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Xiilasa

Psixi pozuntularin inkisafini vo davamliligini izah edon miiasir yanagmalar fordi xtisusiyyatlorin
va idrak niimunalarinin rolunu xiisusi vurgulayir. Bu ¢argivods miukammalliyyatcilik hom emosional
tonzimlomoni ¢atinlogdiran, hom do davranis sortliyini artiran bir konstrukt kimi digget goKkir.
Mikammaolliyyatgilik yalniz yiiksok standartlara can atmaqgdan ibarot deyil. Bu xiisusiyyat ¢ox vaxt
sohv etmok qorxusu, 0Ozunitongid, geyri-real gozlontilor vo daxili nozarot mexanizmlorinin
sartlogmasi ilo miisayiot olunur. Bu sababdon o, mixtalif psixi pozuntularin simptom dinamikasinda
istirak edon transdiagnostik amil kimi nazordon kegirilir. Obsessiv-kompulsiv pozuntu (OKP) va
qidalanma pozuntulari mitkemmolliyyatciliklo olagenin xUsusilo gabariq goriindiiyti iki klinik
sahadir. OKP-do davranis vo diisiinca rigidliyi, kompulsiv nozarat ehtiyaci vo sohvsizliys yonolmis
idrak ¢arcivalori tez-tez miisahids olunur. Qidalanma pozuntularinda iso mikommoliyyatcilik badan
obrazi ilo bagl ideal standartlar, 6ziino qarsi sart toloblor vo gida davranisinda normativ olmayan
nozarat formalar1 ilo 6z0nl gostarir. Bu moagalonin mogsadi, OKP va gidalanma pozuntularinda
mukammeolliyyatgiliyin rolunu nozordon kegirmok, eyni zamanda nazori vo psixoloji olagolori
umumilosdirmokdir. Bu yanagsma mitkammoalliyyatciliyin yalniz soxsiyyat xiisusiyyati deyil, hom do
klinik simptomlarin formalagmasinda istirak edon miimkiin risk faktoru oldugunu gostarmaya xidmat
edir.
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Giris Digor erkon dovr nozariyyagilori do,

Qidalanma pozuntular1 vo obsessiv-kom-  muikommolliyystgiliyi  OKP-nin  inkisafinda
pulsiv pozuntu yiksok darocodo komorbidliyo ~ morkozi amil kimi vurgulamislar [11, s.91].
malikdir. Mikoammaolliyyatgilik hom gidalanma  ©ksor muikammaolliyyatgilor hoddindon artiq
pozuntulari, hom do obsessiv-kompulsiv pozun-  salige-sahmana, struktur, nizam-intizama va
tu ilo giiclii sokildo alagali olan bir soxsiyyst  detallara daha ¢ox fokuslanmaga, davamli va
xususiyyaoti hesab olunur. Bu hom klinik, homdo  tokrar  yoxlamaya ehtiyac duyur. Bu,
subklinik niimunalords gidalanma patologiyast  ¢oxlarimizin ziimiizls alagalondira bilocayimiz

Vo badon momnuniyyatsizliyi ilo olagalondiril-  mikommaoalliyyatgilik formasidir vo adston
misdir. Elaca do, bazi elmi stibutlar mikommal-  hayatimizin yalniz miiayyan sahslorinds aydin
liyyatciliyin gidalanma pozuntusunun premor-  ifados olunur. Is hayat1 bu meyillorin daha aciq
bid (xastalikdon 6nco mdvcud olan) sobobi ola  gorindiyu sahslordon biridir. Evds isa bu,
bilacayini gostarir [5, 5.92-93] obsessiv tomizlik va salige soklinds tazahur eda

bilor. Hobbilar, xtsusils da, kolleksiya toplama
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Vo qruplasdirmaya osaslanan mosguliyyatlor
6z0n{ gosterir [10, s.14].

Bunlarla yanasi, OKP va gidalanma
pozuntular1 fardlorin sosial funksionalliginda vo
umumi hoyat keyfiyyatinds shamiyyatli doracoe-
do pozulmalara sabab ola bilon xroniki va ciddi
psixopatoloji vaziyyatlar hesab olunur [5, s.93].

