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Psikanalizde teorik gelisimin her asamasi, travma kavrami ve onun klinik
degerlendirilmesini etkilemistir (Fenichel, 1937). Analitik arastirmalarin biitliniinii, biraz keyfi
bir sekilde bes asamaya ayiracagim. Bu yaptigim, hangi asamada hangi yeni fikirlerin ortaya
ciktigini gostermek amaci ile yapilan yapay bir ayrimdir. Bir asama digerini gegersiz kilmaz.
Bu asamalar birbirlerine paralel ilerlerler, birbirlerini pekistirirler ve kismen diizeltirler; her
seferinde psikanalitik metapsikolojinin artan karmasikligina yeni bir katman eklenir.

1885°ten 1905°e kadar olan ilk evrede Freud, bilingdisinin anlasilmasina yonelik temel
kavramlarimi—riiya ¢alismasi, birincil ve ikincil siirecler, ruhsal aygit, semptom olusumu ve
histeri ile obsesif nevrozun etiyolojisi—ortaya koyarken travma kavramina ¢ok hayati ve
onemli bir rol bicti (Freud, 1893), (1895). Travma temel olarak su sekilde
kavramsallastirtlmistir: (a) benlige miidahale eden ve benligin bosalim veya ¢agrisimsal isleme
yoluyla bag ‘edemedigi ¢evresel bir faktor: "histerik hastalar tam olarak bosalimi
gerceklestirilememis ruhsal travmadan mustariptir" -~ (Freud, 1893); wve (b) benligin
bosaltamadigi sikismis libidinal enerji durumu. Bu travmatik durumun paradigmasi cinsel
bastan ¢ikarilmadir. Freud'un kendi s6ylemlerinde (1887-1902, mektup 69); (ayrica 1914b) ve
Jones (1953) tarafindan aktarildig: iizere, Freud'un bu travmatik bastan ¢ikarma olaylarinin
aslinda hi¢ gerceklesmedigini kesfettiginde ne kadar hayal kirikligina ugradigini ve moralinin
bozuldugunu bilmemizi saglayan bir anlatilara sahibiz. Bu evrede kaygiya iliskin olan teori
sudur: "Nevrotik kaygi, donvismiis cinsel libidodur” (Freud, 1897). Burada ¢le alinan baglica
savunma mekanizmasi ise bastirmadir.

Ikinci evre (1905-1917), gocuksu cinsel gelisimi (Freud, 1905) ve psikanalitik
metapsikolojiyi (Freud, 1914a), (1915a), (1915b), (1915¢), (1917) sistematik olarak gelistirme
girigimleriyle karakterize edilir. Cocuksu cinsel gelisim ve libido kurami agisindan paradigma
olan travmatik durumlar sunlardir: (a) igdis edilme kaygisi, (b) ayrilik kaygist, (c) ilk sahne ve
(d) oedipus kompleksi. Travma, cinsel i¢giidiilerin giicii ve aciliyetine karsi benligin bunlara
miicadele etmesi ile ilgilidir. Tiim ¢atismalar ve dolayisiyla travmatik durumlar, bilingdisi
diislem ve i¢ ruhsal gerceklik baglaminda ele alinir. Bu asamanin ikinci yarisinda Freud,
metapsikolojinin ilk sistematik a¢iklamasini ortaya koymustur. Bu agiklamada bir yanda benlik
libidosu, birincil narsisizmin ve benlik ideali kavraminin, diger yanda ise ige atim, 6zdesim ve
yansitma mekanizmalarinin ayrintili bir incelemesi yer alir. "Yas ve Melankoli" (1917) baglikli
makale, bu evrenin sonunu igaret eder ve saldirganlik ve sucluluk tartismasini ortaya koyarak
bir sonraki evreyi baslatir.

1917'den 1926'ya kadar olan ii¢lincii evre, bize Freud'un metapsikolojik diislincenin
"son evre"sini sunar. Haz Ilkesinin Otesinde makalesinde, ruhsal isleyisin bir ilkesi olarak
tekrarlama zorlantisinin ilk ifadesini ve bunun Oliim iggilidiisiiyle (organik yasamdaki
eylemsizlik ilkesi) iliskisini buluruz. Burada Freud, i¢giidiilere iliskin ikili kuramina ulagsmis ve
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daha onceki cinsel iggldiiler ile benlik icgiidiileri arasindaki ayrimindan yasam ile 6liim
diirtiileri ikiligine gecis yapmistir. Diirtiiler ve yineleme zorlantis1 hipotezleri ve ruhsal
yapilarin benlik, id ve tistbenlik terimleriyle tanimlanmasiyla birlikte (Freud, 1923), travma
kavrami oOzellikle sistemler arasi ve dirtiisel bir referans ¢ercevesi kazanmistir. Sucluluk,
mazosizm, melankoli, depresyon ve i¢sel kaygi durumlari lizerine olan genis literatiir, bu tiir
travmalar1 ve benligin bunlarla basa ¢ikma bicimlerini detayli olarak kavramsallagtirmaktadir.
Bu tiir sistemler arasi ve i¢giidiisel travmalarin en kapsamli ve en ayrintili tartismasi belki de
Melanie Klein'mn (1932) paranoid ve depresif konumlart betimlemesinde bulunmaktadir.
Freud'un kendi arastirmalarindaki ise bu evre, "Ketlenmeler, Semptomlar ve Kaygi (1926)" adl1
eserinde kaygi kavramini yeniden ele almasiyla doruga ulasir.

1926'dan 1939'a kadar olan dordiincii evre, kaygi kavraminin yeniden ele alinmasiyla
baslar ve benlik psikolojisinin temellerini-atar.- Strachey (1959, s. 77-86), Freud’un kaygi
kavraminin gelisimine dair ustalikla hazirlanmis bir 0zet sunmustur. Yalnizca, Freud'un
Ketlenmeler, Belirtiler ve Kaygt adli eserinde travmatik durumlar ile tehlike durumlari arasinda
acik bir ayrim yaptifi ve buna karsilik gelen iki tiic kaygiyr—otomatik kaygi ve bdyle bir
travmanin yaklastigina dair bir sinyal olarak kaygi—belirttigi ger¢egini yorumlamak i¢in
seciyorum “Otomatik kaygimin temel belirleyicisi, travmatik bir durumun ortaya ¢ikmasidir;
bunun 06zii ise, benligin birikmis uyarilma karsisinda caresizlik deneyimi yasamasidir ...
yasamin farklt dénemlerinde travmatik bir durumu tetikleme olasiligr bulunan gesitli spesifik
tehlikelerdir. Bunlar kisaca: dogum, annenin bir nesne olarak kaybi, penisin kaybi, nesnenin
sevgisinin kaybi, listbenligin sevgisinin kaybidir” (Strachey, 1959pp. 81-82).

