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SOzLU BILDIRILER

Olumlu ve Olumsuz Cocukluk Yasantilan
ile Yetiskinlik Donemi 5 Faktor Kisilik
Ozellikleri Arasindaki lligkinin Incelenmesi

Rumeysa Giinay Oge, Fatmatiiz Zehra Pehlivan, Sedat Isikli

Hacettepe Universitesi Edebiyat Fakiiltesi, Psikoloji Anabilim Dali, Ankara
Hacettepe Universitesi Edebiyat Fakiiltesi, Psikoloji Anabilim Dali, Ankara
Hacettepe Universitesi Edebiyat Fakiiltesi, Psikoloji Anabilim Dali, Ankara

Amag: Alan yazinda olumsuz cocukluk yasantilarinin yetiskinlik donemi
5 faktor kisilik 6zellikleriyle iliskili olduguna yonelik pek ¢ok arastirma
yer almasina ragmen, olumlu ¢ocukluk yasantilarinin 5 faktor kisilik
ozellikleriyle iliskisi Gzerinde durulmamustir. Bu arastirmanin amaci;
yetiskinlik donemi 5 faktor kisilik 6zellikleri izerinde hem olumlu hem
de olumsuz ¢ocukluk yasantilarinin etkisinin incelenmesidir.

Yontem: Calismaya yas ortalamasi 24.5 olan 323 yetiskin katilmistir.
Olumlu ve olumsuz cocukluk vyasantilarinin degerlendirilmesi
amaciyla sirasiyla Cocukluk Cagi Olumlu Yasantilar Olcegi (CCOYO) ve
Cocukluk Cagi Olumsuz Yasantilar Olcegi, 5 faktor kisilik &zelliklerinin
degerlendirilmesi icin ise Bes Faktor Kisilik Envanteri kullanilmistir.
Verilerin analizinde hiyerarsik regresyon analizi kullanilarak yas,
cinsiyet ve olumsuz ¢ocukluk yasantilarinin olumlu cocukluk yasantilari
Uzerindeki etkisi kontrol edilmistir.

Bulgular: Analiz sonuclari, ¢cocukluk ¢agr olumsuz yasantilarinin 5
faktor kisilik 6zelliklerinden uyumluluk ve sorumluluk alt boyutlari ile
negatif yonde, nevrotiklik alt boyutu ile pozitif ydnde anlamli diizeyde
iliskili oldugunu, disadéniklik ve deneyime aciklik alt boyutlariyla
anlamli duizeyde iliskili olmadigini géstermistir. Cocukluk ¢agi olumlu
yasantilarinin ise disadonuklik, uyumluluk ve sorumluluk alt boyutlar
ile pozitif yonde, nevrotiklik alt boyutu ile negatif yonde anlamh
dizeyde iliskili oldugu, deneyime agiklik alt boyutuyla anlamli diizeyde
iliskili olmadigr géralmustar.

Sonug: Arastirma sonugclari, alan yazinda genellikle degerlendirilmesi
ihmal edilmis olan olumlu ¢ocukluk yasantilarinin, olumsuz cocukluk
yasantilarinin kisilik gelisimi tzerindeki yikici etkilerini telafi edecek
yonde 5 faktor kisilik 6zellikleriyle iliskili oldugunu gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: cocukluk cagr olumlu yasantilari, cocukluk cagi olumsuz
yasantilari, 5 faktor kisilik 6zellikleri, kisilik
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Depresyonda Rekiirrens Uzerine
Fonksiyonel Olmayan Tutumlar ve
Ruminatif Yanit Biciminin Etkisi

Zekiye Celikbas, Sedat Batmaz, Esma Akpinar Aslan,
Sare Aydin

Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi, Psikiyatri Anabilim Dali, Tokat

Amag: Ruminatif yanit bicimi ve disfonksiyonel tutumlarin depresyona
yatkinligi artirdigl, ayrica bu bilissel faktorlerin sonraki ataklar icin
risk yarattigl 6ne strtlmustir. Bu ¢alismada ruminatif yanit bicimi ve
disfonksiyonel tutumlarin rektiirrens tizerine etkisi arastirilmistir.

Yontem: Arastirmaya psikiyatri poliklinigimize Mart 2018-Subat 2020
tarihleri arasinda basvuran 18-65 yas arasinda tek depresyon (n: 45,
yas ortalamasi: 36.18+11.33 yil) ve rekiirren depresyon dénemi (n:
63, yas ortalamasi: 36.25+11.65 yil) olan hastalar ile saglikli kontrol
grubundan (n: 62, yas ortalamasi: 33.68+10.23 yil) olusan 170 katilimci
(kadin cinsiyet: %57.1) alinmistir. Degerlendirme araclar olarak
sosyodemografik ve klinik veri toplama formu, MINI Uluslararasi
Psikiyatrik Gorlisme, Hasta Saglik Anketi-9, Yaygin Anksiyete
Bozuklugu-7 Testi, Ruminatif Tepkiler Olgegi-Klsa Formu, islevsel
Olmayan Tutumlar Olcegi-Kisa Formu kullanilmistir. Analizler SPSS 24
kullanilarak yapilmistir.

Bulgular: Post-hoc analizlerde Ruminatif Tepkiler Olcegi-Kisa Formu
toplam puani, saplantili disinme ve derin distinme alt 6lgek puanlar
agisindan tek epizod ve rekiirren depresyon gruplari arasinda fark
bulunmazken islevsel Olmayan Tutumlar Olcegi-Kisa Form toplam
(F=17.39, p<0.05) ve mukemmeliyetcilik/basari odaklilik alt dlcek
puanlari (F=19.32, p<0.05) rekiirren depresyon grubunda en yuksekti.
Hiyerarsik dogrudan regresyon analizinde toplam 6lcek puanlarindan
Ruminatif Tepkiler Olcegi-Kisa Form (B=0.14, t=2.03, p<0.05) ile
alt 6lgek puanlarindan saplantili distiinme (B=0.20, t=2.14, p<0.05)
ve mikemmeliyetcilik/basari odakliik (B=0.16, t =2.02, p<0.05)
puanlarinin ayrica depresyon siddeti, kadin cinsiyet, ailede ruhsal
hastalik oykusu, yatarak psikiyatrik tedavi oykusi, ézkiyim davranisi
oykusi, tedavi stiresinin depresif donem sayisini 6ngérdugi gosterildi.

Sonug: Depresif donem sayisini  yordamada ruminasyon ve
mukemmeliyetcilik/basar odakli tutumlar dnemli rol oynadigindan ilk
epizoddan itibaren bu alanlara yapilacak psikoterapotik midahaleler
rekiirrens riskini azaltmada 6nemli rol oynayacaktir. Gelecekteki
arastirmalar BDT uygulamalarinin rekirrense etkisini inceleyen takip
calismalarina odaklanmalhdir.

Anahtar Kelimeler: depresyon, rekirrens, ruminasyon, disfonksiyonel tutum
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Pandemi Siirecinde Ruh Saghgini Bozan
Onemli Faktor: Bilissel Hatalar

Hatice Harmanci
KTO Karatay Universitesi, Sosyal ve Beseri Bilimler Fakiiltesi, Psikoloji Blimi

Amag: Hizla yayihm gosteren ve élimcil sonuclara sebep olabilen
COVID-19 enfeksiyonu fiziksel saghg oldugu kadar ruh saghgini da
etkilemektedir. Ruhsal yakinmalar her bireyde farkli belirtiler seklinde
gorilmekle birlikte yakinmalarin olusumunda, pandemi stirecindeki
belirsizlikler ve bu belirsizliklerin farkli sekillerde anlamlandirilmasinin
o6nemli yeri oldugu gorulmektedir. Bu arastirmanin amaci pandemi
déneminde bireylerin ruhsal belirti dlzeylerini taramak ve bu
belirtilerle iliskili olan bilissel hatalari saptayabilmektir.

Yontem: Karma yontem ile yapilacak galismanin 6rneklemi Konya
ilinde yasayan, calismaya gondllt, 18 yas ve tzeri 50 yetiskinden
olusturulmustur. ilk olarak butin katihmcilara sosyodemografik veri
formu ve ‘Belirti Tarama Listesi (SCL-90-R)" olcekleri uygulanmistir.
Daha sonra SCL-90-R olcegine gore kesme puani Uzerinde kalan
katilimcilar psikiyatri uzmani ile gérismeye davet edilmistir. Nicel
verilerin analizi icin SPSS 25.0 programi kullaniimis, elde edilen veriler
ortalama, standart sapma, ytizde seklinde belirtilmistir. Nitel veriler ise
belirti benzerligine gore gruplanmistir.

Bulgular: Katilimcilarin %60't kadin, %40 erkek ve yas ortalamalari
35,47+5,28di. SCL-90-R puanina gore ruhsal belirti siddeti normal
diizeyde kabul edilen 13 kisi, orta dizeyde kabul edilen 25 kisi ve
siddetli yakinmalari olan 12 kisi tespit edildi. Ruhsal belirtileri orta ve
siddetli diizeyde olan 37 kisiden 25 kisi psikiyatrik gorismeyi kabul etti.
Muayene sonuglarina gore her iki grupta da en yaygin olan yakinmalar
kaygi ve obsesif kompulsif belirtilerdi. Stirecin belirsizligi disinda ruhsal
yakinmalari tetikleyen en sik bilissel hatanin felaketlestirme, ikinci
olarak da keyfi ¢cikarsama oldugu tespit edilmistir.

Sonug: Psikolojik etkilenmenin kaginilmaz oldugu pandemidéneminde
yapilan bilissel carpitmalar ruh sagligini daha da fazla bozmaktadir. Ruh
saghg profesyonelleri vakalarini degerlendirirken mutlaka bu alanla
ilgili gerekli degerlendirme ve midahaleyi yapmalidirlar.

