarar-
s1z gorindugi bir kisirdongii ortaya ¢ikmus, an-
neler bakimlarini geri ¢ekmislerdi. Daha fazla
aglama annenin daha fazla geri cekilmesine ne-
den oluyor gibi goriiniiyordu. Baz: bebekler ise
olagandis1 davramglar gosterir, ana babalar ise
ipuglarmm yorumlamay: ya da bu davranglar
kargisinda sogukkanlihiklarint korumayi son de-
rece gii¢ bulabilirler. Bebekteki bu davranislar
ana baba-bebek iligkisinin bozulmasina neden
olabilir. Bir baska nokta, ana babalarm, gorii-
niimlerini bozan ciddi bedensel kusurlart olan
bebeklerle basa ¢ikamamasidir. Cogu zaman,
onlar terk etmekten, yalnizca ¢ok az bakim ver-
meye kadar degisik yollarla bebeklerini redde-
debilirler. Ebeveynin bebegi reddetmesi beden-
sel kusurlar diginda bagka nedenlerle de goriile-
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bilir. Reddedilme her ¢ocugu etkiler, ama ne ka-
dar etkileyecegi cocugun duruma olan tepkisine
baghdir. Bir ¢ocuk davramis sorunlar1 ve alin-
ganhk gelistirebilir, bir bagkas: dier ebeveyni
ile giiclii bir iligki kurmay1 deneyerek durumu
dengeleyebilir (13,14),

Ancak, nedeni her ne olursa olsun, anne-bebek
baglanmasinda yasanan kesilmeler ve aksamalar
bebegin hem iginde bulundugu dénemde, hem
de sonraki yasantisinda bazi psikolojik zorlan-
malar yagsamasina, kimi zamanda psikopatoloji
tablolarmin ortaya ¢ikmasina neden olabilmek-
tedir. Cocukluk doneminde yasanan ruhsal ra-
hatsizliklar, genel olarak ii¢ baghik altinda topla-
nir ki, bunlar; bebeklik depresyonu, ayrilma bu-
naltist bozuklugu ve tepkisel baglanma bozuklu-
gudur.

Bebeklik depresyonu: Anne-bebek iliskisinin
kisa ya da uzun siireli kesilmesine bagl olarak
iki 6nemli hastalik tablosu halinde tanimlan-
maktadir, kisa siireli anne yoksunlugu (anaklitik
depresyon) ve uzun siireli anne yoksunlugu (psi-
sik hospitalizasyon). Sptiz’in yaptigi vaka ¢alis-
malartyla giindeme gelen bu sendromlarda has-
taneye degisik siireler igin yatan, bu siire igeri-
sinde annesi ile goriismeyen ve hastaneye ilk
yatis ve anneden ilk aynilma siirecinde ruhsal
yonden gayet saglikli olan, negeli, giiler yiizlii,
¢evresindeki uyaranlara ve insanlara kars1 ilgili,
istah1 yerinde, kilosu normal olan ¢ocuklara ait
video kayitlar1 vardir. Kayitlar zaman iginde de
devam etmis ve anneden aynilik siireci uzadikca
(bir hafta, bir ay, ii¢ ay gibi) bebeklerin hem
ruhsal, hem de davranigsal alanda kayiplar yasa-
maya bagladigm gozlemlemislerdir. Bu ¢ocuk-
lar giderek cevresindeki uyaranlara daha az tep-
ki vermeye baglamakta, onlarla ilgilenen insan-
lar1 umursamamakta, negeli, giiler yiizlii halleri-
nin yerini kiiskiin bir tavir almakta, giderek kilo
kaybmm ve yeti yitiminin de bagladig1 bir siire-



Baglanma Kuram: ve Psikopatoloji

cin igine girilmektedir (11D,

A) Kisa Siireli Anne Yoksunlugu: Annenin li¢
ay icinde geri donmesi ile belirtilerde olumlu
geri donmelerin yasanabildigi hastalik tablosu-
nu tanimlamaktadir.

