
238 Depresyon ve Anksiyete Bozukluklannda Tedavi PHinlan ve Giri~imleri 

FORM 8.4. Obsesif-Kompulsif Bozukluk Hakkmda Hastalar i9in Bilgilendirme 

Obsesif Kompulsif Bozukluk Nedir? 

OKB'li hastalar obsesyonlar, kompulsiyonlar ya do her ikisine birden sahiptirler. "Obsesyonlar" rahats1z edici 
dO~Onceler, zihinsel imgeler ya do dOrtOlerdir, rahats1z edici olmalanna kar~1n sOrekli tekrar geri gelirler. "Kom
pulsiyonlar" ki~iyi kayg1h hissetmekten uzak tutan ya do kotO bir §eylerin olmas1n1 engellenmesi i<;in gerc;ekle§
tirdigi eylemlerdir. OKB'li birc;ok hasta, hem obsesyon, hem de kompulsiyonlardan mustariptir. 

S1k gorOlen obsesyonlar: 

• Hastahga yakalanma korkulan, AiDS ya do kanser gibi. 

• Zehirli maddelere dokunma korkulan, bocek 61d0r0c01er gibi. 

• Birini yaralama ya do oldurme korkulan, s1kllkla sevilen biri. 

• Bir ,eyleri yapmay1 unutma korkusu, ocag1 sondurmeye do kap1y1 kilitleme gibi. 

• Utan9 verici ya do ahlaki olmayan bir ,ey yapma, mustehcen ~eyleri soyleme gibi. 

Kompulsiyonlar bazen "ritueller" olarak do adlandlnhr. S1k gorulen kompulsiyonlar ~unlard1r: 

• A'm y1kanma ya do temizlenme, elini gunde defalarca y1kmama gibi. 

• Kontrol etme, ocag1n kapat1lm1~. kap1nin kilitlenmi~ oldugunu kontrol etme gibi. 

• Tekrarlama eylemleri, 1~1klan 16 kez yakma ve kapatma gibi. 

• Biriktirme ya do e,yalan muhafaza etme, eski gazeteleri ve eski kag1tlan muhafaza etmek gibi. 

• Nesneleri bir duzen i9ine yerle,tirme, odadaki her §eyin simetrik olmas1ndan emin olma gibi. 

Bir<;ok OKB'li hasta korkulannin ger<;ek dl§I oldugunun fark1ndad1r. Ayrn zamanda kompulsiyonlanrnn sac;
ma oldugunu bilirler, bununla birlikte kendilerini durduramazlar. 

OKB yayg1n gorulen bir durumdur. Alt1 ay suresince Birle§tik Devletler'de 4 milyon ki§inin OKB sorunu ya§a
d1g1 tahmin edilmektedir. Her 40 ki§iden biri ya~am1nin bir doneminde OKB ya~amaktad1r. 

OKB ciddi sorunlara yol ac;abilir. OKB'li hastalar s1khkla ritOelleri gerc;ekle~tirebilmek i<;in her gun bir<;ok sa
atlerini harcarlar. Bu durum onlann c;ah~malanni ve aileleriyle ilgilenmelerini zorla~t1nr. OKB'li bir<;ok hasta on
larda kayg1 uyandlran durum ve yerlerden ka91n1r, baz1lan eve bag1ml1 hale gelir. S1khkla ritOellerini gerc;ekle~
tirmelerine yard1mc1 olan aile Oyeleri vardir. 

Obsesif-Kompulsif Bozuklugun Nedenleri nelerdir? 

OKB'nin kesin nedeni bilinmemektedir. Genetik yap1 rol oynayabilir. OKB'li ki~ilerin ailelerinde s1khkla bKB ve 
diger anksiyete bozukluklan olan aile uyeleri vardir. Bununla birlikte genler tek ba§1na OKB'yi 091klayamaz, 
ogrenme ve ya~am zorluklan do bozuklugun geli~imine katk1da bulunur. 

Obsesif-Kompulsif Bozukluk Nas1l Geli~ir? 

<::all~malar, toplumda insanlann °lo 90'1n1n OKB'li hastalann ya§adlklanna benzer s1k1nt1h du~unceleri ya§ad1g1
n1 gostermi§tir. Ancak, OKB'li bireyler bu dO§Oncelerden digerlerine gore daha fazla rahats1z olmaktadlr. S1k
llkla OKB'lileri endi§elendiren du~unceler onlann inanc;lanna ve degerlerine ters dO§enlerdir. 6rnegin c;ok din
dar bir adorn Allah' a kufretmekten korkar ya do sevgi dolu bir anne c;ocuguna zarar vermekten korkar. 
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OKB geli§tiren ki§iler bu durumlanndan rahats1z oldugu ic;in bu dO§Oncelerden kac;1nmaya c;al1§irlar. S1kl1kla bu 
dO§Onceleri dO§Onmeyi durdurmaya kendilerini zorlarlar. Sorun §udur ki bir §ey hakk1nda dO§Onmemeye c;all§
mak o §eyi dO§Onmeyi birakmak ic;in daha c;ok c;abay1 gerektirir. Bunu kendi ba§1niza deneyebilirsiniz: 60 
saniye ic;in pembe bir fili dO§Onmemeye c;alt§1nrz. Akltnrza ilk gelecek §ey dO~Onmekten kac;1nd1g1nrz §eydir, ya
ni pembe bir fil olacaktir. 

