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EDITORE MEKTUP / LETTER TO THE EDITOR

Elestirilme korkusu psikotik bir bulgu olabilir mi>

Could the fear of being criticized be a psychotic finding?
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Sayin Editor;

Psikozun temel belirtilerinden biri  hezeyanlardir.
Persekiisyon ve referans hezeyanlar en sik gorilen

hezeyan tarleridir. Referans ve persekiisyon
hezeyanlarinda hasta kendisi hakkinda
konusuldugunu, kendisinden bahsedildigini,

kendisine zarar verilecegini, hakkinda komplolar
kuruldugunu distntr. Hezeyanin taniminda hastanin
gercekdist diisiinceye inanmast ve bu inancin ikna ile
degistirilememesi yer almaktadir.

Elestirilme korkusu kisinin olumsuz yonlerinin alay
konusu olacagini distinmesidir. Kilosu, boyu gibi
fiziksel 6zellikleri veya zekdst gibi ruhsal yonlerden
elestirilecegini distinebilir. Freeman ve arkadagslarinin
paranoya hiyerarsisine gére (sekil 1) piramidin en
altinda reddedilme korkusu, diinyanin potansiyel bir
tehdit icerdigi dustncesi, kisiler arasi iliskilerde
duyarlilik gibi sosyal endiseler yer almaktadir 2. Bu
yazida  elestiriilme  korkusunun  referans  ve
persekiisyon hezeyanlarinda gorilen lzerine alinma
ve/veya zarar gorme korkusu tlirii psikotik bir bulgu
olabilecegi vaka sunumu tizerinden tartigtlmaktadir.

21 yasinda erkek hasta tp fakiltesi ikinci siif
ogrencisi; Premorbid kisilik 6zellikleri olarak ice
doniik az sayida arkadast olan ve sinirlt sayida hobileri
olan bir kisi iken lise son sinifta sikayetleri baslamis.
Kendine bakmama, ice kapanma, artik anne baba ve
kardeslerinin yanina gitmeme, uzun siire hareketsiz
kalma, kendi kendine konusma ve gilme, ¢abuk
sinitlenme, kifiir etme, insanlar beni takip ediyor
seklinde konusmalari ve zarar gérecegi korkusu, dini

ugraslarda artis ve mehdi olacagina inanma sikayetleri
olmus.

Ruhsal durum muayenesinde; kendine bakimi
azalmistt, gérismeye karst istekli degildi, distince
icerigi fakirdi, sorulara kisa yamtlar veriyordu,
duygulanimi  kisithyds,  referans  persekiisyon
hezeyanlari, Schneiderian  belirtileri  ve isitsel
halisinasyonlart vardi. Takip edildigini, herkesin
kendisine saldiracagini distntyordu. Hareketlerini
yorumlayan ve kendisini yonlendiren  sesler
duyuyordu. Aklindan gegenlerin karsisindaki insanin
bildigini séyliyordu. Uykusu azalmusti.

Elestirilme korkusu; bu hasta elestirilmekten ve
dislanmaktan korktugunu ifade ediyordu. Yaptigim
hatalardan  tipimden,  hareketlerimden  dolay
elestirilebilirim. Arkadaslarim hatta annem ve babam
da beni elestirebilir. Salak oldugunu séyleyebilecegini
distntyordu. Birisinin ona tembel veya basarisiz
oldugunu s6ylemesinden cekiniyordu. Bu
distncelerden  rahatsizdi, morali  bozuluyordu,
bunlardan kurtulmak istiyordu. Ayrica bu kisilere
karst 6fke besliyor ve onlardan uzak duruyordu. Beni
elestirecek kisiden ayni zamanda zarar gérecegimden
de korkuyorum. Onunla kavga edecegimi ona kifir
edecegimden c¢ekiniyorum. Ablast bu distincelerinin
tedavinin erken donemlerinde de var oldugunu
soyledi.

Takiplerinde hastaya Aripiprazol 5 mg baslanarak
kademeli olarak 20 mg a kadar yukseltildi.
Takiplerinde hezeyanlart kayboldu, sosyal islevselligi
artty, ailesiyle daha fazla diyaloga geciyordu. Onlatla
daha yakin olmaya basladi. Kendisine bakimi artt1.
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Antipsikotik tedavi ile beraber elestirilme korkusu
azaldi. Daha 6nce eve gelen misafitlere sadece salon
kapisinda hos geldiniz diyebilirken arttk onlarla
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calistyor)

(herkes bana komplolal
kuruyor, beni éldiirmeye

Orta diizeyde tehditler
(insanlar beni yoldan ¢ikarmaya,
yanina ¢ekmeye calisiyor)
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etmeye, kizdirmaya galistyor)
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oturup sohbet edebiliyordu. Okulda arkadaslariyla
yemekhaneye gitmekte zorlantyordu ama artik daha
rahat gidebilecegini disiniyordu.