Kaygr ve travmatik durumlar kavraminin revize edilmesiyle birlikte, ¢evrenin (annenin)
rolii ve caresizlik durumlarina karsi “disaridan yardim™ ihtiyaci, travma kavraminin tam
merkezine yerlesir. Bu nedenle travmanin icsel, sistemler arasi ve ¢evresel kaynaklari birlesik
bir referans ¢er¢evesinde biitiinlestirilir. Bu evrenin sonuna dogru, "Biten ve Bitmeyen Analiz"
(1937) ve "Savunma Siirecinde Benligin Boliinmesi" (1938) adli iki makalesinde Freud,
dikkatini erken ¢ocukluk donemindeki savunma c¢atigmalart sirasinda edinilen degisikliklerin
yani sira dogustan gelen birincil varyasyonlar ve benligin sentezleme islevindeki bozukluklar
baglaminda benlik iizerine yogunlastirmistir. iste bu nedenle bu evreyi, benlik psikolojisinin
as1l baglangici olarak nitelendirdim. Bu yeni formiilasyonlar, travimanin kaynaginin ve islevinin
degerlendirilmesi agisindan genig kapsamli sonuglar dogurmaktadir.

Son evre 1939'dan giiniimiize kadar siirmektedir. Bu ¢ercevede, Anna Freud'un (1936
ve sonrast), Hartmann'mn (1939), (1950), (1952) ve digerlerinin aragtirmalari araciligiyla benlik
psikolojisinin gelisimi ve anne-bebek iliskisine dair biitiiniiyle yeni vurgulamalar, travmanin
dogas1 ve roliiniin tartisilmasi i¢in referans ¢ercevemizi tamamen degistirmistir.

ANNENIN KORUYUCU KALKAN OLARAK iSLEVi

Freud, Haz Ilkesinin Otesinde (1920) adli eserinde, agik bir gevredeki canli bir
organizmanin kaderini tartigmak icin kavramsal bir model olusturdu. "/Dedi ki] bir canli
organizmayi, maddenin farklilasmamus bir kesecik olarak uyarilmaya duyarlt olast en basit
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bi¢iminde hayal edelim."” Freud daha sonra, miimkiin olan iki uyarici kaynaginin digsal ve igsel
olanlar olduguna isaret eder. Soyle devam eder: "O halde dis diinyaya yonelen yiizey, tam da
konumu geregi farklilasacak ve uyaranlart alan bir organ iglevi gorecektir" (s.26). Bu organ
yavas yavas bir "kabuk"a ve nihayetinde bir "koruyucu kalkana" doniisiir. Freud, "Canli
organizma i¢in uyaranlara karsi korunma, neredeyse uyaranlarin alinmasindan daha onemli
bir islevdir" varsayiminda bulunmustur. “Koruyucu kalkan, kendi enerji deposuyla
donatilmistir ve her seyden once, dis diinyadan gelen muazzam enerjilerin tehditkar etkilerine
karsi, iginde isleyen ozel enerji doniigiim bigimlerini korumaya ¢aliymalidwr" (s. 27). Freud,
arglimanini devam ettirerek, daha sonra Cs. (biling) sistemi haline gelen bu hassas korteksin,
iceriden de uyarimlar aldigini 6ne slirmiistiir. Bununla birlikte, bu korteks i¢ uyaranlara karsi
dis uyaranlara oldugundan daha az etkilidir. Organizmanin i¢ uyaranlardan kaynaklanan
hosnutsuzluga kars1 kendini koruma yollarindan birisi, bu uyaranlari dis ¢evreye yansitmak ve
"sanki i¢eriden degil de disaridan geliyormus gibi" ele- almaktir. Bu sekilde dis uyaranlara karst
gelistirilen koruyucu kalkawi i¢ uyaranlara karsi bir savunina aract olarak devreye sokmak
miimkiin olmaktadir” Bu baglamda Freud, koruyucu kalkani agacak kadar giiclii olan dig
kaynakli her tiirlii uyarimi "travmatik" olarak tanimlamistir.

...bana oyle geliyor ki travma kavrami, uyaricilara karsi koruma saglayan bariyerdeki
gedikle bu turden bir baglantiyi zorunlu olarak ima eder. Boyle birdissal travma,
organizmanin enerji isleyisinde buytik dlcekte’bir bozukluga yol acacaktir ve miumkin
olan her savunma 6nlemini harekete gecirecektir. Ayni zamanda, haz ilkesi bir an i¢in
devre digi-birakir. Artik zihinsel aygitin blytk miktarlardaki uyaranla dolup tasmasini
engelleme olanagi kalmamistir ve bunun yerine baska bir sorun.ortaya ¢ikar. Bu, iceri
giren yogun uyarima hakim olma ve onlari ruhsal anlamda baglama, daha sonra bertaraf
edilebilecekhale getirme sorunudur. [s. 29 vd.]. [Freud, argimanini daha da gelistirerek
su sonuca varmistir] anlamaya calistigimiz sey, uyaranlara karsi kalkanin.delinmesinin
neden oldugu sorunlarin ruhsal aygit Gizerinde yarattigr etkilerdir. Ve hala korku
(Ing:fright) unsuruna énem atfediyoruz. Bu, uyaran iteiilk karsilagacak sistemlerin giiclii
yatinm (Ing: hypercathexis) eksikligi de dahil olmak iizere kaygr i¢it’ herhangi bir hazirligi
olmamasindan kaynaklanmaktadir. Dusuk yatirimlarrnedeniyle bu sistemler, gelen
uyarilma miktarlarini baglama konusunda-iyi-bir durumda degildir ve koruyucu
kalkandaki yarigin sonucglari daha kolay gézlemlenebilir. Gértilecegi lizere, uyaranlara
karsi kaygiya hazirlikli olma hali ve alici sistemlerin gli¢li yatirimi kalkanin son savunma
hattini olusturur. Cok sayida travma durumunda, hazirliksiz sistemler ile asiri yatirim
yapilarak iyi hazirlanmis sistemler arasindaki fark, travmanin sonucglari Uzerinde
belirleyici bir faktor olabilir; ancak bir travmanin glicid belirli bir sinirt astiginda bu
faktortn artik bir agirlik tasimayacaktir [s. 31.].

Freud'un tartismasinin genel baglami, bir bebegin bir makarayla oynadigi "kaybolmasi
ve geri donmesiyle" (annenin) ifadesini bulan bir oyunun goézlemlenmesi ve genel olarak
travmatik riiyalardir. Freud'un modelindeki "uyarilmaya duyarli bir maddenin farklilasmamis
kesecigi" kavramini canli bir insan bebegiyle degistirirsek, Winnicott'un (1962) "bakim
altindaki bebek" olarak tanimladigi durumu elde ederiz. Bakim altindaki bebegin koruyucu
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kalkani, bakim veren annedir. Bu, yalnizca insana 6zgii bir durumdur; c¢ilinkii bebegin bu
bagimliligi, bildigimiz diger tiim tiirlerin anneye olan bagimliligindan ¢ok daha uzun stirer
(Hartmann, 1939); ve insan bebegi bu uzun siireli bagimlilik doneminden, gevresine kiyasla
cok daha farklilasmis ve bagimsiz bir organizma olarak ¢ikar.

