Pacientul G A, in varsta de 44 ani, necasatorit, ndscut in Timisoara, 11 clase + scoala
profesionald de transporturi auto, a intrat in Circuitul Psihiatric in anul 2010, printr-
o prezentare la Clinica de Psihiatrie Timisoara, fiind diagnosticat cu Tulburare

Obsesiv-Compulsiva.

(cateva simptome anticipatoriu)

S-a nascut intr-o familie modesta, are inca doua surori, una dintre ele este cu un
an mai mare si este farmacista, cealaltd este cu 10 ani mai micad si este medic
generalist Tn Austria. Relatia cu ambele surori o descrie ca fiind una buna, normala

pe tot parcursul vietii, cu mici discutii contradictorii trecatoare.

Pe tatal sau, muncitor fiind la o fabrica de detergent din Timisoara, il descrie ca
pe un barbat, dur care isi certa mereu copiii daca se Intdimpla ceva chiar dacad nu era
vina lor, cdruia i placea sa detina controlul, care nu ofera afectiune niciunui membru
din familie, un tata absent, care 1si petrece timpul iesind cu prietenii sd joace sah sau

orice altceva departe de implicarea activa in familie.

Pe mama sa, care a fost chimistd la aceeasi fabrica de detergent la care lucra
tatdl, o descrie ca “exact opusul” tatdlui. O femeie blanda, iubitoare, intelegatoare,
grijulie, care se Ingrijea de toate necesitdtile familiei, le oferea afectiunea de care
aveau nevoie, i1 educa, 11 invdta ce e moralitatea, onestitatea, 11 incuraja si Incerca
din rasputeri sa acopere rolul ambilor parinti fiindca tatdl era absent, fapt care duce
si la divortul celor doi parinti ai pacientului. Despre mama mai aflam si ca era o
femeie perfectionistd, ordonata , ii placea ca toate lucrurile sa fie mereu la locul lor,
colectionara de foarte multe lucruri. Avea caiete intregi scrise de dumneai cu detalii
ale platilor vecinilor din bloc spre administratia de locatari, avea foarte multe cutii

etichetate cu lucruri aranjate Intr-o anumita ordine care nu ii placea sa fie deranjata.



Pacientul ne relateaza o relatie buna cu toti bunicii, la care isi petrecea in copilarie
multe din vacantele de vara cu placere. Dintre acestia se remarca o relatie speciala
cu bunicul matern. Isi petrecea mult timp cu bunicul, fost colonel de politie, un
barbat riguros, consumator cronic de alcool. Clasa 9-a de liceu o petrece stand
impreund cu bunicul si prietenii acestuia, pe care ii descrie ca oameni comunisti care
il invatau de multe ori chestiuni ca : ,, farfuria trebuie spalata pana scartaie, ca o
cand trebuie pusa mereu la locul ei fiindca altfel o sd se observe ca i-a fost schimbat
locul, cd un ac sta pe apa in picioare” . Tot de la bunicul matern mosteneste si

pasiunea pentru istorie, Intrucat acesta 1i dddea multe carti de citit.

Primele simptome ale bolii pe care si le aminteste pacientul apar chiar in acest
an 1994, la 14 ani, pe care il petrece impreund cu bunicul sdu. Acestea apar in urma
unei carti citite despre Mihai Eminescu despre care afla ca este grav bolnav de neuro
sifilis. Urmeaza ore in sir de stat in oglinda, verificandu-si fata, uitindu-se atent la
toate semnele pe care le avea pe fata si limba si gdndindu-se in acelasi timp daca nu
cumva si el sufera de aceeasi boald. Tot la acest episod apar si nesiguranta si frica
de a trece semaforul, conturandu-se 1n final indoieli obsesive cu privire la trecerea
semaforului, compulsii de verificare a culorii semaforului si preocuparea excesiva
fatd de boala. “ Ingrijordrile astea imi invadau atat de tare minte incAt nu mai stiam

de mine”.

