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Cinsel islev Bozukluklarinda Bilissel Davranisci Terapi

ve Diger Psikoterapi Yontem ve Teknikleri

Rabia Yilmaz*

OZET

Cinsellik insanlk tarihinin baslangicindan beri var olan biyolojik ve psikolojik bir olgudur.
Cinsel tepkiler hem psikolojik hem biyolojik faktérlerden etkilenmektedir. insanin en temel
dirtdlerinden biri olan cinsellik ¢ok boyutlu bir kavram olmakla beraber cesitli dongiilerden
gecmektedir. Cinsel islev bozukluklarinda ge¢miste ve gilinimizde kullaniimis ve halen
kullanilmakta olan terapi yontemleri bulunmaktadir. Bu ¢alismanin amaci cinsel islev bozukluklarini
genel hatlariyla betimlemek ve cinsel islev bozuklugunda kullanilan tedavi ydntemlerini
incelemektir. Cinsel islev bozuklugunda agirlikli olarak bilissel davranis¢i terapi kullanilmaktadir. Bu
sebepten cinsel islev bozuklugunun tedavisi diger terapi yontemlerinden daha ¢ok biligsel
davranisci terapi Gizerinden incelenmistir.
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ABSTRACT

Sexuality is a biological and psychological event that has existed since the beginning of
human history. Sexual reactions are influenced by both psychological and hematological factors.
Sex, which is one of the most basic urges of human, is a multidimensional concept and passes
through various cycles. Sexual dysfunctions include therapies that have been used in the past and
present and are still in use. The purpose of this study is to describe sexual dysfunctions in general
lines and to examine the treatment methods used in sexual dysfunction. Sexual dysfunction
predominantly use cognitive behavioral therapy. For this reason, the treatment of sexual
dysfunction has been investigated through Cognitive Behavioral Therapy compared to other
therapies.
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GIRIS

Psikosomatik hastaliklar ruhsal bulgularin, bedensel tepkimelerde gézlenmesi olast bir
durumudur. Psikofizyolojik etkilenmelerin ve tepkilerin biiyiik rol oynadigt cinsel yasamimizin da
psikosomatik hastaliklar arasinda 6nemli bir yer tuttugunu vurgulamamiz gerekmektedir. Cinsel tepkilerin
fizyolojik bir dongiisii vardir ve bu dongiiniin sagliklt isleyisi, ¢esitlibiyolojik ve psikolojik etkenlerin
kargilikli uyumlu etkilesimini gerektirir. Giintimiizde pek ¢ok psikolojik fakt6riin bireyin cinsel etkinlige
olan istegine ya da cinsel etkinligine zarar verdigi ve cinsel tepkilerin fizyolojik déngiisiinii bozarak cinsel
islev bozukluklarina neden oldugu actk bir sekilde bilinmektedir. Insanda cinsel uyarana gosterilen
fizyolojik tepkiyi, Masters ve Johnson, dort ayr evreye ayirmustir:! Uyarilma evresi, plato evresi,orgazm

evresi, ¢cOzilme evresi.

1) Uyarsma evresi: Tk evredir. Temel olarak erotik duygu ve diisiincelerin belirmesidurumudur.
Herhangi bir bedensel ya da psikolojik uyari ile ortaya ¢ikabilir. Cinsel uyaranin siire ve yogunluguna gore

gosterilen tepkinin siddeti hizli ya da yavas bigcimde artmaktadir.

2) Plato evresi: Uyarilma evresinin devami nitelifinde olan bu evrede, etkili cinsel uyaranin
strdiiriilmesi ve cinsel heyecanin artmasiyla birlikte, kadin ya da erkek plato stirecinegirer. Bu evrede, haz

duygusu ve cinsel gerilim giderek ylkselir ve biteyin orgazma gegebilecegi noktaya kadar siirer.

3) Orgazym evresi: Etaplar arasinda siire yoniinden en kisa ancak duyumsanan cinselhaz yoniinden
en yogun evredir. Oznel olarak pelvisde duyumsanir. Orgazm kadinda klitoral bélgede; erkekte ise peniste
yogunluk kazanir. Bu evreler arasinda herhangi bir saplanma ya dasorun ve yahut baslangict yasayamama,

isteksizlik cinsel islev bozukluguna vurgu yapar.

1. Cinsel islev Bozukluklari

a) Cinsel istekte Azalma

Stirekli olarak ya da yineleyici bir bicimde cinsel fantezilerin ve cinsel etkinlikte bulunma
isteginin az olmasi (ya da hi¢ olmamas) ile agtklanabilir. Her iki cins i¢in de sekondergelisen bir cinsel istek

azalmast daha ¢ok bireyin partneri veya esi ile genel iliskisinin doyurucuolmayist ile agiklanabilir. 2
b) Cinsellikten Tiksinme Bozuklugu

Bu bozuklukta esle cinsel bitlesmeden kacinma ve tiksinti 6ne ¢tkmaktadir. Burada birey bir
partnerle cinsel iliski s6z konusu oldugunda kayg1 ve korku duyar. Tiksinti, cinsel birlesmenin herhangi bir
yoniiyle ilgili olabilecegi gibi, tim cinsel uyaranlara (6piisme, dokunma gibi) yonelik de olabilir. Ozgiil
fobiyle benzerlik gésterir. Cinsel eylem sz konusu oldugunda kiside yogun korku, bulant, ¢arpinti,
bayilma hissi gibi belirtiler gériliir. Etiyolojide daha ¢ok travmatik cinsel yasantiarin, cocukluk ¢ag
istismarlarinin, tekrarlayan agrili cinsel bitlesmelerin ve ¢esitli biling dist ¢atigmalarin rol oynadig
dusuntlmektedir.?

U Alfred Charles Kinsey, Sexual behavior in the human male. Philadelphia, W.B. Saunders, 1948.
2 Mehmet Zihni Sungur, Erkek Cinsel f;/ev Bozuklnklar:, Psikiyatri Diinyast; 1992. p.60-4.
3 Sungur, a.g.m., s.60-4
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c) Kadinda Cinsel Uyarilma Bozuklugu

Bu bozuklukta aktif bir cinsel uyanima ragmen beklenen fizyolojik degisimler olusmamakta,
kadin uyarimla ilgili duyumlart almamaktadir. Bu sebeple doyurucu bir cinsel bitlesme olmamaktadir. Bu
bozuklugun gorilme sikligt azdir, cocukluk déneminde yasanmis cinsel travmalarla iliskili olabilmektedir.
Ayrica dogum sonrast ve menapoz dénemindeki hormonal degisiklikler, cinsel uyarlmaya verilen normal

vajinal yanitlart bozabildiginden, bozukluk bu dénemlerde tek bagina da gériilebilmektedir.#
d) Orgazm Bozuklugu

Erkeklerde bu bozukluk kendisini, bosalmanin olmamasi, kismen olusmast ya da olduk¢a uzun
stiren bir uyarilma sonunda olusan bosalma biciminde gosterebilir. Bosalmanin hi¢ gerceklesmemesi cogu
zaman fizyolojik bir bozukluga isaret eder. Kadinlarda bu bozukluk, olagan bir sekstiel uyarilmayi
izleyerek orgazmin siirekli olarak gecikmesi ya da yoklugu olarak betimlenebilir. Otgazm sorununun daha

¢ok eslerin kendi performanslarini hakkinda diisiinme tutumuyla ilintili oldugu gézlemlenmistir.
e) Vajinismus

