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“Deli ve Dahi” Filminin Psikiyatrinin Tarihi ve Psikiyatrik
Tedaviler Cercevesinde Degerlendirilmesi

Evaluation of the Movie “The Professor and the Madman” in the Framework of
the History of Psychiatry and Psychiatric Treatments
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1Aydin Adnan Menderes Universitesi, Aydin

Tarih 6ncesi dénemlerde insanlar ruhsal hastaliklarin dogatistii giiglerden kaynaklandigini disiinmiuslerdir. Bu nedenle tarihsel stirecte ruhsal
hastaliklarin “tedavi” edilmesi gereken hastaliklar oldugu gériisiiniin kabul edilmesi gecikmistir. Bilimsel yaklagimlarin gelismemis oldugu bu
dénemlerde ruhsal bozuklugu olanlar “suclu”, “giinahkar”, “deli” gibi sifatlarla damgalanmiglardir. Bu hastalara yénelik yaklagimin bilimsel
temellere dayandirilmasi ise on dokuzuncu yuzyihn ortalarindan énce miimkiin olamamistir. Ge¢miste ruhsal bozuklugu olanlara yonelik
olumsuz yaklagimlarin aksine giiniimuzde psikiyatri egitimi, hasta-terapist iletigimi, psikososyal girisimler gibi konularin énem kazandig: ve bu
konularin somutlagtirilmas: baglaminda sinema filmlerinin kullanilabilecek araglardan biri oldugu gérillmektedir. Filmlerde somutlagtirildig:
hali ile ge¢miste psikiyatri alanindaki uygulamalarin irdelenmesinin, gerek ruh saghg: profesyonellerine yénelik verilecek egitimler gerekse
toplumun ruhsal bozuklugu olan bireylere yénelik tutumlar konusunda bilgilenmesini saglamak agisindan ge¢mis ve giiniimiiz arasindaki
farki gorebilmek konusunda yarar saglayacag: disiinilmektedir. Nitekim ge¢misteki basarisiz yaklasim ve uygulamalarin farkinda olmamak,
benzer basarisizhiklarin yeniden yagsanmasina neden olabilir. Bu baglamda ge¢miste psikiyatri alanindaki yaklagim ve uygulamalarin filmde
somutlagtirildiklari gekli ile sunuldugu bu derlemede “The Professor and The Madman (Deli ve Dahi)” filminin psikiyatrinin tarihi ve psikiyatrik
tedaviler yoniinden literatiir bilgileri 1s191nda irdelenmesi amaglanmigstir. Bu sayede giintimuizdeki psikiyatrik uygulama ve gérislerin ruhsal
bozuklugu olan bireylerin lehine daha fazla gelistirebilecegi dustinilmektedir. Bu agidan filmin ruh saghg: alanindaki saglik profesyonellerine ve
bu alanda 6grenim géren 6grencilere 6nerilmesi tavsiye edilmektedir.
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Anahtar sozciikler: Psikiyatri tarihi, psikiyatrik tedavi, Deli ve Dahi (2019)

In prehistoric times, people thought that mental illnesses were caused by supernatural forces. For this reason, it is long overdue to accept the
view that mental illnesses are diseases that need to be “treated” in the historical process. During these periods, when scientific approaches were
not developed, those with mental disorders were branded with adjectives such as “guilty”, “sinful”, “mad”. Basing the approach to these patients
on scientific foundations was not possible before the middle of the nineteenth century. In contrast to the negative approaches to those with
mental disorders in the past, it is seen that issues such as psychiatric education, patient-therapist communication, psychosocial initiatives are
becoming important today and motion pictures are one of the tools that can be used in the context of embodying these issues. It is thought
that examining the practices in the field of psychiatry in the past, as embodied in the movies, will be beneficial in terms of seeing the difference
between the past and the present in terms of training to be given to mental health professionals and informing the society about attitudes
towards individuals with mental disorders. As a matter of fact, ignorance of unsuccessful approaches and practices in the past may cause similar
failures to be experienced again. In this context, in this review, in which the approaches and practices in the field of psychiatry in the past
are presented as they are embodied in the film, it is aimed to examine the movie “The Professor and The Madman” in the light of literature
information in terms of the history of psychiatry and psychiatric treatments. In this way, it is thought that today’s psychiatric practices and
opinions can be developed more in favor of individuals with mental disorders. In this respect, it is suggested that the film be recommended to
health professionals in the field of mental health and students studying in this field.

ABSTRACT

Keywords: History of psychiatry, psychiatric therapeutic, The Professor and the Madman (2019)

Yazigma Adresi/Address for Correspondence: Eda Mert, Aydin Adnan Menderes Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi, Ruh Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi
Anabilim Dali, Aydin, Tirkiye E-posta/E-mail: edakiraz_35@hotmail.com Gelig tarihi/Received: 30.09.2021 Kabul tarihi/Accepted: 07.12.2021
ORCID ID: 0000-0003-1677-2139

299


https://orcid.org/0000-0003-1677-2139
https://orcid.org/0000-0002-3018-2314

300

Psikiyatride Guincel Yaklagimlar-Current Approaches in Psychiatry 2022; 14(3):299-307

Girig

Ruhsal hastaliklar insanoglunun varolusu ile birlikte ortaya
ctkmasina ragmen “tedavi” edilmesi gereken hastaliklar oldugu
goruginin kabul edilmesi hayli gecikmistir (Nesipoglu
2015a). Cunkii ge¢miste ruhsal hastaliklarin temelinde dogatistii
nedenlerin bulunduguna inamlmistir (Géziitok 2019). Bilimsel
yaklagimlarin gelismemis oldugubudénemlerde ruhsal bozuklugu
olanlar, désnemin toplum kurallarina aykir1 davranis gésterdikleri
icin “suglu”, “giinahkar”, “deli” gibi sifatlarla damgalanmiglardir
(Nesipoglu 2015b). Bu nedenlerle “islah edilmek” (Nesipoglu
2015a), “gunahlarinin bedelini 6demek” (Mercan 2019) ve
toplumu “normalden sapmis” kisilerden korumak amaciyla tecrit
edilme, yakilma, zincire vurulma ve depo hastanelerde zorla
tutulma gibi uygulamalara maruz birakilmiglardir (Nesipoglu
2015a, Abay ve Gélgecen 2018). Kilicbay (1993), “Deliligin Tarihi”
adli eseri sundugu yazida Foucault'un elestirdigi bu durumu
soyle ifade etmektedir: “Akil bozuklugu, tamm geregi toplumun
ziddidir; yani akl ve dolayisiyla toplumu tehdit eden unsurdur. O
halde kapatilmasi gerekir ve bu kapatma, hasta statiisii verilerek
yapilmaldir. Ciinkii hasta statiisii vermek, delinin 1slah edilebilecegi
anlamina gelmektedir.” Bu hastalara yaklagimin bilimsel temellere
dayandirilmas: ise 19. yuzyiin ortalarindan 6énce mumkiin

olamamigtir (Nesipoglu2015a).

