Tikler

TiK

istemli calisan cizgili beden kaslarinda istem disi ortaya ¢ikan aralikli kasiimalardir. Bu
kasilmalar bir kas ve odak grubunda olabilecegi gibi birkag kas ve adale grubundan da olabilir.
Tikler yer ve bicimde degistirebilir; Ancak bir stire sonra belli bir yerde (kasta) yerlesip kalir.
Hareket cogu zaman kisi tarafinda olmadan tekrarlanir. Erkek ¢ocuklarda daha ¢ok géruldr.
Genellikle 6 yagindan sonra fazla gériimeye baslar. En ¢ok 8-12 yaslarinda rastlanir.

Okul 6ncesinde géz kirpma gibi basit tikler gérilebilir. Bu da én ergenlikte kaybolur. Tikler
ergenlik caginda kaybolur. Yetigkinlige uzananlari da vardir. En fazla ytiz ve boyunda goralur.
Tikleri G6z kapaklarinin fazla genellikle asagidaki yerlerde ve sekillerde goririz . Goéz
kirpmalar ile yliz ve yanak adalelerinde olusan tikler. acilip kapanmasi Géz kirpma en sik
gorulen tiktir. GUnkd her tir tehlikeden sakinmak igin géz Bas oynatma (Yasanmis bir olayi
gérmemek icin bilingsiz bir sakinma kirpilir.  Sinirsel kokten Boyun adalelerinde olusan tikler
tepkisi olarak yorumlanir) Gerekmedigi halde burun cekme, st gelen 6kslirmeler seklinde
olusan tikler. Bogaz Yutma veya yutar gibi hareket etme dudakla birlikte yapilan tikler.
Parmak Omuz silkme temizler gibi higkirmak,bogaz temizlemeye zorlamak Sik sik gbzleri
alisilmamig sekilde Dizini veya ayaklarini sallama ¢itlatma Kulaklarini oynatmak,kaslari sik sik
kaldinp Kollari sallamak ayirmak indirmek. Bu daha ¢ok fala g6z agmaya eslik eden bir tiktir.

TiIKLERIN NEDENLERI

Tiklerin olusmasinda en fazla ruhsal nedenler s6z konusudur. Tikler genellikle i¢ gerilimlerin
veya catismalarin yansimasidir. Kigi tikleri sayesinde bu gerilimlerden kurtulma ¢abasi verir.




Tikler

Tiklere engel olmaya ¢alisildik¢ga daha da artis gézlenir. Duygulanma,tzinti,yorgunluk arttik¢a
tiklerde artis gosterir. Tiklere neden olan ruhsal etkenlerin baginda erken yaslarda baglayan ve
suren korku,tedirginlik, kaygi, gerginlik vardir. Cevresinde, kavga, glivensizlik, tedirginlik
yasamak. GCevresiyle ¢atisma halinde olmak. Birden asir korku, coskunluk,yorgunluk éfke ,aci
gibi durumlar yasamak ¢ocuklarda tiklerin olusmasina sebep olabilir. Ruhsal etkenlerin
yarattigi tiklere érnekler:

9 yasindaki bir kiz gcocugu aile icinde yasadiklarini psikologa sdyle anlatmistir. “Kardesim beni
cok rahatsiz ediyor. Bana vuruyor. Buna karsilik babam beni sugluyor. Babam eve geg geliyor.
Babamin gelmemesinden korkuyorum. Annem babam sik sik kavga ediyorlar.”"Cocugun aile
icinde yasadigi korku, tedirginlik,kaygi gibi durumlar onda agiz ve burun tiki onda agiz ve burun
tiki olusmasina sebep olmustur. Géz ve boyun tiki olan erken okula baglamis 6 yasindaki ¢ocuk
10 yasindaki Abisini 6rnek almistir. Abisinin oyun grubuyla oynamak istemig,gruba katiimig
fakat uyum saglayamamistir. Ailede ve okul ¢gevresinde yasadigi bu kiriklik onda g6z ve boyun
tiki gelistirmesine sebep olmustur.