Cocuk anneden ya da bakim verenden ilk ayril-
diginda uzun siireli ve giddetli aglamalar goste-
rir, kesilen aglama nobeti yanina bir yabancinin
gelmesi ile tekrar baslar. Sustuklarinda yiizle-
rinde yorgun ve kiiskiin bir ifadenin varlig1 be-
lirgindir. “Protesto dénemi” olarak adlandirilan
bu dénemi, yemenin giderek azaldigs, kilo kay-
binin bagladigy, fiziksel gelisiminin yavagladig,
kusma ve ‘ishal gibi sikayetlerin goriilebildigi
doénem izler. Annenin yoklugunun 2. veya 3.
haftasinda durgunluk baglar ki, bu dénem “dep-
resif donem” olarak adlandirilir. Eger iki ay ige-
risinde anne donmezse ¢ocuktaki duygusal tep-
kiler giderek kisith hale gelir ve donuk bir hal
alrr. Uyaranlara kars1 ilgisizligin de oldugu bu
donem “ice kapamim donemi” olarak adlandiri-
lir. Annenin ii¢ ay i¢inde donmesiyle bebekte
belirtiler giderek azalir. Ancak, Bowlby bu ev-
renin anneye karsi iki degerli (ambivalan) hisle-
ri icerdigini diiglinmiistiir, ¢iinkii cocuk anneyi
istemektedir, ancak kendisini terk ettigi igin ona
ofke duymaktadir. Anne dondiigii zaman, ilgisi-
ni kesmig evrede olan ¢ocuk reddedici davrang
gosterir. Anne unutulmamgstir fakat terk edildi-
ginden dolay: anneye ofke duyar ve yeniden bu-
nu yasayacaginin korkusunu duyar. Bu ¢ocukla-
rin bazilar yetigkinlik donemlerinde; duygusal
iligki olugturmakta sinirli, az veya hig duygula-
namama ve duygusal ¢ekilme ile karakterize
duygusuz kisilikler gelistirebilir. Ug ay1 gecen
anne yoksunlugunda ise belirtilerde geri doniis-
ler olmas1 beklenmez ve iyilesme gerceklesmez.
Alt1 aydan kiigiik olan ¢ocuklarda anaklitik dep-
resyonun goriilmeyisi anne-¢ocuk iligkisinin he-
niiz yerlesmemis olmasiyla iligkilendirilir, bazi
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cocuklarda ¢ok yogun yasanmasi, bazilarmda
ise bu tablonun goriilmeyisi ise anne-bebek ba-
ginin giiclii ya da zayif olmastyla ilgilidir. (9.

B) Uzun Siireli Anne Yoksunlugu (yuva hasta-
i, psisik hospitalizasyon); yasammn ilk yil-
larinda aileden ayrilan ve bakim evlerine verilen
cocuklarda goriilen bir sendromdur. Buradaki
tek neden anne yoksunlugudur. Anne ya da an-
ne yerine gegen bir yetiskinle kurulan birebir
iliskiden yoksun olan ¢ocuk duyusal ve duygu-
sal gelisim olanagindan da yoksun kalmaktadir.
Bu cocuklar; genel olarak uyaranlara gii¢ ve geg
cevap verirler, cevreye kargi ilgileri oldukca
azalmigtir. Oturduklari yerde sallanma, gigner
gibi yapma benzeri kaliplagmig hareketleri var-
dir, bunlar cocugun kendini uyarmak igin yapti-
g1 hareketlerdir. Ayrica parmak emme, sallanma
gibi bedensel haz kaynaklarina sik bagvururlar.
fleri durumlarda yalanci zeka gerilikleri goriiliir
ve cogu zaman kalict olmaktadir. {Ik yaslarda
yuvaya verilen cocuklar 3-4 yaglarinda tekrar
evlerine donseler bile zekalar: normale dénme-
yebilir. Bu ¢ocuklara verilen beslenme ve bakim
kosullar1 ne kadar iyi olursa olsun liim ve has-
talanma oranlar ebeveynleriyle yasayan ¢ocuk-
lara gore yiiksek bulunmaktadir. Ek olarak, yi-
riime, konusma ve tuvalet egitimleri geridir.
Boylar1 ve kilolar1 kronolojik yaslarinin altinda-
dar (D,

Kisa siireli ve uzun siireli anne yoksunlugu sen-
dromlarn DSM-IV’te tammlanmamaktadir. Da-
ha 6nce DSM-III'te ise, reaktif baglanma bo-
zuklugu (attachment disorder) bashgi altinda s1-
mflandirimigtir (1.