Geg¢migte ruhsal bozuklugu olanlara yoénelik olumsuz
yaklagimlarim (Oztirk ve Ulusahin 2011, Nesipoglu 2015a,
Videbeck 2017) aksine guntumizde psikiyatri egitimi (Bagar
2019), terapotik ortam saglanmasi (Oztiirk 2018), hasta-terapist
iletigimi (Gulum 2015), psikososyal girigimler (Bekiroglu ve
Attepe Ozden 2021), etik (Arslantas 2015, Arslantas 2018,
Baysan Arabac ve Mutlu 2018) gibi konularin énem kazandig:
ve bu konularin somutlagtirilmas: (Bhugra 2003) baglaminda
sinema filmlerinin kullanilabilecek ara¢lardan biri oldugu
gorulmektedir (Dave ve Tandon 2011, Gramaglia ve ark. 2013,
Terzioglu ve ark. 2017). Sinema filmleri izleyici tizerinde duygusal
tepki olusturma, empati yapmay1 6gretme gibi potansiyellere
sahiptir ve bu yoéniyle farkindaligi artirmada kullanilan
aracglardan biri oldugu belirtilmektedir (Kagnica 2015). Ayrica
yasanan olaylarin gorsel hale getirilmesi agisindan da yarar
saglamaktadir. Kitlelere ulasma yetenegine sahip alanlardan
biri olan sinemanin insanlar tzerindeki etkisi yadsinamaz
(Atasoy 2013). Bu noktada filmlerin vermek istedigi mesajlar
kadar onlar izleyen insanlarin farkl yaklagimlari da énem
kazanmaktadir. Alan yazinda filmler tizerinden cesitli ruhsal
bozukluklarin degerlendirildigi (Sénmezsoy 2016, Kurt 2020),
psikolojik kavramlarin incelendigi (Becerikli ve Boz 2019),
ruh saghg alanina iliskin kuramlarin agiklandigi (Bozkurt Ava
2016, Gul ve ark. 2021) ve psikiyatri hemsireligi roliniin ele
alindig: (Temel 2021) ¢aligmalar mevcuttur. Ancak psikiyatrinin
tarihi ve gecmiste ruh saghg: uygulamalarina yénelik filmlerin
incelendigi herhangi bir caligmaya rastlanmamigtir. Bu baglamda
sinema filminde somutlagtirildig: hali ile ge¢miste psikiyatri
alanindaki uygulamalarin irdelenmesinin, gerek ruh saghg:
profesyonellerine yoénelik verilecek egitimler gerekse toplumun
ruhsal bozuklugu olan bireylere yonelik tutumlar konusunda

bilgilenmesini saglamak a¢isindan ge¢mis ve giintimiiz arasindaki
fark: gorebilmek konusunda yarar saglayacag: diistinilmektedir.
Nitekim ge¢misteki basarisiz yaklasimlari bilmemek ya da
goérmezden gelmek, benzer yaklagimlarin tekrar tekrar ortaya
¢tkmasina ve bunun kisir bir déngii haline gelmesine neden
olabilmektedir. Oysa ge¢misi bilmek gunimiizii anlamaya
yardimei olacaktir (Baysan Arabaci ve Mutlu2018).

Tarihsel Siirecte Psikiyatrik Hastaliklara
Yaklagimlar

Tarih 6ncesi donemlerde insanlar sebebini anlayamadiklar
bagska hastaliklar gibi ruhsal hastaliklarin da dogaiisti gii¢lerden
kaynaklandigim (Nesipoglu 2015b). Eski
Yunan ve Roma'da ise toplumun ruhsal hastaliklara yénelik
tutumlari olumsuz ényargilar seklinde olmus, ruhsal bozuklugu

distinmiislerdir

olan hastalardan korkulmus ve bu hastalar genellikle evlerinde
kapali tutulmusglardir (Bilici ve ark. 2013). Bu gériisten farkh
olarak ruhsal hastaliklarin ‘beyin’ hastalig1 oldugunu ifade eden
Hipokrat (M.O. 460-370) (Bozan 2019), hastaliklar1 sikayet ve
belirtilerine gore gruplandirmus, ilagh tedavi, kan alma, perhiz
ve psikoterapiye benzer tedavi yontemleri kullanmistir (Oztiirk
2016). Bunun yam sira dénemin hekim ve filozoflar1 depresyon,
melankoli gibi ruhsal bozukluklar: tanimlamiglar (Gtuven 2021),
miizikle tedavi gibi yontemler uygulamiglardir (Birkan 2014).

Orta Cagda baskin olan din (Hatunoglu 2019) ise tarih
oncesi dénemlerde oldugu gibi hastaliklar1 teolojik temellere
dayandirmigtir (Nesipoglu 2015b). Kiliseler ruhsal bozuklugu
olan kigilerin Tanridan uzaklagtiklar i¢in cezalandirildiklarin,
ruhlarinin seytanla ig birligi yaptigini ifade etmigler (Nesipoglu
2015b) ve onlarn seytanin yakaladigi bir buytci olarak
gormislerdir (Oztirk ve Ulusahin 2011, Videbeck 2017).
Bu nedenle 1slah ettikleri gerekcesiyle ruhsal hastalara agir
igkenceler yapmiglardir (Nesipoglu 2015b). Islah olmayan
hastalar1 ise kapali tuttuklar: yerlerde a¢ birakarak ya da diri diri
yakarak (Oztiirk ve Ulusahin 2011) élime mahkum etmislerdir
(Nesipoglu2015a). Orta Cag'da genel olarak hastalarin toplumdan
tamamiyla dislandig1 ve yasamlarini yerlesim yerlerinden uzakta
sirdirmelerine izin verildigi, bazi hastalarin ise gseytanin
kontrolinde oldugu kabul edilerek Engizisyon mahkemeleri
tarafindan yakildig: gériilmektedir (Foucault 2006, Alatag ve ark.
2009). Ancak bu dénemlerde Islamiyet etkisinde olan yerlerde
ruhsalhastalara hoggoriiyle yaklagilmistir. Buyaklagimin nedenini
ruhsalbozuklugu olan kisilerin Tanr tarafindan 6zel niteliklerle
donatilmig bireyler oldugu inanca olusturmaktadir (Bozan
2019). On yedinci yiizyila gelindiginde ruhsal hastalarin 6nceden
hapishane olan yapilarda tutulmaya baglandifi ve buralarda
vahsi hayvanlara yapildig1 gibi muamelelere maruz birakildiklar
gorilmektedir (Bozan 2019). Ruhsal hastalar toplum i¢cinde kabul
edilmeyen gruplardan biri haline getirilerek tedavi edilmekten
uzakta ve damgalama, ayrimalik gibi tutumlarla kars: karsiya
birakilmiglardar.