Tiklerin olusmasindaki bu neden tamamlanmamis bir hareketin temsilcisi seklinde olabilir.
Ornegim cocuk vuruculuk kiricilik,saldirganlik gibi diirtilerini disa vuramaz. Biling altindaki bu
istekler cocugun devamli el kol hareketleri yapmasi seklinde temsil edilir. Tiklerin nedenlerinden
biride istemsiz olarak tekrarlanan hareketlerin zamanla aligkanlik olmasi ve daha sonrada
otomatik olarak yinelenmesi seklinde olabilir. Ornegin g6z kirpma baslangicta géz rahatsizlig
veya yorgunluga tepki olabilirken daha sonra otomatikleserek tiki olusturabilir. Boyun silkme
kolali bir gémlegin rahatsizligindan kurtulmaya calisirken aligkanlik olan ve otomatiklesen bir tik
olabilir. Omuz silkme,kas kaldirma baglangicta bir ret isareti olurken aligkanlik olur ve tike
dénadsebilir. Tiklerin nedenlerinden biride taklittir. Cocuk ¢evresinde bulunan anne
babasini,arkadaglarini,6gretmenini taklit ederken,onlarin davranis kusurlarini da edinebilir.
Zamanla bu hareketleri taklit eden cocukta tik gelisebilir. istemsiz kasiimanin ortaya giktig
bblgeye ya da organa iligskin uzun stren fiziksel bir tahriste tike neden olabilir. Bu fiziksel
tahrigler arasinda uzun sure devam eden dizeltilemeyen gérme bozukluklari,burun
akintisi,boyun agrilan sayilabilir.
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TIKLERIN KiSILIK OZELLIKLERI

Kanner’'e gore,tiklerde belirgin kisilik 6zellikleri agsagidaki alanlarda belirgin sekillerde
go6rulmektedir. Fazla hassas ve duyarlidirlar. Belirgin sekillerde huzursuzluk gdsterirler. Kendi
kendine bilingli,kendini oldukga bilen. Alinganliklari fazladir. Bencillikleri Haris ve kaprislilik
Simariklik eden ve kolayca kaynayan Fazla heyecanli,kolayca kizan,bozulan bir
durumdadirlar. Kolayca fazladir. yorgunluk ve yilginlik gosteren bir durumdadirlar.

TIKLERIN TURLERI

Tikleri 4 Yumusak ve gecici olan tikler: Bu tikler tip olarak incelemek mimkindir. genellikle
cocugun evde ve okulda ylUksek gerilimlerine karsi olan bir tepkinin temsilcisidirler. Gerilimler
kayboldugu zaman bu tiklerden kurtulabilir. Ciddi, kronik tikler: Bunlarin sayilari azdir. Dizeltici
tedbirlere karsi devamli direnme g0sterirler. Bu tiklere sebep olan mekanizmalar kesin olarak bu
Giles tiki-tourette: Giles tarafindan bulundugu gine kadar kesfedilmemigtir. igin bu ad verilmistir.
Tourette tiki genellikle ylz, boyun, el ve ayaklardaki istemli adalelerin zorlayici sert
vuruglari,mistehcen konugsmalarin kullaniligi,igitilen kelime ve ibarelerin tekrari,birden gorilen
gecip giden hareketlerin tekrari olarak karakterize edilir. Hastalik 10 yagindan énce motor
hareketlerin anormallikleriyle baslar. Sonra kelime ve ibarelerin tekrari daha sonrada mistehcen
konusma baglar. Kiz ve erkeklerde ayni siklikta goéralir. Her iki cinste ayni oranda etkilenir. Bu
tip tikleri onlarin aile gegmisi incelendikge, soylarinda belirgin sekilde duygusal, ruhsal ve
zihinsel bozukluklar gésterenlere rastlanmaktadir. Hareketler kuvvetli duygusal uyaranlar veya
sesler tarafindan olusur. Genellikle uykuda kaybolur. Ara sira bilhassa atesli hastaliklar
sirasinda bu tiklerde bir hafifleme gorilUr. Bir gok vakalarda fiziki ve zihni durum normaldir.
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Fakat bazi hastalar zihni bozukluklardan ve zihni psikozlardan rahatsizdirlar. Belirtilerin
baslangicindan énce hasta genellikle itaatkar ve ¢ok uygun davranigh bir hadde kadar her
seyinin mikemmel oldugunu kabul eder durumdadir. Davranig ve kisiligi hastaligin baglamasi
ile deqisiklik gosterir. DUzeltici tedbirlere ragmen belirtiler Postencephalitis:0 azalmamig ise
hastaligin teshisi uygun yapiimamigtir. Hareketler yakin olarak psikojenik tiklere benzer,
ensefalitlerin kronik basamaginda nadiren goérulurler. Basit gbz segirmesine benzer olabilirler.
Bazen yillarca devam eder ve birden bire kaybolabilirler. Hareketler daha ¢ok psikolojik
faktOrlerce etkilenirler ve muhtemelen organik sebeplere bagli olabilirler.