Bebeklerde bu tiir ruhsal problemlerin yam sira
duygusal ve zihinsel geligimlerinin incelenmesi
icin cesitli gbzlem gruplan olusturulmaktadir.
Tiirkiye’de de aktif olarak ¢aligmalarim siirdii-
ren bu gruplarin temel isleyisi, gdzlemcinin be-
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begi dogal ev ortaminda gozlemlemesi ve bu
gozlemlerin tartigildig1 grup oturumlarina katil-
mast seklinde iki boliimden olusmaktadir. Goz-
lemci, daha 6nceden belirlenen aileyi bebegin
dogumundan iki yasina dek diizenli olarak haf-
tada bir kez, bir saat siireyle ziyaret eder. Bu
gozlem, bebegin dogumundan sonra ev ortamin-
daki fiziksel ve duygusal gelisiminin ve ailesi
ile kurdugu iligkilerin gézlenmesini igerir. Daha
sonra yapilan gozlemler grup igerisinde tartigi-
lir. Bu tartigmalarin klinik diizeyde pek ¢ok ya-
rar vardir; gbzlemci bir yandan bebegin sozel
olmayan -¢ogunlukla oyuna dayali- davranigla-
rint anlamlandirabilme yetisini gelistirirken, di-
ger yandan konusamayan ¢ocugun anlagilmasini
da saglar (20), Tiirkiye’de bu ¢alisma Istanbul
Universitesi Geligim Psikolojisi Anabilim Da-
I'nda “Bebek ve Aile Gozlemleri — Boylamsal
Proje™ ad1 altinda yiiriitiilmektedir. Ayrica, yine
bazi dzel psikoloji merkezlerinde de “Tavistock
Modeli"ni kullanan bebek gozlem gruplar var-
dir.

Ayrilma Anksiyetesi Bozuklugu: DSM-IV’te
“Bebeklik, Cocukluk veya Ergenligin Diger Bo-
zukluklar1” baghgr altinda tanimlanmakta olan
bu bozukluk, genellikle 1-3 yaslari arasindaki
cocuklarda siklikla gériilen bir durumdur. An-
cak, bu korkularin ¢ogu rahatsizlik diizeyinde
olmayip ¢ocugun sosyal iligkileri genisledikge
sonen bir yapidadir fakat ayrilma bunaltisindaki
siddet ve siireklilik ¢ocugun uyumunu bozacak
seviyelere de ¢ikabilir. Baglandiklari kisiden
ayrildiklarinda kendilerinin ya da baglandiklan
kisilerin baglarina kétii bir sey gelecegine iligkin
siirekli ve agin bir kaygi yasarlar. Bu bozuklugu
olan ¢ocuklarda kaybolmaktan, ebeveynlerine
bir daha kavusamamaktan korkmak gibi belirti-
ler goriiliir. Tek basina bir yere gitmek ya da ev-
den uzaklagsmak istemezler, zorunlu kaldiklarin-
da huysuzlagirlar. Okula gitmek, kampa katil-
mak gibi evden uzaklasmasina neden olan her
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seye Karg1 tepkilidirler. Diganida bir yerde gece
kalamazlar, tek basina odada oturamazlar. “ya-
piskan” davramiglar gosterirler ve baglandiklar
kisiyi “golge” gibi takip ederler. Uykular cogu
zaman problemlidir, uyku zamani zorlanir, uyu-
yana kadar yaminda birisinin kalmasini isterler.
Yataklarini odasinin kapisina gore ayarlayabilir,
ebeveynlerinin odasina girmesi engellenmisse,
Kapinin 6niinde uyumay1 deneyebilirler. Korku-
larim yansitan felaket icerikli riiyalar gorebilir-
ler. Ayrilik zamani geldiginde ya da bunun bek-
lentisi i¢inde olduklarinda, karin agrisi, bas ag-
rist, mide bulantisi, ¢carpmnti, halsizlik, bas don-