Buradaki amacim, annenin koruyucu kalkan roliindeki iglevini tartismaktir. Koruyucu
bir kalkan olarak bu rol, bebegin bagimliliga dair ihtiyaglari i¢in "ortalama beklenebilir ¢evreyi"
(Hartmann, 1939) olusturur. Kiimiilatif travmanin, annenin ¢ocugun gelisimi boyunca—
bebeklikten ergenlige kadar—koruyucu bir kalkan olma roliindeki ihlallerin sonucu oldugunu
savunmaktayim; yani cocugun, olgunlagsmamis ve istikrarsiz benlik islevlerini desteklemek i¢in
yardimel bir benlik olarak anneye ihtiya¢ duymaya devam ettigi tiim deneyim alanlarinda.
Cocugun annesine olan benlik bagimliligint annesine yonelik nesne yatirimindan ayirt etmek
onemlidir. (Ramzy ve Wallerstein [1958] bu hususu cevresel pekistirme baglaminda ele
almistir.) Kiimiilatif travma, bebegin/cocugun koruyucu kalkani ve yardimer benlik olarak
annesine bagimli oldugu durumda yasadigi zorlanma ve streslerden kaynaklanir (bkz. Khan,
1963a), (1963b), (1963c).

Annenin koruyucu kalkan roliindeki ihlaller olarak tanimladigim seyin, annenin akut
psikopatolojisinden kaynaklanan ve literatiiriimiizde siklikla sizofrenik ¢ocuklardaki veya suca
stiriiklenmis ¢ocuklardaki agikca diismanca ve yikici davranig oriintiileri baglaminda tartisilan
bariz istilalardan (6rnegin, Beres, 1956); (Lidz ve Fleck, 1959); (Mahler, 1952); (Searles, 1959),
(1962); (Shields, 1962) niteliksel ve niceliksel olarak farkli oldugunu vurgulamak istiyorum
Aklimdaki ihlaller, bebegin bagimliliga dair ihtiyaglarina uyumsuzluk niteliginde olanlardir
(Winnicott, 1956a).

Annenin koruyucu bir kalkan olarak rolii teorik bir yapidir. Annenin bu rolii bebege karsi
kigisel iligkisinin yan1 sira, bebegin tam iyilik hali i¢in-bagimli oldugu cansiz ¢evreyi (kres,
besik vb.) yonetimini de icermelidir (bkz. Searles, 1960). Ayrica benim 6ngdrdiigiim sekliyle
annenin bu koruyucu kalkan roliindeki ihlallerinin tek basina travmatik olmadigini
vurgulamaliyim. Kris'in (1956b) uygun ifadesini 6diing alacak olursak, bu ihlaller bir "gerilim"
niteligine sahiptir ve benlik gelisimini ya da psikosekstiel evrimi ¢arpitmaktan ziyade ona yon
verirler. Bu baglamda, bu ihlallerin gelisimsel siire¢ boyunca ve zaman i¢inde sessiz ve
goriinmez bir sekilde biriktigini soylemek daha dogru olacaktir. Bu nedenle, ¢ocukluk
doneminde klinik olarak tespit edilmelert zordur. Bunlar kademeli olarak belirli bir karakter
yapisinin 6zgiil ozelliklere yerlesirler (bkz. Greenacre, 1958). Kendimi yalnizca, kiimiilatif
travma kavraminda travma s6zciigiiniin kullanilmasinin, annenin koruyucu kalkan roliindeki bu
tiir ihlalleri meydana geldikleri anda ya da baglam icinde travmatik olarak degerlendirmemize
yol agmamasi gerektigini belirtmekle sinirlamak isterim. Travma degerine yalnizca kiimiilatif
olarak ve geriye doniik olarak ulasirlar. Eger kiimiilatif travma kavrami bir degere ve gegerlilige
sahipse, o zaman bu kavram, bebegin ve ¢ocugun bagimlilik ihtiyaglariyla baglantili olarak,
cevresel basarisizligin hangi tiiriiniin hangi tiirden bir benlik bozulmasina ve hangi tiirden bir
psikosekstiel gelisim bozukluguna karsilik geldigini daha kesin bir sekilde tanimlamamiza
yardimel olmalidir. Bu, kotii, reddedici ya da bastan ¢ikarici anneler gibi suclayici yeniden
yapilandirmalarin ve ayrica 'iyi' ve 'kotii' meme gibi antropomorfik parca-nesne kurgularinin
yerini almaya yardimci olmalidir. Bunun yerini, bebegin ruhsal ve fiziksel donaniminin
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biitlinsel iliskisindeki belirli degiskenlerin patojenik etkilesiminin ve g¢evrenin buna nasil
karsilik verdiginin daha anlamli bir incelemesi alabilir. Bu da, yalnizca regeteye dayali olanlar
yerine etkili terapdtik Onlemler i¢in klinik arastirmay1 tesvik edecektir. Bagka bir yerde, anne
ile kiz arasindaki erken donemdeki bozulmus iliskinin, hastanin yetiskin yasaminda escinsel
epizodlara nasil yol agtigini bir kadin hastanin tedavisinden yola ¢ikarak ayrintili bir sekilde
anlattim (Khan, 1963a).

Son yirmi yilda, benlik psikolojisi ve bebek bakim teknikleri {izerine yapilan
arastirmalar karmagsiklik ve derinlik kazanmustir.! Bu arastirmalardan yola ¢ikarak, bir
bebeginin toplam deneyiminin dort yoniinii teorik olarak birbirinden ayirmak miimkiindiir:

1. bakim veren ¢evrenin rolii ve bu roliin ruhsallik i¢i potansiyeller ile ruhsal iglevlerin
serbest birakilmasina ve dengelenmesine katkisi (bkz. Freud, 1911, s.220);

2. bebegin birincil ¢evreye yonelik taleplerde bulunmasim saglayan 6zel duyarlilik, ki
burada bir annenin koruyucu kalkan rolii olarak adlandirtyorum (bkz. Escalona, 1953);

3. olgunlagma siire¢lerinin, 6zerk benlik iglevlerinin ve libido gelisiminin ortaya ¢ikist;
ve

4. i¢ diinyanin ve ruhsal ger¢ekligin, iggiidiisel ihtiyaglar ve gerilimlerin tiim
karmasikligiyla, i¢ ruhsal yapilar ve nesne iliskileriyle etkilesimi i¢inde asamali olarak ortaya
cikisi.

Literatiirlimiizde, belki de annenin bakim verme roliinlin en duyarli ve ayrintili yapilmis
betimlemeler Winnicott'un yazilarinda bulunmaktadir. Winnicott'a (1956b) gore, annenin bebek
icin koruyucu = kalkan * rollinii - listlenmesini saglayan sey onun @ "birincil annelik
mesguliyetidir."(Ing: primary maternal preoccupation.) Annenin bu rolii {istlenmesinin tesvik
edici unsuru, bebege olan libidinal yatirimi ve bebegin hayatta kalmak icin buna olan
bagimliligidir (bkz. Benedek, 1952). Baslangicta, bebegin 6znel bakis agisindan bebekte bu
bagimliligin ya da hayatta kalma ihtiyacinin ¢ok az farkindalig1 vardir.