Anahtar Kelimeler: Bilis, COVID-19 pandemisi, felaketlestirme, keyfi cikarsama
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Panik Atak ve Panik Bozuklugunun Sosyal
ve Basar1 Alanlarindaki Bilissel Hatalarin
Incelenmesi

Mehmet Hamdi Oriim

Kahta Devlet Hastanesi

Amag: Panik atak (PA) ve panik bozuklugu (PB)'ndaki bilissel hatalar
siklikla arastinlmistir. Ancak bu iki psikiyatrik durumun sosyal alan (IP)
ve basari (PA) alanlarindaki bilissel hatalari, ayri ayri karsilastinlmamustir.
Biz bu calismada PA, PB ve saglikli kontrol gruplarinin IP ve PA
alanlarindaki bilissel hatalarini karsilastirmay1 amacladik.

Yéntem: Bu kesitsel calismada, Belirti Tarama Listesi (SCL-90-R), Global
Degerlendirme Olcegi (GAS), Panik Bozukluk Siddeti Olcegi-Eriskin
Formu (PBSO) ve Distince Ozellikleri Olgegi (DOO) kullanildi.

Bulgular: Her grupta 30 olgu olmak lzere toplam 90 kadin denek
calismaya dahil edildi. Ortalama yas (p=0,103) ve egitim duzeyi
(p=0,061) agisindan gruplar arasinda anlamli farklilik saptanmadi.
Tek yonlu varyans analizi (ANOVA), SCL-90-R'nin tum alt &lgekleri,
DOO ve alt &lcekleri ile GAS acisindan gruplar arasinda anlamli
farkhliklar oldugunu gosterdi (p<0,001). Post-Hoc analiz sonuglari,
tim olgek ve alt 6lcekler agisindan tg grubun kendi aralarindaki ikili
karsilastirmalarinin da anlamh farkhliklara sahip oldugunu gosterdi
(p<0,05). Olcek ortalamalari agisindan, SCL-90-R'nin paranoid alt
Olcegi (PAR) ve GAS disinda, PB grubunun en yiiksek degerlere sahip
oldugu, PAnin ikinci ylksek degerlere, kontrol grubunun da en dustik
degerlere sahip oldugu goruldu. PAR agisindan PA grubunun PB'den
daha yiksek degere sahip oldugu; GAS acisindan da PB'nin en dusuk,
kontrol grubunun en vyiiksek degere sahip oldugu gérildi. PBSO
agisindan, PB (27,50+6,52) ile PA (11,46+3,31) arasinda anlamli farklilik
saptandi (p<0,001). PA ve PB'nin ikili karsilastirmasina gére DOO-IP,
DOO-PA icin Cohen’s d degerleri sirasiyla 0,59 ve 1,47 olarak saptandi.

Sonug: Panik bozukluk ortaya cikis sitreci bedensel belirtilerin
yaninda bilissel stireglerin de déhil oldugu karmasik bir strectir. Tedavi
edilmeyen panik ataklar panik bozukluga, hem sosyal hem de basari
alanlarinda bilissel hatalarin artmasina islevselligin azalmasina yol
acmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Bilissel hata, bilis, panik atak, panik bozukluk
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Remisyonda Olan Panik Bozukluk
Hastalarimin Mizag ve Karakter
Ozelliklerinin Incelenmesi

Pinar Gékceimam, Mehmet Fatih Ustiindag

Erenkéy Ruh Ve Sinir Hastaliklar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Kadikéy, istanbul

Amag: Bu calismanin amaci halen remisyonda olan ve Panik
bozukluk (PB) tanisi almis kisilerin mizag karakter 6zellikleri yoninden
degerlendirilerek benzer sosyodemografik 6zelliklere sahip saglikli
kisilerden olusan kontrol grubuyla karsilastiriimasidir.

Yontem: Calismaya Atatiirk Universitesi Hastanesi Psikiyatri Klinigi'ne
basvuran ve calisma olgutlerini karsilayan, remisyonda olan 39 PB
hastasi ile yas ve cinsiyet acisindan eslestirilmis 35 saglikli birey kontrol
grubu olarak alindi. Her iki gruba DSM-IV Eksen-I Bozukluklari icin
Yapilandinlmis Klinik Gériisme Olcegi (SCID-1), Sosyodemografik ve
Klinik Veri Formu, Mizag ve Karakter Envanteri (MKE) ile yanlzca PB
hasta grubuna Hamilton Depresyon (HAM-D), Hamilton Anksiyete
(HAM-A) &lcekleri, Panik Agorafobi Olcegi (PAO) ve Panik Bozukluk
Siddeti Olcegi (PBSO) uygulanmistir.

Bulgular: PB hasta ve kontrol grubu sosyodemografik veriler ve MKE
boyutlarina gére degerlendirilmistir. Gruplar arasinda cinsiyet, yas,
egitim duzeyi ve gelir duzeyleri acisindan farklilik saptanmazken PB
grubunda evli olan bireylerin sayisi anlamli olarak ytiksek saptanmustir.
MKE mizag¢ boyutlarina goére PB hasta grubunda Zarardan Kacinma
(ZK) alt gruplarindan ZK1 (Beklenti endisesi) diizeyleri kontrol grubuna
gore yiksek (p:0,05), karakter boyutlarina gore isbirligi Yapma (iY) alt
gruplarindan B2 (Empati duyma) kontrol grubuna gére anlamli sekilde
dustuk (p:0,02) olarak saptanmistir. PB grubunda istatistiksel olarak
anlamli olmasa da Yenilik Arayigi, Odiil Bagimliligi, Sebat Etme, Kendini
Yénetme ve Kendini Asma boyutlarin puan ortalamalari kontrol
grubuna gore dusuk olarak saptanmistir.

Sonug: Remisyon donemindeki PB hastalarinda bazi mizag-karakter
ozelliklerinin kontrol grubundan farklilasmasi anlamlidir. PB hastasinin
panik ataga yukledigi anlamlarda bu kisilik 6zelliklerinin rolii olasidir.
Bu ozelliklerin sireg icerisinde degerlendirilmesi hastalara terapotik
yaklasim, ve en ytiksek tarapotik yararlanim agisindan énemli olabilir.

Anahtar Kelimeler: panik bozukluk, mizag, karakter
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COViD-19 Korkusu ve Duygusal istah
Arasindaki lliskinin Incelenmesi

M. Emrah Karadere, Riimeysa Yeni Elbay

[stanbul Medeniyet Universitesi Tip Fakiltesi

Amag: Olumsuz duygular ile bas etme amaciyla yemek yeme fenomeni
“duygusal yemek yeme” olarak adlandirmaktadir. Bu calismanin amaci
COVID-19 salgininin olusturdugu olumsuz duygulardan olan korkunun
duygusal istah ile iliskisini incelemektir.

Yontem: Bu arastirma istanbul'da, internet Gzerinden online olarak
yapilan, kesitsel bir anket ¢alismasidir. Calisma icin internet ortaminda
sosyodemografik veri formu, COVID-19 korkusu 6lcegi ve Duygusal
istah Anketi 6lcegiyle (DIA) calisma veri tabani olusturulmustur. Daha
sonra sosyal medya kanallari araciliglyla ulagilan istanbul'da yasayan,
calismaya katilmaya onay verip bataryanin tamamini dolduran 849 kisi
calismaya dahil edilmistir.

Bulgular: Calismaya katilanlarin %73,5 (n:624) kadin, %26,5 (n:225)
erkekti. Yas ortalamalari 36,25 idi ve %62,3't evli digerleri bekar/dul veya
bosanmisti. Egitim durumlarina bakildiginda %2,4't ilkogretim, %14,4'u
lise, %83,3'U Universite mezunu idi. COVID-19 korkusu 6lcegiyle DIA-
olumsuz ve DiA-olumlu arasinda istatistiki olarak anlamli korelasyon
saptanamamisken (p>0,05) COVID-19 korkusu &lcegi puanlari ile DiA-
toplam puan korelasyonlari arasinda pozitif yonde istatistiki olarak
anlamli korelasyon saptanmistir (r=0,68, p=0,047).

Sonug: Calismamizda DiA-olumsuz ve DiA-olumlu puanlari ile
COVID-19 korkusu arasinda anlamli iliski bulunmamakta birlikte DiA-
toplam puaninin COVID-19 korkusu ile korele gikmasi katilimcilarin
COVID-19 korkusu ile bas etmede duygusal yemek yemeyi kullandiklari
seklinde yorumlanabilir.

Anahtar Kelimeler: COViD-19 korkusu, duygusal i¥stah, yeme davranigi
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Depresyon Eslik Eden ve Etmeyen OKB
Hastalarinda Ust Bilissel Ozellikler

Aysegiil Kart

Bakirkéy Mazhar Osman Ruh ve Sinir Hastaliklari Hastanesi, Psikiyatri Klinigi,
[stanbul

Amag: Ust bilis sistemi, kisinin kendi zihnindeki olay ve islevlerin
farkinda olmasini icerir ve insanin bilissel stireclerinin uyuma yonelik
ve islevsel calismasinda buyiik rol oynar. Obsesif Kompulsif Bozukluk
(OKB) veya depresyon tanisi alan hastalarin saglkli kisilerden farkli
st biligsel 6zellikleri oldugu daha 6nceki calismalarda gosterilmistir.
Bu cgalismanin amaci depresyonu olan OKB hastalarinin depresyonu
olmayan OKB hastalarindan farkli tist bilissel ve klinik 6zellikler gosterip
gostermedigini saptamaktir.

Yontem: Calismaya depresyon eslik eden 86, depresyon eslik etmeyen
45 OKB hastas! dahil edildi. Hastalara sosyodemografik veri formu,
Beck Depresyon Envanteri (BDE), Beck Anksiyete Envanteri (BAE), Yale-
Brown Obsesyon Kompulsiyon Olcegi (YBOKO) ve Ust-Bilis Olcegi
(UBO) uygulandi. Kategorik degerlerin karsilastirlmasi icin ki-kare testi,
strekli degerlerin karsilastirilmasi icin student-t testi uygulandi.