Muikammalliyyatciliyin - obsessiv-kom-
pulsiv pozuntuda rolu

Obsessiv-kompulsiv pozuntu (OKP) - for-
din istomadan, tokrarlanan sokilds ortaya ¢ixan
diistinca, impuls va tasvirlarlo miisahids olunan,
bunlar1 basga bir diisiinco Vo ya harokatlo ney-
trallagdirma davranisinin goriindiiyii pozulma-
larla gedon psixiatrik bir pozuntudur [4, s.445].

Obsessiyalar — arzuolunmaz, istanilmadan
tokrarlanan diisiincalor, tasvirlor vo ya impuls-
lardir. Onlart no gadar rodd etmaya calissaq da,
yenidon ortaya ¢ixir. Masalon, gorilon isin diiz-
gun yerina yetirilib-yetirilmadiyina dair tokrar
siibholor.

Kompulsiyalar iss — mohz homin obses-
siyalarin yaratdigi narahatligi vo ya gqaygmi
azaltmaq Ucun yerino yetirilon tokrarlayici
davraniglardir. Masalon, sshv buraxmaq qorxu-
sunu azaltmaq t¢lin islori dofalorlo yoxlamag.
Kompulsiv davranig bazon alkogoldan, sigaret-
don, narkotik vasitolordon, qumardan, yemok-
don, alig-verisdon, cinsi olagodon, riskli
davraniglardan va s. hoddindon artiq istifadoya
getirib ¢ixara bilor.

Insanlarin toxminan 80%-nin miioayyan
vaxtlarda obsessiyalar vo kompulsiyalar yasa-
dig1 distniiliir. Cox insanlar {i¢lin iStonmayon
diigiincalor vo kompulsiv davraniglar ciddi
problem yaratmir. Bazon iso mikommaolliyyat-
cilar bir isi boyiik vo vahimali bir problem kimi
gorduklori Gglin tamamils iflic olmus kimi hiss
edirlar. Onlar massloys addim-addim yanasmaq
avazing, onu ag-qara diisiinca ilo “ya hamusi, ya
he¢ no” prinsipi ilo giymatlondirirlar [10, s.14].

1900-cu illarin avvallarinds Janet mikom-
moalliyyatciliyin obsessiv-kompulsiv pozuntu-
nun inkisafini baslatdigini irali siirmiisdiir. O,
OKP-nin ilkin gostaricilorinin heg bir davranisi
“tam diizgiin sokilda” yerina yetirmadiyi hissi ilo
olagoli oldugunu toklif etmisdir. Bu qilisurluluq
hissi, sonradan geyri-miiayyanliyi aradan galdir-
maq moagsadilo qavrayis vo davraniglarda
mikommolliys can atma ehtiyacina gatirib
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cixarir. Zaman kegdikco, ilkin morhalslor tam
formalasmis obsessiyalar vo kompulsiyalar ilo
naticalanir.

Kognitiv  nazoriyyagilor  McFall  va
Wallersheim OKP-nin  morkazinds olan vo
tohlika giymatlondirmasine sabab olan bir sira
inanclar toklif etmiglor. Bunlar arasinda:

“Ford hor baximdan tam saristali,
kifayat qodor vo ugurlu olmalidir”.

“Xotalar etmoak, mukommollik
ideallarina ¢atmamaq cozalandirilma vo ya
qinanma ils naticalonmalidir”.

Onlar iddia edirlor ki, OKP-li soxslor
homginin, Xotalarin vo ugursuzlugun falakatli
oldugunu gabul edirlor [11, 5.91-92].

Bu nozori yanasmalarla yanasi, klinik
miisahidalor do, mukammaolliyyatcilik vo OKP
arasinda olago oldugunu gostorir. Bir sira
todgigatlarda, hom OKP xastalarinin 6zlarinda,
hom onlarin valideynlorinds, hom do usaq
yaglarinda miisahido olunan xususiyyastlordos
yiksok saviyyado mikommolliyyatcilik geyd
olunmusdur [12, 5.291].

Bu soxslor ¢ox vaxt miikommollik alds
olunmasa no bas verocoyini doqiq izah edo
bilmirlor; sadoca olaraq 6zlorini natamam, nara-
hat hiss edacoklorini vo basqa he¢ no barado
diistino  bilmoyacoklorini sdylayirlor. Bu tip
OKP-yo malik bozi usaqlar ii¢iin miikommal
qiymatlor almaq vo ya heg bir diizalis izi olma-
yan ev tapsirigl toqdim etmok hoyati darocoads
onomli hala golir vo adi yiiksok nailiyyot
istayindon ¢ox-Cox konara ¢ixir [9, s.17].