Annenin bakim verme roliiniin uygun kosullarda basardig: sey sudur:

1.Anne, kendini koruyucu bir kalkan olarak sunarak, olgunlasma siireclerinin—hem
ozerk benlik islevlerinin hem de i¢giidiisel stireclerin—gelisimini saglar. Annenin koruyucu
kalkan olarak rolii, bebegi annenin 6znel ve bilin¢disi sevgisinden ve nefretinden korur. Boylece
annenin empatisinin bebegin ihtiyaclarina azami diizeyde duyarli olmasinm1 saglar (bkz. Spitz,
1959).

" Bu calismay1 burada gozden gegirmek miimkiin degildir. Brody (1956) bu literatiirii kapsamli bir sekilde
incelemistir. Bu katkilardan, kiimiilatif travma kavramima ulagmada benim i¢in 6zellikle degerli olan birkagin
belirtecegim. Bunlar sunlardir: Benedek (1952), Beres (1956), Bowlby (1958), (1960), Erikson (1950), (1956),
Escalona (1953), Anna Freud (1951), (1958), Fries (1946), Greenacre (1954), (1958), (1959), (1960c), Hartmann
(1939), (1952), Hoffer (1945), (1950), (1955), Kris (1950), (1951), (1956b), (1962), Lichtenstein (1961), Mahler
(1952), (1961), Ramzy ve Wallerstein (1958), Spitz (1945), (1959), (1962), Winnicott (1945a), (1948b), (1949a),
(1956b), (1960), (1962).
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2.Eger annenin uyumu yeterince iyiyse, bebek annesine olan bagimliliginin farkina
erken bir zamanda varmaz—dolayisiyla ortaya ¢ikan ve mevcut olan zihinsel islevleri kendini
savunma amactyla kullanmak zorunda kalmaz (bkz. Freud, 1920).

3.Annenin koruyucu kalkan rolii, bebegin tiim hosnutsuzluk veren i¢ uyaranlari anneye
yansitmasini saglar; anne bu uyaranlarla basa ¢ikabilir ve boylece bebek 1iyilik halini ve her
seye giicii yettigi yoniindeki yanilsamasini siirdiirebilir. Erikson (1950) bu iyilik hali duygusunu
“giiven”, Benedek (1952) “6zgiiven” ve Kris (1962) “rahatlik” olarak tanimlamistir (ayrica bkz.
Searles, 1962).

4.Koruyucu bir kalkan islevi gorerek ve bdylece bir model saglayarak anne, bebegin
ruhsalliginm, Sandler'in (1960) "niteliksel diizenleyici bilesen" (ing: qualitative organizing
component) olarak adlandirdig: seyi biitunlestirmesini saglar. Daha sonraki benlik gelisimi ve
isleyisinde bunu, benligin hem icgiidiisel gerceklik hem de dis ¢evrenin talepleriyle iliskili
olarak sentezleyici islevine rehberlik eden ayirt edici bir unsur olarak tanimlayabiliriz.

5.Beden bakimi aracilifiyla yasam deneyimini (Fries, 1946) ve ihtiyag¢ tatminleri uygun
miktarda saglayarak bebegin i¢ diinyasinin, id ve benlik farklilasmasimi ve ayni zamanda i¢
gercekligi dis gerceklikten giderek ayirmasini miimkiin kilar (bkz. Hoffer, 1952); (Ramzy ve
Wallerstein, 1958).

6.Kendi benlik islevlerinin yani sira libidinal ve saldirgan yatirimlarint da 6diing vererek
(koruyucu bir kalkan rolii aracilifiyla) bebegin birincil narsisizm, notralize edilmis enerji ve
nesne yatirimlari i¢in kapasitesinin ve arzusunun temellerini olusturmasina yardime1 olur (bkz.
Hoffer, 1952); (Kris, 1951). Annenin sagladiklari ile bebegin olgunlasmasi yoluyla ortaya
cikanlar birbirleriyle etkilesime girer ve birbirlerini tamamlar (Erikson, 1946); (Freud, 1911);
(Hoffer, 1949); (Winnicott, 1953).

7.Bu gorevler basariyla tamamlanirsa, birincil- bagimliliktan goreceli bagimliliga
(Ing:relative dependence) gecis gergeklesebilir (Winnicott, 1960).” Bu asamada, annenin
koruyucu bir kalkan olarak roliiniin islevi daha karmasik hale gelir; temelde psikolojik bir boyut
kazanir. Artik bebege, bir yandan i¢gtidiisel ¢atigsmalarla ilgili ilk-deneyimlerinde yardim etmek,
diger yandan da hayalin yikilmasinin (Ing:disillusion) 6zii (Winnicott, 1948b) ve nesne
yatirimlar1 yoniindeki gercek bir kapasitenin on kosulu olan birincil 6zdesimden ayr1 olusun
farkina varilmasina uzanan akisi stirdiirmek zorundadir; (bkz.. Milner, 1952); (Anna Freud,
1958).

8.Eger anne bu gorevlerde basarili, olursa, bebek yavas yavas annenin bir sevgi nesnesi
olmasinin ve onun sevgisine duydugu ihtiyacin farkina varir. Bu farkindalik artik bu siirecte
kullanilabilir hale gelmis olan iggiidiisel (id) yatirimlar1 kullanan bir nesne yatirimidir (Anna
Freud, 1951).

9.Anne, bebege gelisim evresine uygun hayal kirikliklar1 deneyimleterek gerilim ve
hosnutsuzluga tahammiil kapasitesini destekler ve bdylece yapisal gelisimi tesvik eder (bkz.
Kris, 1962). Rubinfine (1962), anne bakimimin bu yoniine iliskin degerli tartismasinda su
sonuca varmaktadir:



www.pskibrahimdeniz.com / psyibrahimdeniz@gmail.com

... Ihtiyag¢ tatmininin hemen ve her zaman mevcut oldugu (vani cansizlastirilmis) durumlarda,
gerilimin gorece yoklugu soz konusu olmalidir. Uygun zamanlama ile yasanan hayal kirikligt ve
gecikme deneyimleri olmaksizin ¢esitli benllik islevierinin gelisiminde gecikme meydana gelebilir, bu
islevler arasinda kendilik ve kendilik olmayant ayirt etme kapasitesi de yer alir. Kendiligin nesneden
ayrisamamasi ve bunun sonucunda kendilik ile nesne temsillerinin kaynasmis halden kurtulamamasi
saldirgan diirtiileri dissal bir nesneye yonelterek bosaltabilme kapasitesinin gelisimini engeller bu da
saldirganligin kendilige yonelmesine yol agar.

Winnicott (1952), bir annenin bebegin id’ini hayal kirikligina ugratmasi gerekliligini
hatta bunu mutlaka yapmas1 gerektigini; ancak bebegin benligini asla hayal kirikligina
ugratmamasi gerektigini vurgulamistir.

