Yeni Symposium 39 (2): 74-78, 2001

AMNEZI, BASTIRILMIS BELLEK (REPRESSED MEMORY)
VE UNUTULMUS ANILARIN YENIDEN HATIRLANMASI
(RECOVERED MEMORY)

Dr. Medaim YANIK*, Dr. Mine OZMEN

OZET

Cocukluk cagr travmatik yasantilarinin erigskinde gérulen psikiyatrik klinik tablolarla iliskisi oldugu bilinmek-
tedir. Travmatik yasantilarin bellegi nasil etkiledigi ise daha az bilinen bir konudur. Cocukluk ¢agi travma-
tik yasantilarinin, ézellikle cinsel tacizin, unutulup (repressed memory) yillar gectikten sonra bir uyaranla
veya kendiliginden yeniden hatirlanip (recovered memory) hatirlanamayacagi tartismalarin ana noktasini
olusturmaktadir. Bu konuda bilimsel ¢evrelerde ve kamuoyunda birbirine zit gériisler olusmustur. Travma-
tik yasantilarin surekli olarak farkinda olunan tipi icin tartisma yoktur. Esas tartisma bu anilarin unutulup,
yillar gectikten sonra tekrar hatirlanip hatirlanmayacagi konusundadir. Bu gézden gecirme yazisinda, unu-
tulmus cocukluk cagi travmatik yasantilarini yeniden hatirlanmasi konusundaki literatirin tartisiimasi
amagclanmstir.

Anahtar Kelimeler: unutulmus anilarin hatirlanmasi, amnezi, bastiriimis bellek

AMNESIA, REPRESSED MEMORY AND RECOVERED MEMORY
ABSTRACT

It is known that childhood traumatic experiences are related to adult psychiatric pathologies. However,
how traumatic experiences influence memory is stilla mystery. The main point of discussion is whether

childhood traumas, especially sexual abuse can be forgotten and recalled after years with or without a
remainder. This subject is controversial in both scientific literature and public opinion.
Keywords: recovered memory, amnesia, repressed memory

GIRIS VE TEMEL KAVRAMLAR

Unutulmus cocukluk cagi cinsel travmatik anila-
rin hatirlanmast konusu 1980’lerde baslayip 1990l
yillardan itibaren artarak ilgi odag: olmaktadir. Aras-
tirmacilar, klinisyenler, avukatlar, medya ve istismar
edilmis cocuklarla (child abuse) ilgilenenler arasinda
bu konuda yogun tartismalar olmaktadir. Ornegin
Amerika Birlesik Devletleri'nde (ABD) poptler med-
yada 1992 ild 1994 yillart arasinda cocukluk cagi cin-
sel tacizi 114 ilgili ¢ikan yazilarin %730 ailelerin yan-
lis olarak suclanmasi ile ilgilidir (Beckett 1996). Bu
durum ayni zamanda adli sistemi de yakindan ilgi-
lendirmektedir. Clinkti unutulmus travmatik anilarin
hatirlanmasi sonucu davalar acilmakta, adli sistem de
bu konuda gorts istemektedir.
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Arastirma ve Tedavi Merkezi
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Bu konuda kamuoyunda ve akademik cevrelerde
farkli kutuplarda gortsler olusmustur. Haksiz yere
suclandigint iddia eden ebeveynler bir araya gelip
baski grubu olusturmus, bastirilmis bellek ve unutul-
mus taciz aniarinin yeniden hatirlanmasi konusunda
kitaplar yazmislardir. Bunun en 6nemli 6rnegi “The
Myth of Repressed Memory” adli kitabin yazarlar
olan Dr. Elizabeth Loftus ve Katherina Ketcham’dur.
(1994) Diger taraftan, travmatik cocukluk cag: anila-
rinin unutulmast ve yeniden hatirlanmasi konusunun
varligt hakkinda gittik¢ce artan oranda bilimsel litera-
ttir olusmaktadir (Williams 1998).

Bellekteki bastirilma “bireysel aciya neden olan
travmatik yasanti anilarinin istem dist ama secici bir
sekilde unutulmasi” olarak tanimlanabilir. Yani trav-
matik anilar bastirilarak bilincin disina depolanmuistir.
Bu durum yasamun belirli bir aralig: ile ilgili anilarin
hatirlanilmadiginin bilinmesi seklindeki “psikojenik
amnezi” seklinde olabildigi gibi “amneziye amnezi”
seklinde de olabilir. Bu son seklinde kisi travmatik
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yasantt veya donemi ile ilgili bilin¢ diizeyinde farkin-
da degildir.

