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Duygudurum bozukluklarýna iliþkin gözlemler,
insanlýk tarihi boyunca, deðiþik çaðlarda

deðiþik toplumlarda, çeþitli mitolojilerde, eski ve
semavi dinlerde yer almýþtýr.

M.Ö. 1400-1500 yýllarýndan beri Hindistan'da
yaygýn olan bir inanca göre; ruhsal bozukluklarýn,
depresyonlarýn nedeni þeytandýr. Birbirinden farklý
yedi tip þeytanýn insanýn ruhunu elde etmesi sonu-
cu çeþitli depresyonlarýn ortaya çýktýðýna
inanýlmýþtýr.

Benzer inançlar eski Mýsýr ve Sümer mitolojilerinde
de yer almýþtýr.

Ýnsanlýðýn ilk destanlarýndan biri olan, insanlýk ta-
rihi boyunca Akat, Asur ve Sümer gibi Mezo-
potamya ülkelerinden dünyaya yayýlan "Gýlgamýþ
Destaný"nýn kahramaný Kral Gýlgamýþ, duygudurum
bozukluðu gösteren bir insan olarak deðer-
lendirilebilir.

Kral Gýlgamýþ dýþadönük, canlý, neþeli, sevecen,
kolay ve çabuk duygulanan, sýk sýk duygudurum
deðiþiklikleri gösteren, seven, sevilen, kaygýlanan
ve öfkelenen bir mitoloji kahramanýdýr. Arkadaþ
canlýsýdýr. Hareketlidir. Kadýnlarla iliþkiden, yemek-
ten, içmekten hoþlanýr. Kendini baþarýlý ve üstün

görür. Bunu kanýtlamak için sürekli çaba harcar.
Ýnsanlarla kolay baðlantý kurar. Onlara baðlanýr.
Onlarý yitirdiðinde sýkýlýr, üzülür. Depresyona
düþer.

Gýlgamýþ önce düþman, sonra dost olduðu
Enkidu'nun ölümünden sonra durgun, ilgisiz, istek-
siz olmuþ, iþtahý bozulmuþ. Yememiþ, içmemiþ.
Geceleri uyumamýþ. Gündüzleri kimseyle konuþ-
mamýþ. Odasýndan çýkmamýþ. Çýktýðýnda da kendi
baþýna daðlarda, ovalarda dolaþmaya baþlamýþ.

Enkidu'nun öldüðüne inanmak istemeyen
Gýlgamýþ, onun boþluðunu doldurmak için düþ-
lerinde gördüðü yaratýklarla konuþmaya baþlamýþ.
Bunalýp sýkýldýðýnda saçýný baþýný yolmuþ. Üstünü
baþýný parçalamýþ. Dolaþtýðý yerlerde Enkidu'yu
aramýþ, sürekli onu çaðýrmýþ. Aðlaya aðlaya ona
aðýt okumuþ:

Dinleyin beni
Arkadaþýmýn uðruna döküyorum gözyaþlarýmý
Yas tutan bir kadýn gibi inliyorum
Kardeþim için aðlýyorum

Ruhsal bozukluklarýn, hastalýklarýn, çaðýna özgü
bilimsel yaklaþýmla adlandýrma ve sýnýflandýrma
çalýþmalarý Hipokrat'la baþlamýþ, günümüze kadar
dört çað içinde geliþmiþtir. Çaðlar boyunca bütün
adlandýrmalarda ve sýnýflandýrmalarda deðiþik
baþlýklar altýnda, duygudurum bozukluklarý yer
almýþtýr.

Duygudurum Bozukluklarýnýn 
Tarihçesi

Prof. Dr. Özcan KÖKNEL*

* Ýstanbul Üniversitesi Týp Fakültesi Psikiyatri Anabilim Dalý
Emekli Öðretim Üyesi, ÝSTANBUL
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ÝLK ÇAÐ

Hipokrat (M.Ö. 460-377): Ýnsanýn duygudurumu ile
beden sývýlarý arasýnda baðlantý kurmuþ, hafif kanlý
mizaç, aðýr kanlý mizaç, kara sevdalý mizaç ve sinir-
li mizaç olarak birbirinden farklý mizaç (duygudu-
rum) tanýmlamýþtýr.

Hipokrat, ruh ve sinir hastalýklarýný yapýsal bozuk-
luklarýna ve belirtilerine göre altý grup içinde
toplamýþtýr.

• Birdenbire baþlayan ateþli ruhsal hastalýklar
(Phrenitis)

• Birdenbire baþlayan ateþsiz ruhsal hastalýklar
(Mania)

• Melankoli (Melancholia)

• Sara (Epilepsia)

• Histeri (Hysteria)

• Karþýt giysicilik (Scythiania)

Hipokrat "karasafra" anlamýna gelen melankoli teri-
miyle karasevdalý kiþilik yapýlarýnda, mizaçlarda,
karaciðer ve safra yollarýndaki bozukluklardan kay-
naklanan durgunluk, ilgisizlik, isteksizlik, uykusuz-
luk, kaygý, yetersizlik ve intihar düþünceleriyle
ortaya çýkan bir hastalýk tablosu tanýmlamýþtýr.