Bulgular:  Sosyodemografik  &zellikler — agisindan  iki  grup
karsilastirildiginda elde edilen sonuglar Tablo-1'de yer almaktadir. BAE,
YBOKO ve UBO alt 6lcek puanlari ile depresyon eslik eden ve etmeyen
gruplarin bu degiskenler acisindan kendi aralarinda karsilastiriimalari
Tablo-2'de verilmistir.

Sonug: Depresyon eslik eden OKB hastalarinda OKB belirti siddeti,
anksiyete duizeyi daha yiksek seyretmektedir ve olumlu inang Ust
bilissel ozellikler daha az goézlenmektedir. OKB ve depresyon es
tanisinda 6zellikle psikoterapi uygulamalarinda bu faktorleri g6z 6niine
alarak tedavi planlamak basari sansini arttiracaktir.

Anahtar Kelimeler: Obsesif Kompulsif Bozukluk, Depresyon, Ustbilis

Depresyon Depresyon eslik
eslikeden OKB | etmeyen OKB
5=86 s=45
s (%) s (%) p*
Cinsiyet Erkek 30(57,7) 22 (42,3) 0,171
Kadin 56 (70,9) 23(29,1)

Medeni Bekar 51(67,1) 25(32,9) 0,821
durim Evli 35 (63,6) 20 (36,4)
Egitim ilkégretim 24(72,7) 9(27,3) 0,567
durumui | e 20 (60,6) 13 (39,4)

Universite 42 (64,6) 23(35,4)
Calisma | Calisiyor 23(53,5) 20 (46,5) 0,064
durumu Calismiyor 63(71,6) 25(28,4)
intihar Var 15(83,3) 3(16,7) 0,859
girisimi | yok 71(62,8) 42(372)
Aile Var 34 (75,6) 11 (24,4) 0,125
Oykiistl Yok 52(60,5) 34(39,5)

Ort+SS Ort+SS p*

Yas Yil 31,8+8,7 28,2+8,7 0,021*
*p <0,05, s:sayl, %: yiizde, SS: Standart Sapma

Biligsel Davranisci Psikoterapi ve Arastirmalar Dergisi 2020; 9(Ek 1):2-54

Tablo 2: Depresyon eslik eden ve etmeyen OKB hastalarinda

anksiyete, OKB semptom siddeti ve Ust-bilissel islevlerin
karsilastiriimasi

Depresyon Depresyon
eslik eden OKB eslik etmeyen OKB
5=86 s=45

Ort+£SS Ort+SS p*
BDE 21,4£10,2 13,619 <0,001*
BAE 18,612 15+£13,1 <0,045*
YBOKO 20,7+7,9 19,8 £5,9 0,001*
UBO-OI 10£2,9 11,94,3 0,013*
UBO-KET 14,8+4,1 14,6144 0,917
UBO-BG 13,325 12,145 0,158
UBO-DKI 17144 16,1£4,4 0,349
UBO-BF 16,8+3,3 16+3,8 0,278
*p <0,05, s:sayl, SS: Standart Sapma, BAE: Beck Anksiyete Envanteri, Y-BOCS: Yale-
Brown Obsesyon Kompulsiyon Olgegi, UBO: Ust Bilis Olcegi, Oi: Olumlu inanglar, KET:
Kontrol edilemezlik ve tehlike, BG: Bilissel given, DKI: Diistinceleri kontrol inanci, BF:
Bilissel farkindalik

Kaynaklar

Wells A, Papageorgiou C. Relationships between worry, obsessive—compulsive
symptoms and meta—cognitive beliefs. Behav Res Ther, 1998; 36: 899—
913.

Yilmaz S, zci E Mermi O, Atmaca M. Metacognitive functions in patients
who has obsessive compulsive disorder and major depressive disorder: a
controlled study. Anadolu Psikiyatri Derg, 2016; 17(6):451-458

Dogan K, Solak OS, Ozdel K, Tiirkgapar MH. Obsesif Kompulsif Bozukluk Al
Tiplerinde ve Saglikli Kontrol Grubunda Ustbilislerin Kargilastirilmast.
JCBPR, 2013, 2: 34-40

Batmaz S, Ulusoy Kaymak S, Kocbiyik S, Turkcapar MH. Metacognitions and
emotional schemas: a new cognitive perspective for the distinction between

unipolar and bipolar depression. Compr Psychiatry, 2014; 55(7):1546-55.



SOzLU BILDIRILER

Danisan Perspektifinden Miidahale
Etkinliginin Degerlendirilmesi:
Esenlik Boyutlari ve Olciimii

Nese Alkan

Atilim Universitesi

Amag: Ruh saghg alaninin uygulama ve arastirma disiplini olan
uygulamali/klinik psikolojinin glinimiizde geldigi nokta, insanin
psikolojik iyilik halinin cok yonlu olarak ele alinmasi gerekliligi ve
bir Ust noktaya tasinmasi hedefi olarak 6zetlenebilir. Danisanlarin
kendi durumlarini ve iyilik hallerini 6znel olarak degerlendirmeleri
ise, kanita dayali mudahalelerin ayrilmaz bir parcasidir. Danisanlarin,
kendileri ile gerceklestirilen psikoterapi/mudahalenin etkinligini ve
bu sirecin iyi olus ve esenliklerine katkilarini gecerli ve guvenilir
sekilde degerlendirebildikleri araglara ihtiya¢ duyulmaktadir. Bu
arastirmanin amaci, bu ihtiyaci giderebilecek; hem arastirmacilarin
hem de psikoterapistlerin uygulamalarinda kullanilabilecekleri “Esenlik
Endeksi” Turkce formunun gelistirilmesidir.

Yontem: Arastirmaya 18-54 yaslar arasinda, %69,5'i calisan %29,5'i
Universite 6grencisi toplam 213 yetiskin dahil edilmistir. Katihmcilar,
demografik bilgileri ile birlikte, Esenlik Olcegi, Yasam Doyumu, Manevi
Doyum, Alisveris Bagimliigl ve Yalnizlik Olgeklerini, hazirlanan soru
formunda cevrimici olarak cevaplamislardir. Olcegin yapi gecerliligi
aciklayicr ve dogrulayicr faktor analizleri ile, benzesim ve ayrisim
gecerlilikleri iki yonlt tam ve parcali korelasyon analizleri ile, 6lctim
degismezligi ise tek yonll varyans analizleri ile test edilmistir.

Bulgular: Faktor analizleri, 6lcegin orijinalindeki yapida alti boyuttan
olustugunu géstermistir. Olcegin i¢ tutarlihg Cronbach o = .82
bulunmustur. ki yonlt korelasyon analizleri esenlik &lcegi toplam
puaninin beklendigi sekilde genel yasam doyumu (r = .62) ve manevi
doyum (r = .29) ile pozitif; yalnizlik (r = -.51) ve alisveris bagimlihgi (r =
-15) ile negatif iliskili bulunmustur. Olgek puani cinsiyet, daha énce
gecirilen hastalik ve sigara kullanimina gére degismezken, daha 6nce
antidepresan ila¢ kullanmis olan katilimcilarin toplam esenlik 6lcegi
puanlarinin, kullanmamis olanlardan daha distk oldugu bulunmustur
(F(1,204) = 7.713, p =.005).

Sonugc: Alti boyuttan olusan 12 maddelik Esenlik Olceginin gecerli
ve glvenilir bir 6l¢cim araci olarak, arastirmalarda ve saghk bilimleri
uygulamalarinda kullanilabilir oldugu sonucuna ulasiimistir. Dilimize
kazandirilan ilk esenlik 6lcegi olmasi nedeni ile 6nemli bir ihtiyaca
cevap verecegi disuntlmektedir.

Anahtar Kelimeler: esenlik 6lctimd, iyi olus, etkilik degerlendirme, danisan
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Tiitiin Bagimhlarinda Sosyal Fobinin
Incelenmesi

Selim Arpacioglu

istanbul Medeniyet Universitesi Goztepe Egitim ve Arastirma Hastanesi, Ruh ve Sinir
Hastaliklari Klinigi, istanbul, Tiirkiye

Amag: Sosyal fobi ve diger anksiyete bozukluklarinin alkol ve madde
kullanim  bozukluklarini artirdigr  bilinmektedir. Tuttin kullanimi,
dinyada ve ulkemizde o6nlenebilir 6lim ve hastalik nedenlerinin
basinda gelen 6nemli bir halk saglhgi sorunudur. Bu arastirmada
tedaviye basvuran ve basvurmayan nikotin bagimlilarinda sosyal fobi
incelenmistir. Tatln kullanimiyla ilgili 6zellikler ve sigara birakmayla
ilgili bilisler ve tedaviye bagvurma davranisi ile sosyal fobi iligkisinin
arastirilmasi amaclanmistir.

Yontem: Arastirmaya bir ay boyunca hastane sigara birakma
poliklinigine bagvuran 76 ardisik hasta ve ayni bélgede bulunan birinci
basamak Aile Saglik Merkezleri'ne basvuran ve son bir yil icinde sigaray!
birakmayi denemis 79 ardisik hasta dahil edildi. Ayrica calismanin
glictint artirmak amaciyla Fagerstrom Nikotin Bagimlilig Testi
Uzerinden sadece orta ve lzeri derecede nikotin bagimlilari calismaya
alindi. Katihmcilara ayrica sosyodemografik veri formu, arastirmaci
tarafindan hazirlanan ve sigara birakmayla ilgili bilislerini 6lcmeyi
amaglanan Likert tipi sorular ve Liebowitz Sosyal Fobi Belirtileri Olcegi
uyguland.