Bastirilmis anilarin yasamin bir doneminde biling
diizeyinde farkina varidmasi: (unutulmus aniarin ye-
niden hatirlanmast) da “recovered memory” olarak
adlandirilmaktadir.

Klasik olarak ¢cocuklugunda 6rnegin aile ici cinsel
kotliye kullanim yasamis ve buna bir donem amnezi
gelistirmis bir kisi eriskin doneminde bir uyaranla
birlikte veya kendiliginden cocuklukta yasadigi olay-
lar1 hatirlamakta ve bir grup travmatik semptomla
yiiz yiize kalmaktadir (Pope 1996).

Bu durum aslinda sik karsilasilan bir klinik feno-
mendir. Andrews ve arkadaslar1 (1995) Ingiliz psiko-
terapistler arasinda yaptig1 bir arastirmada, cinsel ta-
cize ugramis hastalarla calisan terapistlerin %51’i has-
talarinin cinsel tacizlerini hatirlamadiklar: bir donem
tanimladiklarint bildirmislerdir. Baska bir calismada
¢ogu terapistin en azindan bir kez “unutulmus co-
cukluk cagi travmatik yasantilart hatirlama” sikayetiy-
le basvuran hastasi oldugu bildirilmektedir (Pope
1996).

Cocukluk cagi travmalarmin sikligi konusunda
tartismalar olmakla birlikte var oldugu yaygin olusu
konusunda ortak bir kanait olusmustur. Yasanan bu
travmalarin bilincte stirekli olarak farkinda olunan ti-
pi icin tartisma yoktur. Esas tartisma, bu anilarin unu-
tulup, yilar gectikten sonra tekrar hatirlanip hatirlan-
mayacagi konusundadir (Loftus 1994).

Travma ve bellek konusunda calisan arastirmaci-
lar 2x2 tablosu lzerinden modelleme yapmislardir
(McHugh 1994) (Tablo D).

Birinci kadranda, cinsel olarak kotiye kullanim
yoktur ve kiside de boyle bir ani yoktur.

ikinci kadranda, kisi kotiiye kullanilmis ama trav-
masint hatirlamamaktadir.

Uctincl kadranda, kisi kotiiye kullanilmamis ol-
dugu halde travmatik anilara sahiptir.

Dordiinct kadranda, kisi kottye kullanidmustir ve
travmatik anilarini hatirlamaktadir.

Bu tablo tzerinden travma ve bellek ile ilgili tar-
tismalarin cogunlugu yapilabilir.

Tablo 1. Travma ve bellek konusunda ¢alisan
arastirmacilarin kullandigi 2x2 tablosu

Kétiiye kullanilmamis  Kétiiye Kullaniimis

Ani yok
Ani var

Dogru negatif |
Yanlis pozitif Il

Yanlig negatif |l
Dogru pozitif IV

COCUKLUK CAGI CINSEL TACIZINI
UNUTMA-YANLIS NEGATIF

Tablodaki ikinci kadran cinsel tacizin var olmasi-
na ragmen bunun anisina sahip olmamayi yani “bas-
tirilmis bellek -repressed memory-" gostermektedir.
Bu durum ayni zamanda bu anilarin hatirlanabilece-
gi -recovered memory- olasiligint giindeme getirir.

Bircok klinisyen, amnezi gelismis ¢ocukluk cag:
travmalarinin hatirlanarak bildirimini gecerli kabul
eder ve bu anilarla ¢calismanin hastalara faydali oldu-
guna inanir (Chu 1999).

Amnezinin mekanizmasi konusunda tartismalar
vardir. Bir gorts ikincil kazang ile izah ederken, spe-
sifik bir psikolojik mekanizmanin olustugu tezine
karsi ¢ikarlar (Loftus ve Ketcham 1994, Pope ve Hud-
son 1995). Diger goris ise, travmatik olayin etkisin-
den kacinmak icin kognitif kacinma, dissosiyasyon,
represyon gibi basetme diizeneklerinin kullanildigini
ifade etmektedir (Briere 1992, Herman 1992, Terr
1990, Van der Kolk ve Fisler 1995). Onemi olmayan,
rolatif olarak daha az dramatik baz: travmatik dene-
yimler, fazla dnemsenmediginde ve uzun siire gecti-
ginde normal unutma mekanizmas ile unutulabilir.