Anne ile bebek arasindaki tiim bu etkilesimlerin arac1 bagimliliktir. Bu bagimlilik bebek
tarafindan biiyiik 6l¢iide hissedilmez. Benzer sekilde, annenin koruyucu bir kalkan olarak
roliiniin, annenin tiim yasam deneyimi i¢inde smirl bir islev oldugunu akilda tutmak 6nemlidir.
Baslangicta bu, anne i¢in her seyi kusatan bir roldiir. Yine de teorik olarak, bu rolii onun
kisiliginin ve coskusal isleyisinin 6zel bir 6rnegi olarak gorebilmek bizim i¢in anlamlidir. Bu
baglamda, Spitz'in (1962) bebegin bagimliga dair ihtiyaglarinin bitiinliigii ile annenin bu
ihtiyaglara yanit olarak sergiledigi bakim veren tutumun uygulamasi arasmda yaptigi ayrimi
hatirlamak yerinde olacaktir. Bunu yapmadigimiz siirece, koruyucu kalkan olarak bu roliin
annenin kisisel ihtiyaclar1 ve ¢atigsmalari tarafindan nasil istila edilebilecegini veya edildigini
belirleyemeyiz. Annenin kisisel ihtiyaclarinin ve ¢atismalarinin miidahalesi, koruyucu kalkan
roliine iliskin bagarisizlig1 olarak tanimladigim seydir. Annenin koruyucu kalkan rolii edilgen
degil, aksine uyanik, uyum saglayan ve dizenleyici olan bir roldiir. Koruyucu kalkan rold,
annenin ¢atismasiz 6zerk benlik islevlerinin bir sonucudur. Buraya annenin kisisel catismalari
sizarsa, sonu¢ koruyucu kalkan roliinden simbiyoza veya reddedici geri ¢ekilmeye dogru bir
kayma olur. Bir bebegin bu roldeki basarisizliklara nasil tepki verecegi, travimanin dogasina,
yogunluguna, siiresine ve tekrarlayiciligina baglhdir.

Literatlirde, annenin koruyucu kalkan olarak islev gormesindeki bahsedilen tiirde
basarisizligin ii¢ tipik o6rnegi kapsamli bir sekilde tartisilmistir:

1. En u¢ ve patojenik olani, annenin psikopatolojisinin asir1 miidahalesi yoluyla
gerceklesir. Winnicott (1949a), (1952) bunu, yeterince 1yi kapsayici ¢evrenin psikoza veya
zihinsel kusura yol acan basarisizligi olarak aciklamigtir. Mahler (1952), (1961) ise sizofrenik
hastaliklara yol agan anne-¢ocuk arasindaki simbiyotik iliski kavramini ortaya atmistir. Bu
baglamda, digerlerinin yan1 sira, Beres (1956), Geleerd (1956), (1958), Lidz ve Fleck (1959)
ve Searles'in (1959) arastirmalarina da de§inmek isterim.

2. Annenin koruyucu kalkan roliiniin ¢okiisli, ondan ayrilma veya kayip baglaminda da
tartisilmigtir. Burada yine Anna Freud ve Burlingham'in (1942), (1944) 6ncii arastirmalari ile
Winnicott'in (1940), (1945b) ¢alismalar1 ve Bowlby (1960), Spitz (1945), (1951) ile Provence
ve Lipton'in (1962) daha sonraki kapsamli incelemeleri 6zellikle 6nemli olarak 6ne ¢ikmaktadir
(ayrica bkz. Hellman, 1962).

3.Annenin koruyucu kalkan roliiniin ¢okiisiiniin {iclincli Ornegi, bazi yapisal
hassasiyetlerin (Escalona, 1953) veya fiziksel engellerin (Burlingham, 1961); (Anne Marie
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Sandler, 1963) anneye imkansiz bir gorev yiiklemesi ya da bebekte goriilen agir bir fiziksel
hastaligin, higbir yetiskin insanin karsilayamayacagi 6zel bir talepler yaratmasi durumunda
ortaya ¢ikar (bkz. Anna Freud, 1952); (Frankl, 1961).

KUMULATIF TRAVMANIN ETiYOLOJIiSI

Burada, annenin koruyucu kalkan roliindeki dordiincii bir ¢okiis olarak gordiigiim kismi
bir tiirlinli kavramsallastirmaya c¢alisiyorum; bu ¢okiis, ancak geriye doniik olarak bir bozulma
olarak goriintir hale gelir ve kiimiilatif travma olarak adlandirilabilir. Bu hipoteze ulagmamda
ozellikle Winnicott, Kris ve Greenacre'in aragtirmalari bana rehberlik etmis ve yardimci
olmustur.

Son yirmi yildir Winnicott, 1srarla annenin bakim islevinin 6nemine, bebegin kendiligini
kazanmasi baglaminda bagimliligin hayati roliine vb. dikkatimizi cekmektedir. James (1962)
yakin zamanda bize Winnicott'un arastirmalarina dair degerli bir elestiri sunmustur. Benim
amaglarim acisindan 6nemli olan Winnicott'un hipotezlerinde uygun olan, terapdtik siirecte
bagimlilik ihtiyaglarma gerilemenin roliinii aydinlatmasi (1949b), antisosyal egilim iizerine
arastirmalar1 (1956a) ve ¢cocukta erken ruhsal ve duygulanimsal biitiinlesme siireclerini titizlikle
tanimlamasidir (1945a).

Winnicott'un (1952) temel hipotezi, bebeklik doneminde yeterince 1yi tutma ortami
saglamada (annenin koruyucu kalkan rolil) gorece tiim basarisizliklarin, nispeten olgunlagmis
cocukta ve yetiskinde benlik biitiinlesmesindeki dengesizlikleri ve ¢ozilmeleri diizeltme
zorlantis1 yarattigidir.  Bu, bagimlilik ihtiyaglarina gerileme yoluyla saglanir. Winnicott'un
deyimiyle, "sahte kendilik" olusumu, bu tiir bir bakim ortaminin yeterince iyi tutma yoluyla
bebegin ihtiyaclarina uyum saglayamamasinin sonuglarimmdan biridir. (1949a). Winnicott'un
"sahte kendilik'" olarak adlandirdig: sey, benlik 6zerkliginin bozulmasinin ve ¢arpitilmasinin
karakterolojik bir sonucudur. Winnicott’'un “miidahaleler” olarak adlandirdigi sey, annenin
bebeklik doneminde hem digsal hem de i¢sel uyaranlari yonlendirip ‘diizenleyememesidir.
Winnicott, bu miidahalelerin gercek benlik biitiinlesmesini bozduguna ve erken savunma
orgiitlenmesine ve isleyisine yol actigina inanmaktadir (1948b). Kris'in (1962) "¢ocukta uygun
bosalma yollar1 sunmaksizin artan gerilim yaratmast kagiilmaz olan belirli bir tiir kigkirtict
asirt uyarim" ve ayrica "bagtan gikarici" olarak tanimmladigi seyi, Winnicott "miidahaleler"
olarak isimlendirir. Burada bunlari, kiimiilatif travmadaki en patojenik kokensel unsurlarin bir
kism1 olarak degerlendiriyorum (bkz. Erikson,1950)