insanlar rahats1z edici dO§Oncelerden kac;amad1g1n1 gorOnce kayg1lannr gidermek ic;in diger yollan dener
ler. Baz1 eylemler gerc;ekle§tirirler, c;ok fazla y1kanma, sessizce duo etme gibi. Bu onlann kayg1lann1 genellikle 
azalt1r. Ancak sorun §udur, rahatlama sadece gec;ici olmaktadlr. K1sa bir sure soma iyi hissetmek ic;in daha 
fazla eyleme gerek duyarlar. Bir sore soma bu eylem kompulsiyon haline gelir. 

Obsesif-Kompulsif Bozukluk iyin Bili,sel-Davram,y1 Terapi 

Nas1I Yard1mc1 Olur? 


OKB'li hastalar kendilerini korktuklan dO§Oncelere hic;bir kompulsiyon yapmadan birakmay1 korkutucu bulur
lar, bu durumda daha fazla kayg1lanrr ve buna dayanamazlar. S1kllkla bu durumda 91ld1rabilirim kayg1s1 ta§1r
lar. 

KOT size kayg1nrz1 kompulsiyon olmaks1z1n kontrol edebileceginizi 6gretir. Gev§eme all§t1rmas1 ve daha oz 
endi§e verici dO§Onme tarzlan gibi ba§ etme becerileri 6grenirsiniz. Aynca korkumuzdan kac;mak yerine yOz
le§erek onion yenebileceginizi ogrenirsiniz. Buna inanmas1 gOc; gorOlebilir ama gerc;ektir. Terapistiniz size en 
c;ok korktugunuz §eylerle dereceli olarak kar§ila§maniza yard1m eder, bu yontem kompulsiyonlannrz olmaks1
z1n korkulanniz1 yenebilecegize olan guveniniz olu§ana kadar devam eder. 

Obsesif-kompulsif bozukluk ic;in bili§sel-davranr§c;1 terapi genellikle 20 gorO§me surer, §iddetli belirtileri olan 
hastalar ic;in daha uzun sOrebilir. 

c;alt§malar, obsesif-kompulsif bozukluk ic;in bili§sel-davranr§91 terapiyi tamamlayan hastalann %80'inden 
fazlas1rnn orta ve iyi derecede dOzeldigini gostermi§tir. Tedaviden soma bile ara sira obsesyonlar, ritOeller ic;in 
itkiler ya§anmas1 s1k gorOIOr. Ancak hastalar genellikle daha fazla kontrol ic;inde hisseder ve ya§amlanndan 
daha c;ok keyif allrlar. c;all§malara gore terapi sonland1nld1ktan soma do hastalar iyilik halini devam ettirmek
tedir. 

ilaylar yard1mc1 olur mu? 

OKB ic;in i§e yarayan ilac;lar beyinde kimyasal olarak serotonini art1nr. Doktorunuz ya do psikiyatristiniz sizin ic;in 
en iyi ilac1 sec;ebilir. c;al1§malar OKB'li hastalann %50-60'1nrn bu ilac;larla dOzelme gosterdigini ortaya koymu§
tur. Bununla birlikte ilac; tedavisi kesilirse birc;ok hasta belirtilerinin geri dondOgOnO bildirmi§tir. Bu nedenle ilac; 
tedavisine ek olarak bili§sel-davranr§<;I terapi her zaman kullarnlmalld1r. Baz1 hastalar ic;in ilac; tedavisi ile tera
pi kombinasyonu en iyi sonuc;lan vermektedir. 

Bir hasta olarak sizden ne beklenmektedir? 

Terapi ba§lang1c1nda kayg11t hissetme ve size yard1m edilebilecegi konusunda §Opheler ya§anmas1 s1k g6r01en 
bir durumdur. Terapistleriniz size anksiyete ile ba§ etmenin yeni yollanni 6gretecek ve korkulannrzla yOzle§me
ye ba§lamaniza yardlm edecektir. Bu yeni becerilerinizi gorO§meler aras1nda uygulamanrz istenecektir. Tera
pistinizin onerdigi all§tirmalar Ozerinde c;all§irsaniz ve tedaviyi tamamlarsanrz iyile§me §Ons1nrz c;ok artar. 