mesi gibi bedensel yakinmalarda artis gsterebi-
lirler (14.9),

Ayrilma anksiyetesi bozuklugu sebebiyle okul
reddi dahil okula devam etme iliskili problemler
siklikla klinige gelen durumdur. Aslinda, okula
devam etme konusunda ¢ocugun gosterdigi ka-
rarlilik onun kronik hale gelmis olan stresle ba-
sa ¢ikabilme yetisinin de bir gostergesidir. Oku-
la ilk baglanilan dnemde ¢ocuklarin % 80’inde
¢esitli derecelerde okula uyum giicliigii gdzlen-
mektedir. 6-8 yas arast ¢ocuklarda, tek ¢ocuk
olanlarda ve ebeveynlerine asir1 bagimli olan
¢ocuklarda bu belirtiler daha sik goriilmektedir.
Cocuk birden bire okula gitmek istemeyebilir,
ailenin onu zorlamas ise ¢ocukta panik duygu-
sunun artmasina neden olur. Cocuk bulanti, kus-
ma, karmn agris1 gibi belirtiler gelistirebilir. Bazi
cocuklar israrlar sonucu okula gitseler bile yol-
dan geri donebilirler ya da okuldan kagmaya ¢a-
ligabilirler. Okul fobisinin baglangici kimi za-
man ¢ok belirgin degildir. Cocukta istahin azal-
mas1, okula kars1 ilginin kaybolmasi, ddevlerini
yapmak istememesi gibi belirtiler baglar, uyku-
lar1 diizensizlegebilir ve sonunda bir giin okula
gitmek istemedigini séyler. Nedeni soruldugun-
da okula, dgretmenine ya da arkadaslarina dair
sikyetler iletebilirler ancak bunlar ¢ogu zaman
gergek nedenlere isaret etmez. Bu ¢ocuklar ev-
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lerinde genelde rahattirlar ancak ¢ok siddetli va-
kalarda ev i¢inde bile huzursuz olduklari gozle-
nebilir. Okul korkusunun gériinen nedenleri ne
olursa olsun temel neden anneden ayrilma kor-
kusudur ve bu bir aile nevrozuna isaret etmekte-
dir. Aile bireylerinin birbirine baglt ve bagiml
oldugu bir yapilanma s6z konusudur, biri 6teki-
ne veya kendisine bir sey olacagi korkusu yasar.
Bes temel aile etkilesimi en stk goriilenlerdir
(1,4).

a) Anne- baba ¢ocuga okulda bir sey olacak
diye korkmaktadir.

b) Anne ya da baba kronik anksiyeteden ya-
kinmakta ve kendilerine bir sey olacagin-
dan korkmaktadirlar.

¢) Anne-baba genel tutumlarinda ¢ocugun
kendilerine bagli ve bagiml: kalmasini iste-
mekte ve desteklemektedir.

d) Cocuk kendi yoklugunda anne ya da baba-
sina bir sey olacagindan ya da kendisini bi-
rakip gideceginden korkmaktadir.

¢) Cocuk anne ve babastnin yoklugunda ken-
disine bir sey olacag: korkusundadir (D,

Okul korkusu gelistiren ¢ocuklarin kisilik 6zel-
liklerine bakildiginda ise, bunlarin daha ¢ok us-
lu, uyumlu diye bilinen, basar1 kaygili, onay
bekleyen, ailesine bagimli ¢ocuklar oldugu go-
riilmektedir. Genelde strese neden olabilen bir
etken hastalifi baslatir (ailede hastalik, sos-
yoekonomik kriz, kayip, go¢, kardes dogumu
vb.) (. Okul fobisinde iki ana egilim kargilikl1
rol oynar;