On sekizinci yiizyila dek ruhsal hastalarin tedavi edilemeyecegi
kabul edilmigtir. Hastalar yerlesim yerlerinden uzaga kurulan
1500-2000 yatakli buyiik akil hastanelerine kapatilmiglardir
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(Alatag ve ark. 2009). Normal vatandaglar tarafindan bu
hastanelere kapatilan ‘akilsiz deliler’ daha sonra da 6zel ruh saghig:
kliniklerinde hapsedilmeye baglanmigtir. Bu durum psikiyatriye,
toplum ve devlet adina ‘akilsiz deliler’i kliniklere kapatma ve
tedavi etme yetkisinin verilmesiyle dogrudan iligkilidir (Foucault
2006).

Tarihsel siirecte psikiyatrinin, diger temel ve klinik bilimlerdeki
ilerlemelere oranla daha ge¢ gelisme gosterdigi gorilmektedir.
19. yuzyil psikiyatri alaninda ruhsal hastaliklarin etiyolojisi,
patogenezi ve tedavi yoéntemleri baglaminda ilk gelismelerin
gindeme geldigi, delilik yerine akil hastaligi, insanhk dist
uygulamalar yerine ahlaki tedavi kavramlarimin kullanilmaya
baglandigi (Ekmek¢i 2018) ve ugras tedavilerinin giindeme
geldigi (Paterson 2008) bir dénem olma o6zelligi tagimaktadur.
Bu donemde o6zellikle Avrupa'da ruh saghgi alaninda yasanan
gelismeler, psikiyatrinin bilimsel olarak ilerlemesi agisindan
Orta Gag karanhg: ve 20. yiizyil aydinlanmas: arasinda képrii
olusturmustur (Alatag ve ark. 2009, Ekmekc¢i 2018). Bu dénemde
ruh saghg alaninda en belirgin gelismelerin yasandig: tlkeler
Fransa, Almanya ve Ingiltere olmustur (Ekmek¢i 2018).

Fransa’da Ruhsal Bozuklugu Olan Hastalara
Yaklagimlar

yiizyilda ruhsal hastalif olan bireylere yénelik en kokli degisimi
Fransiz Doktor Philippe Pinel (1745-1826) gerceklestirmigtir.
Delilik ile seytan arasinda bir baglant: oldugunu reddeden Pinel,
ruhsal hastaliklarin patogenezinin dogatstii giicler veya kisilerin
isledigi gtnahlarla ilgili olmadigini; ruhsal bozukluklarin
psikolojik, sosyal ya da genetik durumlar nedeniyle ortaya
¢ikabildigini 6ne stirmistir (Pinel 1806, Horwitz ve Grob 2011).
Ayricailk kez Paris hastanelerinde (1793) kirk ‘deliyi’ zincirlerden
kendi elleriyle kurtaran Pinel, kliniklerde ‘delileri zincirlerden
kurtarma’ hareketini baglatan hekim olarak éne ¢ikmigtir (Miles
1956, Taylan 2011). Ancak bu olayin tzerinden uzun yillar
gecmesine ve psikiyatri alaninda bir¢ok gelisme yasanmasina
ragmen ruhsal hastalara yonelik yalitma ve kurumlara kapatma
uygulamalar: tamamiyla ortadan kalkmamistir (Busch 2005).

Almanya’da Ruhsal Bozuklugu Olan Hastalara
Yaklagimlar

Almanya’da ruhsal hastaliklara yaklasim konusunda éne ¢ikan
o6nemli isimlerden biri “Almanya’nin Pinel'i” olarak taninan
Johann Christian Reil'dir (1759-1813) (Harms 1960, Ekmek¢i
2018). 19. yuzyilin baslarinda Reil, psikodinamiyi 6n planda
tutan holistik bir yaklasim olusturmugtur (Ekmek¢i 2018).
Ayrica 1803 yilinda ¢ikardig: “Rhapsodien tber die Anwendung
der syhischen Curmethode auf Geisteszerritingen (Use of
Psychological Treatment Methods in Mental Breakdown)”
isimli eserinde moral terapiye benzer bir uygulama énermistir
(Binder ve ark. 2007). Bu 6neriye gére hekim otoriter bir konuma
getirilmekte ve hastanin sabit fikirleri telkin, canlandirma
gibi tekniklerle ortadan kaldirilmaya caligilmaktadir. Bunlarin
yam sira Reil, hastalara yoénelik olarak parmak uglarina erimig
balmumu damlatilmasi, yilan baliklariyla dolu olan havuza

daldirlmas: gibi uygulamalar da 6nermistir (Macintyre ve
Munro 2015, Ekmekgi 2018).

19. yuzyil Almanya’sinda psikiyatri alaninda ¢ne ¢kan
bir diger isim Wilhelm Griesinger'dir (1817-1868). Ruhsal
bozukluklarin beyin patolojileri nedeniyle olustugunu 6ne
siiren Griesinger, bu bozukluklarin sebeplerini bulabilmek i¢in
beyin dokusunda patolojik incelemelerin yapilmas: gerektigi
gorigini benimsemigtir (Marx 1972). Griesinger, giniimiizde de
kabul goren toplum temelli tedavi yaklagiminmi savunarak ruhsal
hastalarin hastane veya bakim evlerinde uzun stireler boyunca
tutulmasina kargi ¢tkmistir. Bu dogrultuda hastalarin bilhassa
alevlenme dénemlerinde akil hastanelerine getirilip uzman
hekimler tarafindantedavi edilmeleri, daha sonra ise destekleyici
bir sosyal ¢evre saglanarak toplumsal alanda yasayabilir hale
gelmeleri i¢in destek olunmasi gerektigini belirtmistir (Réssler ve
ark. 1994, Ekmek¢i 2018).

Ingiltere’de Ruhsal Bozuklugu Olan Hastalara
Yaklagimlar

19. yuzyilda Ingiltere'de gorilen onemli gelismelerden biri
ruhsal bozuklugu olan hastalara uyguladiklar: insanlik digi
yontemlerle taninan York akil hastanesinin (The York Asylum)
yerine York Treat kurumunun agilmasidir. Bu kurumda Pinel’in
yaklagimi benimsenerek farkli yontemler uygulanmistir. York
Treat’in bagarilarin1 “Description of the Retreat: An Institution
Near York for Insane Persons of the Society of Friends” baghgiyla
hekim olmayip akil hastalarinin bakim ve tedavisine biyiik
ilgi gosteren Samuel Tuke (1784-1857) kaleme almistir (Raad
ve Makari 2010). Tuke ruhsal hastalara yaklasimda hekim
otoritesine ve ilaglara yeterince yer verilmedigini savunmustur.
Bu anlamda “York Treat” olugumunun éne ¢ikan iki sonucu
oldugu belirtilmektedir. Birincisi; ruhsal hastalarin kurumlara
kapatilmasin1 megsru hale getirmesi, ikincisi ise ruhsal
bozukluklarin tedavisinde hekimlerin giiclii sekilde rol almalar
gerektigini 6ne strmesidir. Bunun yami sira Tuke, hastalar,
hekimler ve bakicilarin birlikte yasadigy; birlikte yemek yiyip
sosyallegtikleri (Porter 1997) aile yagamimodelini (Raad ve Makari
2010) benimsemistir. Dénemin hekimleri ise Pinel'in énerdigi
ahlaki tedavi yaklagiminin faydalarini gérmislerdir ancak yine
de ruhsal hastaliklarin beyinden kaynaklanan organik nedenlere
bagli olduklarini savunmuslardir. Bu baglamda hastaliklarin
kendileri tarafindan gelistirilen tibbi yéntemlerle tedavi

edilebilecegini savunmayi stirdiirmiiglerdir (Ekmek¢i 2018).