Vajinismus bir kadinin arzu ettigi halde vajinasina penis, parmak veya bagka bir cismingirememesi
olarak tanimlanabilir. Buna farkli diizeylerde istemsiz kas kasilmalar, fobik kacinma ve agri duyma

korkusu eslik edebilit.
f) Disparoni

Cinsel birlesmenin sancili gerceklesmesini vurgulayan bozuklukta agrn, bitlesme sirasinda,
hemen 6ncesinde ya da sonrasinda olabilmektedir. Erkeklerde disparoninin, daha ¢okpeyronie hastaligi ve
prostatit gibi tibbi bir bozukluga bagli olarak olustugu bilinmektedir.> Agr1 cinsel bitlesmenin siiresi
uzadik¢a azalip ortadan kalkiyorsa uyarlma eksikligine baglt oldugu distntlebilir. Eger agr1 derin
penetrasyonla artiyorsa etiyolojide dahacok vajinal ya da pelvik enfeksiyon, over patalojileri veya

endomettiozis gibi organik nedenlerakla gelmektedir. ¢
g) Prematiir Ejakiilasyon

Erken bosalma olarak da adlandirilan bu bozukluk yineleyici bir sekilde bitlesme 6ncesi,
sirasinda veya sonrasinda tekratli bir sekilde kisinin arzu edilenden daha erken bosalmast durumudut.
Tibbi agidan bakildiginda, erken bogsalma, kisinin bosalma refleksi tzerinde istemlidenetiminin

bulunmamast, hentiz 6grenilememis olmasidir. 7

4+ Gonca Boyactoglu, Kadm Cinsel Iglev Bozukiuklars, Psikiyatri Diinyast 1999;2:54-9.
5 Sungur, a.g.m., s.60-4
¢ Boyacioglu, a.g.m., s.54-9

7 Cem Incesu, Cinsel Islevler ve Cinsel Islev Bogukinklars. Bakirkéy Ruh Sagligt ve SinirHastaliklart Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Istanbul, 2004, Klinik Psikiyatri.3:3- 13
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2. Cinsel islev Bozuklugu Tedavisinde Kullanilan Terapi Yaklasimlar

a) Davranisci Yaklasim

Davranisct yaklasim 19. yiizyilda ortaya ¢ikmis olup kendinden 6nceki kuramlara bir tepki olarak
yaptlanma gostermigtir. Davranis¢t yaklagim biling dinamiklerinin incelenmesine karst cikarak insan
davranislarinin sadece gézlenebilir yoniine odaklanmistir. Insani bir biitin gibi distinerek, organizma
olarak adlandiran davranigct yaklagim literatiire organizma kavramint kazandirmustir. Davraniset yaklagim
olduk¢a sistematik bir yaklasimu belitleyip organizmanin davranislarini neden sonug iliskisine gore
yorumlamistir. Davranisct yaklasimi savunan terapistler davranist dogal ortaminda oldugu gibi dogal haliyle
gbzlemlemek istetler ve gézlemledikleri davranislart oldukea gercekei ve somut bir bicimde aktarirlar.
Goézlem sonrasinda ise davraniglar olduk¢a sistemli bir sekilde yapilandiridir. Bunun sonrasinda ise
problemli davranslar saptanir, problemli davranslarsaptandiktan sonra danisana uygun bir tedavi plam
sunulur. Davranisct yaklasimda ge¢misteki sorun ve yasantilar 6nemli degildir, kisiyi tedaviye getiren
rahatsizliga yogunlasilir. Genellikle birey tzerine odaklanan davranisct yaklasim eger tedavi icin 6nem arz
ediyorsa birey tizerinde etkili olan ¢evreyi de gbzlemler vetedavi planini yaparken géz 6niinde bulundurur.
Davranisct yaklasimda davranis degisikligini saglayan en 6nemli etkenlerden biri ev ddevlerinin
yapilmasidir, ev 6devleri kisinin giinliik hayatinda seans dist uyguladigt tedavi planinin bir parcast olan
egzersizler olarak disunilebilit. Ev 6devlerinin verilmesinin bir diger nedeni seans icinde kazanilan
ogrenmelerin giinlik yasama aktarilmasidir. Davranigct terapistler gordiikleri en ufak bir degisiklikte
danisana olumlu geri donitler verirler bu hem damsgsanin cesaretlenmesini hem de davransin
pekistirilmesini saglar. Danisant etkileyen kiiltiirel faaliyetlerin incelenmesi ve yorumlanmast da tedavi
strecini etkilikilan unsurlar arasindadir ¢linkii davranigct yaklasima gore sergiledigimiz davranislarin bircogu
icinde bulundugumuz cevre tarafindan bize Ggretilmistir. Davraniset yaklasimda davranislanindlgilebilir
olmast olduke¢a 6nemlidir, gézlemledigi davranisin artis ya da azalisina gére danisana doniit veren davraniset

yaklastimin temelde amact danisanda davranisla ilgili farkindalik yaratmak ve cesaret agtlamaktir.

Davranisct yaklagimi benimseyen terapistler, dausmada oldukea etkin bir rol oynarlar ve yonetici
gorevini Ustlenirler danisanla kurdugu iligki genel olarak 6gretmen-6grenciiliskisi gibidir. Bu iliskide her ne
kadar terapist etkin olsa da danisan tamamen pasif bir durumdadegildir o da ilerlemek icin ¢aba sarf etmeli ve
kendine verilen gorevleri zamaninda ve dizenli yapmalidir. Davranisct terapistler danisanin davranis

degisikliklerinde oldugu gibi tedavisiirecine katilmasint da desteklerler.

Davranissal ¢éziimleme: Danisana olumlu pekistirecler, ceza ya da olumlu pekistirecler verilerek
davranislarinin tekrar gézlemlenmesi teknigidir. Ornegin; cocuguna cezaveren bir annenin ¢ocugunun

istenmeyen davranisini tekrarlamadigini gérmesi gibi.

e Gevseme Teknigi: Bireyin nefes alisverislerini diizene sokarak kaslarda gevseme yaratmayi
amaglayan davranisgt kuram teknigidir. Kaslarda ve bilin¢ icinde rahatlama saglamay1
amaglamaktadir. Gevseme teknigi su anda bircok psikoterapi kuraminda kullanilmakla birlikte
gincelligini hentz yitirmemigtir. Yoga ve Meditasyon esasinda gevseme tekniginin birer

yansimalaridir.

o Sistematik duyarsizlastima teknigi: Wolpe tarafindan gelistirilen bu teknik, bireyinyasadigi korku ve
kaygiyt asamalandirarak, istesinden gelmesini kolaylastirir. Hasta korkularim yenmek icin bazi

asamalardan geger. Ornegin; yilandan korkan bir hastaya 6ncelikleylanin gériintiisii hayal ettirilir,
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sonrasinda resmi gosterilir, bir sonraki asamada uzaktan gosterilir, son asamada yilanin yanina

kadar gotiriliir. Gevseme teknigi sistematikduyarsizlastirmada oldukea fazla kullaniir.

o Markayla idiillendirme Teknigi: Genellikle kiigiik yas gruplarinda kullanilan bir tekniktir. Ornegin:
Odevini eksiksiz yapan bir cocuga égretmenin ya da annesinin giilen surat vermesi gibi. Planlanan
eylemi gerceklestiren ¢ocuk ddiillendirildiginde, aynt zamanda davranis pekistirilmis olup daha
kalict bir hale gelmektedir.