Klinik todgigatlar obsessiv-kompulsiv
pozuntu olan soxslarin ailalorinde mikommaolli-
yyatcilik saviyyasinin yiiksok oldugunu gostor-
misdir. Lo sizofreniya xoStalorinin valideynlori
ilo mugayisads, OKP-li pasiyentlorin valideyn-
lorinds  mikommolliyyatciliyin  daha yuksok
saviyyads miisahids olundugunu geyd etmisdir.

Lo-nun nozariyyasino goro, valideynlor-
doki mukammolliyyatcilik meyillori usaqlarda
da eyni xisusiyyatin formalagsmasina va natico
etibarilo, OKP simptomlarinin yaranmasina
sobab olur. O, bels hesab edir ki, usaq valideyn-
lorinin - mikoammalliyyatgi talablorini  yerina
yetirmak (cun tozyiq hiss edir. Valideynlarin
gobulunu va tohlikasizliyini gazanmag istayan
usaq bu talablora cavab vermoys ¢alisir. Zaman
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kecdikco usaq bu standartlari daxillosdirir vo 0z
do, mikammaolliyyatci olur. Miukammalliyyatgi
toloblor getdikca sortlogir va bu talabloari yerina
yetirmok miimkiin olmadiqda usaqda narahatliq
yaranir. Bu vaziyyatda, sohvlori vo tongidlori
idaro etmays calismaq magsadilo kompulsiv
davraniglar inkisaf edir. Bu yanasma Janet-in
OKP ilo bagli erkon farziyyslorina banzardir,
lakin bu modelo dair empirik subutlar
ziddiyyatlidir. Bozi todgiqgatlar gosterir ki,
subklinik kompulsiv meyillori olan soxslorin
atalar1 daha mikommolliyyatci  olur vo
valideynlordoki (xususilo analardaki) miikom-
molliyyatcilik qizlarda mikommolliyyatciliklo
olagolidir. [11, 5.96]

Neyrokognitiv todgigatlar, obsessiv-kom-
pulsiv pozuntunun simptomlarinin amalo gal-
moasi Vo klinik sokilda 6zUnu gostarmasini anla-
magda mihim ohomiyyot dasiyir. Icraedici
funksiyalar — diggstin yonaldilmasi, konsentra-
siyanin saxlanmasi, planlasdirma vo moaQsad-
lorin misyyanlosdirilmasi kimi yuxari saviyyali
zehni proseslori ohato edir. ©Ovvalki tadgigatlar
gOstormisdir ki, OKP olan saxslords bu icraedici
funksiyalarda pozuntular miisahide olunur.
Kognitiv geviklik iso OKP ils alagsli ola bilon
icraedici funksiyalardan biridir vo doyison
vaziyyatlors uygunlasmagq, bilik vo diisiincalori
yenidon qurmagq bacarigi kimi torif olunur. Belo
ki, beynin 6n (frontal) paymin foaliyyatini
giymatlondiran neyrokoqnitiv testlordo, OKP-Ii
soxslor saglam nazarat grupuna nisbaton daha
zoif natico gostarirlor. Bu da OKP-da kognitiv
cevikliyin pozuldugunu gdstorir. Kognitiv ge-
vikliyin pozulmasi OKP-ds Kklinik simptomlarin
agirhigi vo pozuntunun gedisi ilo alagali ola bilar.

OKP-nin kognitivmodelinda funksional
olmayan inanclar (mukommaollikgilik, qeyri-
muoayyanliya doziimsiizliik, sisirdilmis masuliy-
yat, tohliikoni hoddindon artiq giymatlondirmo,
diisiincalorin 6nomini artirma va diisiincalora
nozaratin shomiyyati) asas rol oynayir [2, 5.440].

Kognitiv davranis nazariyyasina asasan,
OKP diagnozu qoyulmus fardlor mioayyan
voziyyatlori, obyektlari vo istonmodon yaranan
diistincalori  tohlikali  sokildo sorh etmoys
meyillidirlor. Obsessiyalar vo kompulsiyalarin
yaranmasit vo davam etmoasindsa bu tshlukali
sorhlor - yoni funksional olmayan inanc vo
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diisinco formalart markazi rol oynayir. Obsessiv
inanclar (¢ asas kateqoriyada toplanmisdir:

1. Masuliyyat va tohliks anlayisi,

2. Diistincalarin shomiyyati va noazarati,

3. Qatiyyat vo mukemmoallikgilik [4,

s.445].

