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Olgu Sunumu / Case Report

“Intihar edemezsin ki!” Bir olgu sunumu

“You cannot commit suicide!” A case report
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oz

Grup zorbaligi ergenlikte yaygindir ve belirgin islev kaybina yol acabilir. Bu yazida, sinif arkadaslari tarafindan grup zorbaligina ugrayan dokuzuncu sinif
ogrencisi 14 yasinda bir ergen sunuldu. Olguya dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu, 6zel 6grenme bozuklugu ve duygudurum bozuklugu tanilari
konuldu. Olgunun formilasyonu somut bir grup zorbaligi magduriyetindeki ¢atismalar, dinamikler ve psikiyatrik bozukluklar baglaminda tartisildi.
Zorbaliga maruz kalan ergenlerde, 6zellikle yasamsal risk tasiyan davranislarin varliginda, miidahalelerin hizli, uygun ve ikna edici bir sekilde yapilmasi
gereklidir.

Anahtar sézciikler: Zorbalik; komorbidite; intihar.

ABSTRACT

Group bullying is common in adolescence and may cause significant function loss. In this article, we present a 14-year-old adolescent student in the
ninth grade who was exposed to group bullying from his classmates. The case was diagnosed with attention deficit hyperactivity disorder, specific
learning disorder, and mood disorder. Formulation of the case was discussed in the context of conflicts, dynamics, and psychiatric disorders in a con-
crete group bullying-victimization. Interventions should be performed quickly, appropriately, and convincingly in adolescents who are exposed to

bullying, particularly in presence of life-threatening behaviors.
Keywords: Bullying; comorbidity; suicide.

Akran zorbali@i; giicli olanin gligsiiz olana
karsi, uzun siireli ve tekrarlayici bicimde fiziksel,
psikolojik, sosyal ya da sézel olarak zarar verici
veva rahatsiz edici davranislar ve duygusal olarak
Orseleyici tavirlar sergilemesi seklinde tanimlana-
bilir. Akran zorbaligi bazen bireysel uygulandigi
gibi bazen de grup halinde uygulanabilir. Fiziksel,
duygusal ve sozel tiirde akran zorbaligi direkt veya
indirekt yolla uygulanabilmektedir. Indirekt akran
zorbali@, iftira ya da séylenti yayma seklinde ya
da internet {izerinden sosyal aglarla 6zellikle de
kizlar tarafindan siklikla yapilabilmektedir. Bazen
direkt bazen de indirekt yolla asagilayici isim
takma veya bazi incitici sozler, mimikler ya da
tehditler hem s6ézel hem de duygusal tiirde akran
zorbaliGina girmektedir.!

Akranzorbahgiileilgili prevalans calismalarinda
zorbalik yapma oranlarinin %10-33 arasinda, zor-
balik magduru olmanin ise %5-13 arasinda oldugu
bildirilmistir.”! Erkekler daha ¢ok akran zorbahgi
yapmakta, kizlar ise daha ¢cok akran zorbaligina
ugramaktadir. Bu kadar farkhi oranlarin nedeni
calismaya alinan bireylerin (yas, cinsiyet) 6zellik-
lerinden, calismanin degerlendirilme seklinden ve
kiiltiirel nedenlerden kaynaklanabilir.?

Ulkemizde cocuk psikiyatri alaninda akran
zorbalid ile ilgili bir ¢calisma olmamasi nedeniyle
ve bu konuya dikkat cekmek amaciyla olguyu
tartismay1 planladik. Tim simif arkadaslarinin
grup zorbaliGi uygulamasi, erkek cocugu olmasi
ve psikiyatrik hastaliklarinin yogunlugu nedeniyle
etiketlenen ve dislanan bu olgunun tartisilmasinin
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“intihar edemezsin ki!” Bir olgu sunumu

benzer durumlarla karsilasildiginda vyararh
olabilecegi diistiniildii. Ayrica bu olgu tartismast,
ilgili tanilar nedeniyle 6rselenmeye maruz kalan
cocuklara dikkat cekmek amaciyla da planlandi.