Termina 11 clase si profesionala de transporturi auto si pleacd de acasa fiindca
vrea sd fie independent. “Tot ce am, am facut prin munca mea, nu m-a ajutat nimeni
cu nimic” . Acesta relateaza ca de la 18 ani paraseste casa parinteasca, locuieste cu

diferite doamne 1n chirie si se angajeaza ca agent comercial unde incepe cu vanzarea



de tigarete. [i placea sd fie eficient la jobul pe care il avea, avea mereu o atitudine
serioasd, era mereu atent si organizat. Relatiile cu doamnele care locuiau cu el in

chirie le descrie ca fiind “de conjunctura, fara prea multa implicare afectiva”.

In 2010 se angajeaza la fabrica AEM de contoare de gaz ca operator de banda,
meserie care in aduce satisfactie prin ordinea si simetria pe care o regaseste in acel

mediu. Pentru aceastad perioada se contureaza un tablou psihopatologic cu :

teama obsesiva de a nu face ceva rau altor persoane, teama obsesivd de a nu
provoca un incendiu la locul de munca, fricd de a spune anumite lucruri, teama ca
ar putea rosti obscenitdti In bisericd, dar si compulsii de verificare a aragazului,
compulsii de verificare ¢d nu a facut rau unei persoane, compulsii de verificare sa
nu fi produs vreun prejudiciu, sau sa fi facut vreo greseala la locul de munca,
compulsii de numarare, compulsii de repetare a rugaciunilor. Cateva exemple foarte
pertinente pe care le relateaza pacientul este ca atunci cand conducea si depasea o
trecere de pietoni acesta parcd masina la cativa metri distantd si se Intorcea la
trecerea de pietoni pentru a se asigura ca nu a lovit pe nimeni. Atunci cand trecea
printr-o statie de tramvai sau autobuz, mergea spre casa gandindu-se obsesiv la
posibilitatea de a fi lovit pe cineva care ar fi putut cadea peste liniile de tramvai si
apoi chiar sa fie lovit de tramvai, asa ca hotara sa se Intoarca din drum, uneori chiar

de acasa la locul cu pricina pentru a se asigura cd nu a facut nimic gresit.

Tot 1n aceasta perioada de timp este prezent in viata lui o doamnd, cu care
vorbeste de multi ani, 0 doamna pentru care Incepuse sd aiba sentimente, ceva
neobisnuit pentru dumnealui pand in acel moment. Aceastd doamna il raneste,
pacientul relatand ca “devenise dintr-o fatd cuminte, o pramatie ordinara, nu mai

dadea noptile pe acasa, dar n-am fost in stare sa ma despart de ea”. Dupa despartire,



in anul 2010, are loc prima decompensare psihiatricd pentru care ajunge la Clinica

de Psihiatrie Timisoara unde este diagnosticat cu Tulburare obsesiv-compulsiva.
Tabloul psihopatologic de la prezentarea in Clinica este de

agitatie psthomotorie , ganduri obsesive de invinovatire pentru despartire,
ganduri obsesive de a nu fi facut ceva rau, nesiguranta, frica intensd de a face orice
lucru banal, anxietate marcatd secundara gandurilor obsesive si comportamentului
compulsiv, compulsii de verificare si numarare. Refuza internarea in Clinica de
Psihiatrie, dar incepe tratamentul in ambulatoriu si Tn acelasi timp merge la terapie
cognitiv-comportamentala. Complianta la tratament este buna si simptomele Tncep
si se diminueze dar intr-o perioada lungi, aproximativ 2-3 ani. In acest timp cauta
relatii trecatoare/ de ocazie pe care nu le mai categoriseste cd fiind importante, ci
doar pentru a-1 ajuta si treaci peste perioada grea pe care o avusese. In 2015 cunoaste
o colegd de la munca langa care convietuieste, despre care afla ca il insald dar nu

mai este afectat.

In prezent, pacientul este instalator de centrale termice pe gaz, la o companie
internationald cu foarte multe departamente. Se descrie un om corect, fidel, loial,
credincios, calm, respectuos, punctual, constiincios, disciplinat, riguros si detasat de

relatiile afective.