Hekimlerin bu goriigleri uygulamaya koyabilmeleri konusunda
one ¢ikan isimlerden biri John Conolly (1794-1866)'dir (Jones
1984). Conolly, Middlesex Hanwell'deki akil hastanesinde
yoneticilik yaptifi esnada Pinel'in 6nerdigi ahlaki tedavi
yaklagimini uygulamig ve basari saglamigtir. Bununla eszamanh
olarak Avusturyali Dr. Franz Joseph Gall (1758-1828) ve J.C.
Spurzheim (1776-1832)1in gelistirdigi “Frenoloji” yaklagimini
da benimsemistir. Frenoloji yaklagimina gére beyin istek ve
dugtinceleri iireten, karakteri sekillendiren merkezdir ve beynin
konfigrasyonu kisilik 6zelliklerini belirlemektedir (Zola-Morgan
1995, Ekmek¢i2018).
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Ingiltere'de yasanan o6nemli gelismelerden bir digeri ise
psikiyatrinin ayri bir uzmanlk alanm olarak kabul edilmesidir.
Bu olayda etkili olan en énemli 6geler arasinda adli psikiyatri
yer almigtir. Eski donemlerden bu yana ruhsal bozuklugu olanlarin
ceza ehliyeti olmadigina yonelik genel bir gériis benimsenmistir
(Coleman ve Davidson 1978, Ekmek¢i 2018). Ancak bu durumun
yasal gecerlilik kazanmas: Ingiltere'de 1799 yilinda Kral IIL
George’a diizenlenen suikast girisimiyle gerceklesmistir (Gutheil
2005). Olayda krala suikast diizenleyen James Hadfield akil
saghgy yerinde olmadifi gerekcesiyle ceza almamigtir. Bunu
takiben akli dengesi yerinde olmadigi ¢ne siirilen Daniel
M’'Naghten’in Edward Drummond’u 6ldiirmesi konusunun
incelendigi davada, Lordlar Kamaras: akil saghg ve ceza ehliyeti
gibi konularda yasal diizenleme yapilmas: talimatini vermigtir.
Diizenleme, M'Naghten Yasas: olarak anilmaktadir ve kismi veya
tam delilik durumu, sanikta dogru ile yanhs1 ayirt etme yetisinin
olup olmadigi, bu yeti var ise bile samigin durtiisel bozuklugu
sebebiyle yapmaktan geri duramadif1 yanlis davraniglarin yasal
anlamda nasil degerlendirilecegi aciklanmaya c¢ahsilmigtir
(Coleman ve Davidson 1978, Macintyre ve Munro 2015, Ekmekgi
2018).

Bilimsel Gelismeler Sonrasinda Ruhsal
Bozuklugu Olan Hastalara Yonelik Tutum ve
Uygulamalar

Ruhsal bozuklugu olan hastalara yénelik uygulama ve tedavi
yontemlerini standardize etmede frenoloji ve ahlaki tedavi
yaygmn
bagsarili olunamadig: gérulmistiir (Esmer 2003, Demirci 2017).
Ote yandan sayilar1 ve hasta kapasiteleri artmakta olan akil

yaklagimlarinin olarak benimsenmesine ragmen

hastanelerinin (Cetin 2015) insanlik digi1 ve kalitesiz hizmet
sunduguna, hatta bazi kurumlarin insan haklarini ihlal ettiklerine
dair iddialar ortaya ¢kmigtir (Ekmek¢i 2018). Bu dénemde
kurumlar geleneksel ve yeni yaklagimlarin birlesiminden
olusan farkli tedavi yoéntemleri uygulamiglardir. Bir yandan
sosyalizasyon ve ugrasi tedavileri gibi yoéntemlerle kisiligin
gelismesi ve degismesi hedeflenmis; diger yandan elektrosok,
kan alinmasi, soguk banyo ve yalitim gibi uygulamalar tedaviye
dahil edilmigtir (Porter1997).

Benzer dénemlerde Amerikali Dr. Worthington Hooker (1806-
1867) ilk kez ruhsal hastalara yaklasim ve hasta haklan
konularinin ele alindigy “Physician and Patient (Hekim ve
Hasta)” (1849) isimli ¢calisgmasinda ruh saghg etigi ve zorunlu
yatiglarin tarihcesine 6énemli bir katki saglamistir (Nesipoglu
2015a). Hastaneye yatirilmasi i¢in hastanin kendine ve ¢evresine
zarar verme ve toplumsal huzuru bozma gibi davramglarda
bulunma durumlarinda hekimlerin olusturdugu bir kurul
tarafindan bilimsel ¢ercevede ve uzun siireli olarak incelenmesi
gerektigini belirten Hooker, adaletli bir karara ancak bu yolla
ulagilabilecegini ifade etmistir (Hooker 1849).

Tarih boyunca ruhsal hastalara yonelik tutumlar agisindan 6ne
¢tkan sorunlardan birinin de damgalama oldugu bilinmektedir
(Avcil ve ark. 2016). Toplumdaki diger insanlar tarafindan
anlamlandirilamayan, konusmalari, diistnceleri ve hareketleriyle

toplum normlarina uymayan davramiglara sahip olan ruhsal
hastalarin, yasadiklari cevre icin tehlike olusturduklar, digerlerine
zarar verecekleri dustnilmistir (Ozyigit ve ark. 2004).
Modern ¢aglara ulagilmasina ve bilgi paylasiminin artmasina
ragmen ginumiizde hala tehlikeli ya da ne yapacaklar1 belli
olmayan kisiler olduklar: yéniinde algilarla ruhsal hastalara karg:
damgalama tutumu strdirilmektedir (Cam ve Cuhadar 2011,
Avcil ve ark. 2016).