Davranisct yaklasim, hep savundugu gibi davraniglarin gelisiminde cevrenin oldukca etkili
oldugunu savunur. Ayni zamanda cinsel davranslarin da Ggrenilmis oldugu tezini savunur. Tedavi
strecinde cesaretlendirme ve pekistirme teknigi oldukea fazla kullanilmakta olup, asamali ve yapilandirilmis
yaklasimi tercih eder. Ornegin: Vajinismus problemi yasayan bir kadin hasta terapiste basvurdugunda
vajinaya 6nce parmagini sokmasi, sonrasinda kalem gibi bir cisim sokulmasi, sonrasinda peniskalinliginda
bir cismin sokulmast ve en sonunda gercek bir iligki yagamast yoniinde terapi yapilandirtliyor. Bu sekilde

tedavi yapilandirilirken her bir asamada danisan cesaretlendiriyor.
b) Pozitif Psikoterapi

Pozitif Psikoterapi i¢ine bircok psikolojik kuramt dahil eden ¢ok yonli ve bitiinctlbir psikoterapi
yontemidir. Ayni zamanda problem ¢6zme, kendini kesfetme gelisme, kendini gerceklestirme, potansiyelini
gerceklestirme gibi insan ruhunun 6nemli islevlerin a¢iga ¢ikartilmasinda oldukea etkili bir psikoterapi
yontemidir. Biinyesinde bircok psikoterapiyontemi barindirmast insana olan biricik ve iyi yaklasimi, pozitif
psikoterapiyi diger terapi yontemlerinden oldukea farkli kdmistir. Tedavi igerisinde atasdzleri, mecazlar,
kisa hikayeler, 6zIi s6zler ve hatta masallar kullanmasi pozitif psikoterapinin digerlerinden ayrilan 6zglin
bir yonidir. Insana yaklasimi hicbir negatiflik ve koti bir doga icermeyen porzitif psikoterapi aynizamanda
insanlarin dogustan iyi olduguna inanan bir yapilanma sergilemektedir. Pozitif psikoterapi insanlarin
temelde iki ana kapasiteye sahip oldugunu 6ne siirer. Bunlar sevme ve bilme kapasitesidir. Bununla birlikte

bu temel kapasitelerin dort temel yasamalaninda gelismeye her zaman miisait olduguna inamlir.®

Bu alanlar fiziksel, sosyal, zihinsel ve manevi alanlardir. Pozitif psikoterapi yontemi insant dogustan
bos bir levha olarak tanimlayan psikoterapi yontemlerine karsit olarak insanindogustan itibaren bir 6ze
sahip oldugunu savunur ve pozitif psikoterapinin aslt amaci dengeli bir sekilde bu 6zii ortaya ¢ikarmaktir.
Ana yapilanmast icerisinde bir¢ok kurami barindiran, insana ve hayata pozitif bir bakigacisi gelistiren pozitif
psikoterapi, bircok teknik gelistirmis ayrica psikoloji bilimine ve literatiire yeni kavramlar getirmistir.
Bunlardan en 6nemlileri; umut prensibi, denge prensibi vekonsiiltasyon prensibidir. Pozitif psikoterapi bu
prensiplerin bitlinlestigi bir iyilestirme senaryosu sunmaktadir. Bu ilkeler aynt zamanda saglikhi bir hayat
stirme, potansiyelini ger¢eklestirme, ¢cevreye uyum saglama, kisiler arast etkili iletisim kurma yolunda kisilere

yenibir bakis acist sunmaktadir.
Umut Prensibi

Pozitif kelimesinin anlami genel olarak olumluyu 6ne alan olumsuzu yok sayan ya daetkisini yadsiyan
anlaminda kullanilir. Ama bu terim pozitif psikoterapide gercek, var olan seklinde ifade edilir. Yani pozitif
psikoloji kavramlarini tanimlarken daha genel ve kapsayict bir bicimde tanimlamigtir. Ayni zamanda gercek

veya var olan dedigimizde olumluyu ve olumsuzu icinde barindiran daha genis bir kapsam ortaya ¢ikar. Pozitif

8Nossrat Peseschkian, Positive family therapy. NY, Springer, 1980, s.185-225.
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psikoloji her zaman icinbir olaymn, durumun ya da kisinin i¢inde olumlu ve olumsuz yonlerin olabilecegine
inanir fakatpozitif psikoterapiyi 6zel kilan olumluya odaklanip, olumsuzu da bu tarafa ¢ekebilme yeterliligini
bireye kazandirmaktir. Pozitif terapi eksik ve yetersiz olarak goriinen seyleri ve catismalan pozitif olarak
yeniden yorumlar. Bireyler olaylarin pozitif ve umut vadeden taraflarina odaklandiklarinda kayg: esikleri

duser ve bas etme istekleri artar ve aslinda pozitif

psikoterapinin bize demek istedigi de tam olarak budur. Kayg1 esigi diisen kendine giiveni artandanisan,
¢6ziim yolunu daha kolay bulacaktir ve aynt zamanda olumsuz bir durumun olumlu sonuglanabilecegini
gbrdigl zaman hayata ve kendine olan bakis acist otomatik olarakdegisecektir. Pozitif psikoterapi bireyin
sikayetlerini direkt olarak sorun olarak algilamaz bu sorunun nasil olduguyla ilgilenir. Ornegin hicbir
bedensel rahatsizlig1 olmayan biri siirekli olarak basinin agrimast sikayetiyle geldiginde bunun altinda yatan
sebebi kendine problem olarak kabul eder. Pozitif terapi davranigct yaklasimin aksine insanlarin
davranislarindansa bu davranisin arkasindaki giice ulasmaya calisir. Insanlarn hayatinda kabiliyet ve

potansiyelin oldukca 6nemli oldugunu belirtir ve yetenekleri birincil ve ikincil yetenekler olarak ayirir.

Birincil yetenekler; sevme icgiidisiinii, ikincil yetenekler bilme istegini icermektedir. Pozitif
psikoloji bu yeteneklere dogustan sahip oldugumuzu 6n gorir. Fakat pozitif psikoterapiye gére bu
yeteneklerin yogunlugu kisiden kisiye goére degisir. Birincil beceriler insan hayatinin daha ¢ok duygusal
tarafiyla ilgiliyken, ikincil yetenekler daha ¢ok kisinin davranislariyla alakalidir. Bu yetenekler sadece bireyle
ilgili olmayip bireyin ¢evresini ve gecmis yasantilarini da kapsar yani bu yeteneklerin olusumunda bireyin
irade ve istegi disinda gevresinin de yadsinamaz Slgiide etkisi vardir. Bagka bir sekilde ifade edecek olursak,
cevreyle ve ebeveynlerle olan iliskiler bu yetenekleri gelistirir ve birey yetiskinliginde bunlan etkili bicimde
kullanabilecek diizeye erisir. Birincil yeteneklerin az gelismisligi de cok gelismisligi de bireyin yasaminda
islevselliginde 6nemli sorunlar yagamasina sebep olur. ? Yeteneklerin ¢ok astirt diizeyde ya da azami diizeyde
gelismis olmamast gerekmektedir ¢linkii u¢ noktalarda kisilerin hayatlarini olumsuz etkilemekte olup,
istendik olan orta diizeyde bir gelisimdir. Bu yetenekler insan tiriiniin dogustan sahip oldugu yetenekler
olup, diger biitiinyetenekler zamanla bu yeteneklerden tiiremistir. Onemli bir diger nokta ise pozitif
psikoterapide bedensel ve duygusal semptomlar,yeteneklerle bagdastinlarak yeniden yorumlanir. Sadece
bedenen ve ruhen saglikli olanlar degil, ruhen sagliksiz olan bireyler de yeteneklere sahiptirler. Pozitif
psikoloji ruhen sagliksiz olanlarin yetenek kapasitelerinin olmadigini kabul etmemektedir. Her durumun bir
fonksiyonu vardir ve durum olumlu olarak ele alinirsa yetenek aktif olacaktir. Yetenek ve kapasite odakli
olmak danisanda umudu harekete gecirir ve iyilesme stirecinin temelini olusturur.'> Bu sebepten ilk
seanslardan itibaren getirilen problemlerle ilgili olan potansiyel ve yeteneklerin incelenmesi gerekir.
Incelenenler neticesindebir hipotez gibi sunulur, hipotez sunulurken daha samimi bir ortam yaratmak
gereklidir. Mizahabagvurmak, hikaye anlatmak gibi teknikler kullanilabilir. Danisanin problemlerine yeni bir
bakis acis1 kazandirmak pozitif psikoterapinin genel amacidir. Bu yeni bakis agilari damisanda umut

duygusunu aktive edecektir.