Bulgular: Arastirmaya 155 gonulli katildi. Katihmcilar ortalama
olarak; 22.48+11.33 yildir, glinde 22.81£10.11 sigara tiketmekteydi ve
2.35%2.11 kez sigarayr birakmayi denemislerdi, Fagerstrém puanlari
6.13£1.94't4. Sigaray! rahatlama tarzi icenlerin bagimlilik puanlari
odul tarzi igicilerden yiksekti. Tedaviye basvuran ve basvurmayan
grupta higbir 6lgek arasinda anlamli fark bulunmadi. Liebowitz kayg,
kacinma ve sosyal fobi toplam skorlarinda evlilerin, sigarayi birakmasi
bir profesyonel tarafindan &nerilenlerin, alkol kullanmayanlarin grup
ortalamasi anlamli sekilde biyiik bulundu. Liebowitz kaygi 6lceginde
psikatrik oykust olanlarin ortalamasi daha yuksekti.

Sonug: Arastirmada bazi 6zellikler bagimlilik diizeyi ve sosyal fobi ile
iliskisi bulunmustur. Sosyal fobinin sigara birakma tedavisine basvurma
zerisine bir etkisi bulunmamistir. Bunun nedeni sosyal fobisi olanlarin
calismaya katilmaya goénulli olmamasi olabilir ancak daha kapsamli
calismalara ihtiyag duyulmaktadir.

Anahtar Kelimeler: sigara bagimliligi, nikotin bagimliligi, sosyal fobi ve sigara,
sosyal fobi tedavi basvurusu
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Bilissel Semalar ve Meslek Se¢imi
Arasindaki Iliski

Abdullah Yilmaz, Meryem Karaaziz,
Mehmet Hakan Tiirkcapar

Yakin Dogu Universitesi Yiiksek Lisans Ogrencisi
Yakin Dogu Universitesi
Sosyal Bilimler Universitesi

Amag: Bu arastirmada bilissel semalar ile meslek secimi arasindaki
iliskinin incelenmesi amaclanmistir.

Yontem: Calismaya 25-44 yaslar arasinda, %41,3't kadin, %58,7'si
erkek olmak tzere toplam 104 hakim, tip doktoru ve mihendis
katilmistir. Veri toplamada Kisisel Bilgi Formu, PBQ-S (Kisilik inang
Olgegi Kisa Formu), SKO (Sosyal Karsilastirma Olgegi) kullanilmistir.

Bulgular: Arastirmaya katilanlarin %70,2'i mesleklerini kendi istek ve
kararlariyla, %12,5'i cevre/aile istegi ve/veya baskisiyla, %17,3'0 ise
puaninin okul/bélime uygun olmasi ve/veya sans eseri sectiklerini
bildirmislerdir. Hakim ve miuhendislerde kendi istek ve karariyla
mesleklerini se¢me orani tip doktorlarina gére daha yiksektir.
Katihmcilarin %38,5'i mesleklerini kisilik 6zelliklerine uygun oldugu icin
sectiklerini bildirirlerken, tip doktorlarinda bu oran diger mesleklere
gore daha dustktur. PBQ-S puan ortalamalari mesleklere ve meslegi
secme sekillerine gére anlamli farklilik géstermemistir, SKO 6lceginden
elde edilen puanlara gore; tip doktorlari hakim ve mihendislere gore
kendilerini daha basarisiz, yalniz ve kararsiz gérmektedirler. Tekli
analizlerde, mesleklerini cevre/aile etkisiyle sectiklerini bildirenler,
anlamli olarak kendilerini daha pasif, inisiyatif sahibi olamayan ve daha
dislanmis hissettiklerini  bildirmislerdir. Meslegi kisilik 6zelliklerine
uygun oldugu icin sectiklerini bildirenler ise, kendilerini sevilen,
yalniz olmayan, daha aktif, daha kararli ve inisiyatif sahibi olarak
degerlendirmislerdir. Coklu analiz sonucuna gore, tip doktoru olmak,
meslegi secme sekli ve meslegi yapmaktan duyulan memnuniyetten
bagimsiz olarak SKO 6lceginden alinan puani yiikseltmektedir. PBQ-S
6lceginden alinan puanlar agisindan; meslegini yapmaktan memnun
olmayan kisiler bagiml, paranoid ve borderline alt 6lceklerinden daha
yuiksek puan almiglardir.

Sonug: Elde edilen bulgular, meslek seciminde ve mesleki ruhsal
hastaliklara yaklasimda bilissel semalarla iliskiyi arastiran calismalara
agirhk verilmesinin yararh olacagini géstermektedir.

Anahtar Kelimeler: Tip doktoru, hakim, muhendis, meslek segimi, bilissel
semalar

Biligsel Davranisci Psikoterapi ve Arastirmalar Dergisi 2020; 9(Ek 1):2-54

Psikiyatristlerin Obsesif kompulsif
Bozukluk Tedavisinde Bilissel Davranisci
Terapiye lliskin Tutum ve Davranislan

Rukiye Ay', Oguzhan Kilingel?

'Bursa Yiiksek ihtisas EAH, Psikiyatri Klinigi, Bursa
2Sakarya Yenikent Devlet Hastanesi, Psikiyatri Klinigi, Sakarya

Amagc: Bu calismada Psikiyatristlerin Obsesif Kompulsif Bozukluk
(OKB) tedavisinde Bilissel Davranisci Terapiye (BDT) iliskin tutum ve
davranislarini degerlendirmek amaglanmistir.

Yontem: Calismamiza 52 gondllu psikiyatri uzmani dahil edildi.
Sosyodemografik veri formu ve literatir isiginda hazirlanan tutum ve
davranis sorularindan olusan anket online olarak uygulandi. Verilerin
analizi SPSS v25 programinda yapildi. Strekli veriler ortalama standart
sapma, kategorik veriler siklik ve ytizde seklinde ifade edildi. Kategorik
verilerin karsilastirilmasinda ki-kare testi kullanildi. p<0,05 degeri
anlamlilik olarak kabul edildi.

Bulgular: Calisma grubunun yas ortalamasi 36,21+4,35'ti. Uzman
olarak calsilan siire ortalama 6,13+4,36 yildi. Katilhcillarin %40,4 ile
devlet hastanesi ve %36,6 ile egitim arastirma hastanesinde calisiyordu.
%34,6's1 ayda 501-1000 ve %28,81 1001 hasta ve Ulzeri sayida hasta
bakmaktaydi. Uzmanlik egitimi siresince klinikleri disinda BDT
egitimlerine basvuran kisi ortalamasi %76,9'du. Katilimcilarin hepsi
OKB'da BDT'nin etkili oldugunu distintuyordu. Katilimcilarin %88,5'i
ilac tedavisini kabul etmeyen hastalarda, %84,6's1 gebelik ve laktasyon
doneminde, %80.8'i ise iyilestirmeyi hizlandirmak icin ilaclara ek
olarak BDT vyi tercih ettigini belirtti. Hastaligin klinik &zelliklerine
gore; %84,6's1 reaktif obsesyon varliginda, %69,2'si ise obsesyon ve
kompulsiyonlarin birlikte seyrettigi durumlarda BDT'yi tercih edecegini
belirtti. BDT yapilmasina engel olan durumlar soruldugunda %59,6'si
hasta yogunlugu nedeniyle zaman ayiramama, %51,9'u hastanin kabul
etmemesi ve %46.2'si haftalari bulan terapi streci nedeniyle hastanin
uyum saglayamamasi olarak belirtti. Sosyodemografik veriler ile tutum
ve davranislar arasinda anlamli iliski saptanmadi.

Sonug: Calismamizda Psikiyatristlerde BDT egitim oraninin yiiksek
oldugu, kullanim endikasyonlarini belirleyebildigini, OKB'da etkili
bir tedavi olarak kabul edildigi ortaya konulmustur. Mevcut calisma
sartlar, fiziksel kosullar, hasta yogunlugu gibi nedenler giinlik pratikte
uygulama zorluguna neden olmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Bilissel Davranisgi Terapi, Obsesif Kompulsif Bozukluk,
Psikiyatrist



SOzLU BILDIRILER

Sinirda (Borderline) Kisilik Bozuklugu:
Bir Vaka Calismasi

Melek Oztiirkler, Meryem Karaaziz

Yakin Dogu Universitesi Yiiksek Lisans Ogrencisi
Yakin Dogu Universitesi

Bireylerin duygulaniminda dengesizlik ve durtisellik 6rintulerinin
eslik ettigi Sinirda (Borderline) Kisilik Bozuklugu, kisilerarasi iliskilerde
stregen bozulmalar goérilen bir bozukluktur. Bu calisma, sinirda
(Borderline) kisilik bozuklugu &runtusu gosteren S. isimli danisanin
9 seans sonunda ele alinan vaka formilasyonu ve Bilissel Davranisgi
teknikler kullanilarak olusturulan tedavisini ve stipervizyon sirecini
olusturmaktadir. S., 26 yasinda, lise mezunu, dul, zayif, orta boylu,
bakimli ve 6zel bir sirkette sekreter olarak calisan bir kadindir. Calisma
3 bolimde sunulmustur. Birinci bélimde danisanin demografik
bilgileri, aile ve sosyal yasantisi, is ve egitimi, danisanin gérdugi zayif
ve glgcli yonleri siralanabilmektedir. Calismanin ikinci bélimunde ise
tani agisindan izlenimler ve seans surecleri ve kullanilan ekol basliklari
ve Bilissel Davranisci Teknikler altinda olusmaktadir. Uciincii béliimde
ise seanslarin asamalarinin ve gelisimlerinin degerlendirilmesi ve
gelecek seanslar ve uzun doénemli amaclarin belirlenmesi olarak
olusturulmustur. Bu arastirmanin amaci ise Sinirda (Borderline) Kisilik
Bozukluguna sahip bireylerin bozukluk ve terapi streclerine farkli bir
bakis agisi sunmaktir.