Platon (Eflatun) (M.Ö. 424-347): Ruhsal hastalýk-
larýn doða ve doðaüstü güçlerden kaynaklandýðýný
ileri sürmüþtür. Melankolinin nedeni olarak
doðaüstü güçleri, tanrýlarý göstermiþ, Apollo,
Dionisos ve Eros gibi tanrýlarýn öfkesinin yol açtýðý
dört ayrý tip melankoli tablosu tanýmlamýþtýr.

Aristotales (M.Ö. 384-322): "Ruh Üzerine" adlý
kitabýnda, beden ruh ayýrýmýnýn tartýþmasýný bir
yana býrakmýþ ruhla ilgili olaylarý incelemiþtir.

Aristotales, bedensel, hayvansal ve mantýksal
olarak üç ruh durumu ayýrmýþtýr. Ruhsal yaþantýyý,
bu üç durumun sürekli devinimine baðlamýþtýr.
Ýnsanýn yaþadýðý ortama uyumu, denge ve düzeni
devinimle saðladýðýný ileri sürmüþtür. Anýnda
doyum saðlama isteðiyle, doyumu engelleme,
erteleme, geciktirme isteðinin karþýlaþmasý çatýþ-
ma yaratýr. Çatýþma bitkisel, hayvansal, mantýksal
ruh durumunun dengesini bozar. Ýnsanýn hayvansal
ruh durumunun etkisi altýnda kalmasý melankoliye
yol açar".

Celsus (M.S. 100'lü yýllar): "Hekimlik" adýný verdiði

kitabýnda, baþtan ayaða bütün bedensel hastalýk-
larý tanýmlamýþ, melankoliye ve maniye baþ
hastalýklarý arasýnda yer vererek, ilk kez bu
hastalýkla beyin ve merkezi sinir sistemi arasýnda
yapýsal bir yakýnlaþma saðlamýþtýr.

Galenos (M.S. 131-201): Aristotales'in "Ruh Üzeri-
ne" adlý kitabýnda anlattýðý mantýksal insan ruhu
yanýnda, bitkisel ve hayvansal ruhlarýn iþlevinden
söz eden, bunlarý yaþamla baðlayan felsefe görüþ-
lerini geliþtirerek günümüze kadar sürüp gelen
kuramlarýn ortaya atýlmasýna yol açmýþtýr.

Ayrýca, ilk çaðda eski Yunan'da kiþilik yapýlarýnýn ve
ruh ve sinir hastalýklarýnýn açýklanmasýna,
adlandýrýlmasýna ve sýnýflandýrmasýna bilimsel
görüþ getiren Hipokrat’ýn etkisi altýnda kalmýþ,
onun kiþilik yapýsý ve hastalýklarla ilgili görüþlerini
geliþtirmiþtir.

Hipokrat gibi, Galenos da insanýn mizacýný,
bedende en çok bulunan ve kiþiliði etkileyen
sývýlara göre; hafif kanlý, aðýr kanlý, karasevdalý ve
sinirli olarak dört gruba ayýrmýþ daha sonra hay-
vanlar ve insanlar üzerinde yaptýðý anatomi araþtýr-
malarýnýn da etkisi altýnda, kiþilik yapýsýyla
hastalýklar arasýnda baðlantý kurmuþtur. Baþka bir
deyiþle, ruhsal hastalýklara yatkýn kiþilik yapýlarý
olduðu görüþünü ileriye sürmüþtür.

Bu görüþün ýþýðý altýnda Galenos ruhsal hastalýklarý
dört grup altýnda toplamýþtýr:

• Beden sývýlarýnýn bozulmasýna baðlý olanlar. Bu
tip ruh hastalýklarýnýn baþýnda deðiþik belirtilerle
ortaya çýkan melankoli yer alýr.

• Ruhsal durumun bozulmasýna baðlý olanlar:
Anoia, mania ve paraphyrosyne.

• Beyin yapýsýnýn bozulmasýna baðlý olanlar: Akýl
hastalýklarý, histeri ve kalp yakýnmalarý.

• Klinik görünümü bozuk olanlar; sara, derin uyku,
dona-kalma, inme.

ORTA ÇAÐ

Posidonius (M.S. 400'lü yýllar): Romalý hekim
Posidonius, birdenbire baþlayan ateþli beyin
hastalýklarý dýþýnda on alt grupta topladýðý akýl
hastalýklarý arasýnda melankoli ve maniye de yer
vermiþtir.

M.S. 600'lü yýllarda: Bizans Ýmparatorluðu’nun ilk
dönemlerinde yaþayan Alexander, sýnýflandýrmasýn-
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da melankoli ve maniyi dört alt grup altýnda topla-
yarak, kanýn baþta ve bütün bedende toplanmasýn-
dan kaynaklanan iki ayrý tip melankoli yanýnda,
kara ve sarý safra toplanmasýndan kaynaklanan
melankoli tiplerini ayýrmýþtýr.