1. Okul ile iligkili kaginma davranislar1.

2. Rahat ve giivenligi saglayacak durumlar

aktif olarak arama (),

Okul fobisi farkl: bigimlerde ortaya ¢ikabilir, ta-

ninmasint kolaylastirmak amaci ile verilebile-
cek bilgiler ise sunlardir: Cocuk okula gitmeden
oncesi nedensiz sikdyetler one siirebilir, okula
‘gitmeye kars1 isteksizlik, gitmemek igin yalvar-
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ma, tartigma ve cezalandirmaya ragmen okula
gitmeyi reddetme goriilebilen durumlardir.
Okula gitmek i¢in evden ayrilma vakti geldigin-
de ise, agirt anksiyetenin ve panik bulgulariin
gozlenmesi olasidir, bedensel yakinmalar &ne
siirebilir. Cocuk siklikla okulda duramaz, bazen
de yan yolda geri doner. Anne-baba gocugu
okula gotiirdiigii zaman, ayrilik am dramatik bir
tabloya benzeyebilir. Erkek ve kiz cocuklar ay-
rilma anksiyetesinden esit oranda etkilenmekle
beraber ergenlik oncesi ayrilma belirtileri kiz-
larda daha sik gozlenmektedir. Ayrica, bu ¢o-
cuklarda saptanan bir diger 6zellik okula devam
etmek igin ortalama zeka seviyesi (IQ) kontrol
gruplariyla esit veya beklenenden daha iyi ol-
masidir. Okul fobisi sosyoekonomik diizeyi orta
seviyede olan ailelerde daha ¢ok goriilmektedir.
Bu ¢ocuklarin annelerinin 1/5'i bir psikiyatrik
bozukluga sahip oldugu bulunmustur. Ebeveyn-
ler endiseli veya depresif 6zellikler gostermek-
tedir. Kiigiik cocuklarda siklikla akut baglangig-
11 olur. Fakat daha biiyiik ¢cocuk ve ergenlerde
baslangici daha gizildir. Ayrilma anksiyete bo-
zuklugunun en sik rastlandig1 grup, ergenlik 6n-
cesi-erinlik donemi ¢ocuklaridir. Kaza, hastalik
veya ameliyat gecirme, kamp veya okul i¢in ilk
kez evden ayrilma, okul arkadasinin gidisi veya
kaybs, cocugun bagli oldugu akrabalarimn hastals-
g1 veya oliimii tetikleyici nitelik gosterebilir,
olaylar ¢ocukta tehdit olusturur ve endisenin
a¢i1ga ¢cikmasmni kolaylastirir. Ev disindaki arka-
das grup aktivitelerine katiliminda azalma tipik
olarak goriilen bir dzelliktir. Cocuk annesine ya-
pisabilir, onu kontrol etmeye ¢alisabilir, diren-
gen ve kavgact bir tutum sergileyebilir. Bu yas
grubunun klinik incelemelerinde, depresif belir-
tiler, bazi davramg problemleri veya ender
olarak bir psikotik hastalik goriilebilmektedir.
Belirtileri, istahsizlik, bulanti, kusma, bayilma,
bas agrisi, karin agrist, anlasilmaz halsizlik, is-
hal, viicut agrilari ve tagikardi gibi somatik gika-
yetlerle golgelenebilir. Sikayetler okul &ncesi
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veya okulda baslayabilir. Fakat eve gelmesini
ardindan belirtileri cabuk iyilesir ().

Gocuk okul korkusu gogunlukla sinirli bir dgret-
men, sinavda basarisizlik korkusu, kendisine
kotii davranan bir arkadastan korku gibi yiizey-
deki bir nedenle agiklamaya calisabilir. Bunlar
kimi zaman da dogruluk payma sahiptir. Ancak,
unutulmamas1 gerekir ki, genelde bu korkunun
kokeninde, duygusal iliski kurdugu kimselerin
veya Kendisinin basina bir sey gelmesinde ve
boylece kendisi i¢in ¢ok onemli bu kisiden ay-
rilma korkusu vardir.

Korku duygusu gercekte bir ayrilma anksiyete-
sidir. Okul ¢ocugu veya ergen, icinde bulundu-
gu durumda, normalde 24 aylik bebeklerin kor-
kusunu yasamaktadir. Okul fobisinin sagaltimi
strasinda gocuk okula gitmediginden dolay1 sug-
lanmamalidir. Cocugun giiveni kazanildiktan
sonra ona okula gitmesi gerektigi, okula gitme-
digi takdirde zamanla derslerinden geri kalma
korkusunun da eklenecegi anlatilmalidir. Co-
cuklarda davranis ve oyun terapileri etkili olur-
ken ailelerle de kronik anksiyete, baghlik ve ba-
gimhilik problemlerinin ¢aligilmast etkili sonug-
lar vermektedir (14,

Bebeklik ya da Kiigiik Cocukluk Déneminin
Tepkisel Baglanma Bozuklugu: Bu bozuklugun
genel ozellikleri; 5 yasindan dnce baslamasi ve
¢ocugun gelisimine uygun olmayan bir sekilde
uygunsuz toplumsal iligkiler kurmasidir. Top-
lumsal etkilesimlerde ve iliski kurmada yeter-
sizlik gbze ¢arpan bir 6zelliktir, bu durumda co-
cuk rahatlatiima ¢abalarina direng gosterebilir,
kagingan bir tavir ya da donuk bir uyaniklilik
sergileyebilir. Eger bir bakim evindeyse, bakim
evine karst kangik duygulanimlar gdstermesi
olasidir ),