Herman ve Schatzow (1987), kendilerine tedavi
icin basvuran travma hastalarinda ¢ocukluk cagi trav-
matik yasantisinin siddetli olmasi ve daha erken yas-
ta olusmast ile amnezi gelismesi arasinda iliski bul-
muslardir. Terr’'in (1991) “tip 2 travma” dedigi uzun
stiren ve tekrarlayict olup, buytik sikinti veren trav-
malara karst daha fazla dissosiyasyon ve inkar gelis-
tirilir. Williams (1994) tacizin aile icinden oldugu za-
man, daha fazla rahatsizlik olusturdugu, bu sebeple
de daha sik amnezi gelistigini bildirmistir.

Cocukluk ¢aginda cinsel travma yasayip da haya-
tinin bir doneminde bu duruma amnezik olan kisile-
rin siklig1 konusunda degisik gruplarda yapilan calis-
malarda %28 il, %59 arasinda degisen oranlar bildiril-
mistir (Tablo 2).

COCUKLUK GAGI TRAVMASI OLMADIGI
HALDE TRAVMATIK ANIYA SAHIP OLMA
(YANLIS POZITIF-FALSE POSITIVE)

Bu durum travmatik bellek tartismalarinin 6nemli
noktalarindan biridir. Kisinin cocukluk ¢agi travmatik
anist olmadigt halde cesitli etkenler nedeniyle trav-
maya maruz kaldigina diir su¢lamasi olur. Bastirilmis
bellek kavramina karst olanlar bu noktadan hareket
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Tablo 2. Cocukluk ¢agi travmalarina amnezi
gelistirme sikhgi

Calismayi yapan Populasyon % oran
J. Herman ve Ensesti olan kadinlardan olugan 28
Schatzow, 1987 guruplarin klinik drneklemesi
Briere ve Conte Cinsel kétilye kullanimi rapor edilen 59
1993 450 kadin ve erkek
Gold ve ark. Gocukluk cagr cinsel kétlye kullanimi 30
1994 bildiren ve ayaktan izlenen hastalar
Linda Williams Gocukluk cagr travmasi hastane 38
ve kayitlarinda olan kadinlar
Benyard,1996 (ileriye yonelik ¢alisma)
Feldman- Cocukluk ¢agi cinsel travmasi olan 40
Summers ve 79 kisi
Xope, 1994
James A. Chu, Travma merkezine yatirilarak tedavi 33
1999 edilen bayanlardan cinsel kétliye

kullanim bildirenler.
Medaim Yanik, Ayaktan tedavi Unitesine bagvurup 30
Uzmanlik tezi Gocukluk ¢agi cinsel kétlye
2000 kullanim bildirenler

etmektedirler. Dr. Loftus “Myth of Repressed Me-
mory” adli kitabinda bu duruma uygun ¢ok sayida
oykt anlatmaktadir. Tipik bir 6yki su sekilde gelis-
mektedir:

20 yasinda kadin, yeme bozuklugu, ditiretik ve
laksatif kullanimi, depresif duygudurumu ve anksiye-
te sikdyetleriyle basvuruyor. 6 yasinda iken amcast
tarafindan tekrarlanan cinsel tacizler tanimliyor. Te-
rapist “ailen tarafindan tacize ugradin m1” diye soru-
yor. Danisanin cevabi “hayir” ve ailesinin boyle bir
sey yaptigmna dair hi¢ bir anisinin olmadigimi ifade
ediyor. Terapistin “peki bu sirada ailen neredeydi,
seni ni¢in korumadilar, onlar da tacizin bir parcasi
olmasin” diye telkinleri oluyor. Aylar stiren telkin,
imajinasyonlar, gevseme teknikleri, hipnoz, riiya yo-
rumlama ve bellek diizeltme teknikleri sonucunda,
basvuranda babasinin yataginda iken cinsel bolgele-
rine dokunduguna dair anilar ortaya c¢ikiyor. Basvu-
ran kisi ailesiyle bitiin baglarini kesiyor, onlar1 suc-
luyor ve dava agiyor...2

Dr. Loftus bu gozlemlerden yola c¢ikarak, unutul-
mus cocukluk c¢agi travmalarinin animsanmasinin
muimkiin olmadigini, bu durumun terapistler tarafin-
dan olusturuldugunu ifade eder.

Cocukluk cagi travmast olmadigt hilde boyle bir
bildirimde bulunmanin siklig1 konusunda yapilan bi-

limsel ¢alismalarda, bu durumun miimkiin oldugunu,
bellege yanlis anilarin yerlestirilebilecegi, “hatali bel-
lek sendromunun” (false memory syndrome) gelise-
bilecegini gostermektedir. Bu durum DSM-IV’teki
Yapay (Dlizmece) Bozukluklar't cagristirmaktadir.