Aegina (M.S. 625-700): Melankoli ve maninin de
yer aldýðý, doðal nedenlere baðlý ruhsal hastalýklar
yanýnda "þeytanýn insanýn ruhunu ele geçirmesine"
baðlý melankoli tipleri tanýmlamýþtýr.

Ortaçaðda, ruhsal bozukluklarýn ve hastalýklarýn
tanýmýnda ve sýnýflandýrýlmasýnda islam dünyasý
aðýrlýk kazanmýþtýr.

Razi (M.S. 864-925): Aristotales'in düþüncelerini
izlemiþ ve geliþtirmiþtir. Ýnsanýn yaþantýsýný bir-
birinden baðýmsýz olarak çalýþan ama birbirini et-
kileyen, bitkisel, hayvansal ve mantýksal adýný alan
üç ayrý ruh durumunun oluþturduðunu ileri sür-
müþtür. Bu ruh durumlarýnýn eksikliðinin ya da
fazlalýðýnýn ruhsal bozukluklara ve hastalýklara yol
açtýðýný belirtmiþtir. Melankoliyi bu üç ruh duru-
munun bozukluðuyla açýklamaya çalýþmýþtýr.

Ýbni Sina (M.S. 980-1037): "Kanun" (Canon) kitabýn-
da ruh bozukluklarýný ve hastalýklarýný on beþ grup
içinde toplamýþ, bunlar arasýnda þu hastalýklara yer
vermiþtir:

• Beyin dokusuna ve beyin zarlarýna sarý safranýn
etkisi sonucu ortaya çýkan ateþli akýl hastalýklarý,

• Beyinde, orta ve yan karýncýklarýn dokusunda
deðiþme sonucu ortaya çýkan algý, bellek ve
düþünce bozukluklarý,

• Kanýn, kara ya da sarý safranýn neden olduðu bi-
linç bulanýklýklarý, kara safranýn neden olduðu
melankoli.

Ýbni Sina sýnýflandýrmasýnda aþýrý tutkulara, eþcin-
selliðe, karabasana, kuduza, maniye ve þubat
aylarýnda "kendisini kurt gibi görme" belirtisiyle
ortaya çýkan hastalýða da (lycanthropy) yer ver-
miþtir.

Thomas Aquinas (M.S. 1225-1274): Ruhsal bozuk-
luklarýn ve hastalýklarýn oluþmasýnda Aristotales'in
ortaya attýðý ve Razi'nin geliþtirdiði bitkisel, hay-
vansal, mantýksal ruh durumu kavramlarýnýn
üzerinde durmuþtur. Ruh bozukluklarý ve hastalýk-
larýnýn nedenini doða ve doðaüstü güçlere
baðlamýþtýr. Zihinsel geliþmede yavaþlama, epilep-
si, ateþli akýl hastalýklarý, letarji, mani, melankoli ve

bilinç bulanýklýðýnýn doðal nedenlerle ortaya çýk-
týðýný, doðaüstü güçlerin ve þeytanýn etkisi altýnda
algý ve düþünce bozukluklarýnýn oluþtuðunu ileri
sürmüþtür.

YENÝ ÇAÐ

1450 yýlýndan sonra baþlayan Rönesans'la birlikte
insan evrenin odak noktasý durumuna gelmiþtir.
Bilimde, týpta ve sanatta dinin ve doðaüstü güç-
lerin etkileri azalmýþ, insan daha doðru ve gerçekçi
biçimde incelenmiþtir.

Ruhsal bozukluk ve hastalýklarýn sýnýflanmasý ve
tanýmýnda eski islam, Roma ve Yunan hekimlerinin
görüþleri güncellik kazanmýþ, bunlar arasýnda özel-
likle Galenos’un görüþü etkili olmuþtur.

Fernel (M.S. 1497-1558): Fransa'da ruhsal bozuk-
luklarý ve hastalýklarý beynin zarlarýný, yapýsýný ve
karýncýklarýný bozan nedenlere baðlý olarak üç
büyük gruba ayýrmýþtýr. Birinci grupta baþ aðrýlarý-
na; ikinci grupta ateþli akýl hastalýklarý, bilinç
bulanýklýðý ve maniye; üçüncü grupta baþ dönmesi,
epilepsi, felç, karabasan, kasýlma, melankoli ve
titremeye yer vermiþtir.

Ayrýca zihinsel becerilerin, yeteneklerin, yetilerin
azalmasýna ve çökmesine baðlý olarak, bellek
kaybý, zihinsel bulutlanma, donukluk, durgunluk,
katalepsi, letarji ve koma durumlarýný taným-
lamýþtýr.

Bu dönemde Almanya'da Johannes Schneck,
Ýngiltere'de Timothy Bright eski Arap, Roma ve
Yunan görüþünü Rönesans'ýn düþünce yapýsý içinde
deðerlendirmiþlerdir.