Mukammaolliyyatgiliyin
pozuntularinda rolu

Qidalanma pozuntulari, asasinda psixoloji,
neyrobioloji, genetik vo sosial amillorin
dayandigi, bununla yanasi, fardin badan formasi,
¢oki vo yemokls bagl diistincalarinin haddindan
artilqg mosgul olmasi naticasinds ortaya ¢ixan
pozulmus gidalanma davranislari ilo xarakterizo
olunan pozuntulardir [6, s.319].

Mikommalliyyastgilik, qidalanma pozun-
tularinin hom inkisafinda, hom do davam
etmosindo ohomiyyatli risk faktoru kimi
giymotlondirilir. Artan emosional gorginlik, qida
ilo hoddindon artiq mosgul olmag, qusma,
isladici (laksativ) istifadoesine vo ya artiq fiziki
mosqlora  bonzor kompensator davranislarla
miisayist olunan gidalanma pozuntulari, anor-
mal qidalanma niimunolori ilo xarakterizo
olunur. ©n ¢ox rast golinon ii¢ osas qidalanma
pozuntularina: Anoreksiya nevroza, bulimiya
nevroza vo tixanircasina qidalanma pozuntusu
aiddir. Arasdirmalarda, ortaq psixoloji amillarin,
yoni gidalanma, badon imici vo mitkommalliy-
yotciliklo bagl diisiincolor pozuntunun forma-
lagmasina vo davamli olmasina tosir etdiyi irali
stirtilmiisdiir.

Toadgiqgatlar gosterir ki, mikemmaolliyyat-
c¢ilik qidalanma pozuntusunun baslanmasindan
avvol mdveuddur, xastalik dovriinds vo borpanin
erkan morhalalarinds do davam edir. Qidalanma
pozuntulari, badan goriiniisiine vo ¢okiys had-
dindan artiq doyar verma ilo xarakterizo olunur.
Bu voziyyot daha konkret vo asagi soviyyali
mogsadlora ¢atmagmn (masalon, glinds 1000
kaloridan az gida gobul etmak) daha yiksak va
abstrakt magsadlora (masalon, nazarst altinda
olmaq hissi) ¢atmaq Uglin zaruri olduguna dair
inanc formalagdirir [5, s.93-95].

Ailo muhitindoki miayyan dayiskonliklor
yetkinlik dovrinds hoddindon artiq yemoya
meyil formalagdira bilir. Domarin fikrinco,
mikommolliyyat¢i vo gilvensiz analar qiz
usaqlarimin badon obrazina monfi tasir gostorir.
Bu tip ana 6ziinii calbedici hiss etmir. Oziindon

gidalanma
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Vo basqalarindan he¢ vaxt razi qalmuir,
basqalarini tongid edir, sohvini gabul etmir, sshv
etmokdon qorxur vo ¢oki, goriinis kimi
movzulara haddindon artiq fokuslanir. Eyni
zamanda bu davraniga sahib olan ana, qizlarinda
glvonsizlik  formalasdiraraq onlarin  qida
pozuntularina gotirib ¢ixarma riskini artirir.
Analar qizlarinin gidalanma vordislaring, badan
imicina,  fiziki  aktivliys  maragma vo
0zlinohdrmat soviyyasino giiclii sokilda tasir
gostarirlor [8, 5.138-139].

Anoreksiya nevroza, soxsin yasina vo
boyuna uygun olaraq normal va saglam sayilan
bodon ¢okisini qorumagi rodd etmasino asas-
lanan bir pozuntudur. Anoreksiyali soxslorda
bodon goriintiisiiniin pozulmasi va kilo almaga
qarst haddindon artiq qorxu miisahido olunur.
Cox vaxt 6zlorini kok hesab edir va ¢gaki itirmaya
chtiyac duyurlar. Onlarin  6zlori haqqinda
giymotlondirmolari asason badan gokilorine vo
gida Gzarindaki nazarstloring asaslanir[3, s.256].