Ote yandan bu bozukluga sahip ¢ocuklarda uy-
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gun segici baglanmalar gorlilmez ve bunlarin
yerine belirli daginik baglanmalarin varligi dik-
kat ¢ekicidir. Ornegin cocuk gorece yabanci ol-
dugu kisilere karsi bir yakinlik gosterebilir
ve/veya baglanacag: kisilerin se¢imini “gelisi-
giizel” yapabilir. Bozuklugun nedenleri arasinda
cocuga patolojik bir bakimin verilmis olmasi
onemli rol oynar. Buna gére; ¢ocugun rahatinin
saglanmas, tegvik edilmesi ve sevgi gosterilme-
si gibi temel duygusal gereksinimleri siirekli
gormezlikten gelinmesi ve/veya cocugun temel
fiziksel gereksinimlerinin siirekli gérmezlikten
gelinmesi ya da kalic1 bir baglanmanin olusma-
sint onler sekilde birincil bakim verenin sik sik
degismesi gibi faktorler etkili olabilmektedir. 9.

Yetigkin yasamina bakildiginda ise, ozellikle
depresyonun, agorafobinin ve simir kisilik bo-
zuklugunun ayrilma anksiyetesi ile yakin iligki-
si vardir. Freud’un 1917’de melankoli ile kayip
arasmdaki iliskiye yaptig1 yorumlar daha sonra
aragtirmalar tarafindan dogrulanmigtir. Depres-
yon ile cocukluk donemi kayiplart arasinda kur-
dugu baglanti iizerinde tartigmaya meyil verme-
yecek sekilde dogrulamistir. Kanitlara dayanila-
rak soylenebilir ki, annenin erken donem kaybi,
ozellikle buna ilgisizlik ya da bakimda aksama-
lar eslik ediyorsa, kisi yetiskin yagaminda zor-
luklarla karsilastiginda depresyona ¢ok daha
acik hale geliyor. Harris ve Bifulco (1991), an-
nelerinin ¢ocukluk doneminde kaybetmis bir
grup kadinla yaptiklan ¢alismada sosyolojik ve
psikolojik degiskenleri incelemis ve tahmin
edildigi iizere depresyon oranlarini (ii¢ kadindan
biri) bu kayb1 yagamayan kadinlara gore (on ka-
dindan biri) daha yiiksek bulmuglardir. Agora-
fobide ise, Bowlby teorisini endiseli baglanma
lizerine oturtur. Agorafobiyi, okul fobisine ben-
zer goriir, o da ayrilma anksiyetesinin bir ¢egidi-
dir. Kontrol gruplariyla karsilastinldiklarinda
agorafobiklerin ¢ocukluk doneminde aile uyus-
mazliklarmm sikliginin arttima iligkin kanitlar
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aktarmaktadir. Hastaligin ¢ olast model iizeri-
ne oturdugunu soyler; anne ¢ocuk arasmdaki
roller tersine donmiis olabilir, hasta annesiyle
ayriyken, annesine kotii bir sey olacagindan
korkabilir ya da tersi bicimde anne korumasin-
dan yoksun oldugu durumda kendi bagina koti
bir sey geleceginden korkabilir (2.16).

Fobik bozukluklarda teorinin ve tedavinin mer-
kezinde, ac1 dolu duygularin ve korkutucu dene-
yimlerin bastirildig1 ve ylizlesmek yerine kiginin
onlardan ka¢mdii fikri vardir. Bowlby nin var-
saymmma gore; biiyiik olasilikla fobik yetigkin-
ler, ilk olarak orselenmeye maruz kalmiglardir;
bunlar ebeveynin intihar girisimine taniklik et-
mek, cinsel kotiiye kullanimm magduru olmak
gibi olaylar olabilir. Sonrasinda da siklikla 6zel-
likle cinsel kotiiye kullanimiarda oldugu gibi
“unutmay1” tercih eder. Cocugu endiseli yapan
olaylar, ¢ocugun onunla yiizlesmesini ve iste-
sinden gelmesini saglayacak olan zihinsel sema-
larla baglantilandirilmaz. Yetigkinlerde de bi-
reysel deneyimler sok edici ya da kafa kanstiri-
c1 oldugunda, genellikle panigin belirtilerine
odaklanilir fakat neyin onlar sarstigina odakla-
nilmaz. Boyle durumlarda ise, biligsel terapinin
korkulan uyarana maruz kalmayi gerektirme-
yen, kesifsel formu desteklenmektedir. Bu terapi
kisiyi kendini kesfetmeye yiireklendirirken, duy-
gularin ve iligkilerin de uyanmasini ve boylece an-
lamls bir yolla birbirine baglanmasim saglar ).