Psikiyatrinin gecmisine genel olarak bakildiginda ruhsal
bozuklugu olan bireylere yonelik olarak farkli yaklagim ve
tedavi yontemlerinin uygulandigi gériilmektedir. Bu nedenle
gecmiste psikiyatri alanindaki yaklagim ve uygulamalarin filmde
somutlagtirildiklar: gekli ile sunuldugu bu derlemede “The
Professor and Madman (Deli ve D4hi)” filminin psikiyatrinin
tarihi ve psikiyatrik tedaviler yéntunden literatiir bilgileri 1s131nda

irdelenmesiamaclanmigtir.

“The Professor and the Madman (Deli ve Dahi)”
Film i;erigi

Simon Winchester'n 1998 yilinda yayimlanan “The Surgeon of
Crowthorne” adli kitabindan uyarlanan, yénetmenligini Farhad
Safinia'min yaptigr “The Professor and The Madman (Deli ve
Dahi)” filmi 2019 yapimi, biyografi tiiriinde bir dram filmidir.
Bagrollerinde Mel Gibson, Sean Penn, Natalie Dormer, Eddie
Marsan gibi oyuncularin yer aldig: filmde 1857 yilinda Oxford
Ingilizce Sézliginii olusturma gérevine baslayan Profesor Sir
James Murray ile Broadmoor Cinayet Zanhlari Akil ve Ruh
Saghig: Hastanesi'nde tedavi géren ve sézlige 6nemli katkilar
saglayan ‘deli’ bir cerrahin 6ykiisii sunulmaktadir (Beyazperde
2021, Psikoloji Kesitleri 2021).

Filmin ana karakterlerinden biri olan Mr. Murray Oxford ingilizce
sozliguniin yazimi icin Oxford akademisyenleri tarafindan kabul
gorillmesi tartigmah olan bir karakteri yansitmaktadir. Ancak
bir¢ok dil biliyor olmas: ve bilgi dagaraginin buyuklagi, onun
kabul edilmesini saglar. Diger bir ana karakter olan Dr. Minor
ise ABD’de bir dénem askeri cerrah olarak gérev yapmig ancak su
anda akil saglig1 yerinde olmayan birini yansitmaktadir. Sézluge
olan yardimi hem sézligun olusturulmasina katk: saglar hem de
Dr. Minor'in kendi ruh saghg: acisindan iyilegtirici etki yapar.

Film ile Ilgili Bulgular

Broadmoor Cinayet Zanlilar:1 Akil ve Ruh Saglhig:
Hastanesi

Filmin ilk sahnesi Dr. Minor'n kendini takip ettiginden
suphelendigi bir adami 6ldirmesiyle baglar. Fakat ¢ldurdugi
adam yanlis adamdir ve Dr. Minor bu durumu cinayeti isledikten
hemen sonra fark eder. Adam 6ldiirme gerekgesiyle mahkemeye
¢tkarillan Dr. Minor su sézleri ifade eder: “Beni takip ediyorlar.
Yiiziiniin sol tarafinda yara izi olan bir adam, beni éldiirmek istiyor.
Ben Mr. Marrett'i o sanarak oldiirdiim. Cok iizgiiniim.” Ifadesinden
ve olayin akigindan aslinda onu kimsenin takip etmedigi ve Dr.
Minor’in akil hastas: oldugu kanaatine varilarak cinayet zanhlar
akil hastanesine sevkinin uygun olacagina karar verilir. Tarihsel
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acidan bakildiginda adli psikiyatrinin ozellikle Ingiltere’de farkl
yaklagimlarla degerlendirildigi gorilmektedir. Kral III. George’a
suikast diizenleyen James Hadfield’in akli dengesinin yerinde
olmamas: gerekeesiyle ceza almamasi (1799) bu durumun
ornekleri arasindadir (Coleman ve Davidson 1978, Gutheil 2005,
Ekmekci 2018). “Deli ve Dahi” filmi 1850’li yillarin Ingiltere’sini
konu almaktadir ve ruhsal bozuklugu olan birine yaklagimda
direkt olarak hapsedilmek yerine akil hastanesine sevk
ediliyor olmasinin yaklagik 50 yil énceki yaklagim ile benzerlik
gosterdigi gorulmektedir. Ancak bahsedilen kurumun cinayet
zanlilarina yénelik bir hastane olmas: dikkat edilmesi gereken
bir unsurdur. Film iceriginde dénemin sug¢ islemeksizin ruhsal
hastaligi olan bireylere yaklagimlailgili bilgi olmamas: nedeniyle
cinayet zanlis1 olan ruhsal hastalara yaklagim bu kapsamda
kargilagtirmali olarak degerlendirilememektedir. Literatiirde 19.
ytizyihn ilk yarisina kadar olan dénemde ruhsal hastalarin suca
karigmamus olsalar dahi hastanelere kapatildiklar: ve uzun siire
buralarda tutulduklar1 belirtilmektedir (Bozan 2019). “Deli ve
Dahi” filminin sahnelendigi 19. yiizyihn ortalar1 déneminde
ise sugla ilisigi olmayan psikiyatrik hastalar ile ilgili olarak
yalmizca atak/alevlenme déneminde hastaneye yatiglarin olmasi
gerektigine yonelik bir uygulamanin baslatildig: bilinmektedir.
Ancak hastalarin sik ve kisa siireli yatislarindan sonra yasam
alanlarina doéndiiklerinde aymi belirtilerle tekrar hastaneye
yatirildiklar1 bir “déner kap1 olgusu” ile karg: kargiya kalinmigtir
(Botha ve ark. 2010, Aydin ve ark. 2014). Filmde bu durumdan
farkli olarak cinayet zanlis1 olan ruhsal hastalarin hicbir sekilde
kurumdan digar1 ¢ikarilmadiklar gérilmektedir.

Bacagi Kesilen Gardiyan

Filmde gardiyanin bacagina tavandan inen parmakligin distugi
sahnede Dr. Minor gardiyanin bacagini kesmek suretiyle hayatini
kurtarir. Bu olay sonrasinda Broadmoor Cinayet Zanlilar1 Akil ve
Ruh Sagligi Hastanesi idarecileri ona tegsekkiir edip bir istegi
olup olmadigini sorarlar. Dr. Minor, maasi 6ldirdigiu adamin
ailesine vermek istedigini séyler ve gardiyanlardan Mr. Muncie
bu istegiyle ilgilenecegini ictenlikle belirtir. flerleyen sahnelerde
Dr. Minor'in akil hastanesinde kilitli tutuldugu ginlerden biri
gosterilmektedir. Duydugu sesler nedeniyle odasinin kapisindan
bakan Dr. Minor diger hastalardan birinin kendine zarar
vermis olduguna sahit olur ve orduda gérev yaparken yuziine
ategli demir bastirdigi askeri hatirlayarak haliisinasyonlar:
belirir. Halusinasyonunda var olan kigiyle siddetli bir kavgaya
girer (1) ve yaralanir. Gegirdigi bu atak déneminde gardiyam
kurtarmasi olayinin da etkisiyle hastanenin hekimleri tarafindan
saygl duyulmaya baglanan Dr. Minor’a, iyi hissetmesi i¢in
‘evini hatirlatan konforun sunulmas’ ve makul isteklerinin
yerine getirilmesi teklif edilir. Kitaplarini, resim yapmak
icin malzemelerini ve silahini isteyen Dr. Minor’a silahi
disindaki istekleri saglanir. Tarihsel siirecte akil hastalarinin
isteklerini yerine getirmekle ilgili bir uygulamanin bulunmadig:
gorilmektedir. Ozellikle 18. yiizyilla kadar akil hastaneleri
psikiyatri hastalarinin tedavi edilemeyen hastalar olarak kabul
edildikleri yerler olmustur. Bunun tersine Islamiyet inanisin
etkili oldugu yerlerde ruhsal hastalara hoggoériiyle yaklagilarak
manevi tedaviler uygulanmigtir (Alatagve ark. 2009, Bozan 2019).