DUZELTICi ONLEMLER

Kiiciik tikler genellikle gegicidirler. Ozel bir ihtimam ve bakim gerektirmezler. Ciddi ve agir tikler
devamlilik gOsterirler. imkani varsa fiziki kaynaklar ve nedenler aranmali, bulunmali ve
ayrilmalidir. Cocugun ailedeki, okuldaki ve yakinlari ile olan gatismalari ve bunlarin nedenlerinin
bulunup ortadan kaldirilmasi uygun ve koklU tedbirlerdir. Taklit etmekten cocugun dikkatini
cekmekten, tenkit etmekten, akranlari ile kiyaslanmaktan sakiniimalidir. Yeteneklerini iyice
saptamadan, bir ¢cok derslerde daha basarili olmaya zorlanmaktan ¢cekinmek gerekir. Hakaret,
azarlama, izzeti nefislerinin kirilmasi ve bu ¢ocuklara dayak atilmasi tiklerin daha da artmasina
ve buna eslik eden bir seri duygusal bozukluklarin ortaya gikmasina sebep olabilir. Ana-babanin
cocugun bu halinden utanmasi ¢ocugu utandirmasi olumlu bir tedbir olmaktan uzaktir. Devamh
olarak ana-babanin gocugu kendi arzularina ve usullerine uydurmaya g¢alismasi, yanlhs bir
tedbirdir. Cocuk bol bol dinlendirilmeli, bedenen uygun ihtimam gérmelidir. Bazen gerekiyorsa
okul digl, ders disi spor ve benzeri etkinlikler azaltiimalidir. Gerekiyorsa, okulda gocuk
arkadaslari ve 6gretmenleri tarafindan durumuna anlayis gésterilmiyorsa ¢cocugun okulu
degistiriimelidir. Diger taraftan az aktif, yalnizlik icinde bulunan gocuklarin grup etkinliklerine
katilmasi tesvik edilmelidir ve saglanmalidir. Benzerine ve ayni terkipteki ilaclar belki gerilimleri
ve endiseleri azaltmak ve yatistirmak icin faydal olabilir. ilaglar teskin edici tesir gdsterirse
hareketleri kolaylastirabilir. Doktor tavsiye ederse ila¢ verilmelidir. Cocukta tik gérildaginde, bir
pedagog ya da cocuk ruh sagligina bagvurmak gerekir. Tike neden olabilecek organik etkenlerin
dikkatle ele alinmasi, varsa bu tir bozukluklarin tedavisi yoluna gidilmelidir. Tiki olugturan
nedenler ruhsal kdkenli oldugu takdirde ¢ocuklara oyun terapisi, psikoterapi yoluyla, ergenlere
grup terapisi, psikodrama ya da psikoterapi yoluyla gerekli psikolojik tedavi uygulanmahdir.
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