9 Nosstat Peseschkian, Giinliik Yagamm Psikoterapisi (Cev. H. Fisloglu)., Beyaz Yayinlari, Istanbul, 2002.

10 Cristian Henrichs, Psychodynamic Positive Psychotherapy emphasizes the impact of culturein the time of globalization. Psychology, Say1 3, 2012,
s. 1148-1152.
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Denge Prensibi

Pozitif psikoterapi insanin sahip oldugu dért temel boyuttaki uyumun, bireyi psikolojik agidan
problemlerden uzak tutacagina ve daha direncli yapacagina inanmaktadir. Bu alanlar saglik, basari, iliski ve
maneviyattir. Ornegin, oldukca basarili fakat sagliklt olmayan birinin, psikolojik olarak saglikli olduguna
stipheyle bakar ve bu bakis acist pozitif psikoterapinin, bitiincil bakis acisiyla iliskilidir ¢linkii pozitif

psikoloji insant bir biitiin olarak degerlendirir.
Konsiiltasyon Prensibi

Pozitif psikoterapinin esnek yonleri bulunsa da oldukea sistemli ilerler. Belli stireclerden gegilir bu

strecler bes adimlidur.
1. Gézlem/uzaklasma devresi
2. Envanter devresi
3. Durumsal cesaretlendirme devresi
4. Sozellestirme devresi

5. Hedefleti genisletme devresi

Pozitif Psikoterapinin Cinsel islev Bozukluguna Bakis Agisi

Pozitif psikoterapi diger psikolojik sorunlarda oldugu gibi, cinsel islevbozukluklarinda da oldukea
kabullenici ve pozitif bir bakis acist sergiler. Kisilerin cinsel yetersizlerini var olan yetenek ve kapasitesinin
ortaya ¢tkmamasi olarak tanimlar. Olumlu bir yaklasimla kisinin umut duygusu glclendirilir sonrasinda
yetenek, kapasite ve sorunla ilgili yeni bir bakis acis1 ve farkindalik kazandirihr. Ayni zamanda bu

noktada kisin daha 6ncebelirttigimiz doért temel yasam alanindaki uyumu da oldukca 6nemlidir.

Psikoanalitik Psikoterapi

Yirminci ylizyilda aktive edilmis olan bu kuramin gelistiricisi Freud ‘dur. Freud, kuraminda cinsellik
ve saldirganhk icgidileri tizerinde durmus olup kisilik yapilanmasinin buiki icgtidii sayesinde sekillendigini
sOylemistir. Kuramda en ¢ok dikkat ¢eken, diger bir sey isebilin¢altt kavramidir. Freud diger kuramlarin
aksine insan davraniglarini bilingaltt catismalarinbelirledigini savunur. Bilingaltina agirt diizeyde vurgu yapan
Freud literatiire daha 6nce kullanilmamis bircok kavram kazandirmustir. Freud’un literatiire kazandirdig
diger bir kavramise topografik modeldir. Bu model {i¢ ana katmandan olusmaktadir: Biling, bilin¢ 6ncesi,

bilingalt1.

e Biling, farkinda olan, ¢evresinde olup biten bedeninin de olup bitenleri algilayabilen ve

bunun farkindaligini yasan zihin katmanidir.

e Biling Oncesi, su anda fatkinda olunmayan fakat istendiginde geri getirilebilen
bilgilerdir. Ornegin: Sabah yemek yedigim yerin, duvarlart hangi renkti? Bu soruya kisi

cevapvermek istediginde belli bir stire dusiiniip sonrasinda hatitlayacaktir. Yani biling
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O6ncesi su anda farkina varmayan ama daha Oncesinde farkina varlan ve

dustintldigiinde biling diizeyine ¢ikabilen bilgilerin oldugu katmandir.

e Bilincalt, bilin¢ disindaki bitiin algilamalart kapsayan katmandir. Biling 6ncesini de
kapsayan bir tarafi vardir. Ornegin: Yolda gordiigiimiiz tanimadigimiz insan yiizlerini
cagirarak biling diizeyine ¢ikaramayiz fakat o goriintli bizim bilingaltimiza ¢oktan
kaydedilmistir. Ayni zamanda kisinin kullandigi savunma mekanizmalari da bilincin

sahip oldugu farkindaligy, bilin¢disina tastyabiliyor.

Freud’un psikoloji bilimine kazandirdig1 diger bir literatiir kavramu ise yapisal yaklagimdir. Yapisal
yaklasim kisilik kavramini Gi¢ ayrt bolime ayirip bunlar arasimndakibaglantilan saptamaktadir. Ayni zamanda
yapisal yaklagim insan davranislarin nasil olustugunadair bize bilgi vermektedir. Yapisal yaklasim kisiligi id,
ego, siiper ego olarak ti¢c bélime ayirmustir. Id insan davranislarinin en ilkel kismi olup bireyin
durtilerinin - kontrolindedir. Acikmak, cinsel istek hissetmek, uyumak gibi temel ihtiyaglarin cogu bu
katmanda gerceklesir. Id istedigini almakla yiikiimliidiir paylasmayi, durmayi, diisiinmeyi gerektirmez
digetleriyle kurdugu iliskiyi 6nemsemez. Davranisin sonunda gerilim azalir buna idin hoslanim ilkesi denir.!!
Bir diger katman olan ego idin isteklerini mantiklt bir hale getiren, reddeden, kabul eden ya da erteleyen bir
mekanizmadir. Ego digetleri ne der? Ceza alacak miyim? Sorularini sorar ve kurallara cezadan kagmak i¢in
uyar. Siiper ego ise kurallara ahlaki oldugu, insanlara yarari oldugu icin uyar. Ornegin: Trafik 1siklarinda
durmaliyim ¢linkd; bu baska bir insanin hayatim kaybetmesine sebep olabilir. Gorildigh tzere bu g
katman birbitleriyle iletisim halinde olup belirli bir gérev dagilimi s6z konusudur, dengeyi saglayan en
6nemli katman egodur, ¢linkii ego, id ile stper ego arasinda baglanti kuran katmandir. Psikanalitik g6riis
bireyin ruhsal acidan saglikli olmasi icin; id, ego ve siiper egonun dengeli olmasinin ve birbirleriyle uyum
icerisinde calismasinin gerekli oldugunu savunmaktadir. Dengenin bozulmast kisinin ruh sagligim

dolayistyla sosyal hayatindaki ve insan iliskilerindeki islevselligini olumsuz yonde etkileyecektir.

Freud insanin zihinsel yasamini iki temel i¢glidiiye baglamistir. Bunlar cinsellik ve saldirganlik
icgtidiileridir. Bu giidiiler toplum tarafindan belirli 6lciide engellenmektedir. Ozellikle cinsellik i¢gtidiisi,
toplumdan topluma degismekle beraber bizim kultiriimiizde oldukca kisith ve mahrem yasanmaktadir.
Icgiidiilerin toplum tarafindan yasaklanmast egoyu islevsiz hale getirmektedir, bunun sonucunda bu
icgidiiler bilincaltina indirilir. Bilingaltina indirilen durtiler ilerleyen zamanlarda birikerek ¢esitli
problemlere sebep olurlar. Psikanalitik kuramin bir diger vurgu yaptigt konu kaygidir. Insanlarda ¢ temel
kaygl bulunmaktadir bunlar; gercek kaygi, nevrotik kaygi, ahlaki kaygidir. Kayginin bircok tanimi
bulunmakla birlikte bireyin i¢cinde olmus oldugu gerilim olarak ifade edilebilir. Gerpek kayg, realitede bir
korku nesnesinin bulundugu durumlardir. Ornegin: Uzaktanyilan gérme. Nevrotik kayg, gercek bir korku
nesnesinin olmadigy, belirsiz ve nedensiz olan daha ¢ok bilincaltina itilmis durtilerin sonucu olan kaygt
tipidir. Ablaki kayg, siper egoyla ilintili olup kacinma ve ceza ile ilgilidir. Kaygi yadsinamayacak diizeye
geldiginde, bazi sekillerde ortaya cikar ve kayginin ntine gecilebilirse savunma mekanizmalari ortaya cikar.
Savunma mekanizmalart kisinin bilincaltt kaygilarinin yarattigt gerilimden kurtulmasini saglayan ayni

zamanda kisinin ruh saghgini koruyan zihinsel sistemlerdir.