Bu agiklamadan hareketle tarih boyunca psikiyatri hastalarina
yonelik farkl tutumlarin oldugu, ancak hastalarin istekleri
dogrultusunda bir yaklasim olup olmadig bilgisinin alan yazina
yansimadigisoylenebilir.

Gardiyanin bacagina demir parmaklhigin distugii sahnede Dr.
Minor'in gardiyani kurtarmasmin sonucunda kendisine bir
minnet duygusunun olustugu ve bu sebeple isteklerinin yerine
getirildigini séylemek yanlhs olmayacaktir. Onun “cerrah yuzbas”
kimligive gardiyanin hayatini kurtarmasi, akil hastanesi yetkilileri
tarafindan o6dillendirilir. Bu sayede Dr. Minor iyilesmesine
yardim edecek ugraslari kendisi kazanir, bagka bir deyisle hak
etmis olur. Bu durum -her ne kadar film diger hastalara yonelik
bilgi icermese de- diger hastalarin iyilesmelerine yonelik
herhangi bir girisimin yapilmadigini ve onlarin isteklerine
duyarsiz kalindigini dustindirmektedir.

Atak Doneminin Ardindan Dr. Minor’a Yapilan Muayene

Haluisinasyonunda var olan kigiyle kavga edip yaralanmasinin
sonrasinda Dr. Minor'un Broadmoor Cinayet Zanhlar1Akilve Ruh
Sagligi Hastanesi'nin yetkili hekimi tarafindan muayene edilmesi
sahnelenmektedir. Muayene esnasinda yetkili hekim Dr. Brayne,
Dr. Minor'in odada yasadiklarini sorgulamasiyla es zamanl
olarak kafatasi muayenesinden elde ettigi birtakim 6l¢iimleri
yardimclarina soyler. Yardimalar, bu o6lgiimleri tuvallerde
bulunan kafa resimlerinin tizerlerine not alirlar. Bu sahne 19.
yuzyll Avrupa’sinda gindemde olan “Frenoloji” yaklagimin
dustndurmusgtiir. Frenoloji yaklagim: beynin farkh karakteristik
ozellikleri iceren bolimlerin bir araya gelmesi ile meydana gelmis
bir yap-boz niteliginde oldugunu éne stirmektedir (Zola-Morgan
1995). Frenolojiye gére beynin fiziksel bicimi ve hacmi yap-bozun
parcalarinin buyuklugi ile iligkilidir; kafatasindaki sekil, girinti
ve tumseklere bakilarak, bélimlerin temsil ettigi karakteristik
ozelliklerin ne denli gelistigini veya normalden sapma olup
olmadigim1 anlamak mumkindir (Porter 1997). Sahnenin
hemen sonrasindaki bglimde Dr. Brayne, Dr. Minor'in ¢ok zeki
bir adam oldugunu, yasadig: ruhsal bozuklukla bas edemedigine
sagirdigini ifade eder. Dr. Minor'in cerrah bir yiizbag: oldugunu
biliyor olmasinin yaninda Dr. Braynenin bu yorumu kafatas:
ol¢timlerine de dayanarak yaptigidustnilmektedir.

Iyilesme Istegi

Dr. Minor’un isteklerinden sonra odasina kitaplar: ve resim
yapabilmesi i¢in malzemeler getirilerek ortami daha yasanabilir
hale
kurtarmasindan dolay: tesekkiir etmek icin hediye ettikleri

donugtarilir. Dr. Minor gardiyanlarin arkadaslarin
kitabin i¢inde “Oxford Ingilizce Sozltigii” niin yazilmasinakatkida
bulunulmas: icin diizenlenen mektubu gériir ve mutlu olur.
Sozliige katkida bulunmak icin gésterdigi ¢aba iyi hissetmesini
saglar ve titiz caligmalarimi artirarak siirdiiriir. Bu ¢alismalar
ve dolayisiyla dikkatini bir ugras tzerinde yogunlastirmasi
Dr. Minor'in halisinasyonlarinin belirmemesini saglar. Bu
agilardan bakildiginda guniimiizde uygulanan psikoterapilerin o
dénemlerde uygulamadan ne kadar uzak oldugunu séylemek
mimkindiir. Dr. Minor aslinda tedavisini kendisi bulmustur. Bir
amag¢ ugruna ¢alismasi ve bu nedenle kitaplara yonelmesi onu
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olumsuz ruh halinden uzaklagtirmistir. Insanlarmn kitaplara
yonelmesinin ¢ok farkli nedenleri olabilir. Bu yoénelmelerin
nedenleri bazen yeni bilgiler edinmek bazense duygularina
bir ¢cikig yolu bulmak, yiizlesmekten korktuklar: konularla bag
edebilmek ve kisisel sorunlarina ¢éziim aramak olabilmektedir
(Oner 2007). Dr. Minor kitaplara yonelerek haliisinasyonlar ile
bas etmis olabilir. Nitekim bah¢ede Mrs. Marrett ile gecen bir
konugmalarinda “Okudugum zaman beni kimse kovalamiyor,
okudugum zaman kovalayan benim” der. Bu ifade ile Dr. Minor'in
kitaplara yonelmesinin iyilegtirici bir etki yaptigi anlagilmaktadur.
Hatta Dr. Minor'in iyilesmesine ihtimal vermeyen Dr. Brayne
bile Dr. Minor’in iyilegebilecegini ifade eder. Benzer sekilde Dr.
Minor'in resim yapmak i¢in istedigi malzemeleri elde ettiginde
istekle resimler yaptigi ve Mr. Muncie ile samimi bir diyalog
kurdugu izlenmektedir. Gerek resim yapmay: istemesi gerekse
resim yaparken gosterdigi istekli ve sevecen tavirlari, bu ugragin
Dr. Minor’a iyi geldigini yansitmaktadir. Gegmiste psikiyatri
hastalarina yonelik tedavi uygulamalarinda ugragi (Paterson
2008), sanat (Demirci 2017) ve miizik ile tedavi (Birkan 2014)
gibi yontemlerin kullanildig: gérilmektedir. Fakat bu sahnelerde
Broadmoor Cinayet Zanhlar1 Akil ve Ruh Sagligi Hastanesinde
hastaya iyi hissettiren etkinliklerin ciddi anlamda gézden
kagirildigy izlenmektedir. Zira bu ugraslar yalnizca Dr. Minor’a
hak ettigi (!) i¢cin verilmistir ve tekrar atak dénemine girdiginde
iyi hissettirecek alternatif etkinlikler olusturulmas: s6z konusu
olmamugtir.