Oz islorindo miikommolliyyatci vo sort
olurlar; natico yaxsi olsa bels, xotasiz olana
qodar isi tokrarlamaga meyillidirlor. Bu fordlorin
soxsi gozlontilori ¢ox yiiksokdir vo bu gozlon-
tilori tohsil, peso foaliyyati, sosial miinasibatlor
vo yemo davraniglarinda totbiq edirlor. Soxslor
hoyatlarinin bozi saholorindo nozarat hissini
gorumaq mogqsadilo gida goabulunu mohdudlas-
dira bilirlor. Bu yolla iki “iistiinliik” oldo etdik-
lorino inanirlar: badonlorini idaro etmok vo
bagqalarinin sosial tosdiqini qazanmagq [5, $.95].

Eyni zamanda, sinir anoreksiyasindan
oziyyat ¢okon pasiyentlor ¢ox vaxt depressiya
vaziyyatinde olmagqla, foal hoyatdan ¢okinmoyo
calisirlar. Gonc yaslarda olmalarina baxmayaraq
belo xastolords oks cinso qarst seksual maraq,
ictimai foaliyyoatlo moasgul olmaq hovasi azalir
[1,s.435].

Mikammolliyyatcilik ~ vo  gidalanma
pozuntulari arasindaki olago xususilo anoreksi-
yali yeniyetmalordo, onlarin davranislari nozarot
otrafinda comlondikds aydin goriino bilor. Ogor
ailo mahitindo ailo Uzvlori daim usagi tongid edir
Vo onun har horakatini idaro edirss, usagin
yegana nozarat eds bilacayi saho gida secimlori
olur. Bu, hoyatda digar saholordo tamamilo idaro
olunan bir yeniyetmo Ug¢lin yegans “¢ixis yolu”
ola bilar vo boazon istadiyi digqgsti colb etmoyo
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xidmat edir — hatta bu diggst musbat deyil, monfi
olsa bels [8, 5.141].

Bulimiya nevroza, noazarat itkisi hissi vo
epizodik sokildo hoddindon artiq yemo tutmalari
ilo xarakterizo olunur. Bu soxslor 6zlorini ¢ox
vaxt badon formalari, ¢okilori vo yemo ilo bagl
soxsi standartlarina osason qiymatlondirirlor.
Hoddindon ¢ox gidalanma dovrlorindon sonra
moyusluq, naticosizlik vo 6ziiniigobul etmomao
hisslori yasayirlar. Monfi giymotlondirmadon
gorxdugqlar tigiin 6zloring qarst ¢ox tolobkar vo
sart ola bilirlar [5, 5.95].

Bulimiyalilar 6z bodon formalarindan vo
gokilorinden razi deyillor va Kkilo vermaya
calisirlar. Baslangic yasi, adoton, 12-29 yas
arasidir. Bulimiya nevrozasina sahib bir ¢ox
insanin normal ¢okido vo ya bir godor artiq
Gokiya sahib oldugu miisahids olunur [3, s.256].

Oslinds, gidalanma pozuntularinin tadgi-
qatgis1 Hilde Bruch gonc anoreksiya nervoza
xastalorini “har bir valideynin vo mduollimin
mikommeollik anlayigina cavab veron” vo
“haddindon artiq mamnunedici mikommallik”
kimi xarakterizo etmisdir. Bozi todgiqatgilar
anoreksiya vo bulimiya xastalorinin ortaq osas
xususiyyatlorinin (xususilo “mitkommal” ¢oki vo
ya bodon qurulusuna nail olmaga calismaq)
tobiotco mukommolliyo  asaslandigini  iroli
sdrdrlar [7, 5.385].

Tixanircasina yema pozuntusu, fordlorin
nisboton qisa miiddstdo coxlu miqdarda qida
gobul etmosi vo bu davranig iizorindo nozaroti
itirmasi ilo xarakterizo olunur. Bu pozuntu,
biitiin hoyat boyu major depressiya hallarinin
artmasi ila slagolondirilmisdir [5, s.95].

Qidalanma pozuntularinin diagnozunda
markozi yer tutmasina baxmayaraq, tokrarlanan
tixanircasina qidalanma ham fiziki, hom do psixi
saglamliq problemlori ila alagolondirilir. Buraya
artiq ¢oki va ya piylonma, xroniki agrilar, diabet,
hipertenziya, habelo tosvis vo depressiya
daxildir [13, s.2].