Timothy Bright, 1856 yýlýnda Ýngiltere'de
"Melankoli" adlý kitabý yayýnlamýþ, bu kitapta
melankoliyi doðal ve doðal olmayan biçiminde iki
alt gruba ayýrmýþtýr. Doðal melankoliye kara
safranýn yol açtýðýný, doðal olmayan melankolinin
oluþmasýnda ve kara safra, kan ve lenf bozukluk-
larýnýn rol oynadýðýný belirtmiþtir.

Yazar ayrýca melankolinin belirti ve bulgularýný sap-
tamýþ; dalgýnlýk, durgunluk, elem, keder, karamsar-
lýk, sýkýntý ve tedirginlik gibi duyulaným bozukluk-
larýnýn ön planda olduðuna dikkat çekmiþtir.

Paracelsus (M.S. 1493-1541): Rönesans çaðýnda,
Galenos’un geleneksel anlayýþýndan uzaklaþmýþ,
hekimliðe kimyayý sokmuþ, buna karþýn, ruhsal
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hastalýklarýn doðaüstü güçlerle ve ruhlarla ilgili
olduðunu ileri sürmüþtür.

Paracelsus, "Ýnsan Düþüncesini ve Mantýðýný Çö-
kerten Hastalýklar" adlý kitabýnda ruhsal bozukluk
ve hastalýklarýn tanýmýný yapmýþ, bunlarý
sýnýflandýrmýþ, epilepsi, zeka gerilikleri, akut mani
gibi kalýtýmla ilgili hastalýklar yanýnda, melankoli ve
zehirlenmelere baðlý doðal kaynaklý hastalýklarý ve
doðaüstü güçlerin rol oynadýðý deðiþik melankoli
tiplerini tanýmlamýþtýr.

Paolo Zacchias (M.S. 1584-1659): Ruhsal bozukluk
ve hastalýklarýn sýnýflanmasýna ve tanýmýna bilimsel
yaklaþým getirmiþtir.

Adli týp alanýnda araþtýrma yapan Zacchias hastalýk-
larý; zihinsel çökkünlük ve yetersizlik, ateþsiz akýl
hastalýklarý ve ateþli akýl hastalýklarý olarak üç
büyük grup içinde toplamýþtýr.

Birinci grupta zeka gerilikleri ve bellek bozukluk-
larýna; ikinci grupta mani, melankoli ve epilepsiye;
üçüncü grupta da derin uyku, eplepsi, felç ve koma
gibi durumlara yer vermiþtir.

Robert Burton (M.S. 1557-1640): 1621 yýlýnda
Ýngiltere'de "Melankolinin Anatomisi" adlý kitabýn-
da hastalýklarýn sýnýflanmasýný ve tanýmýný
yazmýþtýr.

Önce baþ ve beden hastalýklarýný birbirinden ayýr-
mýþ, baþ hastalýklarýný baþýn dýþ ve iç hastalýklarý
olarak iki alt grup içinde toplamýþtýr. Ruhsal bozuk-
luklara ve hastalýklara, baþýn iç hastalýklarý arasýn-
da, beyin yapýsýyla baðlantýlý olarak yer vermiþtir.

Burton, kitabýnda melankolinin deðiþik tiplerini
tanýmlamýþ, beyinden kaynaklanan melankoliyle,
bedenden kaynaklanan melankoli ve hastalýk
hastalýðýna iliþkin belirtileri, bulgularý ve ayýrýcý
tanýyý belirtmiþtir.

Thomas Willis (M.S. 1622-1675): Ýngiltere'de beyin
anatomisi üzerinde çalýþarak ruhsal bozukluklarýn
ve hastalýklarýn sýnýflandýrýlmasýna yapýsal görüþü
getirmiþtir. Böylece, beyin ve ruh hastalýklarýnýn
ortak nedenlerden kaynaklandýðý görüþünü ortaya
atmýþtýr.

Boissier de Souvage (M.S. 1706-1767): Fransa'da
bütün hastalýklarý on grupta toplamýþtýr. Sekizinci
grupta ruhsal bozukluklara ve hastalýklara yer ver-
miþtir. Bunlar arasýnda birinci sýrada; beyin, ikinci
sýrada, dürtü ve coþku; üçüncü sýrada, zihinsel iþlev

bozukluklarýna yer vermiþ, bunama, mani ve
melankoliyi anlatmýþtýr.

Carl Linne (M.S. 1707-1778): 1763 yýlýnda
Ýsviçre'de yayýnladýðý "Bütün Hastalýklar" adlý
kitabýnda Bassier'in görüþlerini geliþtirmiþtir.

Yazar, ruhsal bozukluk ve hastalýklarý duygulaným
ve coþkularla, duyu organlarýyla ve zihinsel iþlevler-
le ilgili olarak üç grupta toplamýþtýr.