Anahtar Kelimeler: Sinirda kisilik bozuklugu, vaka formulasyonu, kisilik
degerlendirmesi, BDT teknikleri
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Bilissel Davranisci Terapi (BDT) Odakli

Online Terapinin Etkililiginin Artirflmasina

Yonelik Bir Web Sitesinin Gelistirilmesi:
TherAppit

Ercan Akin, Mehmet Hakan Tiirk¢apar

Beyoglu Rehberlik ve Arastirma Merkezi
Ankara Sosyal Bilimler Universitesi, Psikoloji ABD

Amag: Son vyillarda ruhsal rahatsizliklarin tedavi edilmesinde
online terapilerin kullanilmasina olan ilgi artmaktadir. Online terapi
uygulamalari e-posta, sohbet odalari, gériinttlt konusma gibi araglari
barindirabilmektedir. Bilissel Davranisci Terapi, 6grenme odakli bir
terapi yontemi oldugundan envanterler, formlar ve kagit-kalem gibi
bircok aracin kullanilmasini gerektirmektedir. Ornegin, seans éncesinde
danisanin yasadigi sikintinin diizeyini daha iyi anlamak icin envanterler,
seans sirasinda kesitsel formulasyon yapmak icin kagit-kalem ve seans
sonrasinda ise danisanin verilen 6devleri yapabilmesi icin formlar
kullanilmaktadir. Ancak online terapilerde bunlari kullanirken yasanan
guclikler hem terapi surecinin etkililigini dustirmekte hem de terapi
stirecini zorlastirmaktadir. Bu calismada, BDT odakl online terapinin
etkililiginin artinlmasina yoénelik etkilesimli formilasyon araglari ve
formlar barindiran ayni zamanda terapist tarafindan danisanin yasadig
sikintinin diizeyini ve terapi stirecinde gelisimini takip edecek online
envanterler ggndermesine imkan veren ve danisanin telefon, bilgisayar
gibi cihazlar kullanarak doldurduktan sonra sonuglarini analiz edip
terapiste sunan bir web sitesinin tasarlanmasi amaglanmistir.

Yontem: TherAppit web sitesinin backend bélimi .net core, frontend
bolimi ise Angular teknolojisi kullanilarak Visual Studio ve Visual
Studio Code ortamlarinda gelistirilmistir. Web sitesinin verileri MSSQL
veritabani kullanilarak saklanmakta ve gitlab sistemi ile versiyon
kontrolleri yapilmaktadir.

Bulgular ve Sonug: TherAppit, BDT odakli online terapi yapan
uzmanlara terapinin etkililigini artiracak ve terapi sirecini
kolaylastiracak ti¢ 6nemli ara¢c sunmaktadir: Bunlardan ilki, danisanin
yasadigi sikintinin dizeyini belirlemek ve terapi suirecinde gelisimini
takip etmek icin danisan, terapistin kendisiyle paylastigi baglantiya
tikladiginda gikan envanteri, telefon/ bilgisayardan doldurabilmektedir.
Danisan envanteri doldurdugunda web sitesi bu envanterin sonuclarini
otomatik olarak hesaplamakta ve terapist icin goérsellestirmektedir.
ikinci arac ise 6dev olarak verilen formlarin danisanin cikti almasina
ya da terapiste gondermesine gerek kalmadan paylasilan linke
tiklayarak telefon/bilgisayardan doldurabilmektedir. Danisan formu
doldurdugunda terapist web sitesinde danisanin doldurdugu formu
gorebilmektedir. Son arag ise terapist farkli formatlarda hazirlanmig
olan kesitsel formulasyon formlarini seans sirasinda telefon/
bilgisayardan doldurabilmekte ve istenildiginde ekran paylasimi
yaparak danisana gosterebilmekte ya da yine baglanti seklinde danisan
ile paylasabilmektedir.

Anahtar Kelimeler: BDT, online terapi, form, formulasyon
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Depresyonu Olan ve Olmayan OKB
Hastalarinda Obsesif Inanclar ve
Klinik Ozellikler

Bengii Yiicens

Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi Psikiyatri AD

Amag: Obsesif Kompulsif Bozukluk (OKB) olusmasinda ve siirmesinde
etkisi olan obsesif inanglar temel olarak abartilmis sorumluluk,
dustincelerin kontrol edilebilirligine dair inang, dustincelere 6nem
verme, abartili tehdit algisi, mikemmeliyetcilik ve belirsizlige
tahammoilsuzliik bashklar altinda ele alinirlar. OKB hastalarinda obsesif
inanclarin saglikllara gére daha siddetli oldugu gorisu yaygindir ancak
depresyonun karistirict etkisi dislandiginda bu farkliligin ortadan
kalktigini belirten calismalarin yani sira strdigunt gosteren calismalar
da mevcuttur. Bu galismanin amaci depresyonu olan OKB hastalarinin
depresyonu olmayan OKB hastalarindan farkli obsesif inanclar ve klinik
ozellikler gésterip gdstermedigini saptamaktir.

Yontem: Calismaya OKB'ye eslik eden depresyonu olan 115 ve
depresyonu olmayan 82 hasta dahil edilmistir. Hastalara sosyodemografik
veri formu, Beck Depresyon Envanteri (BDE), Beck Anksiyete Envanteri
(BAE), Boyutsal Obsesyon Kompulsiyon Olcegi (BOKO) ve Obsesif
inanclar Olgegi (OIO) uygulanmistir. Gruplar sosyodemografik 6zellikler,
boyutsal OKB siddeti ve obsesif inanglar acisindan karsilastiriimistir.
Kategorik degerlerin karsilastiriimasi icin ki-kare testi, stirekli degerlerin
karsilastiriimasi icin student-t testi uygulanmistir.

Bulgular: Depresyonu olan ve olmayan OKB hastalarinin
sosyodemografik  ozelliklerinin ~ karsilastinimasi  Tablo-1de  yer
almaktadir. Bu gruplarin BDE, BAE, BOKO ve OIO alt slgek puanlari
acisindan karsilastirilmalari ise Tablo-2'de verilmistir.

Sonug: Depresyonu olan OKB hastalarinda anksiyete dizeyi ile
“bulas”, “sorumluluk”’, “istenmeyen dustince”, “simetri” boyutlarindaki
OKB semptomlari daha siddetlidir. Ayrica “sorumluluk ve tehlike”,
“mukemmeliyetcilik  ve  kesinlik”,  “dustincelerin  kontrolinin
6nemsenmesi” obsesif inanglari da depresyonu olan hastalarda
depresyonu olmayan OKB hastalarina gore daha kati oldugundan
bilissel davranisgci mudahelelerde bu bilissel 6zelliklerin farkinda
olunmali ve gerekli miidaheleler planlanmalidir.

nou,

Anahtar Kelimeler: obsesif kompulsif bozukluk, depresyon, bilissel davranisgi
terapi

Tablo 1: Depresyonu olan ve olmayan OKB hastalarinda
sosoyodemografik 6zelliklerin karsilastiriimasi

Depresyonu Depresyonu
olan OKB olmayan OKB | Ki-kare
s=115 $s=82 testi
5 (%) s (%) p*
Cinsiyet erkek 43 (37.4) 35(42.7) 0.454
kadin 72 (62.6) 47 (57.3)
Medeni bekar 72 (62.6) 41 (50.0) 0.078
durum evli 43 (37.4) 41 (50.0)
Egitim ilkogretim 37(32.2) 19 (23.2) 0.375
durumu lise 27 (23.5) 23 (28.0)
Universite 51 (44.3) 40 (48.8)
Alkol var 23 (20.0) 20 (24.4) 0.462
kullanimi yok 92 (80.0) 62 (75.6)
Uyusturucu var 1(0.9) 1(1.2) 0.809
kullanimi yok 114 (99.1) 81 (98.8)
Sigara var 47 (40.9) 17 (20.7) 0.003*
kullanimi yok 68 (59.1) 65 (79.3)
Ort+SS Ort+SS p*
Yas yil 314493 30.5+9.6 0.504
*p <0.05, s:sayl, %: ylizde, SS: Standart Sapma
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Tablo 2: Depresyonu olan ve olmayan OKB hastalarinda

anksiyete, boyutsal OKB siddeti ve obsesif inanclarin siddetinin
karsilastiriimasi

Depresyonu Depresyonu
olan OKB olmayan OKB | Student-t

s=115 §=82 test

Ort+SS Ort+£SS p*
BDE 27.1+7.2 9.1+4.7 <0.001*
BAE 22.8+12.5 10.8+8.9 <0.001*
BOKO-bulas 7.4+4.3 5.2+3.7 <0.001*
BOKO-sorumluluk 8.6+5.1 5.7+4.0 <0.001*
BOKO-istenmeyen 11.3+£5.5 6.9+3.7 <0.001*
dislnce
BOKO-simetri 7.0£5.3 43+3.7 <0.001*
0iO-sorumluluk 71.2+18.7 54.6+19.0 <0.001*
0i0- 75.1+£17.5 62.7+20.1 <0.001*
miikemmeliyetcilik
0iO-diisiince 474+15.7 35.9+13.6 <0.001%
kontrol
*p <0.05, s:sayl, SS: Standart Sapma, BAE: Beck Anksiyete Envanteri, BOKO: Boyutsal
Obsesyon Kompulsiyon Olcegi, Oi0: Obsesif inang Olcegdi

Kaynaklar
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SOzLU BILDIRILER

Aile Hekimlerinin Bilissel Davranisci Terapi
Konusundaki Goriisleri: On calisma

Hakan Yaman

Serbest Hekim

Amac: Bilissel davranisci terapi (BDT) kanita dayali olarak kabul géren,
etkin bir terapi yontemidir. BDT baska bilissel terapi yontemlerine gére
daha kisa stirede etkili olan, psikyatrik yakinmalari gideren, danisanin
islevselligini gelistiren ve yasam kalitesini artiran bir psikolojik mtidahale
yontemidir. Bu galismada kiictik bir 6rneklemde aile hekimlerinin BDT
konusundaki gérisleri alinmuistir.