Sekil 1. Paranoya hiyerargisi (Freeman et al. 2014)

Elestirilme  korkusu en stk sosyal fobide
gorilmektedir. DSM 5 Sosyal fobi A tani kriterinde
kisinin bagkalarinca degerlendirilebilecek oldugu bir
ya da birden ¢ok toplumsal durumda belirgin bir
korku ya da kaygt duymasidir. Toplumsal durum
disinda kisinin bu anksiyeteyi yasamast beklenmez.
Oysa mevcut vakada gorildigh tzere bizim
hipotezimiz psikotik bir bulgu olarak elestirilme
korkusu  toplumsal  olay = olmaksizin  da
gorilebilmektedir. Sosyal fobi B tant kriterinde kisi,
olumsuz olarak degerlendirilebilecek bir bi¢imde
davranmaktan ya da kaygi duyacagina iliskin belirtiler
gostermekten korkar. Kisi tedirgin, yetersiz, bon,
salak, sikici, g6z korkutucu, kirli ya da sevimsiz biri
olarak yargilanacak olmaktan Otiri kaygt duyar.
Psikotik hastada gortlen elestitilme korkusu tipkt

diger hezeyan tirlerinde oldugu gibi
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temellendirilemez. Zarar goérecegini 6ldirtlecegini
distnen psikotik bir hasta bunun nasil olacagin
anlatamaz. Hezeyani aciklayan distince zinciri kisadir.
Benzer sekilde elestirilme korkusu yasayan psikotik
hasta da nasil elestirecegini mantiksal zincirde
agiklamakta zorlanmaktadir. Sosyal fobi C ve D tani
kritetlerinde  s6z toplumsal  durumlar
neredeyse her zaman kaygt ya da korku dogurur. S6z

konusu

konusu toplumsal durumlardan kacinilir ya da yogun
bir korku ya da kaygt ile bunlara katlanilir. Psikotik
hastada goriilen sosyal izolasyon cogunlukla negatif
semptomlarla iliskilidir. Bir diger fark sosyal fobik
hastanin duygulanimi yogun ve anksiy6z iken psikotik
hastalarin affekti daha ¢ok kisith ve hatta kiinttir. F
tan1 kriterine gére korku, kaygt ya da kacinma stirekli
bir durumdur, alt1 ay ya da daha uzun siirer. Oysa
sundugumuz hastada elestirilme korkusu psikotik
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semptomlara eslik etmektedir. G tani kriterinde
korku, kaygt ya da kaginma klinik agidan belirgin bir
sikinttya ya da toplumsal, isle ilgili ya da 6nemli diger
islevsellik alanlarinda dismeye neden olur 3.
Sundugumuz vakada islevsellik kaybi sosyal fobi
elestirilme korkusu ile alakali degil aktif psikotik
belirtilerle iligkilidir. Sosyal fobide gérilen elestirilme
korkusu ile psikotik bir bulgu olarak elestirilme
korkusu arasindaki bir diger 6nemli fark farmakolojik
acidan olabilir.  Sosyal fobide elestitilme korkusu
SSRI ile azalma gOsteritken psikozda goérilen
elestirilme  korkusu bizim vakada oldugu gibi
antipsikotik tedavi ile azalma gdsterebilmektedir.

Psikiyatride boyutsal yaklasima gére * elestirilme
korkusu  psikotik bir bulgu olarak hezeyan
spektrumunun alt kisminda bulunabilir. Tek bagsina
bir psikotik bulgu o6zelligi tagimasa dahi taniyt
destekleyen bir bulgu olarak kabul edilebilir. Ayni
zamanda psikotik bir hastada gorilen elestirilme
korkusu baska ayirict tanilart veya estanilart degil;
mimkiin oldugu kadar psikotik bozukluk gibi tek bir
tant ile aciklanabilir. Tant koyma siirecinin tek bir
bulgu tzerinden degil; mumkin oldugu kadar
hastaligin  tim bulgularint aragtirarak konulmasi
gerektigini hatirlatalim.

Elestirilme korkusu psikotik bir bulgu olabilir mi?
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