“Deli” ile Muhatap Olmak

Dr. Murray “Oxford Ingilizce Sézligi” niin yazimi esnasinda
anlaml katkilar1 olan Dr. Minor1 ziyarete gittiginde once
onu hastanenin miifettisi sanar. Ancak gercegi 6grendiginde
ona duydugu saygi degismez. Dr. Murray’in yasadigi dénemler
dahil ge¢migten guniimize toplumun akil hastalarina kars
damgalayic1 tavirlar sergiledigi bilinmektedir (Bilge ve Cam
2010, Nesipoglu 2015a, Avcil ve ark. 2016). Foucault (2006)
‘deliligin’ bi¢imlerinden birinin, ‘delinin i¢inde bulundugu
toplum tarafindan yabana olarak kabul edildigi bir bilin¢lenmeyi
isaret ettigini belirtmektedir. Bu durumda ‘deli’'ye ahlaki bir
sucluluk yitklenmektedir ve ‘deli’ bir bagkasi, yabanc, diglanan
olarak belirlenmektedir (Foucault 2006). Zira Dr. Murray'in
karis1 Ada da durumu 6grendiginde “bir deli” ile vakit gecirdigi
i¢in egine hayli kizar. Ancak Dr. Murray esini Dr. Minor'in ¢ok
donamiml biri oldugu konusunda ikna eder. Dr. Murray’in bir
‘deli'ye karg1 gosterdigi olumlu tutum ge¢mise ve giuniimiize
ornek olmaktadir. Ancak gintiimiizde dahi gérilme siklig: fazla
olan “damgalama” olgusunun o dénemlerde daha fazla oldugu
filmde gosterilmektedir. Nitekim Oxford akademisyenleri bir
‘delinin bu 6nemli sézluge katk: yaptigini1 égrendiklerinde Dr.
Murray’i sézligin editérliginden men ederler.

“Daha yogun ve deneysel tedavilerin vakti geldi.”

Dr. Minor, esini yanhghkla o¢ldirdiga Mrs. Eliza Marrett
ile birka¢ kez gorustikten sonra duygusal bir temasa gecer
ancak Elizamin biyik kizinin gosterdigi agresif tavir sucluluk
duygusunun ortaya c¢ikmasina neden olur. Sonrasinda Mrs.
Marrett ile gizlice bas basa gorusturildugu sahne gésterilir. Bu

sahnede Mrs. Marrett Dr. Minor1 6per; odasina déondagiinde Dr.
Minor’'in sugluluk duygular1 yogunlagir; haliisinasyonu yeniden
belirir ve Dr. Minor kendine zarar verir. Bu durumda Dr. Brayne
daha yogun ve deneysel tedavilere baslayacagini Dr. Minor’a
bildirir. Dr. Minor umarsizca tiim uygulamalar1 kabul ettigini
ifade eder. Sonrasinda Dr. Brayne ekibiyle birlikte Dr. Minor'in
ilk haline dénmis olan odasinda birtakim tedavi (!) yontemleri
uygular. Korumalar tarafindan kollarindan sikica tutulan Dr.
Minor, bir korumanin elini agzina sokmasiyla kusturulur ve bu
islem defalarca kez tekrarlanir. Bu uygulamalar énceki yuzyillarin
psikiyatriye toplum ve devlet adina ‘akilsiz deliler’i kliniklere
kapatma ve tedavi etme vyetkisi verilmesini agiklamaktadir
(Foucault 2006). Tarihsel strecebakildigindapsikiyatrikhastalar
tedavi etmeye yonelik olarak parmak uglarina erimis balmumu
damlatilmasi, yilan baliklariyla dolu havuza daldirilmas: gibi
uygulamalarin da yapildig: bilinmektedir (Macintyre ve Munro
2015, Ekmekei 2018). Gerekeesinin ne oldugu bilinmeyen bu
‘deneysel’ uygulama Dr. Minor1 oldugundan daha kétu bir
hale getirir ve iyilestirme amacindan olduk¢a uzaktir. Gegmiste
tecrit edilme, yakilma, zincire vurulma ve depo hastanelerde
zorla tutulma (Nesipoglu 2015a) gibi uygulamalara maruz
kalan psikiyatri hastalar1 iyilesme adina yol alamamiglardir.
Guntmuzde ise insan haklarinin énemsenmesi ve psikiyatrik
hastalarin iyilesebilecegi gériigii bu durumu hastalarin lehine
cevirmistir.

Dr. Minor’a Ziyaretler ve Filmin Sonu

Film boyunca Dr. Minor'in Mrs. Marrett ve Dr. Murray tarafindan
cesitli nedenlerle sik¢a ziyaret edildigi izlenmektedir. 1k ziyaret
Mrs. Marrett tarafindan yapildiginda Dr. Minor'in ellerinin
kelepgeli oldugu gorilir; ardindan Dr. Murray’in ayni gin
yaptigi ziyaret sahnelenir ve bu sahnede de Dr. Minor'in
ayaklarindan zincirlenmis oldugu gozlenir. Ilerleyen ziyaretlerde
ise zincir ya da kelepgenin olmadig: ancak daima hekim ya da
gardiyanlarin egliginde ziyaret saglandig: goriliir. Psikiyatrinin
tarihine bakildiginda ge¢miste ruhsal bozuklugu olan bireylere
yonelik olumsuz tutumlar ve farkl tedavi yaklagimlar ile ilgili
bilginin yogun olarak sunuldugu, ancak hastanin yakinlar
tarafindan yapilan ziyaretler konusundaki bilgilerin alan yazina
yansimadig: goriilmektedir. Filmde hastaya kelepge ya da zincir
takilmasi talimatinin kim tarafindan verildigi ya da hangi gerekee
ile yapildig1 acik olmamakla birlikte, yapilan ziyaretler de dahil
Dr. Minor hakkindaki tum kararlarin Dr. Brayne tarafindan
verildigi anlagilmaktadir.