Kris, "Psikanalizde Cocukluk Anilarinin Yeniden Kazanilmas1" (ing:The Recovery of
Childhood Memories in Psychoanalysis) (1956b) bashikli makalesinde "sok travmasi"
(Ing:shock trauma) ile "gerilim travmasi (Ing:the strain trauma)" arasinda bir ayrim yapmustir.
Gerilim travmasini "hayal kiriklig1 gerilimlerinin birikmesiyle travmatik etkilere yol acabilen
uzun siireli durumlarin etkisi" olarak tanimlamistir. Kris'in burada ve ¢agdas makalesi "Kisisel
Mit"te (Ing:The Personal Myth) (1956a) sundugu klinik érnekler, "gerilim travmas1" yasayan
hastalarin anlattig1 perde anilarin ya da erken ¢ocukluk anilarinin, annenin koruyucu kalkaninin
kismi ¢okiisiinden kaynaklandigini ve bu anilarin, s6z konusu ¢okiisiin etkilerini sembolize
etme cabasi1 oldugunu hi¢bir kuskuya yer birakmayacak sekilde ortaya koymaktadir Kris’in
“Ug Yasindaki Bir Cocukta Diisme ve lyilesme” (Ing:Decline and Recovery in a Three-Year-
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Old) (1962) baglikl1 makalesinde bebek Anne’nin i¢inde bulundugu ¢ikmazi duyarli ve yetkin
bir bi¢imde ele alisi, kiimiilatif travma kavramim ile iliskili en uygun malzemedir. Kris'in
aciklamasinda ilging olan nokta, anne ve bebek basindan itibaren gdzlenmis olmasina ragmen,
yalnizca daha sonra, yani otuz dort haftalik goreceli geriye bakisla, rahatsiz edici annelik
davranisinin bebek icin "kiskirtic1" bir durum olusturdugun kesin olarak belirlenebilmis
olmasidr.

Greenacre'in ¢alismalar1 (1954), (1960a), (1960c) biiyiik ol¢iide bebeklik donemindeki
olgunlagma faktoriiniin yazgilari ve bu yazgilarin benliksel ve diirtiisel gelisim {izerindeki
etkisiyle ilgilenmistir. 1959 yilinda, Mahler'in simbiyotik iliskiler olarak tanimladigi durumun
belirli bir varyantin1 tanimlamak i¢in merkezi (Ing:focal) simbiyoz kavramini ortaya atmustir.
Greenacre, merkezi simbiyozu "genellikle anne ile ¢cocuk arasinda, ancak benim vakalarimda
oldugu gibi bazen anne disindaki kisilerle de goriilen, neredeyse tamamen kapsayict bir
iliskiden ziyade 6zel ve oldukea belirli bir iliskiyle sinirly, yogun bir karsilikli bagimlilik" olarak
tanimlamaktadir. "Smurlt veya merkezi simbiyotik iliskilerde, ¢ocugun oOzel ihtiyaci ile
ebeveynin 6zel duyarliligi arasinda siklikla tuhaf bir birliktelik s6z konusudur ve bu duruma
ebeveynin veya gocugun tiim kisiligi, Mahler tarafindan tanimlanan agir simbiyotik psikoz
vakalarinda oldugu kadar dahil olmayabilir" (s. 244, 245). Ayrica Greenacte (1959), (1960a),
(1960b) sapkinliklarin, sinir vakalarinin ve beden-benlik gelisiminin psikopatolojisinin biiyiik
bir kismin1 merkezi simbiyoz ile iligkilendirir. Merkezi simbiyoz kavrami, ¢ocuk ve onun insan
cevresinin arkaik bagimlilik iligkisi baglaminda birbirlerini kapsayabilecekleri zaman araligini
ve gelisimsel siireci verimli bir sekilde genisletmistir.

Bu formiilasyonlar baglaminda, simdi kuimilatif travmanin dogasini ve islevini
inceleyecegim. Kiimiilatif travmanin kdkenleri, bebegin anneye koruyucu bir kalkan olarak
ihtiya¢ duydugu ve onu bu sekilde kullandig1 gelisim donemine dayanir. Annenin koruyucu
kalkan olarak kacinilmaz gegici basarisizliklari, olgunlasma siireclerinin gelisen karmasikligi
ve ritmi sayesinde diizeltilir ve telafi edilir. Annenin koruyucu kalkan roliindeki bu
basarisizliklar onemli 6lciide sik goriiliirse ve bebegin ruh-beden biitiinliigiine bebegin ortadan
kaldirma imkani bulamayacagi bir baski yaratirsa patojenik reaksiyonun gekirdegi olusur.
Bunlar da sirasiyla, annenin bebegin ihtiyaclarina uyum saglamasinda oldugundan daha farkl
sekilde anneyle etkilesim siirecini baglatir.

Bu anne-bebek etkilesimi, asagida agiklanan etkilerden herhangi birine ya da tiimiine yol
acabilir.

1. Erken ve se¢ici benlik gelisimine yol agar. Ortaya ¢ikan 6zerk islevlerin bazilari,
gelisimleri hizlandirilarak hosnutsuzluk veren miidahalelerle basa ¢ikmak i¢in savunma
eyleminde kullanilir (James, 1960); (Winnicott, 1949b).

2. Annenin ruh haline kars1 6zel bir duyarlilik diizenlemeye baslayabilir; bu durum
saldirgan diirtiilerin biitiinlesmesinde bir dengesizlik yaratir (bkz. Winnicott, 1948a); (Sperling,
1950).

3. Erken gelismis islevlerin annenin isbirlikgi tepkisiyle i¢ ice gegmesi, gelisimsel olarak
farklilagsmis ayr1 bir "tutarli benlige" (Freud, 1920) ve kendilige ulagsmay1 engeller. Bu da bir
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yandan arkaik bir bagimlilik baginin somiiriildiigii, diger yandan aceleyle ilan edilmis bir
bagimsizligin 6ne siirtildiigii bir ¢oziilmeye yol acar. Bunun belirli bir sonucu, sessiz ve kayitsiz
bir bagimlilik durumu olmasi gereken seyin, i¢giidiisel ve benliksel bagimliliginin tasarlanmis
bir sOmiiriisii haline gelmesi ve annenin erken gelismis narsisistik yatirimiyla birlikte ortaya
cikmasidir.

4. Bunun bir bagka sonucu da, olgunlagsmaya iligkin olan anneden ayrigma baglaminda
hayal kirikliginin baska yone saptirilmasi ve sahte bir 6zdesimsel birliktelik ile manipiile
edilmesidir (bkz. Searles, 1962). Bu sekilde, hayalin yikilmasi ve yas yerine, anneye ilgi
gosterme tutumu ve anneden asir1 ilgi bekleme seklinde bencil bir tutum yerlesir. Bu endise,
anneye sadistik i¢cgiidiisel saldir1 ve bunun sonucunda ortaya ¢ikan sucgluluk duygularina ait olan
endiseden oldukca farklidir (bkz. Klein, 1932). Bu kaygi, gercek bir nesne yatiriminin ikamesi
olan bir benlik yatirimidir (bkz: Winnicott, 1948a).