Cox adam inanir ki, psixiatrik xostaliklori
olan saxslor arasinda 6liimiin an bdylk sababi
intihardir, lakin oslindo daha ¢ox insan digar
psixi xastoliklordon deyil, gidalanma pozuntula-
rindan 6liir. Insan 6ziinii miikkommal hiss etmayo
ehtiyac duyur va bu onun idman, gida vardislo-
rindo  0zUnU goOstorir. Adoaton yeniyetmalik
dovrinds UGza ¢ixir vo bir ¢ox hallarda, ailo vo
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dostlardan belo gizli qalir. Qida ilo bagh
catinliklari olan bir ¢ox insan iss konardan
tamamilo normal gorundr. Lakin mikammal-
liyyatci insanlar 6zlori ilo monfi va tongidedici
sokildo danisir vo 0z-0zline danisiq asagidaki
ifadslori ehtiva edir:

e Budlarim kokdiir.

e Qarin bolgom ¢ox boyukdur.

e Cokim cox yuksokdir.

« Bodonim formada deyil.

e Saglarim ¢ox pis goriintir.

o Real yagimdan on yas boyiik goriintirom.

e Dostlarim moandan daha yaxs1 goriiniir.

e Pohrizds olmaliyam.

 Daha yiiksak cinsi istoyim olmalidir [8,
s.143-144].

Natico

Movcud nazori Vo tadgigat naticalorinin
umumi tohlili gostarir ki, mukemmaolliyyatgilik
obsessiv-kompulsiv  pozuntu vo gidalanma
pozuntularinin izahinda uzun miiddatdir psixo-
logiyanin asas istigamotlorinds  vurgulanan
morkazi anlayislardan biri olmusdur. Erkon dovr
psixopatologiya nozariyyslorinds “tam diizgiin
etmo” ehtiyacinin vo daxili qusurlulug hissinin
psixi pozuntularin baslangic noqtasi Kimi izah
edilmasi, bu gin miasir kognitiv-davranis
modellorinds do funksional olmayan inanclar
soklinds 0z oksini tapir.

Notica olarag, mikommoalliyyatgilik ham
obsessiv-kompulsiv pozuntu, ham da gidalanma
pozuntularinda yalniz miisayistedici xisusiyyat
deyil, bu pozuntularin yaranmasi vo davam
etmosinda istirak edon osas psixoloji mexa-
nizmlordan biri kimi giymatlondirilo bilor. Bu
baximdan, terapevtik midaxilolordo mukom-
moalliyyatci inanclarin, sort daxili standartlarin
Vo 0zunutongid mexanizmlarinin hodof alinmasi
klinik noticalorin yaxsilasdirilmasi baximindan
mihim shomiyyat dasiyir.
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THE PSYCHOLOGICAL FOUNDATIONS OF THE PERFECTIONISM PHENOMENON

Summary

Contemporary approaches to explaining the development and maintenance of mental disorders
emphasize the role of individual characteristics and cognitive patterns. Within this framework,
perfectionism stands out as a construct that both complicates emotional regulation and increases
behavioral rigidity. Perfectionism is not limited to striving for high standards; it is often accompanied
by fear of mistakes, self-criticism, unrealistic expectations, and rigid internal control mechanisms.
For this reason, it is regarded as a transdiagnostic factor involved in the symptom dynamics of various
psychological disorders. Obsessive—compulsive disorder (OCD) and eating disorders are two clinical
areas in which the link with perfectionism appears particularly pronounced. In OCD, cognitive and
behavioral rigidity, the need for compulsive control, and schemas oriented toward errorlessness are
frequently observed. In eating disorders, perfectionism manifests through idealized body-image
standards, strict self-imposed demands, and non-normative forms of dietary control. The purpose of
this article is to examine the role of perfectionism within the broader context of psychopathology and
to summarize the theoretical and psychological connections linking it to OCD and eating disorders.
This perspective highlights perfectionism not only as a personality trait but also as a potential risk
factor involved in the formation of clinical symptoms.

Keywords: obsession, compulsion, anorexia, beliefs, bulimia, subclinical, control.