1Yildiz Kuzgun, Rebberlik ve Psikolojik Danisma, OSYM Egitim Yayinlari, Ankara, 1988.
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Savunma mekanizmalart genel olarak su sekilde siniflandirilabilir: Yer degistirme, Yansitma,
Ozlestirme, Ketlenme, Ozgecﬂik, Mantiga Burime, Disa Vurma, Denetleme, Duygusal Yalitim, Yiceltme,
Oziimseme. Kisinin savunma mekanizmast kullantyor olmast istisnalar olmak kaydiyla ashinda kisinin
saglikli oldugunu da ifade edebilir.

Freud insana deterministik bir bakis acistyla bakar. Freud’a gére bireyler, bilin¢altt uyaranlari ve
icgidiisel dirtiiler tarafindan yonetilmektedir. Insanin kisiligini olusturan mekanizmalar siirekli olarak
birbiriyle yarts halindedir. Freud ruh saghiginin bozulmasinin bu micadeleden kaynakli oldugunu
savunmaktadir. Freud bu mucadelenin yoénetilmesinden egonun sorumlu oldugunu ifade etmekte olup,
eger ego problemi gideremezse bazt ruh saghgiproblemleri olusacagini 6ngdrmektedir. Ego idin bencil
istekleri ve stiper egonun kuralcilligi arasinda bir tiir képrii saglamaya calismaktadir. Bu durumun ortaya
ctkardigi kaygiyla bas edebilmek icin ego, savunma mekanizmalarini kullanir. Savunma mekanizmalarin, ok

az, ¢okfazla ve uygun olmayan zamanlarda kullanimas: yine bireyde bazi ruhsal sorunlara sebebiyet verir.

Psikanaliz terapisti hekim olarak adlandirirken saglik yardimi alan terapi gbren kisiyiise hasta olarak
adlandirmaktadir. Yani psikanalizde temel olarak hekim hasta iliskisi vardir. Hekimin temel amact hastada
bulunan ¢atismalar ve bunlarin olusmasint saglayan gerginlikleriortaya koymak ve degisimini saglamaktir.
Psikanalizde duygular olduk¢a 6nemli olup olumsuz duygularin tizerinde durulur. Olumsuz duygularin
tzerindeki baski kirilarak, bilingaltt diizeyindeki duygu ve distinceler agiga cikarilir. Duygu ve diisiinceler
bilince getirildikten sonra, bu dustinceler analitik bir bicimde sorgulanir ve analiz edilir. Yapilan analizde
hekim diizeltilebilecek davraniglart saptar. Analizin yapilma amact tedaviyi denetim altinda tutmaktir. Biling
diizeyine ctkan olumsuz disiince davranislarin degistirilmesi kolaylasacaktr. Davranslarinin arkasindaki
gercek nedenleri gbrmesi bireyin gelecekteki hayatint sekillendirmesini kolaylagtiracaktir. Ayrica kendi
duygu ve dustincelerine bakis acisinda daha gergekei olacaktir. Tedavi strecinde bir diger odak noktasi
cocukluk yasantilanidir. Freud kisilik yapilanmasinin ¢ocuklukta olustugunu belirtmekle bitlikte sonradan
olan kisilik degisimin miimkiin fakat zor oldugunu vurgulamaktadir. Cocukluk dénemindeki anilar 6zenle
sorgulanir,ézellikle kisinin hatirladigt ilk ant psikanaliz acisindan olduk¢a 6nemlidir. Cocukluk dénemindeki
anilar biling diizeyine ¢ikarilarak incelenir ve yorumlanir. Eger o dénemde kisi herhangi bir ¢atisma ve
yahut saplanma yasamissa, boylelikle ortaya ¢ikar ve ¢oztimlenir. Terapi ¢ok sistemli bir bicimde ilerlemez,
6nemli olan kisinin kendisini kesfetmesi vefark etmesidir. Bu sebepten sistemli bir ilerlemeden séz
edemeyiz. Psikanalitik kuram her kuramda oldugu gibi bazt yontem ve teknikler kullanir. Bu tekniklerden

bazilari; direng, serbest ¢agrisim, riiyalarin analizi, transferans, yorum ve i¢ goridiir.

e Diren¢: Hasta ne denli acik ve saydam olursa olsun terapiste kendisini tam olarak ifadeetmekte
zotlantr. Ne sOyleyecegini unutabilir, oturum saatini unutabilir, konusmak istemeyebilir, saatine ya
da terapi odasindaki herhangi bir seye odaklanabilir, sorulan sorulara cevap vermeyebilir, sesiz
kalabilir kisacasi tedavi siirecini engelleyen her tirli davranis direncolarak kabul edilir. Direncin
psikanalizde bir teknik olarak ortaya konmasinin sebebi terapiste,hastanin bilingalt: ile ilgili bilgi

saglamastdir.

e Serbest Cagrisim: Psikanalizin kullandigi 6nemli tekniklerden biri olan serbest ¢agrisim, kisinin
aklina gelen mantklt ya da mantiksiz bitin kelimeleri sGylemesinin istenmesiyle alakalidir. Bu
kelimeler kisinin bilincaltt yagantilarina vurgu yapmaktadir. Serbestcagrisim yapilirken daniganin

kendini rahat hissetmesi olduk¢a 6nemlidir.
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e  Yorum: Farkindalik yaratmada Oneli rol oynayan yorum teknigini danisanin anlattiklarinin
psikanalize gére ne anlam ifade ettiginin danisana yeniden ifade edilmesidir. Hasta konustukca
bilin¢ diizeyindeki ve bilincaltindaki duygulart agiga ¢ikar ve ayni zamandarahatlar. Terapistin
danisanin duygu ve diisincelerini yorumlamasiyla birlikte danisanda duyguve dusiincelerinin
nedenleri hakkinda i¢ gorii olusur. Kisi daha 6nce yasamis oldugu olaylar arasinda nasi baglantt

kurdugunu ve nerede hata yaptigini 6grenir.

e Transferans: Genel ifadeyle danisanin danismanla kurdugu iliski ve duygulardir. Hastanin
bilincaltindaki yiizeye ¢iktikga terapistini de zamanla bu hikdyenin icine dahil etmektedir. Hastanin
annesiyle yasadigt olumsuz bir ant bilincalindan biling diizeyine ¢tkarilirken hasta terapisti
annesinin yerine koyarak terapiste 6fke duyabilir. Terapi siirecinde terapist de hastaya ayni sekilde

transferans gelistirebilir.

Psikanaliz cinsel islev bozukluklarini bes cinsel dénemden biri olan fallik donem tzerinden inceler.
Kurama gére fallik dénemde kisi cinsel taciz, istismar ve yahut cinsel travmayasadi ise bu yetiskinlikte bazi
cinsel sorun ve sapkinliklar olarak ortaya ¢ikaracaktir. Tedavi siirecinde yine ortak teknik ve yontemlerden
yararlanan analitik tedavinin, cinsel islev bozukluklarinda belli bir bagart orani olsa da bircok yénden
eksiklikleri bulunmaktadir. Kisiler arast iliskilerin tUzetine dustulmemesi, simdi ve burada ilkesinin
kullanilmamasi, sorunun diger esten kaynaklanabileceginin gbz ardi edilmesi psikanalizin cinsel islev
bozuklugundaki basari diizeyini oldukea disiirmektedir. Yine aynt sekilde biling yagantilarinin pasifize edilip
strekli olarak bilincalt: duygu vedistincelerinin iizerinde durulmasi terap6tik stireci olumsuz etkilemektedir.
Baska bir sorun isetedavinin uzun stirmesidir, kisinin temel gereksinimlerinden biri olan cinsellige uzun

stre ara verilmesi yine kiside belirli bir gerilime yol agmaktadir.