5. Annenin koruyucu - kalkan rollindeki basarisizligindan kaynaklanan ihlaller
aracihigiyla, dis ve i¢ gercekligin erken bir yatirrmi gerceklesir. i¢ ve dis gercekligin bu sekilde
diizenlenmesi, benligin kendisini tutarlt bir varlik olmasina yonelik 6znel farkindaliginin ve
deneyiminin ¢ok onemli bir islevini disarida birakmaktadir. Onun biitiinlestirme islevi de
bozulmustur.

6.Annenin koruyucu kalkan roliniin basarisizligindan kaynaklanan ve burada kiimilatif
travma olarak adlandirdigim gerilim ve sikismalar, en belirgin etkilerini bebek ve cocukta
beden-benligi gelisiminin yazgilar lizerinde gosterir. Coleman, Kris ve Provence'in (1953),
Greenacre'in. (1958), (1960b), Hoffer'in (1950), (1952), Kris'in (1951), Milner'n (1952),
Spitz'in (1951), (1962) ve Winnicott'n (1949a), (1949b), (1953) arastirmalart Onemini
vurgulamistir. Beden benliginin gelisimine yonelik annelik bakim prosediirleri (koruyucu
kalkan rolii), benlik-id ayrismasinin en erken evreleri baglaminda ve kendilik duygusunun
kademeli entegrasyonu c¢ercevesinde ele alinmaktadir. Burada, yalmzca ¢ok kisaca, klinik
materyalden ¢ikardigim sonuca deginmek istiyorum: Annenin koruyucu kalkan roliindeki
kirilmalar, kalintilarini en duyumsal ve en etkili bicimde cocugun beden-benligi gelisiminde
birakir. Bu kalintilar, olgunlasma ve gelisim siireci boyunca belitli bir tiir bedensel benlik
diizeni icinde bir araya gelir ve psikolojik kisiligin temelini olusturur. Burada konuyla ilgili
olan, Coleman, Kris ve Provence (1953), Kris (1951) ve Ritvo ile Solnit (1958) tarafindan
sunulan gozlemsel verilerdir. Eriskin hastada, aktarim nevrozunda ve biitiinsel analitik ortamda
beden-benlik edimlerinin kendine 6zgii 6zelliklerinin klinik gézlemi yoluyla, vaka Oykiisii
iizerinden kiimiilatif travmanin belirli kokensel Oriintiilerinin neler oldugunu yeniden insa
etmeyi umabiliriz (Khan, 1963a). Kiimiilatif travma kavrami, erken benlik gelisimi ve bebek-
anne iliskisi baglaminda, libido gelisimindeki saplanma noktalari kavramina tamamlayici bir
hipotez sunar. Bu anlamda, gelisen anne-bebek (¢ocuk) iliskisindeki dnemli gerilim ve bask1
noktalarinin ne oldugunu haritalandirmaya ¢alisir; bu noktalar, belirli bir karakter veya kisiligin
yapilandirilmasinda giderek dinamik bir alt tabaka olusturur.

Bebek ile anne arasindaki bu etkilesim basladiginda, tiim yeni gelisimsel deneyimleri
ve nesne iligkilerini eylem alanina dahil eder. Birgok 6nemli yonden, sonraki donemdeki anne
ve ¢ocuk arasindaki patolojik etkilesim, miidahalelerin neden oldugu onceki c¢arpitmalari
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diizeltmeyi amaclamaktadir. Bence Greenacre'in (1959) "cocugun 6zel ihtiyaci ile ebeveynin
0zel duyarliliginin birlesimi"nin arkasindaki diirtli olarak kastettigi sey budur. Bu iyilesme
girisimlerinin yalnizca patolojiyi karmagiklagtirmasi, insan deneyiminin bir ironisidir. Belki de
bu, yetigskin hastalarimizda ask ve tutkulu bir bag araciligiyla iyilesmeye yonelik bir¢ok
girisimin kokeninde yatmaktadir. Bu yonii, 1962 tarihli "Cokbi¢imli-sapkin Beden
Deneyimlerinin ve Nesne Iliskilerinin Benlik Biitiinlesmesindeki Rolii" (Ing:"The Role of
Polymorph-Perverse Body-Experiences and ObjectRelations in Ego-Integration) baglikli
makalemde ele aldim (ayrica bkz. Alpert, 1959); (Khan, 1963); (Lichtenstein, 1961).

Simdiye kadar yalnizca annenin koruyucu kalkan roliindeki ihlallerin bebek gelisimi
iizerindeki patojenik etkilerini vurguladim. Ancak bu, anne ile bebek arasindaki etkilesimin tiim
karmagikligini yanls temsil etmek olurdu; bebek benligi zayif, kirillgan ve annenin koruyucu
kalkan roliine asir1 derecede bagimli olmasina ragmen, bebek ayni zamanda biiyiik bir dogustan
gelen dayanikliliga ve potansiyele (giice) sahiptir. Yalnizea koruyucu kalkandaki ihlallerinin
etkileri ile basa ¢ikmakla kalmaz, ayn1 zamanda bu tiir darbeleri ve gerilimleri biiylime ve
yapilanma yoniinde “besin” olarak da kullanabilir (Rapaport, 1958); (krs. Rubinfine, 1962);
(Kris, 1951). Benligin bu tiir zorlanmalarin istesinden gelebilecegini ve bunlardan sag
cikabilecegini buna ek olarak bunlart iyi bir amag i¢in kullanabilecegini, yani kiimiilatif
travmay1 etkisiz hale getirmeyi basarabilecegini ve oldukca saglikli ve islevsel olan normal bir
isleyise ulagabilecegini hatirlamak 6nemlidir; ancak yine de bu yapilanma yasamin ilerleyen
sathalarinda akut stres ve kriz sonucunda ¢okebilir. Bunu yasandiginda—ki bu klinik acidan
bliylik 6nem tagir—kiimiilatif travma gibi bir kavrami degerlendirmeden ilgili tiim siireglerin
kokenselligini ve ekonomisini tanisal olarak degerlendiremeyiz. Son otuz yil boyunca
literattirimiizde siklikla belirtildigi lizere, pratigimizde daha sik karsilagilan hasta tipi haline
gelen sizoid tipteki karakter bozukluklariin etiyolojisi, gergeklestigi donemde ne agir ne de
akut olan bebek-anne iligkisi bozukluklarini iceren bir klinik tablo sunmaktadir (Kris, 1951);
(Khan, 1960). Kiimiilatif travma kavraminin burada bize biiyiik 6l¢iide yardimci olabilecegini
one siirliyorum. Insan yavrusu, igsel ve cevresel stres faktérlerinin getirdigi zorluklarla
miicadele edebilecek donanima fazlasiyla sahiptir. Bizim i¢in 6nemli olan, klinik siirecte stres
faktorlerine kars1 gerceklestirilen miicadelenin hangi etkileri biraktigim ve yetiskin karakterini
nasil sekillendirdigini tespit edebilmektir (bkz. Greenacre, 1954), (1960b); (Lichtenstein,
1961); (Khan, 1963b).