YAKIN ÇAÐ

Philippe Pinel (M.S. 1745-1826): Fransa'da kendin-
den önce ortaya atýlan bütün adlandýrmalarý ve
sýnýflandýrmalarý inceleyerek, ruh hastalýklarýný
belirti ve bulgularýna göre dört temel grupta
topladý. Bu gruplar mani, melankoli, bunama ve
zeka geriliði olup, Pinel’in düþüncesine göre bu
hastalýklar yapýsal bozukluklar sonucu ortaya çýk-
maktaydý.

Bayle, 1822 yýlýnda, frenginin yol açtýðý beyin
hastalýklarý ve bu arada ruhsal bozukluklarla birlik-
te giden, frenginin neden olduðu genel paraliziyi
tanýmlamýþtýr.

Böylece, ruhsal hastalýklarýn beynin yapýsal
hastalýklarýndan kaynaklandýðý görüþünü savunan-
lar güçlendi. Organik görüþler etkili oldu. Yapýsal
bozukluk bulunmayan hastalýklarda iþlevsel neden-
ler üzerinde durularak beyin kimyasý gündeme
geldi.

Theodor Meynert (M.S. 1833-1892): Beyin anato-
misini inceleyerek, yapýsal bozukluk bulunmayan
ruhsal hastalýklarda beyin kabuðu ile beyin sapý
arasýndaki baðlantýlarýn iþlevinde bozukluk
olduðunu ileri sürmüþtür.

1884 yýlýnda, Meynert, "Psikiyatri Temel Kitabý" adlý
kitabýný yayýnlayarak, kendine özgü sýnýflandýrmayý
vermiþtir.

Bu sýnýflandýrmada beyin zarlarýnýn ve dokusunun
yapýsal ve iþlevsel bozukluklarý ele alýnmýþ, ayrýca
beyin kabuðunun altýndaki bölgelerden kay-
naklanan hastalýklar olduðu da belirtilmiþtir. Kore,
mani melankoli, beyin kabuðunun; bilinç bulanýk-
lýðý ve hezeyanlý hastalýklarsa beyin kabuðunun
altýndaki bölgelerin uyarýlmasýna baðlý iþlevsel
hastalýklar olarak kabul edilmiþtir.

Carl Wernicke (M.S. 1848-1905): Almanya'da, beyin
yapýsýna ve iþlevine iliþkin araþtýrmalar sonunda
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beynin sinir sisteminin birleþtirici, bütünleþtirici
organý olduðunu öne sürmüþtür. Ruhsal yaþantýyý
da bu birleþme, bütünleþme üzerinde ortaya çýkan
bütün olasý baðlantýlarýn toplamý olarak ele
almýþtýr. Wernicke'ye göre: Bilinçli durumu
saðlayan bu baðlantýlar azalýr ya da koparsa ruhsal
bozukluklar ortaya çýkar.

Wilhem Griesinger (M.S. 1817-1868): Almanya'da
"ruhsal hastalýklarýn beyin hastalýðý" olduðu
görüþünü ortaya atmýþtýr. 

Griesinger'e göre beynin yapýsý ve iþlevi henüz tam
olarak bilinmediðinden, ruhsal hastalýklarýn oluþu-
munu bilmek ve buna göre sýnýflandýrmak
olanaksýzdýr.

Griessinger kendinden önceki araþtýrmacýlarýn da
görüþlerini deðerlendirerek, "insanity" (delilik)
adýný verdiði bir tek ruh hastalýðý olduðunu ileri
sürmüþtür. Buna göre, bütün belirtiler, bulgular ve
yakýnmalar temelde bulunan tek hastalýðýn deðiþik
görünümleridir. Bu hastalýk iki evre gösterir. Birinci
evrede tedavi edilebilir. Ýkinci evrede tedavisi
olanaksýzdýr. Mani, melankoli ve monomani birinci
evre, bunama ve kronik mani ikinci evrede yer alýr.

Tanýmlayýcý görüþ açýsýndan Griessinger üç tepki
tipi saptamýþtýr: Depresyon, ruhsal coþku ve taþkýn-
lýk ve ruhsal güçsüzlük.

Griessinger'in düþünceleri çok büyük etki yapmýþ
ve iz býrakmýþtýr. Sýnýflandýrmasý þöyledir:

A. Ruhsal zihinsel çöküntü (depresyon) durumu

1. Hipokondri

2. Melankoli (çok sýnýrlý duygularla)

3. Durgun melankoli

4. Saldýrgan, yok edici eðilimle birlikte olan 
melankoli

a. Ýntihar eðilimiyle birlikte melankoli

b. Cinayet eðilimiyle birlikte melankoli

5. Zihinsel takýntýlarýn artmasýna, taþkýnlýða 
baðlý melankoli

B. Ruhsal taþkýnlýk durumu

1. Mani

2. Monomani

C. Ruhsal, zihinsel zayýflýk durumu

1. Kronik mani

2. Bunama

3. Ýnme bunamasý

4. Ýdyosi kretenizm (Tiroid salgýsýnýn az olmasý-
na baðlý zeka geriliði)

Esquirol (M.S. 1772-1846): 1820 yýlýnda, Fransa'da
ruhsal bozukluklarý ve hastalýklarý Pinel'e benzer
biçimde sýnýflandýrmýþ, ancak monomani ve lipe-
mani (lypémanie) adýnda iki yeni hastalýk tablosu
daha tanýmlamýþtýr. Araþtýrýcýya göre, monomani
terimi aþýrý tutkularý, lipemani, düþünce bozukluk-
larýyla birlikte bulunan depresyonlarý tanýmlamak
için kullanýlmýþtýr.