Yontem: Calismaya 36 katimci katilmistir. Katihmcilardan sézel onam
alindiktan sonra 27 sorudan olusan anket uygulanmistir (8 acik uclu,
13 kapali uglu, kapal uclu sorularin icerisinde ise 6 likert tipi soru
bulunmaktadir). Anket sosyodemografik, aile hekimliginde bilissel
davranissal terapiler konusundaki gorisleri ve gindelik ruh saghg
uygulamalari ile sorular icermektedir. Yanit orani %72'dir.

Bulgular: Ortanca yaslart 40,5 (min-maks=24-58), cogunun erkek
(n=20;%56) ve evli (n=26%72) olduklari ve kamu sektériinde
(n=30,%82) calistiklar anlagilmistir. Ortanca 9 (min-maks=0-33) yildir
aile hekimiydiler ve cogu psikoterapi egitimi (n=31,%86) almamistir.
Hastalari en fazla hastayr psikyatri uzmanina yonlendirmektedirler
(n=28,%78). BDT'nin uygulanmasi ile ilgili en 6nemli engeller arasinda
“is yukt"(n=14), “egitimin olmamasi” (n=6), “mekan yoklugu” (n=4),
“danisanlarin  giiven kazanmalan” (n=2), “psikoterapiden (cret
alinmayacak olmasi” (n=1), “danismanlk alinabilecek bir kurumun
yoklugu” (n=1).Katihmcilar ayda ortanca 10 (min-maks=5-30) yeni
hasta gérmektedirler.

Sonug: Aile hekimleritoplumigerisinde ruhsal sorunlari olan bireyleriilk
goren hekimler arasinda bulunmaktadir. Kendilerinin desteklenmeleri
(zaman, mekan, Ucret, recete yetkisi, konsultasyon alinacak yer
vb.) vermis olduklari saglk bakiminin niteligini daha da artiracaktir.
Aile hekimlerine entegre (butinlesik) ruh saghg hizmetlerinde yer
alabilmeleri icin uygun enstriiman ve olanaklar sunulmalhdir.

Anahtar Kelimeler: BDT, aile hekimligi, birincil bakim
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Yaygin Anksiyete Bozuklugu Hastalarinda
Suicid Girisimi ile lligkili Ustbilislerin
Incelenmesi

ibrahim Giindogmus', Mehmet Sinan Aydin?

'Saglik Bilimleri Universitesi, Giilhane Tip Fakiiltesi, Ruh Saglgi ve Hastaliklari
Anabilim Dali, Ankara

2Atatiirk Gogus Hastaliklari ve Gogtis Cerrahisi Egitim Arastirma, Hastanesi Ruh
Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, Ankara

Amag: Suicid tim ruhsal bozukluklarda oldugu gibi Yaygin Anksiyete
Bozuklugunda (YAB) da istenmeyen ve énlenmesi amaglanan énemli
fenomenlerden bir tanesidir. Suicidin farkli modeller cercevesinde
incelenmesi, 6nlenmesine fayda saglayacagl dustntlmektedir. Bu
nedenle bu ¢alismada suicid girisimi olan ve olmayan YAB hastalarinin
Ustbilisler baglaminda arastiriimasi amaglanmistir.

Yontem: Mevcut calismanin érneklemini Gilhane Egitim ve Arastirma
Hastanesi Psikiyatri klinigine basvuran, suicid girisimi olan 30 ve suicid
girisimi olmayan 239 olmak Uzere toplam 269 gonilli YAB hastasi
olusturmaktadir. Ruhsal muayene sonrasi DSM-5 tani kriterlerine
gore primer tanisi YAB olan hastalara sosyodemografik veri formu,
Ustbilisler dlcegi-30 (UBO-30), Beck Depresyon Envanteri (BDE) ve
Beck Anksiyete Olcegi (BAE) uygulandi. Elde edilen veriler, veri setine
kayit edildikten sonra uygun istatistiki analizler uygulandi.

Bulgular: Orneklemimizde YAB hastalarinda suicid girisimi orani
%11,2 (n=30) olarak bulundu. Suicid girisimi olan ve olmayan gruplarin
karsilastirimasinda sosyodemografik degiskenlerde istatiksel olarak
fark saptanmadi (p>0,05, Tablo 1). iki grubun sigara (p=0,009), alkol
(p<0,001) ve psikoaktif madde kullanimi (p<0,001), BDE (p<0,001) ve
BAE (p=0,003) skoru arasinda istatiksel olarak anlamli fark saptandi
(Tablo 1). Calisma gruplarinin UBO-30 skorlarinin karsilastirilmasinda
istatiksel olarak farkhlk saptanmistir (Pillai's Trace Testi=0,068,
F(5,263)=3,821, p=0,002, n2=0,068). Bu farkliligin Dustinceleri Kontrol
ihtiyaci (p=0,001, Sekil 1) ve Kontrol Edilemezlik ve Tehlike (p<0,001,
Sekil 2) alt 6lgeklerinden kaynaklandigi anlasilmaktadir (Tablo 2).

Sonug: Calismamizda suicid girisimi olan ve olmayan YAB hastalarinin
Gstbilisleri arasinda fark oldugu gosterilmistir. YAB hastalarinda
suicid girisiminin  6nlenmesi icin uygulanacak psikoterapotik
girisimlerde Dusuinceleri Kontrol Ihtiyaci ile Kontrol Edilemezlik
ve Tehlike ustbilislerinin hedeflenmesi tedavi surecini etkinligini
artiracagl dusunulebilir. Bununla birlikte Ustbilislerin intihar riskini
degerlendirmede etkili olabilecegi unutulmamalidir.

Anahtar Kelimeler: Suicid, stbilis, yaygin anksiyete bozuklugu
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Akilci Duygusal Egitimin 9.Sinif
Ogrencilerinin Sosyal Kaygi ve
Miikemmeliyetcilik Diizeylerine Etkisi

Sabri Salur
MEB Eregli Lisesi /Zonguldak

Amac, Akila duygusal egitimin 9. Sinif 6grencilerinin Sosyal
kaygi, kendine yonelik ve sosyal kaynakhh miikemmeliyetcilik
diizeylerine etkisini incelemektir.

Yontem: Arastirmada 6n test-son test kontrol gruplu desen
kullanilmistir. Arastirma deney grubunda 90, kontrol grubunda 70
olmak tzere toplam 160 6grenci ile yuruttilmustir. Arastirmanin
denekleri ayni lisede okuyan 9. Sinif 6grencileridir. Sosyal kaygi
duzeyleri “Liebowitz Sosyal Fobi Olcegi” ile Mikemmeliyetcilik
diizeyleri (Kendine Yonelik Mukemmeliyetgilik (KYM) ve Sosyal
Kaynakli Mikemmeliyetcilik (SKM), “Cocuk, Ergen Mikemmeliyetgilik
Olcegi” ile slcilmustir. Deney grubuna haftada iki kez olmak iizere
5 hafta streyle akilcr duygusal egitim uygulanmis, kontrol grubuna
herhangi bir uygulama yapiimamistir. Uygulamadan bir hafta 6nce, bir
hafta sonra 6l¢im yapilmistir.

Bulgular: Verilerin analizinde Kolmogorov- Smirnov normallik testi
uygulandiktan sonra, bagimsiz 6rneklemler igin t testi ve bagimh
Srneklemler icin t testi uygulanmistir. On test sonuglarina gore iki grup
esitken, son testte deney grubunun sosyal kaygi diizeyi, KYM ve SKM
dizeylerinin kontrol grubuna goére anlamli dizeyde dustk oldugu
gorilmiustir. Deney grubu 6n test son test karsilastirmasinda, sosyal
kaygi, KYM ve SKM diizeyleri boyutlarinda son test sonuglarinin 6n
testte gore anlamli diizeyde dusiik oldugu gorulmustr.

Sonug: Elde edilen bulgulara gore akilci duygusal egitimin 9. sinif
ogrencilerinin sosyal kaygl, kendine yodnelik ve sosyal kaynakli
mukemmeliyetcilik ~ dizeylerini  anlamli  dizeyde  dustrdugu
anlasilmistir.

Anahtar Kelimeler: Akilci duygusal egitim, sosyal kaygi bozuklugu, kendine
yonelik mikemmeliyetcilik, sosyal kaynakli mikemmeliyetcilik, 9.sinif 6grencileri.
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Tablo 1:

N | Ortalama | S.S | df t

CEMO KYM Deney | 90 29,34 6,5 | 166 -0,403
On Test

Kontrol | 78 29,67 3,66
CEMO KYM Deney | 90 25,08 546 166 | -7,675
Son Test

Kontrol | 78 31,01 4,38
CEMO KYM OnTest | 90 29,34 6,5 | 89 | -41,358
Deney Grubu

SonTest | 90 25,08 5,46
GEMO KYM OnTest | 78 29,67 3,66 77 | -69,154
Kontrol Grubu

SonTest | 78 31,01 4,38
CEMO SKM Deney | 90 31,7 7,68 166 | 1,831
On Test

Kontrol | 78 29,94 3,75
CEMO SKM Deney | 90 23,86 717 166 | -6,964
Son Test

Kontrol | 78 30,76 5,38
CEMO SKM OnTest | 90 31,7 7,68 | 89 | -37,881
Deney Grubu

SonTest | 90 23,86 717
GEMO SKM OnTest | 78 29,94 3,75 | 77 | -68,147
Kontrol Grubu

SonTest | 78 30,76 5,38
LSKO On Test Deney | 90 46,93 23,97 158 | 0,382

Kontrol | 70 45,61 18,29
LSKO Son Test Deney | 90 39,54 21,4 158 | -2,645

Kontrol | 70 48,22 19,52
LSKO Deney OnTest | 90 | 46,93 |2397| 89 | 5537
Grubu

Son Test | 90 39,54 21,4
LSKO Kontrol OnTest | 70 45,61 18,29 | 69 | -2,015
Grubu

SonTest | 70 48,22 19,52




SOzLU BILDIRILER

Depresyon Hastalarinda Uyku Hijyeni ile
Uykusuzluk Siddeti Arasindaki lligkinin
Arastiriimasi: On Arastirma Sonuclan

Ahmet Uzer

Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Tip Fakiiltesi, Ruh Saghgi ve Hastaliklari
Anabilim Dali

Amag: En sik gorilen uyku sikayetlerinden biri olan uykusuzluk,
depresif bozukluklar gibi psikiyatrik bozukluklarin  6nemli  bir
semptomu olabilecegi gibi ayni zamanda bir psikiyatrik bozuklukla
daha iyi agiklanamadiginda ayri bir tani olarak degerlendirilir. Bununla
beraber depresyon hastalarinda uykusuzluk siddeti ile uyku hijyeni
arasindaki iliski tam olarak bilinmemektedir. Bu ¢alismada uykusuzluk
gorilme ihtimali yuksek olan unipolar depresyon hastalarinda uyku
hijyeni ile uykusuzluk siddeti arasindaki iliskiyi arastirmay1 amagladik.