Everson ve Boat 1989 yilinda yaptiklart calismada
yanlis olarak cocukluk cagi cinsel taciz bildirimini
%4-%8 arasinda bulmustur (Everson ve Boat 1989).
Bu oran Williams'in (1994) calismasinda %2’dir. Bu
oranlar cocukluk ¢agi cinsel tacizi oranlart arasinda
distik yizdelerdir.

Cocukluk ¢agi cinsel tacizini soran rutin bir teste
cevap veren kisilerden ne kadarmin yanls olarak
evet dedigi hakkinda herhangi bir klinik kanit bulun-
mamaktadir (Williams 1998).

Hatali suclamanin (false accusation) nedenleri
arasinda sunlar gosterilmektedir:

1-Terapistlerin telkini: Dr. Loftus’a gore bircok
terapist erigskin yasamdaki her turlt psikiyatrik prob-
lemin altinda c¢ocukluk cagi cinsel tacizinin yattigini
distinmekte, boylece, danisanlari cinsel tacizlerini
kesfetme seklinde telkine maruz birakmaktadir.

2-Bellegin yanilabilir olmasi: Yapilan deneysel
calismalar, insan belleginin mikemmel olmadigini,
yanilabilir oldugunu gostermektedir. Laboratuar ca-
lismalarinda slayt gosterip yanlis bilgi verilerek ve
telkinle %20 oraninda hatali bellek olusturulabilece-
8i gosterilmistir (Loftus 1980, Dodson ve Johnson
1993, Lindsay ve Read 1994).

3-Ensest magdurlart hareketi (incest survi-
vors’ movement): Bu hareketin olusturdugu kulti-
rel ortam ve bu alandaki poptler kitaplarin etkisi, 6r-
negin “The Courage to Heal” adli kitap (Loftus 1994).

Kiside cocukluk ¢agi cinsel travmasi olmadigt hal-
de taciz anist olusturuldugunu (pseudomemory) id-
dia edenler bu durumun daha ¢ok terapide, hipnoz
strasinda, benzer durumu yasadigini ifade eden kisi-
lerle birlikte iken olustugunu soylemektedirler. Bu
iddiay1 desteklemeyen calismalar vardir. 6rnegin Ja-
mes A. Chu'nun (1999) calismasinda, ilk animsama-
nin evde ve yalniz basina iken, cogunlukla hipnoz
altinda degil de uyanik iken, en azindan %45’inin hig¢
psikolojik tedavi almamisken olustugunu bildirmek-
tedir. Klinigimize ¢cocukluk ¢agi ensest yasantisint ha-
tirlama sonrasi getirilen bir hastamizda ilk hatirlama
evde yalniz iken olusmustu ve daha 6nce psikiyatrik
basvurusu yoktu (Yanik 1999). Ulkemizde yapilan
bir arastirmada, takip ve tedavi sirasinda cocukluk
cag cinsel kotiiye kullanim 6ykiistint yeniden hatir-
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layan bes kisiden ikisinin anilart hastalarin yakinla-
rinca da dogrulanmistir. Diger U¢ kisinin ikisinde de
tanik olmadigt ve birinde de taniklik edebilecek ya-
kinlara ulasilamadigi bildirilmistir (Sar ve ark. 1999).
R. Kluft (1999) ise hipnoz altinda travmatik anilarin
hatirlayan kisilerde bu travmalarin dogrulanabilece-
gini gostermistir.

Biriken literatiir ortak noktalar olusturmaktadir.
Linda Williams (1998) bu ortak noktalart soyle 6zet-
lemektedir:

1-Cocukluk c¢agi cinsel tacizi unutulabilir (repres-
sed memory/amnezi);

2-Tacizi olmadigi halde taciz anist olusturulabilir
(false memory/pseudomemory);

3-Cocukluk c¢agi cinsel tacizi unutulduktan yillar
sonra yeniden hatirlanabilir (recovered memory).

Bu ti¢ durum da mimkiindir. Klinisyen 6n yargi-
I1 olmadan bu durumlari birbirinden ayirt etme egili-
minde olmalidir. Klinisyen agisindan tartisilan konu
ikilemlidir:

1-Unutulmus travmatik anilarin hatirlanmast bas-
vuran i¢in iyilesme stirecinde 6nemli bir adim olup,
hastalar fayda gormektedir.