Georget, ayný yýllarda Fransa'da bunlara durgunluk
(stupidité) adýný verdiði ruhsal hastalýk tablosu
daha eklemiþtir.

Baillarger ve Falret, 1851 yýlýnda, Fransa'da bir-
birinden ayrý olarak, hemen hemen ayný zamanda,
mani ve melankoli klinik tablolarýný gösteren bir-
denbire baþlayan hastalýklarý ayný hastalýðýn iki
deðiþik görünümü olarak kabul etmiþlerdir.

Nöbet nöbet gelen bu hastalýða, Baillarger "folie à
double forme", Falret "folie circulaire" adýný ver-
miþtir.

Ayný hastalýðýn birbirinden farklý klinik tablolarýný
böyle adlandýran iki hekim bu hastalýðýn deðiþik
biçimlerini tanýmlamaya yönelmiþler, hastalýðýn
kadýnlarda daha sýk olduðuna ve kalýtýmla ilgisi
bulunduðuna dikkati çekmiþlerdir.

Duygulanýmla ilgili (affektif), hastalýklarýn kapsamlý
tanýmlamasý ve sýnýflandýrýlmasýný önce Kahlbaum,
sonra Kraepelin tarafýndan gerçekleþtirilmiþtir.

Kahlbaum (1828-1899): Almanya'da "distimi", "sik-
lotimi" terimlerini tanýmlamýþ ve bu terimlerin kap-
samý içine giren duygulaným bozukluklarýný
sýnýflamýþtýr.

Emil Kraepelin (M.S. 1856-1926): Kendinden önce
ve yaþadýðý çaðda yetiþmiþ, özellikle Alman ve
Fransýz hekimlerinin, ruh ve sinir hastalýklarý
hekimlerinin araþtýrmalarýný, çalýþmalarýný gözden
geçirmiþ, deðerlendirmiþ; dikkatle gözlediði,
izlediði hastalardan topladýðý verilerle psikiyatride,
özellikle adlandýrma ve sýnýflandýrma alanýnda, et-
kisi günümüzde de süren sonuçlara varmýþtýr.
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Kraepelin, bu amaca ulaþmak için yaptýðý çalýþ-
malarý ilk kez, 1883 yýlýnda 400 sayfalýk özet kitap
olarak yayýnlamýþtýr. Bu özet kitap daha sonra her
basýmýnda büyüyen, deðiþen, geliþen, dokuzuncu
baskýsý yapýlan 24-25 sayfalýk dört ciltlik Psikiyatri
Temel Kitabý durumuna gelmiþtir.

Kitabýn ilk baskýsýnda Kraepelin, bütün ruh ve sinir
hastalýklarý ile mani-melankoli psikozu (manic-
depressive psychosis) arasýnda bir ayýrým ve taným-
lama yapmýþ; ruh ve sinir hastalýklarýnýn organik
nedenleri üzerinde durmuþ; hastalýðýn belirtilerini
ve gidiþini bu nedenlerin belirlediðini ileri sürmüþ,
sýnýflandýrmanýn organik nedenlere göre yapýl-
masýnýn gerekli olduðunu vurgulamýþtýr.

Bu kitapta, Kraepelin'in hastalýklarýn sýnýflandýrýl-
masý için kullandýðý ölçütler, kendisiyle çaðdaþ olan
ya da kendisinden önce gelen Hecker, Kahlbaum ve
Morel gibi Alman; Falret, Magnan, Moreau gibi
Fransýz ruh ve sinir hastalýklarý hekimlerinin
sýnýflandýrmada ve tanýmlamada kullandýklarý
ölçütlerin bileþiminden oluþmuþtur.

Kraepelin, 1887 yýlýnda "Kýsa Psikiyatri Temel
Kitabý" adýyla kitabýn 540 sayfalýk ikinci baskýsýný
yapmýþtýr.

1887 yýlýndan 1920 yýlýna kadar "Psikiyatri Temel
Kitabý" adýyla kitabýn dokuzuncu baskýsýný yap-
mýþtýr.

Kitabýn dokuzuncu baskýsý toplamý 2425 sayfa olan
dört cilt olarak yayýnlanmýþ; 696 sayfalýk birinci
ciltte genel psikiyatriye yer verilmiþ; geri kalan üç
cilt klinik psikiyatriye ayrýlmýþtýr. Bu üç cildin
içinde dörtyüzden fazla hasta resmi; kýrkbeþ hasta
elyazýsý yer almýþtýr.