Toate preocuparile acestuia in acest moment fac referire la job, la cdinele sau,

si la timpul petrecut 1anga partenera actuald pe care o cunoaste in 2025.
Cu privire la jobul sau actual, remarcdm doua chestiuni importante:

[i aduce o satisfactie si o liniste interioara activitatea pe care o face in fiecare zi, si

din spusele acestuia, pare cd a reusit sa facd o tranzitie in viata cotidiand de la



compulsiile de verificare a aragazului sau instalatiei de gaz din propria casd la o
meserie care 11 aduce aceeasi liniste pe care o regdsea atunci cand avea aceste

compulsii de verificare.

(S1 aici vine intrebarea mea Dle Profesor. Cum ne ddm seama daca in jobul actual
pe care el il are, se ascund de fapt niste compulsii pe care el nu le mai constientizeaza
ca fiind compulsii? Ori poate € doar un job normal ? Ori poate a reusit sa integreze
compulsiile intr-o normalitate a sinelui? aspect interesant de discutat inainte sa aiba

loc prezentarea).

In aceeasi misura jobul sau il agiti, il face si rumineze foarte mult la probleme
ca moralitatea , corectitudinea, indiferenta. Ne relateazd multe intamplari cu privire
la incercarile la care este supus “ Mi se cere de multe ori sa Inchid ochii, sa dau aviz
de functionare chiar daca lucrurile sunt in nereguld. Asa ceva, nu as putea face
niciodata. Trece de principiile mele . [-am cerut sefului, hartie scrisa ca nu o sa patesc
nimic dacd dau acest aviz pe care nu ar trebui sd il dau. Si chiar si atunci, tot nu as
face asta. Mi-au tdiat din salariu pentru ¢ nu am vrut sa fac ca ei “. De aici ne putem
da seama de un pattern cognitiv si un comportament rigid, centrat pe valori morale ,
corectitudine si respectarea strictd a regulilor . Pacientul descrie o ruminatie
persistentd asupra moralitatii, cu o intolerantd marcata la ambiguitate si compromis.
Refuzul categoric de a semna un aviz perceput ca incorect chiar si in conditiile n
care i s-ar oferi reasigurari externe sugereaza hiper responsabilitate morala care este
traitd cd absolut imperativd , inflexibila, cu sacrificarea confortului emotional si

rigiditate etica extrema.



Cateva citate de la pacient pe parcursul interviului:

,»Am facut jumatate de ora pana la clinica, mi-era frica sa nu lovesc e cineva, sa nu

fi lovit pe cineva cand am trecut prin statia de tramvai”

,Era infernal sa plec singur undeva”

,,NUu puteam sa stau langa cutite ca imi era frica sa nu omor pe cineva”
,, Verificam aragazul de mai bine de 100 ori”

,,Verificam lumina sa fie stinsa”

,Mi era frica sa nu omor pe cineva”

,»,Nu mai puteam sa conduc, trigeam masina pe dreapta si mergeam la trecere sa vad

daca am lovit pe cineva”
,Sa nu uit pistolul de lipit la lucru in priza”
»Aveam frica sa nu Injur in Biserica”

»Mergeam la UPU sa fac toate analizele, asa am ajuns si la psihoterapeuta mea

actuala, ca mi-a fost recomandata, mi-era foarte frica sa nu fiu bolnav”

,»Aveam frica de a nu spune ceva gresit, verifica, intrebd oamenii daca nu cumva i-

a denigrat”
,Repetam Tatal Nostru de 9 ori”

,Recitesc propozitiile pentru a intelege sigur ce vrea sa transmite, sa nu fie lucruri

pe care sa nu le fi inteles”



,Reinchideam usa de mai multe ori pentru a o inchide bine”

»Numaram carti de pe raft in orice camera intram”

Personalitate Proprie:

Decisiv si determinat, hiperconstiincios, hiperreflexiv, se descrie ca fiind un om
curios, calm, respectuos, punctual, disciplinat, riguros, detasat, corect, ,tin foarte
mult la corectitudine”, hipermoral, ,,Hai sd le spunem lucrurilor pe nume, fara sa ne

mai prefacem”. La mine nu merge cu ,,Merge si asa”.