[lerleyen sahnelerde Dr. Brayne, Mrs. Marrett’e “Bu duvarlarin
arkasinda dis diinyayla baglanti kurdugunda daha hizh iyilestigine
Literatiirde ruhsal hastalarin bulundugu
kisiligin ~ degismesi

inaniyorum”  der.
kurumlarda sosyalizasyon yoéntemiyle
ve gelismesinin saglanmaya calisildigi (Porter 1997) ifade
edilmektedir. Dr.

saglayarak daha hizl iyilesebilecegini diistinmesi, literatiirdeki

Brayne’in Dr. Minor'in sosyallesmesini
dénemin ruhsal hastalar i¢in sosyalizasyon gorusiinii destekler
niteliktedir. Bunun yani sira dénemin yaklagimlari arasinda
hastalarin, hekimlerin ve bakiclarin birlikte yemek yiyip

sosyallestikleri bir yaklasimin da giindemde oldugu gériilmektedir
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(Porter 1997). Ancak filmde sosyallesme adina kurum i¢inde
herhangi bir uygulamanin olmadigiizlenmektedir.

Filmin sonunda Dr. Minor'in ABD’de sizofreni tanis1 aldig: ve akil
hastahigindan degil pnémoni hastahigindan, evinde ve huzur
icinde ¢6ldugii belirtilmektedir. Alan yazinda o dénemlerde
ruhsal bozuklugu olan hastalarin alevlenme déneminde tedavi
edilmeleri; sonrasinda ise destekleyici bir sosyal cevre saglanarak
toplumsal alanda yasayabilmeleri icin destek olunmas: gerektigi
gorigi gindeme gelmistir (Rossler ve ark. 1994, Ekmekei
2018). Her ne kadar dénemin Broadmoor Cinayet Zanlilar:
Akil ve Ruh Saglhg: Hastanesi tarafindan ‘kapatma’ yéninde
bir tutum izlenmeye calisilsa da Dr. Murray’in cetin ugraslar
sonucunda Dr. Minor1 kurtarip tlkesine gonderebildigi
anlagilmaktadir. Buradan psikiyatri hastalarinin evlerinde, bagka
bir deyisle toplum icinde yagayabilecekleri mesajini ¢ikarmak
mimkindir ve bu ¢ikarsama alan yazindaki dénemin gorusleri

ile 6rtiigmektedir.

Sonug

Ge¢miste ruhsal hastalara yonelik yaklagimlarin giniimiizden
buytik 6lciide farkli oldugu gérilmektedir. Tarihsel siirecte ruhsal
bozukluguolanlarinrizasiolmaksizin kurumlarakapatilmalarinin
yillarca sorgulanmadigi, hastaligin niteligi 6nemsenmeksizin
hastalarin izole edildigi gorulmektedir. Bu yaklagimin dayandig:
goris genellikle hastalarin  verebilecegi
hastanin kendisini hem de toplumu koruma disiincesi olmustur

zararlardan hem

(Nesipoglu 2015a). Psikiyatri; hastalarin diri halde yakilmasi,

hapsedilmesi, toplumdan diglanmasi gibi uygulamalardan
frenoloji, ahlaki tedavi yontemi gibi yaklagimlara uzanan tarihsel
bir siirece sahiptir. Ozellikle 19. yiizyilda ruhsal bozukluklarin
nedenlerine iligkin teolojik ve dogatstii inanglar yerini organik
ve biyolojik gorislere birakmaya baglamigtir. Ruhsal bozukluklar
inme, epilepsi gibi organik temelli hastaliklarla ayn1 kategoride
degerlendirilmeye baglanmistir. Dolayisiyla bu durum ruhsal
bozukluklara yonelik tedavi goérislerini etkilemis, psikiyatrik
hastalarla kurulan iletisime énem veren, hastalarin insanlik
onuruna saygl gosteren yaklagimlarin basladigi bir dénem ortaya

cikmigtir (Ekmek¢i2018).

Bu derlemede psikiyatrinin tarihi ve psikiyatrik tedaviler konular:
“The Professor and the Madman (Deli ve Dahi)” filmi tizerinden
incelenmistir. Zeki bir akil hastasinin Oxford Ingilizce Sozligt
gibi 6nemli bir esere bityiik katkilar saglayabilecegi gosterilirken
dénemin akil hastalarina karsi olan tutumlarini da aktaran film,
psikiyatrinin tarihi ve psikiyatrik tedaviler acisindan birtakim
olgularin somutlastirilmasinisaglamaktadr.

Psikiyatrik hastalara yonelik yaklasimlarin ge¢cmisten giinimuize
kadar olan degisim strecini bilmek, bu alandaki eksik/hatali
uygulamalar1 ve bakis agilarini fark etmek agisindan énemlidir.
Bu farkindalik sayesinde giinumiizdeki psikiyatrik uygulama
ve goruslerin hem toplum hem de psikiyatri alanindaki
profesyoneller tarafindan ruhsal hastalarin lehine daha fazla
geligtirilebilecegi diigtiniilmektedir. Ge¢miste olan psikiyatrik
uygulamalarin gérsel olarak sunulmus olmasi agisindan “Deli
ve Dahi” filminin psikiyatri alanindaki saglik profesyonellerine,

bu alanda 6grenim géren o6grencilere ve bu alana ilgi
duyanlara énerilmesi tavsiye edilmektedir. Gelecekte yapilacak
calismalarda ge¢miste psikiyatrideki uygulama ve yaklagimlarla
ilgili oldugu dustnilen 1975 yapimi “Guguk Kusu”, 2010
yapimi “Zindan Adasi” ve 2017 yapimi “55 Steps (Eleanor ve
Colette)” filmlerinin incelenmesinin literatiire katk: saglayacag:
diigiiniilmektedir.

Farkli bakig acilariyla yorumlanmaya agik olan “Deli ve Dahi”
filminin psikiyatriyle ilgili olan farkli konular baglaminda ele
alinmasi da mumkindir. Bu anlamda iyilesme, damgalama,
travma, sugluluk, affetme kavramlarinin yam sira giinimuz
DSM-5
Statistical Manual of Mental Disorders-5) kapsaminda film

psikiyatri alaminda kullanilan (Diagnostic and

sahneleri tizerinden literatiir bilgileri 1s1ginda tartigilabilecegi
ongorilmekte vednerilmektedir.

Yazarlarin Katkilari: Yazarlar ¢alismaya ¢nemli bir bilimsel katki
sagladiklarim ve makalenin hazirlanmasinda veya gozden gegirilmesinde
yardima oldugunu kabul etmigtir.

Damsman Degerlendirmesi: Dis bagimsiz.

Cikar Catigsmasi: Yazarlar ¢ikar catismast bildirmemistir.

Finansal Destek: Yazarlar bu ¢alisma icin finansal destek almadigim
beyan etmigtir.

Not: Bu film analizi Aydin Adnan Menderes Universitesi Saghk Bilimleri
Enstitiisii Ruh Saghg ve Hastaliklar: Hemgireligi Doktora Programinin
Ruh Saghgi ve Hastaliklari Hemgireligi Dersinin Uygulamast kapsaminda
yapilmstir.
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