CeBunmk Arasagn AJIVIAXSAPOBA
Houent xadenps! Ilcuxonorun bakunckoro I'ocyaapcTBeHHOr0 Y HUBEpCUTETA

Jleiina Payp PAIIKAB3AIA
Maructpant kadenps! [Icuxonorun u CouunanbHoi paboTsl 3anaaHo-Kacnuiickoro YHUBepcuTeTa

HEPOEKIIMOHHN3M B KOHTEKCTE OBCECCHUBHO-KOMITYJIbBCUBHOI'O 1
MUIIEBOI'O PACCTPOMCTBA: IEPCIHEKTUBA KJIMHUYECKOM IICUXOJIOT A

Pe3rome

CoBpeMeHHBIE TOAXOJbI, OOBACHSIONINE pPA3BUTHE U YCTOWYMBOCTh ICUXHUYECKHX
paccTporcTB, 0CO00 TMOMYEPKUBAIOT POJb WHIUBHUIYATHHBIX OCOOCHHOCTEH W KOTHUTHUBHBIX
MaTTepHOB. B 3TOM KOHTEeKCTE Mep(EeKIIMOHU3M MPHUBJIEKACT BHUMAHHE KaK KOHCTPYKT, KOTOPBIH
OAHOBPEMCHHO 3aTPYAHACT OMOIMOHAIBHYIO PETYIATNIO U YCUIIMBACT IMOBEACHUYCCKYIO PUTUIHOCTD.
[lepdeximonn3M HE CBOIUTCS IUIIbL K CTPEMJICHHIO K BBICOKMM cTaHiapTaM. Yacto oH
COIMPOBOXKAACTCA CTpPaxomM OI]_II/I6KI/I, CaMOKPUTUYHOCTBIO, HCPCATUCTUYHBIMU OXUIAAHUAMU U
KECTKMMH BHYTPEHHUMH MeXaHuU3MaMHu KoHTposs. IloaTomy OH paccmaTpuBaercs Kak
TpaHCHI/IaFHOCTI/I‘—IeCKI/Iﬁ CbaKTOp, y‘-IaCTBYI-OIIII/Iﬁ B JMHAMHUKE CUMIITOMOB PAa3JIMYHBIX IICUXUYCCKUX
pacctpoiictB. ObceccuBHO-KOMIYJIbCHUBHOE paccTpoiictBo (OKP) u mmmeBbie paccTpoiicTBa
SABJIIFOTCA ABYMS KIMHUYCCKHUMU O6J'IaCT$[MI/I, B KOTOPBIX CBA3b C Hep(i)eKHI/IOHI/ISMOM IMPOABIIACTCA
ocob6enHo sipko. [Ipu OKP vacTo HabMI0aI0TCS pUTHIHOCTD MBIIUJICHHSI U TIOBEJICHUS, TOTPEOHOCTh
B KOMITYJIbCUBHOM  KOHTPOIJIC, a TakKXE€ KOTHHUTHUBHBIEC CXEMBEI, OPHUCHTHPOBAHHBIC Ha
0e30muO0YHOCTh. B ciiydae MUIIeBbIX paccTporCTB MepheKIMOHU3M BBIPAKAETCS B CTPEMIICHUU K
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UJCAbHBIM CTaHAapTaM TelleCHOro o0pa3a, CTporux TpeOoBaHUSX K cede M HEHOPMATHUBHBIX
(dhopmax KOHTPOJIS MUIIEBOro oBeAeHUs. Llenb JaHHON CTaThi paCCMOTPETh POJIb Mep(PEeKIINMOHU3MA
B IIUPOKOM KOHTEKCTE TICHXOMATOJIOTHH, & TAK)Ke 000OIIUTh TEOPETHUUECKUE U MCUXOJIOTUICCKHE
cBs3u, ooweauustomue ero ¢ OKP u nmumeBsiMu paccrpoiicTBamu. Takol moaxoj MOIYEPKUBACT,
910 nepGEeKIUOHN3M SBIISCTCS HE TOJBKO JIMYHOCTHOW YEPTOH, HO M MOTEHIIUAIBHBIM (haKTOpOM
pHUCKa, YIaCTBYIOIIUM B (HOPMUPOBAHUH KIMHUIECKUX CUMIITOMOB.

KaroueBble cjioBa: oOceccus, KOMIYJIbCUS, AQHOPEKCHUS, YOeXKIeHUs, Oynumus,
CyOKJIIMHMYECKUH, KOHTPOIIb.
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