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ÖZET 
Vaginismus tan ısı  ile gelen iki çift tedaviye al ınm ış tır. Birinci çift 28 ya şı nda yüksek tahsilli, hostes, e ş i 34 ya-
şı nda, yüksek tahsilli özel sektörde çal ış makta, sevi şerek evlenmi ş ler.10 y ı llık bir beraberlikleri var. 3.5 yı llı k 
evliler. Vaginismus tan ı sı  konan yaka psikolojik inceleme ve testlerden geçirildikten sonra terapiye al ı nm ış tı r, 
yaka düzeldikten sonra e ş inde empotans durumu ortaya ç ı km ış tır. 

İkinci çift: 8 ayl ı k evli, 18 ya şı nda, lise mezunu, ev kad ın ı , eş i 27 yaşı nda, lise öğ remeni, yine psikolojik ince-
leme ve testlerden geçirilen yakaya narkoanaliz uygulanm ış tı r. Yine yaka düzeldikten sonra e ş inde empotans 
durumu ortaya çıkm ış tır. 

Daha sonraki aşamada ellerde terapiye alınarak düzeltilmiş lerdir. Her iki vaginismus vakası  terapilerinden 
sonra ellerinde ortaya çıkan empotans yönünden ilginç bulunmu ş tur. 

Anahtar Kelimeler: Vaginismus, empotans. 
Düşünen Adam, 1993, 6(1-2): 48-50 

SUMMARY 
As is widely known from the literature that the impotence may develop in the husbands of the vaginismus ca-
ses. 

This article is related to the treatment of two couples with vaginismus diagnosis. 

The first couple having known each-other with love and affection for seven years got married. They have been 
married for 3.5 years. The wife is 28 years old with an university degree and is working for an airline firm as 
a stewardess. The husband is 34 years old and is also an university graduate working for a private firm. The 
wife with the vaginismus diagnosis, was treated by psychological examinations and tests. In spite of the treat-
ment the problem was not overcomed due to the impotence development in the husband. 

The wife of second couple is eighteen years old with a high school degree and is a hause-wife 27 years old 
husbandis a high school teacher. The couple have been married for eight months. The case, after being simi-
larly subjected to proper psychiatric and psychological examinations and tests, has been successfully treated 
though therapies and narcoanalysis. The impotance situation was detected in the husband after the treatment 
of the wife. 

The impotance states of the husbands were also treated by therapies accordingly. 

Keywords: Vaginismus, impotance 
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GİRİŞ : 
Vaginan ın 1/3 dış  kısm ı ndaki adelelerin penisin 

vaginaya giri ş ini engelleyecek şekilde tekrarlay ı c ı  
veya devaml ı  bir şekilde irade d ışı  kas ı lmas ı  olarak 
tarif edilen vaginismus vakalar ına ülkemizde s ık rast-
lan ı lmakla birlikte bunlar ın çoğunluğu doktora git-
mekte çekingen davranmakta hatta gidenlerin ço ğuda 
en son psikiyatri kliniklerine ba şvurmaktad ırlar 
(1,2,3,4,9,10). 

VAKALAR 
Çalış mamıza Cerrahpa şa Tıp Fakültesi Psikiyatri 

Kliniğ ine başvuran iki vaginismus vakas ı  alındı . Her 
iki yaka ve eş lerinin analitik orientasyonlu anamnez-
leri alınarak, Rorschah ki ş ilik testi, Louisa Düss psi-
koanalitik hikayeler testi ve Beck depresyon ölçe ğ in-
den ibaret bir test bataryas ı  uygulanmış tır, Tablo-1 
ve Tablo-2. 
1.Vaka: 28 ya şı nda, yüksek tahsilli, hostes, 3.5 y ıllık 