2-Yanlis suclama suclanan kisiye haksiz yere za-
rar vermektedir.

Olusturulmus  “yanlis bellegin” (false memory)
muhtemel zararlari konusunda sunlar soylenmekte-
dir:

1-Masum insanlarin suclanmast ve aileler Gizerine
terdr havasinin esmesi.

2-Bagvuranin, suclananin, bazen de terapistin ge-
reksiz yere dava edilmesi ve adli sistemde icinden ¢i-
kilmast zor olan durumlarin olusmasi.

3-Danisanin sorunlarinin kdkenindeki seyin yasa-
digint diisindiigli taciz yasantisina yanlis olarak bag-
lamasi.

4-Hatali bellek (pseudomemory) olusmus Kisile-
rin sayisinda artis (Loftus 1994).

UNUTULMUS COCUKLUK CAGI
TRAVMALARINI HATIRLAMA VE
PSIKIYATRIK BELIRTILER

Cocukluk c¢agi travmatik yasantist olan kisilerin
bir boliml yasantilarinin stirekli bilincindedirler.
Bunlarin bir kismu travmanin detaylarinin bir pargasi-
nt hatirlayabilmelerine karsin unutulan boslugu bil-
mektedirler (Terr 1968, Williams 1994). Biazen de
travmanin zihinde asirt sekilde canli ve detayli oldu-

gu da bilinmektedir. Williams'in (1995) c¢alismasinda
travmasint hatirlayanlarin %844 anilarinin yasam bo-
yunca surekli oldugunu bildirmislerdir

Bastirilmis bellege sahip olanlarin travmalarinin
daha kiiclk yasta basladigi, daha siddetli oldugu, ba-
kim veren kisiler tarafindan yapildigi ve tekrarlayici
travmalar oldugu bildirilmektedir (Williams 1995,
Chu 1999).

Travmatik anidart unutmanmn “ruh sagligt” acgisin-
dan etkisi nasildir? Travmalarint stirekli hatirlayanlar-
la, hatirlamayanlar arasinda klinik olarak fark var mi-
dir? Ruh sagliginin gidisini olumlu mu yoksa daha
olumsuz mu etkilemektedir?

Bircok arastirmaci travmayt unutmanin bastirma
(represyon), dissosiyasyon ve asirt stresten kaynakla-
nan norokimyasal degismenin sonucu oldugundan
dolay, bellek problemi olanlarin daha fazla psikolo-
jik belirtiler olusturacagini ifade etmektedir (Briere
ve Conte 1993, Herman 1992, Spiegel 1986, Van der
Kolk ve Fisler 1995). Briere ve Conte (1993) yaptik-
lar1 ¢calismada cocukluk c¢agi cinsel tacizi olan 450
eriskinden travmasina bir donem amnezik olanlarin
SCL-90’da (General Symptom Index of the Symptom
Checklist) daha yiiksek puanlar aldiklarini bildirmis-
lerdir. Baska bir ¢alismada travmalarini, goriismeden
onceki ilk 2 yil icinde hatirlamis kisilerde travma ile
ilgili tekrarlayici distinceler, kacinma, dissosiyasyon
ve daha ytiksek oranda PTSD saptanmustir (Eliot ve
Briere 1995). Diger yandan Eliott ve Briere (1995) su-
nu gostermistir: Travmayt hatirlama ile semptomlar
artmakla birlikte, bu durum iyilesme stirecine yar-
dimcr olmaktadir.

SONUG

Cocukluk caginda yasanan travmatik yasantilarint
yasamin ileri dobneminde hatirlama sikdyetiyle basvu-
ran hastalarin varligi bir gercektir. Travmatik anilarin
tedavi sirasinda veya hipnoz altinda da gercege uy-
gun bir bicimde hatirlanmas: mimkiinduir. Bellegin
telkin benzeri yontemle etkilenebilecegi de gdz onii-
ne alinirsa, klinisyenin bu durum karsisinda 6nyargi-
siz ve dikkatli davranmasi gerektigi anlasimaktadir.
Klinisyenin bu tiirden bildirimlere baslangictan beri
inanmamasi ve fantezi Girtint olarak gormesi dnemli
hatalara yol acabilecek bir tutumdur.

Unutulmus cocukluk cagi travmalart konusunda
Turkiye’de ¢ok az sayida calismanin ve yazinin var
oldugu goz 6niine alinirsa, Tirk psikiyatri cimiasi ta-
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rafindan bu konunun daha fazla tartisiimas: gerektigi
soylenebilir.
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