OLGU SUNUMU

On dort yasindaki erkek olgu sinirlilik ve arkadas
sorunlar1 nedeniyle ailesiyle birlikte poliklinigimize
basvurdu. Hastanin &éykiisiinden ailenin tictincii
cocugu oldugu ve iniversitede okuyan iki ablasi
oldugu 6grenildi. Babasinin alti yil 6nce ikinci
kez evlendigi, iki tivey kardesinin daha oldugu,
bodylece toplam bes kardes olduklar o6grenildi.
Babasinin cok yakin bir yerde ikamet ettigi ve
onu cok sik gordiigii, aslinda anne ve babasinin
resmi olarak ayri olmadigi ancak, babasinin zama-
nini ¢cogunlukla diger esi ve ¢ocuklanyla gecirdigi
6grenildi. Babasinin nakliye isleri ile ugrastiginy, is
yerinde bes tane is araci varken ikinci evliliginden
sonra iflas ettigini ve herseyini kaybettigini, bunun
sebebinin ikinci esi oldugunu disiindiigiinii sdy-
ledi. En biiyilk ablasinin babasina cok kizgin
oldugunu ve bu nedenle iiniversiteyi tic yil kadar
uzattigini ifade etti. Soy gecmisinde annenin
essitolopram kullandigi 6@renildi. En biiyiik abla-
nin psikiyatrive gitmedigi ancak anlatildigina
gore depresif bozuklugunun oldugu diisiiniildii.
Gecmiste ikinci sinifa kadar alt islatma sorunu
oldugu, fakat sonra bu durumun kendiliginden
diizeldigi 6grenildi. ilkokul birinci sinifta okuma
yazmaya gecen en son kisi oldugu ve matema-
tikte zorlandigi 6g@renildi. Derslerdeki basarisinin
simf diizeyinin altinda oldugu, basket ve futbolda
pek vyetenekli olmadigi, arkadaslar1 tarafindan
pek tercih edilen biri olmadigi 6@renildi. Kendini
“Ezigim, gligstiziim, asir1 naziGim, bu nedenle
bana kotii davranyorlar.” diye ifade ediyordu.
Arkadaslarinin kendisiyle sik sik dalga gectiklerini,
bir keresinde sekizinci sinifta iken {iciincii kattaki
pencereye cikip intihar edecegini séylediginde,
sinifca “Edemessin ki!” diye tempo tuttuklarini,
nobetci dgretmen geldigi icin vazgectigini ve ken-
dine hi¢ deger verilmedigini anlatti. Bu olaydan
cok etkilendigini, hicbir arkadasini sevmedigini,
onlar tarafindan da sevilmedigini, kendisini bece-
riksiz biri olarak gordiiklerini; “Zaten gercekten
de vyeteneksizim, korkagim.” diyerek ifade etti.
Lunapark i¢in okuldan kendine {icretsiz verilen
bileti arkadasinin elinden aldigim “Sen zaten
gitmezsin, kardesimle gideyim.” dedigini ve duy-
gularinin hi¢ 6nemsenmedi@ini séyledi. “Sanki
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benim duygularim yok, sanki gitmeyi isteyemem.”
seklinde ifade etti. Sinifta toplu olarak cekilen
resimde birinin “Oniimden cekill” digerinin de
“Yanimda durma!” dedigini ve sonunda en kenar-
da durmak zorunda kaldigini anlatti. Sekizinci
sinifta TEOG sinavlarinin kétii gecmesinden ve
arkadaslar1 ile arasinin kétiilesmesinden sonra
cok daha sinirli oldugunu séyledi. Birinci simftan
beri aynmi arkadaslarla oldugunu, tenefiislerde hep
valniz gezdigini, arkadashk kuramadigini, daha
cok resim ¢izdigini, kendinin cizgi film kahraman-
lar1 yaptigini ve onlara 6zgii bir dil olusturdugunu
anlatti. Hastadan vyazihh bilgilendirilmis hasta
onami alindu.

Ruhsal muayenesinde vyasina gére bakim-
siz, beyaz tenli, yasitlarina gére uzun boylu,
yakisiklica bir erkek cocuguydu. Duygudurumu;
disforik ve depresif, duygulanimi; depresif ve
sinirli idi. Duslince iceriginde ara ara &lsem
kurtulsam diistinceleri vardi. Ancak intihar ile
ilgili planlar1 yoktu, diizen ve simetri obsesyonlari
vardi. Dikkati, yargilamasi ve bellegi vasitlarinin
alt seviyelerinde idi. Sorunlarn ile ilgili ic goriisii
zayifti. Psikomotor aktivitesi azalmis, disa vuran
davraniglarinda negativitizm vardi.

Tum bunlar ile bu olguda 6zgiill 6grenme
bozuklugu (OOB), dikkat eksikligi hiperaktivi-
te bozuklugu (DEHB) dikkat eksikligi alt tipi,
depresif bozukluk, donuk diizeyde zeka per-
formans: ve sizoid-sizotipal Kisilik &zellikleri
oldugu distiniildii. Ailenin kaotik yapisi; baba-
nin ilgisizligi, annenin depresyonu ve maddi
zorluklar1 gibi psikososyal sorunlar yaninda
okulda akran zorbaligina uGramasi da ele alindi.
Klinik global islevsellik diizeyi %40-50 diizeyle-
rinde idi.