Bakı rköy Ruh ve Sinir Hastal ıkları  Hastanesi 6.Psikiyatri Birimi 
** 	Cerrahpa ş a Tı p Fakültesi Psikiyatri Anabilim Dal ı  
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evli, sevi ş erek evlenmiş ler, 10 yı llık beraberlikleri 
var. Cinsel ili şkiden "çok acı  duyacağı m" korkusu ile 
kaç ıyormuş . Daha önceleri arkada ş larından çok kötü 
hikayeler dinlemi ş  ve onların etkisinde kalm ış . İ lk 
cinsel bilgilerinide arkada ş larından almış . Hasta ken-
disini genelde canl ı , dış a dönük, konuşkan, insanları  
seven, duygusal ve oldukça sinirli birisi olarak ta-
nımlamaktad ır. Hastanın en büyük ş ikayeti e ş inin ai-
lesine çok dü şkün olu şu, kendisine yeterli ilgi ve sev-
giyi göstermemesiydi. Hastanın aile ilişkileri iyi, an-
ne ve babas ı  hayatta , kendisi gibi hostes olan 3 ya ş  
küçük bir karde ş i var. Aile a şı rı  koruyucu, kollay ıcı  
ve dü şkün. Aile sosyo-kültürel yönden normal s ınır-
lardadır 
Eş i: 34 yaşı nda, yüksek tahsilli, bir özel sektör kuru-
munda muhasebeci, zevk alamama, isteksizlik, bed-
binlik, uykusuzluk, sinirlilik gibi ş ikayetleri ve yo-
ğun aile sorunları  varmış . Aile sosyo kültürel yönden 
vasat düzeyde 4 karde ş in en büyüğü ve tek erkek ev-
lat.11.vaka: 8 ayl ık evli, 18 yaşı nda, lise mezunu, se-
vişerek evlenmi ş ler, cinsel ili şkiden "ac ı  duyanm, 
çok kanama olur" korkusu ile kaç ıyormuş . Bir arka-
daşı  "çok zor bir olay oldu ğunu, çok ac ı  duyduğunu, 
çok kan kaybetti ğ ini" anlatmış . Hasta oldukça has-
sas, her şeyi fazla abartan birisi imi ş . Anne ve baba 
hayatta, onlarla ili şkisi iyi, 4 kızkarde ş in ilki, aile va-
sat sosyo kültürel düzeyde. 
Eş i: 27 yaşı nda İmam Hatip Lisesi öğ retmeni, sıkıntı , 
huzursuzluk, zevk alamama gibi ş ikayetleri var, anne 
ve baba hayatta, aile ili şkileri iyi. Aile vasat sosyo 
kültürel düzeyde, 4 karde ş in ilki, iki erkek karde ş i 
var. 

TEDAVİ  VE SONUÇLAR İ : 
İ lk yakaya ilaç tedavisi ile birlikte kombine psi-

koterapötik yakla şı mda bulunulmu ş tur. Önce cinsel 
bilgi ve beceriyi artt ırmaya yönelik kognitif diyebile-
ceğ imiz bir yöntem uygulanmış  daha sonra hastaya 
gev şeme teknikleri uygulanarak in-vivo (vizüel can-
landırma-imajinasyon) çal ış maları  yap ı lmış  daha 
sonrada e ş  devreye sokularak in-vitro çal ış malara ge-
çilmiş tir. 1. yaka 12 seansta tamamen düzelmi ş , va-
kanın düzelmesine yak ın eş inde baz ı  depresif ş ika-
yetlerle birlikte impotans ortaya ç ıktığı  gözlenerek 
ona da uygulanan in-vivo ve in-vitro çal ış malarla 10 
seansta düzeltilmi ş tir. 

Ikinci yakaya uygulanan tedavi yöntemi tama-
men farkl ı  olmuş tur. Ilaç tedavisi, bilgi verme, mev-
cut bilgilerin artt ırı lması  ve yanl ış lann düzeltilmesi 
yan ında 4 seans narkoanaliz uygulanm ış tır. Bunun 
sebebi, bu çiftin aşı rı  çekingen olmalar ı  cinsel konu-
lan hata konu şmaları  tabu saymalan yüzünden yeter-
li psiko-terapötik ileti ş imin kurulamayacağı ndandı . 
Son seanstan sonra evlerine giderek ba ş arı lı  bir cin-
sel ili şki kuran çift, ertesi gün tekrar geldiklerinde 
kadı n ın iki ayağı nın tutmadığı ndan yak ınıyorlard ı  
(konversiyon bozukluğu). Kadın "ben ş imdi ne ola-
cağı m" diyerek ağ lıyordu. Adeta onu elinden oyun- 

Özden, Oktay, Yavuz 

cağı  alınan çocuklara benzetmek mümkündü. Bu 
semptomda düzeltildikten sonra hasta iki kere gösteri 
mahiyetinde intihar giri ş imindre bulunmu ş tur. Bu s ı -
rada e ş inde empotans ş ikayeti ile tekrar ba şvurmu ş  
yeterli psikoterapötik yakla şı m sağ lanamadığı ndan 
ilaç tedavisi uygulanm ış tır. 

TARTİŞ MA: 
Vaginismus tanı sı  ile gelen bu iki vakan ın birisi-

nin psikoterapötik yakla şı m, diğ erinin de narkoanaliz 
ile düzelmesi ile birlikte e ş lerinde ortaya ç ıkan em-
potans yönünden bize ilginç gelmi ş tir. Iki vakada 
sosyo kültürel bakımdan vasat düzeyde idi. 

özellikle kad ınlar cinselliğ in tabu say ıldığı  gele-
neksel ailelerden gelmekteydi. Masters ve John-
son'un görü ş leride bu doğ rultudaydı  (5-6-9-11). 