Smir kisilik bozuklugu ise, ayrilma endigesiyle
yakm baglantilt konulardan bir tanesidir. Stnir ki-
silik bozuklugu genel olarak su belirtilerle tanim-
lanir: Dengesiz kisiler arasi iligkiler, idealize et-
me ve bolme mekanizmalart arasindaki sert ge-
cisler, dengesiz duygu durum, kendine zarar ver-
meye yonelik davraniglar (kasith kendine zarar
verme, madde kotiiye kullanimi), 6fke patlamala-
11, amaglar, arkadasliklar ve cinsel yonelimde ka-
rarsizlik, bosluk ve can sikmtisi duygular ).
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Deneysel galismalar bu hastalarin, ¢ocuklukla-
ninda yiiksek seviyede duygusal ihmal ve orse-
lenmeye maruz kaldiklarim gostermektedir. Or-
negin, Bryer (1987) Smir Kisilik Bozuklugu ta-
mistyla yatmakta olan hastalarin %86’sinda cin-
sel istismar oykiisii bulmustur. Bu oran diger ya-
tan psikiyatrik hastalarda % 21°dir. Herman’mn
yaptig1 bir aragirmaya gore ise, ayaktan tedavi
goren smir kisilik bozuklugu hastalarmin %
81’nin aile i¢in siddete tanikhik ettigini, bu ora-
ninin ayaktan tedavi goren diger psikiyatrik has-
talarda ise, % 51 oldugunu bulmustur. Bu yolla
orselenmeye maruz kalanlarn olay sirasida
yaslarinin altidan kii¢iik oldugu durumlar smir
kisilik bozuklugunda % 51’ken, diger tanilarda
% 13 tiir (Z17).

Bu hastalarla yapilan psikanalitik ¢aligmalar,
aktarim-karst aktanim iligkisinde siklikla mey-
dana gelen yansitmali 6zdesim siireglerinin ne-
mini vurgular. Terapist, hastanin duygulan i¢in
bir hazne olarak kullanilabilir ve bu yolla, has-
tanin 6fke, konfiizyon, korku ve igrenme duygu-
lan1 ile doldurulabilir, bu durum deneyimsiz te-
rapistler i¢in beklenmediktir ve tolere edilmesi
zordur. Ayrica, hasta terapide olduk¢a somut
yolu kullanabilir ve terapistine bilyiik dl¢iide ba-
giml hale gelebilir. “Kurtarici nesnesiyle” bii-
tiinlesme halinde olabilecegi durumlar ararken, di-
ger zamanlarda sadistik ve reddedici olabilir. ().

Bu hastalara baglanma teorisi agisindan bakildi-
ginda, konuya iligkin iki neden goze garpar; bi-
rincisi sinir yapilarda son derece dzgiil olan bag-
lanmadaki bocalamalarla ilgilidir. Bu soru aile
ve/veya esleriyle olan yikici iligkilerinde neden
israr edici oldugu sorusuyla da iligkilidir. Bu
noktada telden anne tarafindan biiyiitiilen rhesus
maymunlarinda goriilen bir takim davramsglar
animsamak yardimct olacaktir. Fiziksel travma-
ya maruz kalan maymunlar, drselenmeye neden
olan objeye daha siki tutunuyordu. Baglanma-

37



Baglanma Kurami ve Psikopatoloji

teorisine gore, korkmug bir gocuk baglanma fi-
giriinii arayacaktir ve eger negatif bir dongiide
baglanma nesnesi ayni zamanda travma nesnesi
ise, travma, daha fazla travma tarafindan gliven-
lik arayisia yol gosterecektir. (2.