1960’1t yillarda Aaron Beck tarafindan gelistirilmeye baslanan Bilissel Terapi yontemi, 40 yili askin
bir strede Davrans terapileri ile 6zdesim yapilarak, pek ¢ok ruhsal hastaligin tedavisinde etkinligi
kanitlanmis, diinyada yaygin olarak kabul edilen psikoterapi yontemlerinden biri haline gelmistir. Tlk
kullanim alani depresyon olan Bilissel Davranisct Terapi daha sonra; anksiyete bozukluklari, yeme
bozukluklari, duygu durum bozukluklari, kisilik bozukluklari, cinsel islev bozukluklar, cift terapileri, uyum
bozukluklari, hatta psikotik bozukluklara dahi uygulanabilen bir yaklasim olarak yayginlasmistir. Yapilan
arastirmalardan edinilen bilgilere goére ginimiizde cinsel islev bozukluklarinin tedavisinde en yaygin

kullanilan yéntem bilissel davranisct terapidir.

Bilissel-davranisct cinsel terapilerde dort basamakli bir yaklasim séz konusudur.

1) Cinsellikle alakali yanlis inanglarin saptanmast ve cinsel bilgilendirme tedavinin ilk
asamasidir. Cinsellikle ilgili bazi yanhs inanclar séyledir; Erkek cinsel organinin biytkligi
cok 6nemlidir, mastlirbasyon zararlidir kadinin orgazm olamamast esinin sugudur, cinsel
iliskide esler aynt anda doyuma ulagsmalidir, kizlik zarinin yirtilmast ¢cok zor ve kanamali

olur, erkek cinsellige her zaman hazirdir, farkli pozisyonlarda iliski kurmak sapikliktir.

Akademik aragtirmalardan yola ¢tkacak olursak cinsel islev bozuklugu yasayan ciftlerin, cinselbilgi
duizeyleri siklikla ¢ok dusiiktiir. Dogru cinsel bilgilendirme ve egitim ile cinsel bilgi eksikliginin giderilmesi

ve yanlis bilgi ve inanclarin diizeltilmesi tedavinin ikinci basamagidir.

2) Cinsel islev bozuklugu olan ciftlerde, iletisim giicliigiine rastlamak ¢ok olast bir durumdur.

Ciftlerin birbirlerine ifade etmekte zorlandiklart hususlar mutlaka konusulmalidir. Sevindigi bir durumu
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esine anlatmak, esinde hosuna giden bir yoni esine belli etmek, esinde begenmedigi bir huyu esine ifade
etmek, cinsel icerikli bir yaziyr bitlikte okumak, cinsel iceriklibir dergiye birlikte bakmak, cinsel bir
fantezisini esine anlatmak gibi ev &devleriyle iletisim becerilerinin gelistirilmesi ticiinci hedefimiz

olmalidir.

3) Terapi siireci icetisinde ciftlerden birinde veya her ikisinde diren¢ faktorii gorillmesi
muhtemeldir. Daniganlara bilincaltinda yatan olumsuz diglnce, yasantt ve imajlarin farkindaligini

kazandirmak, ciftlere i¢ gbrii kazandirilmast icin 6nemlidir.

4) Son asamada farkindaligina varilan yanlis davranislarin yerine, yeni ve rasyonel davranisglarin
konmast gerekir. Bu asamada vajinismus, etken bosalma, iktidarsizlk gibi farkll cinsel islev

bozukluklarinda, ortak veya olguya 6zgl farkll yaklasimlarda bulunulur.

TARTISMA VE SONUC

Cinsel islev bozukluklarinin bir¢ok tedavi yéntemi bulunmaktadir. Bu tedavi yontemleri arasinda
bulunan bilissel davranisct terapi iyilestirme strecinde etkin rol oynamaktadir. Yapilan ¢alismalarla biligsel
davranist terapinin cinsel islev bozukluklarinda etkinligi ylizde yetmis civarinda seyretmektedir. Yine
yapilan calismalarda Biligsel DavranisciTerapi uygulanan hastalarin tedavi sonrasinda cinsel islevlerin siklik,

iletisim, doyum, kacinma,dokunma ve genel cinsel islevlerinde olumlu gelismeler goriilmustiir.

Ayrica cinsel islev bozukluklarinin tedavisinde kullanilan Biligsel Davranisct Terapi cinsel terapiye
gelen bireylerde cinsel fiksasyonlarin iyilesmesinin yami sira mitkemmeliyetcilik, anksiyete, depresyon, uyum
bozukluklari ve sosyal islevselliklerinde de iyilestirici bir forma sahip bulunmaktadir. McCabe ve arkadaglart
(2010) cinsel islev bozuklugunda depresyonun etkin roliiniin oldugunu, cinsel islev bozuklugu olan kadin
ve erkekte hem st dizeylerde akut depresyon semptomlart hem de hayat boyu bariz olarak yliksekduygu
durum bozuklugu yayginligi oldugunu belirtilmislerdir. Cinsel islev bozuklugu etiyolojisiyle ilgili yapilan
calismalarda anksiyete ve cinsel islev bozuklugu arasinda anlamlt bir iligkinin bulunmas: bu konuya verilen
6nemi artirmaktadir. Depresyon zamanla kisinin homeostatik dengesini bozarak cinsel islev bozuklarina
neden olabilecek bir tetikleyici glic olabilmekte ve aynt sekilde cinsel islev bozukluklart da depresyonun
ortaya ¢tkmasina neden olabilmektedir. Obsesif kompiilsiif bozuklugun da cinsel islev bozukluguyla birlikte
gorildugini Onesiren ¢alismalar meveuttur. Obsesif 6zellikleri ve belirtileri olan daniganlarin kontrole ve
diizene yonelik tutumu, bagarisizlik korkusu ile cinsellikten kaginma veya iliski sirasinda yasanan sorunlarla
sonuglanabilir. Tim bunlann disinda cinsel islev bozuklugu kisiler arasi etkilesimi ve uyumu da

etkilemektedir. Cinsel terapiye bagvuran ciftlerde genel iletisim sorunlatina rastlanmaktadir.

Bilissel Davranigct Kuram, inanclartmizin davranigt ve hisleri belitlemedeki ehemmiyetini
vurgulamaktadir. Temel sayitlilari; fonksiyonel ve fonksiyonel olmayan tiim davranislar 6grenme kuraminin
normlarina uygun olarak devam ettirilmektedir, bilissel, davranigsal ve duygusal faktotler ciftlerin cinsel
iliskileri ile etkilesim icindedir, eslerin deneyimleti yoluyla degistirilebilecek, temeli gegmisteki davranis
ortntiilerinde olan cinsel hikayeleri vardir, bazi cinsel davranislar Sgrenilmistir, seklindedir. Bilissel
yaklasimt temel alan terapistler ciftlerin ailelerinden edindikleri daha 6nceki cinsel bilgileri tizerinde
durutlar. Cinsel danismanlar tipik olarak eslerin kok ailelerinden iliskilerine getirdikleri cinsellik hakkindaki

bilisler ve inanglar tizerinde durmaktadirlar. Gergeklige uygun olamayan disiinceler kisiler arast iletisim ve
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uyumu bozmakta aynizamanda var olan iligkinin kalitesini bozmaktadir. Bitliktelikteki uyumunun ciftler

arasindaki cinsellik aktivitesini de azaltmast cok muhtemel bir etkendit.