Kiimiilatif travmanin sinsi yonlerinden birisi, ¢ocukluk boyunca ve ergenlige kadar
sessizce islemesi ve birikmesidir. Cocuklarda belirli tiirden bir erken gelisimi patojenik olarak
degerlendirmeyi ancak son yillarda 6grenmis bulunuyoruz. Boyle bir erken olgunluk daha 6nce
cocukta istiin yeteneklilik, giicli benlik gelisimi veya mutlu bir bagimsizlik olarak
oviilmekteydi. Ayrica artik annelerin, ¢ocugu ile arasinda 6zellikle yakin bir bag ve anlayis
olduguna dair dviinmelerini, siipheyle olmasa da, eskisine oranla ¢ok daha fazla ihtiyat ve
temkinle karsilama egilimindeyiz.

Klinik deneyim, annenin koruyucu kalkan roliindeki basarisizligindan kaynaklanan
miidahalelerin, anne ile ¢cocuk arasinda aktif bir igbirlik¢i iliskiye doniisme egiliminde oldugunu
psikosekstiel gelisim asamalarinin, ge¢ oral, erken anal ve fallik asamalar oldugunu
gostermektedir Bu ortaya ¢ikan iggiidiisel siire¢ ile olgunlasan benlik siirecinin anneyi tim
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ihtiyac ve talepleriyle sinadig1 evrelerdir. Bu evreler ayn1 zamanda uyar1 agliginin, anneden
koruyucu kalkan roliinde maksimal psikolojik uyum, tepki ve 6z denetim talep ettigi evrelerdir.
Bu tiir isbirlikei iligkilerde baslica gergeklesen ruhsal siireg, Kris (1951) ile Ritvo ve Solnit'in
(1958) vurguladig gibi 6zdesimdir. Bu 6zdeslesme, temelde biitiinlestirici ve yansitmaci bir
tirde kalir; yeni nesne temsillerinin igsellestirilmesine ve asimilasyonuna miidahale eder
boylece i¢ ruhsal yapilarin uygun bi¢gimde farklilasmasini ve biiylimesini karmasiklastirir. Bu
durum, oedipal donemin libidinal diirtiilerinin ve nesne iliskilerinin bi¢cimlendirilmesi i¢in de
gegerlidir (bkz. Schmale, 1962).

Ergenlik donemi, ¢ocugun annesiyle olan bu isbirlik¢i bagin bi¢imlendirici ve yikict
etkilerinin siddetli bir sekilde farkina vardigi evredir. Ardindan verilen tepki, anneye ve onun
tlim gecmis yatirimlarina ¢arpict bir sekilde reddedicidir (Khan, 1963c¢). Bu da elbette ergenin
uyum saglama siirecini bir anda hem ¢etrefilli hem de imkansiz hale getirir. Bu noktada, gegmis
libidinal yatirimlari, benlik yatirumlarini ve nesne baglarint bilingli olarak reddeden biitiinlesme
girigimleri baslatilir. Bu durum kisilik ya gelisiminin atalet ve bosunalik i¢cinde ¢cokmesine, ya
da kisa siireli, biiyiilii bir iyilesmeyle tiimgiiclii bir yalitilmishga veyahut da yeni idealler, yeni
nesneler ve yeni benlik yatirimlari i¢in tutkulu bir 6zleme yol acar (Beres ve Obers, 1950);
(Erikson, 1956); (Geleerd, 1958); (Khan, 1963b); (Spiegel, 1951).

SONUC

Kiimulatif travma kavrami, anne ile bebek arasindaki iliskinin dil 6ncesi donemde
meydana gelen psikofiziksel olaylarini dikkate alir. Etkilerini, daha sonra anne ile ¢ocuk
arasindaki iligkinin bozulmasi ya da benlikteki ve psikoseksiiel gelisimdeki bir sapma olarak
islevsel hale gelen seyle iliskilendirir (Khan, 1962, 1963a). Bir bebegin dil 6ncesi donemden
cikmasindan sonra, annenin koruyucu kalkan roliindeki ilk zedelenmeleri ve basarisizliklari
artik dogrudan goremeyiz. Dogrudan gézlemde ya da klinik olarak gozlemledigimiz seyler, bu
zihinsel stireglerin  ve kapasitelerin tiirevleridir. Burada kiimiilatif travma olarak
kavramsallastirdigim sey, Anna Freud (1958) tarafindan baska bir baglamda tanimlanmuistir.
Cocuga iistii kapali bir zarar verildigini ve bu zararin sonuglarinin gelecekte agiga ¢ikacagini
belirtmektedir.

Bugiin, beslenme durumlarina ve bebek ile anne arasimdaki biitiinsel iliskiye dair
dogrudan gozlemlere dayanan pek ¢ok hassas gozleme sahip olsak da (J. Robertson, 1962;
Robertson, 1962), annenin koruyucu kalkan roliiniin, bebegin bagimliliga dair gereksinimleri
karsisinda ger¢ek anlamda ne zaman ¢oktiiglinli ve bu ¢okiisiin yasandig1 anda tespit edilip
edilemeyecegi hala siiphelidir. Kris'in (1962) bebek Anne hakkindaki vaka Oykiisii anlatisinin
fazlasiyla agik gosterdigi tizere, bir bebek son derece yetkin profesyonellerden olusan bir ekip
tarafindan goézlemlenmis olsa bile, "yeterince 1y1" bir anne bakimi saglanmasindaki bu ¢okiisiin
etkileri ancak geriye doniik olarak goriiniir olmaya baslamistir. Anne vakasinda, annenin
tutumundan kaynaklanan etkilerin, kiimiilatif travmanin yapis1 ve islevi i¢inde nasil birikmeye
basladigin1 goériiyoruz. Bu basarisizliklarin en erken dogasini ve roliinii net bir sekilde ortaya
koyabilmemiz bizim i¢in dnemlidir, ¢iinkii ancak bu sekilde klinik beklentimizi diizenleyebilir
ve dogru taniya ulasabiliriz. Anna Freud'un (1962) ifade ettigi gibi:
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... Sayet mevcut ilgimiz, bagimliligin sonuclarindan bagimlilik déneminin igerigine ve siireglerine
dikkatimizi yoneltmekten ibare olsa bile bu yine de belirleyici 6neme sahip bir doniim noktasidwr. Bu
¢izgiyi takip ederek ilgimizi hastaliklarin kendisinden—nevrotik ya da psikotik—onlarin on
kosullarina, ortaya ¢iktiklart matrise, yani nevroz se¢imi ve savunma tiirlerinin seg¢imi gibi onemli
meselelerin karara baglandigr déneme ¢evirmis oluruz [s. 240].
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