Ikinci olarak, stnir yapilarin kavramlastirmasina
goze carpan oneri Fonagy nindir (1991). Swnr
deneyimi, kendisinin zihinsellestirme (mentali-
sation) kapasitesi olarak adlandirdi1 terimlerle
anlatir. Sinur hastalarda bu kapasitenin eksik ol-
dugunu séyler. Bununla demek istedigi, bu has-
talarin kendilerinin ya da digerlerinin (6zellikle
duygularla iligkili olanlarin) yeterli i¢sel temsil-
lerine sahip olmadigidir. Benzer bir fikir, Ma-
in’nin “metakognisyon” diisiincesinde vardir,
diistinme iizerine diisiinebilme, diislinceye yan-
styabilme yetenegini kasteder. Bu noktada anla-
tilmak istenen ise, ¢ocugun tolere demedigi he-
yecan ve acilannin baglandigi kisiyle yansitma-
It 6zdesime gitmesine yol acabilecegidir. Cocuk
i¢in, istismarct ebeveyn donuk bir tetiktelik ile
yapisilan, tutunulandir (2.18),

Bowlbiyen bakis agisi, Siir Kisilik Bozuklugu
(SKB) tedavisi i¢in birkag sakli anlam1 barindir-
maktadir. Hasta oncelikle giivenli baglanmanin
eksikligini yasar. Asint uglarinda, kararsiz ya da
kagingan baglanma olasidir. Hasta, gecmiste ya-
ki iligkilerinin gerektirdigi rselenmesine kars1
bir savunma olarak terapide herhangi bir duygu-
sal iliskiyi kabul etmeye kars1 direnir, terapisti
de rahatsiz eden bir duygu icinde birakir. Sece-
nek olarak, hasta degerli yasami icin, terapiye

 yapisabilir ve terapisti, onlarm hayatin1 yonetme
gereksinimi konusunda sucluluk ve bogulmus-
luk duygulariyla birakabilir ).

Bu iki durum arasinda bocalamalar da olabilir.
Terapist bir oturumda gergekten ilerleme kay-
dettikleri duygusuna kapilirken, bir sonraki se-
ansta kaygisiz, duygusuz bir hastayla kargtlaga-
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bilir ve bir 6nceki yaklagim bir yanilsama gibi
goriinebilir. Terapist kendini, kilitlenmis, “fel¢
olmus™ gibi hissedebilir, goriiniise gére hasta
i¢in bir degeri olmadigin diisiinebilir ve eger il-
gisini kesmeyi denerse agin direngle karsilagabi-
lir. Terapistin burada asil yapmasi gereken, tu-
tarli kalmaktir; hastanin duygusal degisimlerine
karg1, giivenilir, sorumlu ve dengede kalmak,
stklikla hemen géze garpan yollarla yapilan sa-
mimiligin cezalandirict ve travmatik deneyimle-
rinin tekrari i¢in bilingsiz baskilarina kars1 uya-
nik olmaktir ().

Zihinsellestirmenin veya sembolizasyonun her-
hangi bir kanti, kirilgan ve gelip gegici olmak-
la beraber, umut verici bir isaret olarak alinma-
Lidir. Bu degisik bigimler alabilir; oturumdaki
komiklik, bir siir ya da riiya anlatma, kendinin
ya da digerlerinin farkindaligina dair kantt, spor
ya da hobi gibi disar1ya yonelik ilgiler vb. hepsi
arastirma i¢in yeni olusan bir kapasitenin bas-
langicini gosterir bu ruhsal diinyada ve terapide
glivenli temelin olugsmakta olduguna isaret eder.
Tutarlilik esas olmakla beraber, terapistin 6znel-
ligine bagh olarak siddetli aktarimsal baskinin
altinda hatalarin olmasi kaginilmazdir. Eger uy-
gun olan ele almirsa, bunlar hastanin erken do-
nem kayiplarini ve travmasini tekrar yasamasina
firsat saglayabilir. Winnicott, timgticlii terapist-
lere de sunu hatirlatir: “Biz hastalarimiza kusur-
larla yardim edecegiz.”. Son olarak, bu hastalar-
la galisan terapistlerin yapmast gereken belki de
en onemli ey, bu hastalardaki baglanma y6niin-
deki geligimlerin asla kiigimsenmemesi gerekti-
gidir @,
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