Bilissel Davranisct Terapi evlilik uyumunu arttirmada basarist kanitlanmis ve oldukgasik kullanilan
bir yontemdir. Yeni davranslarin edinilmesinin, eksik ve yanlis 6grenmelerin giderilmesinin, rasyonel
olmayan inanglarin rasyonel olanlarla degistitilmesinin, yapilanarastirmalarda da gorildigh gibi evli
bireyletin evlilik uyum diizeylerinin yiikselmesine anlamlt katki sagladigr distintlmektedir. Evlilik uyumuna
saglanan katki, aynt zamanda cinseluyumu da arttirmaktadir. Bilissel Davranisct Terapi yaklasimi cinsel islev
bozukluklarinin tedavisinde oldukgaetkilidir. Cesitli ¢alismalarda cinsel islev bozukluklarimin tedavisinde
Bilissel Davranisct yaklasimla basarili sonuclar elde edildigi bilinmektedir. Ozellikle kadinlarda vajinismus,
disparoni, orgazmik bozukluk, erkeklerde erken bosalma, ge¢ bosalma ve erektil bozukluklarintedavisinde

basart oranlart cok yiksektir. 12

Psikanalitik yaklastm cinsel yonelim ve tercihler hakkinda 6zellikle ¢ocukluk yasantilarinin etkili
oldugunu savunmaktadir. Psikanalizin bu yaklagimi bir¢ok ekol tarafindankabul gérmemekte ve hatta
elestirilmektedir. Psikanaliz bireyin cinsel kimlik edinme siirecini betimledigi oral, anal, fallik, latent, genital
doénem tzerinden aciklamakta olup diger stiregleri g6z ardi etmektedir. Kisinin biling yasantilarindan ziyade
bilingaltt yasamlarina deginen psikanaliz yine bu yoniyle cinsel islev bozuklugu tedavisinde yetersiz

kalmistir.

Davranisct yaklasgim diger ruh sagh@ sikayetlerinde oldugu gibi, cinsel islev bozukluklarinin
tedavisinde de uyarici-tepki metoduyla ¢alismayt tercih etmistir. Sadece davranislarin tizerine odaklanan bu
yaklasim bireyin duygu ve diistincelerini g6z ardi edip saltdavranisa odaklandigindan cinsel islev bozuklugu
tedavisinde BDT kadar basarili olamamigtir. Davramset yaklasim aynt zamanda BD T nin i¢inde var olan bir
yaklasimdir fakat tek basina yetersizdir. Tim bunlarinin yant sira davraniset terapinin kullandigi bazi

teknikler cinsel islev bozuklugu tedavisinde oldukea etkilidir.

Pozitif yaklasim insan dogasina olan 6zgiin ve iyimser bakistyla cinsel islev bozuklugutedavisi icin
gelen hastalarla olumlu bir frekans yakalamis olsa da hentiz bu konuda yapilan fazla ¢alisma yoktur. Pozitif
psikoterapinin bir kavrami olan denge kavrami cinsel islevbozuklugu tedavisinde oldukga etkilidir. Kisinin
ruh ve beden sagliginin bir arada ve uyum igerisinde olmast cinsel yasantilarint da olumlu etkilemektedir.
Beden dinlendiginde etraftan aldigi hos olmayan mesajlara karst hassasiyetini koruma imkanina sahip olur.
13 Ayrica pozitif psikoterapinin insana olan hosgorilii yaklasimi yine cinselkimlik ve yonelim sorunlariyla
gelen hastalarda iyilesmeye dair olumlu etkiler birakmaktadir. Pozitif psikoterapinin kullandigt umut asilma,
cesaret verme, destek olma gibi teknikler yine danisanlarn iyilesmeye olan inanclarint arttirmakta ve bu

tedaviye olumlu yansimaktadir.

Cinsel islev bozukluklarinin hem nedeninde hem tedavisinde etkin rol oynayan cinsel egitim
bireyletin cinsel fiksasyonlarinda ya da kacinmalarinda oldukea giiclii bir etkendir. Hatali bilgi ve inanclar;
beklentilerin abartili olmasina, abartili beklentiler ise performans anksiyetesinin olusmasina neden olarak
gesitli cinsel islev bozukluklarina zemin hazirlayabilir. Muhafazakar bir topluma sahip oldugumuzdan cinsel
egitimin 6nemi toplumca yadsinmaktadir,hatta cinsel egitim bir, ahlaksizlik belirtisi sayilmaktadir. Yine

bekarete asir1 6nem yitklenmesikadinlarin ruhen ve bedenen abluka altina alinmasi, kadinlarda vajinimus ve

12 Mualla Oktay, “Cinsel Terapiler”, 1.U. Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Stirekli Tip Egitimi Etkinlikleri, 2008, S. 62, 5.323-328.
13 Davut Ibrahimoglu, Fs: Bilgelik, Epsilon Yayinlart, Istanbul, 2011.
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cinsel istek azhiginin erkeklerde sertlesme probleminin nedenleri arasinda olabilir. Cinsel deneyimin yetersiz

oldugu toplumsal kesimlerde erkeklerde erken bogalma, kadinlarda orgazm bozukluklar olabilmektedir.!4

Sadece dogu toplumlart gibi kapali toplumlarda degil cinselligi oldukea olagan bir durum olarak
kargilayan ve 6zgiirce yasayan batt tilkelerinde de cinsel egitim yeterli 6neme sahip degildir. Cinsellikle ilgili
takintili diizeyde ugraslart olan bir toplum olmalarina ragmen ABD'debile "Insan Cinselligi" tizerine master
veya doktora egitimi veren yalnizca ti¢ kurum mevcuttur.Cinsel egitimin yetersizligi, cinsel mit dedigimiz
kalip yargilart olusturur. Cinsel egitim yalnizca danisan bireylerdeki mitleri ve kalip yargilari agiga ¢ikarmakla
ilgili degildir. Bunun yant sira, uzmanlarin kendi diistince ve inanglarint gézden gecirmelerini de saglayabilir.
Cinselegitim calismalart sekstiel konularin daha rahat ifade edilmesini saglayarak, kalip yargilarin Oniine

gegebilir. Biitiin bu nedenlerden 6tiri cinsel egitime tlkemizce gerekli 6nemin verilmesi gerekmektedir.
e Bilissel yeniden yapilandirma: Biligsel yeniden yapilandirmanin iki bicimi yardim ediciolabilir:
1) Olumsuz tutumlara meydan okuma
2) Karnstiricr dustnceleri azaltma

e Bir hastanin olumsuz yaklasgimlarini degistirmesine yardimci olmak, komplike bir terapotik
sorumluluktur. Olumsuz bir yaklagimla mit arasindaki farkliliklardan biri, danisan mite giicli bir

bicimde bagliyken digerinin danigan i¢in zorlayict olmasidir.

e Cinsel zevke karisan zotlayict imge ya da dusiinceleri azaltmak i¢in bir hastaya yardimet olmak
gerekir. Ornegin, hasta cocugu ya da sorumluluklari hakkinda endiselenen birkadin, hasta cinsel
istegini kaybedebilir ve orgazma ulasamayabilir. Karistirict diigtincelerin olmasina ragmen bircok

hasta, cinsel stkintilara yol acan bu dusiinceleri gbzden kagirabilir.

e Cinsel iglev bozuklugu sorunu olan ciftlerin ¢ogunun cinsel bilgi diizeyi oldukca dustiktir.
Tedavide bilgi eksikliginin giderilmesi icin uygulamalar yapilmast ¢ok yararli olacaktr. Cinsel

bilgi diizeyinin yikseltiimesinde gesitli resim, kitap, filmlerden yararlanmak mimkindir.1>