Yoéntem: Bu calisma, Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Tip
Fakiltesi Hastanesi psikiyatri polikliniginde DSM 5’e gére unipolar
depresyon tanisi almis 30 hasta ve yas, cinsiyet, egitim durumu,
gelir duzeyi ile eslestiriimis 30 kontrol grubu ile gergeklestirilmistir.
Kronik agrisi, hipnotik kullanimi ve demansi olan hastalar calismaya
dahil edilmedi. Katilimcilara Beck Depresyon Envanteri (BDE), Beck
Anksiyete Envanteri (BAE), Uykusuzluk Siddet indeksi (USI) ve Uyku
Hijyeni indeksi (UHI) uygulanmistir.

Bulgular: Hasta grubunun yas ortalamasi 35.8 yil, 22'si (%73.3) kadind1.
Ki-kare testi sonuclari, hasta grubu ile kontrol grubu arasinda cinsiyet,
egitim duzeyi ve gelir dizeyi arasinda anlamli bir fark olmadigini
gosterdi. Bagimsiz orneklemlerde t-testi sonuclari, hasta grubunun
BDE, BAE, USi ve UHi puanlarinin kontrol grubuna gére anlamli olarak
yuiksek oldugunu gostermistir. Coklu dogrusal regresyon modelinde
(stepwise) USI puanlarini %42 varyansla BDE, %10 varyansla UHI
puanlari yordamistir [sirasiyla B = 0.295, 0.221, AR2= 0.417, 0.099, p
<0.05, F(57,2)=30,303].

Sonug: Bu ¢calismanin en 6nemli sonucu, depresyon hastalarinda uyku
hijyeni ve depresif belirtilerin uykusuzluk sikayeti ile bagimsiz olarak
iliskili oldugunun bulunmasidir. Depresyon hastalarinda uykusuzluk
tedavisinde uyku hijyeninin bagimsiz rollint arastiran arastirmalara
ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: uykusuzluk, uyku hijyeni, depresyon
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Bilissel Davranisci Grup Terapisi’'nin Sosyal
Anksiyete Bozuklugu Olan Universite
Ogrencilerinde Anksiyete, Ruminasyon ve
Oz-Sefkat Diizeyleri Uzerindeki Etkisi

Mustafa Kurtoglu, Saziye Senem Basgiil

Hasan Kalyoncu Universitesi iktisadi, Idari ve Sosyal Bilimler Fakiiltesi, Gaziantep

Amag: Bilissel davranisgi grup terapisinin sosyal anksiyete bozuklugu
olan universite 6grencilerinin sosyal anksiyete, ruminatif distince ve
6z-sefkat diizeylerindeki etkisini incelemektir.

Yoéntem: Calismada, Hasan Kalyoncu Universitesi'nde égrenim géren
1200 6grenciye Liebowitz Sosyal Anksiyete Olcegi uygulanmis ve sosyal
anksiyete diizeyi en yuksek olan 30 Universite 6grencisi secilmistir.
Gercek deneysel desenlerden 6n-test, son-test, izleme ve plasebo
desen kullaniimistir. Secilen 6grenciler tabakall seckisiz olarak deney
ve plasebo gruplarina atanmistir. Deney grubuna bilissel davranisci
grup terapisi (BDGT), plasebo grubuna ise iletisime dayali grup terapisi
uygulanmistir. Veri toplama araci olarak Kisisel Bilgi Formu, Liebowitz
Sosyal Anksiyete Olcegi, Ruminatif Dustince Bicimi Olcegi ve Oz-sefkat
Olgegi kullaniimistir. Deneysel islemin sonucunda elde edilen bulgular
Friedman, Mann Whitney-U ve Wilcoxon isaretli siralar test teknikleri
ile incelenmistir.

Bulgular: Deneysel islem sonrasi katiimcilarin sosyal anksiyete
puanlarinin 6n testten izlemeye istatistiksel olarak anlamli (p<0.5)
olarak azaldigi ve bu azalmanin etki biytklGgunin de yiksek oldugu
(0.55) gorulmustur. Ruminasyon degerleri incelendiginde, katimcilarin
BDGT sonrasi 6n testten izlemeye ruminatif dusiince puanlari anlamli
olarak azalmistir (p<0.5) ve bu azalmanin etki buyukligi yiksek
diizeyde (0.56) bulunmustur. Oz-sefkat puanlari incelendiginde ise
deneysel islemin 6z-sefkat Uzerinde herhangi bir etkisi olmadig
gorilmustur (p>0.5).

Sonug: BDGT uygulanan sosyal anksiyete bozuklugu olan 6grencilerin
sosyal anksiyete ve ruminatif distince diizeylerinde azalma meydana
gelmistir. Bireylerin 6z-sefkat dlzeylerinde herhangi bir degisiklik
gorulmemistir.

Anahtar Kelimeler: Sosyal Anksiyete Bozuklugu, BDGT, Oz-sefkat, Ruminatif
Dustince
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Sinav Kaygisinin Bilissel Davranisci
Terapisi: Bir Olgu Sunumu

Ferda Ece ince, Ali Ercan Altinoz

Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Psikiyatri Anabilim Dali

Sinav kaygisi; kisinin degerlendirilecegi zaman gerilim, endise ve
santral sinir sisteminin asiri uyarilmasini iceren istenmeyen bir durum
olarak tanimlanir. Kisinin performansinin degerlendirilmesini iceren
herhangi bir durum her zaman bir miktar stres yaratir, bireyin 6nceki
deneyimleri ve durum hakkindaki algi ve dustincelerini etkileyebilen
faktorler, sinav deneyimi icin tepkilerini belirleyebilir. Endise iceren
tekrarlayicr dustinceler, kendini elestiren felaketlestirici dustinceler,
fizyolojik uyarilmishk ve belirgin duygusal sikinti sinav kaygisina eslik
eder. Psikoegitim ve sistematik duyarsizlastirma, bilissel yeniden
yapilandirma, gevseme teknikleri gibi bilesenleri iceren bilissel-
davranisci terapilerinin sinav kaygisi olan bireylerde de etkin bir tedavi
oldugu ve sinavla iliskili kaygl diizeylerinde anlamli disus sagladigi
gosterilmistir.

Bu olgu sunumunda sinav kaygisi olan 23 yasinda bir kadin hastanin 6
seans bilissel davranisci psikoterapi ile sagaltimi sunulmustur.

Bilissel davranisci psikoterapi sinav kaygisinin fizyolojik ve bilissel
bilesenlerini tedavi etmede etkindir.

Anahtar Kelimeler: sinav kaygisi, bilissel davranisci terapi, anksiyete bozukluklari
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Partner Siddetinde $emalar ve Kisilik
Ozellikleri Arasindaki lliskiler

Ayse Gokgen Giindogmus

T.C. Saglik Bakanligi Saglik Bilimleri Universitesi Diskapi Yildirim Beyazit Egitim ve
Arastirma Hastanesi, Ankara

Amac: Partner siddeti mevcut veya eski bir es veya es tarafindan fiziksel,
sozel, cinsel veya psikolojik siddete maruz kalma olarak tanimlanmakta
ve artan sayisi ile ciddi bir kiiresel saglk sorunu olarak goriilmektedir.
Partner siddeti ile kisilik ozellikleri veya bozukluklari arasinda iliski
oldugu gosterilmistir. Son vyillarda odaklanilan bir bagka kavram
erken donem uyumsuz semalar olup ¢ocukluk ¢agr travmalari ile ileri
donemde partner siddeti arasinda araci roli oldugu calismalarda
gosterilmistir. Bu ¢alismada partner siddeti tanimlayan bireylerde bu
iki kavram arasindaki baglantilarin belirlenmesi amaglanmistir.

Yontem: Calismaya Ankara Diskapi Yildinm Beyazit EAH Psikiyatri
Poliklinigi'ne ayaktan basvuran, anksiyete bozuklugu ya da depresif
bozukluk tanisi konan ve son bir yil icerisinde partner siddeti bildiren
bireyler dahil edilmis olup 75 bireyin verileri degerlendirilmistir. Bu
bireylere onamlari sonrasi sosyodemografik veri formu, Young Sema
Formu-Kisa Form3 ve Kisilik inanglari Anketi-Kisa Form uygulanmistir.

Bulgular: Kopukluk sema alani ile cekingen, antisosyal, histrionik,
sizoid, paranoid kisilik o6zellikleri; zedelenmis otonomi sema alani
ile cekingen, bagimli, antisosyal, histrionik, paranoid, borderline
kisilik 6zellikleri; zedelenmis sinirlar sema alani ile gekingen, obsesif-
kompulsif, antisosyal, narsisistik, sizoid, paranoid kisilik 6zellikleri;
baskalarina yonelimlilik sema alant ile pasif-agresif, obsesif kompulsif,
antisosyal, narsisistik, sizoid, paranoid kisilik 6zellikleri ve yiiksek
standartlar sema alani ile cekingen, pasif-agresif, obsesif kompulsif,
antisosyal, narsisistik, histrionik, sizoid ve paranoid kisilik &zellikleri
arasinda iliski saptanmustir.