Ülkemizde bu konuda yap ılan çal ış malarda bu 
tür vakalann eğ itim düzeylerinin normal veya nor-
malin üstünde olduğu bildirilmiş tir (2). 

Ikinci vakada hasta İmam Hatip Lisesi mezunu 
idi, e ş ide halen aynı  okulda öğ retmenlik yap ıyordu. 
İkiside baskılı  ve tabularla dolu bir çevreden gelmi ş -
lerdi, hatta e ş i evlenmeden önce ba şka kadınlar ile 
ilişki kurmaya bile yanaşmamış tı . Bu konuda hiç tec-
rübesi yoktu. 

Birinci vakadaki e ş in ilk cinsel deneyimide gene-
levde baş arısızlıkla sonuçlanm ış tı . İki vaginismus ya-
kas ında da kızlık zannın yırtı lmas ı  sıras ında ş iddetli 
ac ı  duyulacağı  şeklinde yanl ış  bilgiler ve korkular 
vardı . Her iki vakada aileleri taraf ından fazla koru-
nan, aşı rı  himaye edilmiş  ve her istedikleri an ında 
yapı lmış  ve yapılan ki ş ilerdi. İki vakar« da erkek 
karde ş i olmayışı  ve ilk çocuk oluş lan dikkat çekiciy-
di. 

Psikometrik inceleme aç ı sından incelendi ğ inde 
ikisinde de Rorschach ki ş ilik testinde pityatik ve 
nevrotik özelliklerinden yo ğun olduğu, Louisa Düss 
testinde egonun çok zay ıf, sevgi ve şefkat ihtiyac ı  
içinde oldukları  gözlenmiş tir. 

Vakalann kocalar ı  klinik yönden incelendiğ inde 
depresif, huzursuz, s ıkıntı lı , zayıf libidolu kiş ilerdi. 
Test sonuçlarına göre Rorschach; depresif, kuvvetli 
nörotik. Louisa Düss testinde; zay ıf egolu anneye 
aşı rı  bağı mlı , kastrasyon kompleksi olan, emotif ruh-
sal yap ıda kiş iler olduğu saptanm ış tır. 

Literatürde vaginismus ş ikayeti ile gelen kadınla-
rın eş lerinde de cinsel fonksiyon bozuklu ğu olduğu 
bildirilmiş tir (7,8,12). 

Bu bozukluk daha önceden acaba varm ıydı ? 
Yoksa kad ı ndan kaynaklanan negativist ve so ğuk 
davranış lardanm ı  ortaya çıkmaktaydı? Çalış mam ızda 
eş lerin daha önceki cinsel ya ş amlarında da başarı ları -
nın ve tecrübelerinin olmamas ı  nedeniyle kısmen ön-
ceden k ısmende sonradan geli ş tiğ i dü şüncesini be-
nimsedik. Her iki vakada da e ş lerdeki vaginismusun 
tedavisinden hemen sonra ortaya ç ıkmas ı nı  açıkla-
mak oldukça güçtür, belki de bunun alt ında erkeğ in-
de cinsel hayattan korkmas ı  ve kaçmas ı  yatmaktadır. 
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Depresyon saptanmam ış tır Depresyon saptanmam ış tır BECK 

Tablo-1 Vaginismus vakalar ının psikolojik test sonuçlar ı  

1.Vaka 	 2.Vaka 

- Depresif belirti 
- Kuvvetli nevrotik durum 

- Depresif belirti 
- Kuvvetli nevrotik durum 

Rorschach 

Vaginismus Vakalar ı nın Tedavisinden Sonra Eş lerinde 
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1.Vaka 2.Vaka 

Rorschach - Pityatik belirti 
kuvvetli nevrotik durum 

- Pityatik belirti 
- Kuvvetli nevrotik 
durum 

LOUİSA 
DÜSS 

1-Ego çok zayıf 
2- ilgi ve şefkat ihtiyac ı  
3- Oral fiksasyon 
4- Emotif ruhsal yap ı  
5- Korku reaksiyonlar ı  

- Ego zay ıf 
- Sevgi ve şefkat 
ihtiyac ı  

- Ödipal kompleks 
- Korku reaksiyonları  
- Emotif ruhsal yap ı  

LOUİSA 
Düss 

1-Ego zayıf 
2-Anneye aşı rı  bağı mlılık 
3-Oral fiksasyon 
4- Egosantrizm 
5-Korku reaksiyonlar ı  
6- Emotif ruhsal yap ı  

1-Ego zay ıf 
2- Anneye aşı rı  bağı mlılık 
3- Oral fiksasyon 
4- Kastrasyon komplexi 
5- Korku reaksiyonları  
6- Emotif ruhsal yap ı  

BECK 	 Ağı r depresyon 	 Orta depresyon 

Tablo-2 Eş lerin psikolojik test sonuçlar ı  
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