Tedavinin en 6nemli 6zelliklerinden biri ev 6devleridir. Ev 6devleri bilgi diizeyinin arttirilmast,
iletisim becerilerinin gelistirilmesi, cinsellikle alakalt hatali inan¢ ve yaklagimlarinfark edilmesi ve yeni cinsel
yasantilarin olusturulmast gibi farkls sekillerde olabilir. Odevler ciftin sorunlarina ve tedavideki hizina gore

belitlenir.16

e Cinsel islev bozuklugu tedavisinde, ilk yapilmast gereken, bireye tedavide belli bir asamaya gelene
kadar cinsel iliskide bulunmanin yasak oldugunun anlatimasidir. Cinsel birlesme yasaginin iki
temel sebebi vardir: Birincisi yanlis davranslarin yerine dogrulanini koymadan yapilacak cinsel
birlesme tesebbiisii, biyiik bir olasilikla yine sonugsuz kalacak ve bu da ¢iftin motivasyonunun
azalmasina neden olacaktir. Bu yasagin ikinci nedeni ise zaten cinsel birlesme nedeniyle

kaygilanmakta olan kisinin kaygilarint ortadan kaldirmakur. 17

14 Incesu, a.gm., s.3-13.
15 Oktay, a.g.m., s. 323-328.
16 Oktay, a.g.., s. 323-328.

7Ceylan Tugrul, Cinsel Islev Bogukinklarmin Tedavisinde Bilissel Davranis: terapi yaklagim Savasir 1, Boyacioglu G, Kabaket E, Bilissel
Davranisct terapiler, 2. Baski, Ankara, 1988.
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e Duyumsal odaklanma tekniginde genel cinsellik birlesmede hedef olan cinsel orgazm yasaklanur.
Bu sekilde bir cinsel bir yanit olusmasinin beklenmemesi, hatta arzu edilmemesi, performans
anksiyetesinin dismesini saglar. Ik etapta cesitli pozisyonlarla, partnerlerin oksayan ve oksanan
rollerini tstlenerek, kendilerinin ve birbirlerinin bedensel 6zellik ve ihtiyaclarint fark etmeleri bu
durumda hissettikleri begeni ve hosnutsuzluklarini birbitlerine ifade etmelerisaglanmalidir. Diger
asamada ise cinsel organlarin da oksanmast istenir, bu uyari stirekli ve ritmik olmamali ve orgazma
kadar sturdirilmemelidir. Duyumsal odaklanma, iliskinin sadece bedensel kokenli olmadigin,

duygusal koklerinin de oldugunu ciftlere distindiirerek katk: saglamayi amaglar.

Duyusal odak yaklasiminin sonucunda ortaya ¢tkan bir¢ok kazan¢ bulunmaktadir. Cinsel
etkilesimlere yeni yaklasimlarla bitlikte yeni davraniglar 6grenilebilir. Cinsel aktiviteyekarst cok dar tutumlan
olan ciftlerle siklikla karsilasiimaktadir. Ornegin, dokunma davranisini basindan beri hi¢ yapmadigini
bildiren ciftlerle karsilasilabilmektedit. Cinsel islev bozuklugu olan daniganlara bir tedavi plant
hazirlamadan 6nce hasta ve hastanin bilissel 6riintileri iyi tanimlanmalidir. Bunun igin bir plan yapilmalt
ve sabirll olunmalidir. Bir tedavi plant olusturmadan Once su i¢ sorunun yamtlanmis olmasi

gerekmektedir. !
1. CIB’nin olusmasinda biyojenik faktdtlerin rolii nedir?
2. CIB’nin olusmasinda hasta ile esi arasindaki iliskilerin rolii nedir?

3. CiB’nin olusmasinda diger psikiyatrik bozukluklarin roli nedir?

Cinsel islev bozuklugu altta yatan biyolojik bir nedene, kullanilan bir ilaca ve ruhsal bir hastaliga
baglt olarak gelismisse, tedavinin Oncelikle altta yatan nedene yonelik olarak yapilmasi gerekmektedir.
Tedavide cinsel islev bozuklugunun ¢ogu kez tek bir nedene bagli olmadigt her organik olayin psisik
bilesenlerinin olacagt g6z 6ntinde bulundurularak, sorun bitincil olarak ele alinmalidir.’® Herhangi bir
cinsel problem eslerin her ikisini de etkileyecegi icin sorun ortak olarak kabul edilip eslerin her ikisinin de
tedavi stirecine birlikte katilmalart 6n kosul olarak kabul edilmektedir.?) Bu yaklasiminda cinsel islev
bozuklugunun tirine 6zgi olarak yapilandirilmis tekniklerin, danisan bireyin ya da ciftin 6zellikleri ve
ihtiyaclanina uygun bir sekilde uygulanmasi séz konusudur. Tedavideki hedefler dogrultusunda, daha
kolaydan daha zora dogru asamali bicimde diizenlenen ev Odevleri sirasinda bir asama bagariyla
tamamlanmadan bir sonraki agsamaya gecilmez. 2! Cinsel islev bozuklugunda kullanilan terapi yontemlerinin
ana hatlarimi olusturan ve iginde bulunulan duruma gbre degisen prensipler vardir. Bu prensipler,
petformans anksiyetesinin giderilmesi, tutum, tavir / tutum degisimini tegvik etme, esler arasindaki iletigimi
arttirma, yikict seks rollerini ve yasam bicimlerini degistirme, fiziksel veya medikal miidahaleler, etkili cinsel
tekniklerin 6gretilmesi ile cinsel davranisin degistirilmesi, degisiklikicin karsiliklt sorumlulugun éneminin
vurgulanmast; seklinde siiflandirabilir. Cinsel islev bozuklugunun tedavisinde bir¢ok terapi yontemi
kullanilmasina ragmen en agiklayici ve tatmin edici aynt zamanda bagarili olan terapi yontemleri psikanalitik
terapi, bilissel davranisct terapi, davraniset terapidir. Pozitif psikoterapi de cinsel islev bozuklugu

tedavisinde ilerlemeye ve yol almaya baslamistir. Bu terapi yontemleri arasindan bagari orani en yiiksek olan

18 Tugrul, a.g.e., s.26-29.
19 Tugrul, a.g.e., 5.26-29.
20 Boyacioglu, a.g.., s.54-9
21 Sungur, a.g.., s.60-4
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bilissel davranigct terapidir. Bilissel davranisct terapinin cinsel islev bozukluklarinda oldukga etkili oldugu
arastirmalarla kamtlanmis olup yapilan ¢alisma da bunudestekler niteliktedir. Bilissel davraniset terapinin
cinsel islev bozukluklarmnin hem sonug, hemtetikleyici faktorleri arasinda bulunan anksiyete, obsesif
kompilsif bozukluk, 6fke nobetleri gibi psikolojik sorunlar tizerinde de iyilestirici etkisinin oldugu
arastirmalarca sabitlenmistir. Bilissel davranisct terapinin diger terapi yontemlerinden farklilasan yoni, hem
bilis hem davranis faktérleri inceleyip sagaltim yapmasidir. Ayni zamanda hatali inanglart saptamasi, gézden
gecirmesi ve yeniden yapilandirmast cinsel islev bozukluklarinin tedavisine yeni bir boyut kazandirmustir.
Yine bireyin cinsel terapi icin geldigi seanslarda kendilik farkindahgininartmasi, bireyi getiren sorun disinda,
bireyin diger yasamsal sorunlarinin da iyilesmesi etkeniniortaya ¢ikarmustir. Kiside gelisen bu degisimlerin
neye baglt olarak ortaya ciktigini tespit etmekicin, bilissel davranisct terapiyi diger tedavi yontemleriyle
kiyaslayan, calismalar yapilmas: gereklidir. Yaklagimlarin kullandig yontemlerde bu yolla kiyaslanabilir ve
en iyi sonuglar icinen dogru yontemler kullamilabilir. Cinsel islev bozuklugunun tedavisinde biligsel
davranisct terapinin israrla vurguladify, cinsel egitim konusunda maalesef ilkemiz oldukga geri kalmis

durumdadir. Bu konuda yurttaslarimiza egitim veren kurumlarin sayist arttirilmalidir
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