TARTISMA

Dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu, OOB
ve zihinsel diizeyinde sinir-donuk ya da daha
ileri diizeylerde gerilik olan cocuklar akranla-
n tarafindan anlasilamayip, istismara, &rselen-
meye ve zorbalia maruz kalabilmektedirler.®4
Psikiyatrik tanilar, sosyal stigmatizasyon ve akran
zorbaligi kurbani olma arasinda bir iligski oldugu
bildirilmistir.® Akran zorbaligi kurbani olmanin,
suisidal diisiince ve depresyon icin risk faktorii
olabilecegi bazi calismalarda vurgulanmistir./®!
Dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu, karsit
olma karsit gelme bozuklugu, yikici duygudurum
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diizenleme bozuklugu ve davranim bozuklugu olan
cocuklarin; arkadaslarina zorbalik uyguladiklari,
d@retmenlerine simif icinde karsi geldikleri, diger
cocuklara goére okulda daha sik disiplin cezasi
aldiklari, kesici delici aletlerle arkadaslarini tehdit
ettikleri ve kavga cikararak arkadaslarini rahatsiz
ettikleri bildirilmistir.® Klinige gelen olgumuzda
oldugu gibi DEHB olan cocuk veya ergenlerde,
ozellikle de davranim bozuklugu eslik etmiyor-
sa, arkadaslar1 tarafindan ugradiklari zorbalik
davranislan kendileri ya da ebeveynleri tarafindan
dile getirilse de bu davranislar DEHB belirtileri ola-
rak ele alinabilmektedir. Nitekim Chou ve ark.nin®
287 DEHB olan ergen ile yaptiklar1 calismada;
olgularin %14.6’sinin  akran zorbaligi yaptid:,
%5.6’sinin da kurban oldugu, %8.4’tintin hem kur-
ban hem de uygulayan oldugu bildirilmistir. Dikkat
eksikligi hiperaktivite bozuklugu olan ¢ocuklarin
%13’tinlin akran zorbaligi kurbani oldugu 6zellikle
vurgulanmalidir. Bu calismada; otizm spektum
bozukluGuna sahip olma, kiiciik yas, davranissal
inhibisyon sistemlerinin diisiik seviyede olmasi
ve aile iligkilerinde tatmin olmayan duygusal
gereksinimler akran zorbaliina ugrama agisin-
dan risk faktori sayilmistir. Olgunun lise birinci
sinifta (okulda en Kkiiciik yastaki &grencilerin
bulundugu sinif) olmasi, ailesinin kaotik yapi-
da olmasi nedeniyle duygusal gereksinimlerinin
karsilanamamast, zihinsel diizeyi ve OOB nede-
niyle davranissal inhibisyon sistemlerinin duisiik
sevivede olmasi ve ayrica frustrasyon esiginin
diisiik olmasi nedeniyle akran zorbaligina ugrama
riskinin yiiksek oldugu diisiiniilmektedir. Sosyal
becerilerinin yetersiz, sizoid ve sizotipal kisilik
orglitlenme 6zelliklerinin belirgin olmasi da risk
faktorii olarak ayrica vurgulanmahdir. Bu kadar
cok risk faktérii olan cocuklarin zorbahg@a, stig-
matizasyona ve istismara maruz kalabilecegi
diistiniilerek 6gretmenleri ile iletisime gecilmesi,
telefonla ya da yiizyiize goriisiilmesi, okuldaki psi-
kolojik destek sistemlerinin miimkiin oldugunca
aktif hale getirilmesi diisiiniilmelidir. Rehber
6gretmenin haftalik gériismesi, okuldaki sosyal
faaliyetlerde gérev verilmesi, cocugun arkadaslari
ve diger 6gretmeler tarafindan desteklenmesi,
okulda ruh sagha ile ilgili ebeveyn, 6grenci ve
og@retmenlere yonelik seminerler diizenlenmesi,
pano hazirlanmasi, gazete cikarilmasi, kompozis-
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yon yarismalarinin planlanmasi gibi etkinliklerin
artirilmasi oldukca énemlidir.

Sonuc olarak; bu cocuklar konusunda cocuk
ruh sagh@: uzmanlari, aile ve okul rehberliginin
esgiidiimlii calismasi buiytik 6nem tasimaktadir.

Cikar cakismasi1 beyam

Yazarlar bu yazinin hazirlanmasi ve yayinlanmasi
asamasinda herhangi bir cikar cakismasi olmadigini beyan
etmislerdir.

Finansman

Yazarlar bu yazinin arastirma ve vyazarlik siirecinde
herhangi bir finansal destek almadiklarini beyan
etmislerdir.
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