1895'de Kraepelin daha önce kullanýlan kavramlarý
bütünleyerek mani ve melankoliyi yeniden taným-
lamýþtýr. Mani ve melankoli belirtileriyle ortaya
çýkan klinik tablolarýn ayný hastalýðýn iki ayrý tablo-
su olduðunu öne sürmüþtür. Bu hastalýða mani-
melankoli psikozu (manik depresif hastalýk) adýný
vermiþtir. Hastalýðý cins, yaþ, kalýtýmla ilgi, mizaç
belirtiler, bulgular, klinik tablo, gidiþ ve tedavisi
bakýmýndan öteki akýl hastalýklarýndan, özellikle
erken bunamadan ayýran ölçütleri getirmiþtir.
Hastalýðýn ruhsal, toplumsal etkenlerden baðýmsýz
ve baðlantýsýz olarak bedensel, biyolojik, fizyolojik
bir etkeni olduðu varsayýmýný ileri sürmüþtür.

1893 yýlýnda Moebius'un ortaya attýðý, akýl hastalýk-
larýný nedenleri bakýmýndan eksojen (dýþ kaynaklý),
endojen (iç kaynaklý) olarak ayýrma yaklaþýmýnýn
etkisinde kalan Kraepelin, iç kaynaklý olarak kabul
ettiði melankoliye karþýlýk, dýþ kaynaklý olarak
kabul ettiði ruhsal kaynaklý (psikojen) nevrozlarý ve
bunlara baðlý depresyonlarý da tanýmlamýþtýr.

Kraepelin'le baþlayan bu yaklaþým biçiminin etkisi
günümüzde de sürmektedir.

ÇAÐDAÞ GÖRÜÞLER

Eugen Bleuler (M.S. 1857-1937): Manik depresif
hastalýklarýn sýnýrýný geniþletmiþ bu grup içinde
duygudurum deðiþikliklerine de yer vermiþtir.

Sigmund Freud (M.S. 1865-1939): 1917 yýlýnda "Yas
ve Melankoli" adlý yapýtýnda depresyonlarýn psiko-
dinamiði üzerinde durmuþ ve depresyonlarda
"sevilen objenin kaybýnýn" önemini belirtmiþtir.
Freud, bir yandan depresyonlarda ruhsal yaþan-
týnýn önemini belirtirken, öte yandan depresyon-
larýn oluþmasýnda kimyasal-fizyolojik bir nedenin
de rol oynayabileceðini vurgulamýþtýr.

Adolf Meyer (M.S. 1866-1950): Ruhsal bozukluk ve
hastalýklarýn tanýmýna ve sýnýflandýrmasýna çok
boyutlu, dinamik bir yaklaþým getirmiþtir.

1929 yýlýnda Gillespie ruhsal bozukluk ve hastalýk-
larý endojen ve endojen olmayan diye ikiye ayýr-
mýþtýr.

Kraepelin'le baþlayan, akýl hastalýklarýný nedenle-
rine göre tanýmlayýp sýnýflandýrma görüþü, daha
sonraki sýnýflandýrmalarda etkisini sürdürmüþtür.
1930'da Almanya'da bir komisyon tarafýndan hazýr-
lanan ve 1933'te Alman Psikiyatri Derneði tarafýn-
dan kabul edilen Wurzberger sýnýflandýrmasý bun-
lardan biridir. Tanýmlama ve sýnýflandýrmada
Kraepelin ve Wurzberger'in yaklaþýmý uzun yýllar
ABD'de Almanya'da Fransa'da ve öteki Batý
ülkelerinde kullanýlan sýnýflandýrmalarý etkilemiþtir.

1930'lu yýllardan 1960'lý yýllarýn sonuna dek ülke-
mizde kullanýlan Uzman-Aksel sýnýflandýrmasý,
hastalýklarý nedenlerine, oluþum biçimlerine ve
klinik tablolarýna göre gruplamýþtýr. "Mani-
melankoli psikozu" Siklofreni baþlýðý altýnda
sýnýflarken; mani, melankoli ve karýþýk þekil olarak
üç alt baþlýk altýnda toplamýþ, farklý klinik tablolar
bulunduðu belirtilmiþtir.

Yirminci yüzyýlýn ikinci yarýsýndan sonra taným-



layýcý psikiyatrinin etkisi azalmýþtýr. Özellikle
ABD'de ruhsal bozukluklar ve hastalýklar birer
tepki (reaction) olarak tanýmlanýp sýnýflanmýþtýr.
1952 yýlýnda ilk olarak yayýnlanan DSM-I Taný ve
Ýstatistik El Kitabý'nýn (Diagnostic and Statistical
Manual) ruhsal bozukluk ve hastalýklara yaklaþýmý
böyle olmuþtur. Bu dönemde ABD'deki taný ve
sýnýflandýrmayla Avrupa'dakiler arasýnda önemli
ayrýlýklar ortaya çýkmýþtýr. Özellikle þizofreni ve
mani depresyon reaksiyonu taný ve sýnýflandýr-
malarýnda farklý yaklaþým ve yorumlar görülmüþtür.

ABD'de þizofrenik reaksiyon tanýsý için ölçütler
geniþ, mani depresyon reaksiyonu tanýsý için dar
tutulmuþ. Avrupa'da bunun tersi yapýlmýþtýr.

1968 yýlýnda yayýnlanan DSM-II'de Kraepelin'in yak-
laþýmý etkili olmuþtur. Reaksiyon yaklaþýmý
býrakýlmýþ, bunun yerine araþtýrmalara dayanan
taný ölçütleri getirilmiþtir.

1980 yýlýnda yayýnlanan DSM-III ve 1987'de yayýn-
lanan DSM-III-R bu yaklaþýmý sürdürmüþ ve taný
ölçütlerine dayanan sýnýflandýrmaya aðýrlýk ve-
rilmiþtir.

1968 yýlýnda Dünya Saðlýk Örgütü Hastalýklarýn
Uluslararasý Sýnýflandýrmasý (International
Classification of Diseases), ICD-8'i 1979'da ICD-9

ve 1987'de IDC-10 taslaðýný yayýnladý. Bu yayýnlar-
da ruhsal bozukluk ve hastalýklarý tanýmlayan ve
sýnýflandýran bölümlere yer verilmiþtir.

Günümüze kadar yayýnlanmýþ olan DSM'ler ruhsal
bozukluklara ve hastalýklara sadece taný ve
sýnýflandýrma açýsýndan yaklaþmamakta, insaný
bedensel, ruhsal ve toplumsal bir bütün olarak ele
alýp, geliþim ve çevreye uyum bakýmýndan da
yorum getirmektedir. Bunu saðlamak için hastaya
beþ boyut üzerinde yer alan ölçütlerle (multiaxial
system) tanýsý konur.

Birinci boyutta ruhsal bozukluklarýn tanýsý; ikinci
boyutta geliþme gerilikleri ve kiþilik yapýsý; üçüncü
boyutta bedensel bulgular, hastalýklar; dördüncü
boyutta stres; beþinci boyutta hastanýn son bir yýl
içinde topluma uyumu deðerlendirilir.

Günümüzde, ülkemizde de yaygýn biçimde kul-
lanýlan "DSM-IV Taný Ölçütleri" ve "ICD-10 Ruhsal ve
Davranýþsal Bozukluklar Sýnýflandýrmasý" "Duygu-
durum Bozukluklarý" baþlýðý altýnda farklý depres-
yon ve mani tiplerine yer vermiþ, bunlarýn taný
ölçütlerini sýralamýþtýr.

Ýnsanlýk tarihi boyunca sürüp gelen bu arayýþ gele-
cekte de sürüp gidecektir.

DUYGUDURUM DÝZÝSÝ 2000;1:5-11

DUYGUDURUM BOZUKLUKLARININ TARÝHÇESÝ

11

KAYNAKLAR

Adasal R (1955) Ruh Hastalýklarý, Psikozlar. Ankara, Örnek
Matbaasý.

Aksel ÝÞ (1959) Psikiyatri. Ýstanbul, Ýsmail Akgün Matbaasý. 

Aksel ÝÞ (1978) Türk psikiyatri tarihine bakýþ. Nöro-Psikiyatri
Arþivi, 8:181-184.

Ammar S (1965) En Souvenir de la Medecine Arabe, Bascone-
Musent, Tunis.

Arieti S (1975) American Handbook of Psychiatry,  New York,
Basic Inc.

Ey H, Bernard P, Brisset CH (1974) Manuel de Psychiatrie,
Paris, Masson et Cie.

Freeman H, Berrios GE (1996) 150 Years of British Psychiatry.
London, The Alhone Press.

Gelder M, Gath D, Mayou R (1989) Oxford Textbook of
Pscyhiatry, Oxford, Oxford Medical Publications. 

Giraud P (1956) Psychiatric Generale, Librairie de François,
Paris.

Köknel Ö (1989) Genel ve Klinik Psikiyatri. Ýstanbul, Nobel Týp
Kitabevi. 

Köknel Ö (1989) Depresyon. Ýstanbul, Altýn Kitaplar Yayýnevi.

Köknel Ö (1998) Kötü Ruhtan Ruh Saðlýðýna, Ýstanbul, Alfa
Yayýnevi.

Kaplan HI, Sadock BJ (1995) Comprehensive Textbook of
Psychiatry. Baltimore, Williams and Wilkins.

La Psychiatrie Dans le Monde, Encyclopedie Medico-
Chirurgicale (EMC), Paris, 1955

Menninger C (1967) The Vital Balance. New York, The Viking
Press.

Pichot P (1983) A Century of Psychiatry, Paris, Roche Yayýnlarý.

Uzman MO (1947) Psikiyatri. Ýstanbul, Kader Basýmevi.

Uzman MO (1947) Tababet-i Ruhiye. Ýstanbul, Kader Basýmevi.