Sonug:Literatiirde kisilik o6zellikleri ile semalar arasidaki iligkiyi
partner siddetinde arastiran calismalarin sayisi sinirhdir. Calismamizda
kisilik 6zellikleri ile sema alanlari arasinda zayif-orta dizeyde iliskiler
saptanmis olup bu verinin partnerler arasinda siddet varliginda
gerceklestirilen psikoterapotik uygulamalarda bireylerin ¢ok boyutlu
degerlendirilmesinde katki saglayabilecegi dustinilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Siddet, sema, kisilik
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SOzLU BILDIRILER

Bir Universite Hastanesi Psikiyatri
Poliklinigine Basvuran Hasta ve Hasta
Yakinlarinda Bilissel Davranisci Terapi
Hakkindaki Temel Bilgi Diizeyi ve Tutumun
Arastirilmasi

Beyza Erdogan Akturk’, Ayse Erdogan Kaya?, Seda Turkili'

'Mersin Universitesi Ruh Saglgi ve Hastaliklari Anabilim Dali
?skilip Atif Hoca Devlet Hastanesi, Ruh Sagligi ve Hastaliklari Bélimii

Giris ve Amag: Psikiyatri poliklinigine basvuran hastalarda gesitli
nedenlerle BDT (Bilissel Davranis¢i Terapi) uygulamalari sinirli
kalmaktadir. Ayrica BDT ile ilgili bilgi dizeyi ve farkindaligin yetersiz
olusu goze carpmaktadir. Calismamizda poliklinigimize bagvuran
hasta ve onlarin yakinlarinda BDT ile ilgili temel bilgi dizeyleri ve
tutumlarinin arastirilmasi amaglanmistir.

Yoéntem: Mersin Universitesi Hastanesi Psikiyatri Poliklinigi'ne 19-27
Agustos 2020 tarihileri arasinda basvuran 45 hasta ve hasta yakinina 24
soruluk bir anket uygulanmustir.

Bulgular: Katilimcilarin %52,4'si kadin, %47,6'si erkekti, yas ortalamasi
38,92+14,40 idi. Katihmcilarin %60'inin  ¢alima esnasinda aktif
ruhsal hastaligi vardi. Katiimcilarin %57,1'i daha 6nce BDT'yi hig
duymamisti. Yeterlilik belgesiyle birlikte hangi meslek gruplarinin
BDT verebilecegi sorusuna katiimcilar, siklikta psikiyatrist (%78,4),
psikolog (%62,2), psikolojik danisman (%10,8) yanitlarini verdi. BDT
kullanim alanlari hakkinda katilimcilarin %69,4't depresyon, %41,7'si
panik bozukluk, %38,9'u yaygin anksiyete bozuklugu, %36,1'i kisilik
bozuklugu, %27,81 TSSB (travma sonrasi stres bozuklugu) secenegini
isaretlemistir. Katihmcilarin %50'si ruhsal bir hastalik varliginda BDT ve
farmakoterapinin her ikisini birden almayi tercih ettigini belirtti.

Cinsiyet, yas, egitim, meslek, gelir duzeyi, ruhsal hastalik varligi
degiskenleriyle; BDT'yi daha 6nceden duymus olma, BDT hakkinda
bilgi duzeyi, BDT-farmakoterapi etki giiciniin ve etki sirelerinin
karsilastiriimasi, ruhsal hastalik varliginda tercih edilecek tedavi
secenegi gibi tutumlar arasinda anlamli bir farklilik saptanmadi.

Sonug: BDT hakkinda psikiyatri hastalarinin ve genel toplumun
bilgi duzeyinin yetersiz oldugu dustnulmektedir. Buna ragmen
bu calismadaki katihmcilarin ¢ogu BDT ve farmakoterapinin
birlikte kullanildiginda daha etkili ve daha uzun sureli bir iyilesme
saglayacagini distinmus, ruhsal bozukluk durumunda her iki tedavinin
birden kullanilmasini tercih edecegini belirtmistir. Hastalara tedavi
secenekleri arasinda firsat esitliginin saglanmasi acisindan, konuyla ilgili
egitimlerin ruh saghgi calisanlarina temel egitim olarak sunulmasina,
uygulama onundeki engeller ile micadeleye, saghk calisanlarinin
ve ilgili birimlerin, toplumda BDT hakkinda farkindaligi artirmaya
yonelik bilgilendirici faaliyetlerinin arttirlmasina ihtiya¢c duyuldugu
anlasiimaktadir.

Anahtar Kelimeler: BDT, farmakoterapi, tutum
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Bazi Agorafobi Olgularinda Tehdidin
Soyutlanmasi/Kategorize Edilmesi
Problemi Olabilir mi?

Serhat Yiiksel
Dogus Universitesi, Psikoloji Bélimii

Amacg: Agorafobi olgularinin bazilarinda tehdit beklentisi ile ilgili bilisler
kolayca saptanmaktadir. Ancak, bazi agorafobi olgulari bekledikleri
tehdidi klasik agorafobik bilislerden farkli olarak bildirmekte veya
tanimlayamamaktadir. Bu calismanin amaci, agorafobi olgularinin
tehdit beklentisi ile ilgili bilislerini nitel olarak degerlendirilmektir.

Yontem: Bu calismaya, sadece agorafobi tanisi koyulan ve Bilissel
Davranisci Terapi ile agorafobi tedavisi yurattlen kiictik disme korkusu
olmayan 22 yetiskin (yas araligi, 29-54 yil; 14 kadin, 8 erkek) hasta dahil
edildi. Otomatik dustincelerin saptanmasi amaciyla hastalara “Tam
olarak ne olacak?”, “Neden oradan uzaklasmalisiniz?”, “Yardim almanizi
gerektirecek olan durum ne olabilir?” sorulan soruldu.

Bulgular: Olgularin 16'sinin agorafobik bilislerinin temasi kendi
bedenleri ile ilgili bir sorun yasanacagina dairdi. Geriye kalan alti
olgudan biri “kaybolacagim”, biri “gokytizii beni yutacak’, Ucu
“bilmedigim bir sey olacak” seklinde bilisler bildirdi. Bir olgu ise,
basina gelecegini bekledigi seyin belli olmadigini “bu sorunun yanitini
aradigimda karsilastigim sey bir kara delik” sozleri ile ifade etti.

Sonug: Agorafobi olgularinin bilisleri saptanirken olgularin  bir
bélimiinde sorun yasanmazken, bir bélimiinde bilisleri saptamak
zor olmaktadir. Bilissel psikolojinin  6nemli sorularindan biri,
insanlarin zihninde bir kategorinin soyutlanmis bir 6zet seklinde
mi veya 6zgil ornekler seti seklinde mi temsil edildigidir. Bu soru
dikotomiden uzaklasan, kategorilerin iki sekilde de temsil edildigi ve
kismi soyutlamalarin hem ekonomik oldugu hem de bilgi edinmeyi
kolaylastirdigini savunan bakis agisi ile c¢ozilmeye calisiimaktadir.
Sonuglar, bazi agorafobi olgularinda, tehdit ile ilgili kategorilerin ne
soyutlanmis bir 6zet seklinde ne 6zgul 6rnekler seti seklinde ne de
kismi soyutlama seklinde temsil edildigini dustindtirmektedir.

Anahtar Kelimeler: Agorafobi, tehdit beklentisi, soyutlama, kategorizasyon
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COVID-19 Travmatik Stres Ol¢egi’'nin
Tiirkce'ye Uyarlamasi: Gegerlik ve
Giivenirlik Calismasi

Sengiil Tosun Altinoz, ilker Dalgar, Ali Ercan Altin6z

Yunus Emre Devlet Hastanesi, Psikiyatri, Eskisehir
Baskent Universitesi, Psikoloji, Ankara
Eskisehir Osmangazi Universitesi, Psikiyatri, Eskisehir

COVID-19 pandemisi kontrol edilebilirliginin az olmasi, siradan
olmamasi ve basta 6liim olmak tzere ciddi sonuglari olmasi nedeniyle
travmatik bir olaydir. Tim bu olumsuz etkilerin bireyleri nasil
etkiledigini dlcmek icin Kira ve arkadaslari (2020) 12 maddeden olusan
COVID-19 Travmatik Stres Olgegi'ni gelistirmistir. Bu 6lcek (i¢ boyuttan
olusmaktadir: “enfeksiyon ve 6liim korkusu/tehdidi”, “ekonomik sikintr”
ve “bozulmus rutin/izolasyon”. Bu baglamda bu calismanin amaci
COVID-19 Travmatik Stres Olcegi'nin Tirkceye uyarlanmasi ve gecerlik
guvenirlik calismasinin yapilmasidir.

Olcek, cevrimici dagitilmis ve kartopu yéntemiyle yas ortalamasi 29.85
(SS=10.26) olan 432 (Kadin = 279) katilimci tarafindan doldurulmustur.
Tim katilimcilara COVID-19 Travmatik Stres Olcegi'nin yani sira Hasta
Saglik Anketi-9, Dinya Saghk Orgiiti-5 lyilik Hali Endeksi, Yaygin
Anksiyete Bozuklugu-7i Olaylarin Etkisi Olcegi ve DSM-5 icin Travma
Sonrasi Stres Bozuklugu Kontrol Listesi uygulanmistir.

Kesfedici 6n analizler 6lcegin ti¢ faktorlt yapisini Turkiye 6rnekleminde
de korudugunu gosterdi. Olcegin ic tutarllik degerleri sirasiyla
“enfeksiyon ve 6ltim korkusu/tehdidi”, “ekonomik sikinti” ve “bozulmusg
rutin/izolasyon” icin .88, .73 ve .67 olarak saptandi (tim maddeler
bir arada Cronbach’s alfa .85 olarak bulundu). COVID-19 Travmatik
Stres Olgeginin Tirkce Uyarlamasinin gecerli ve givenilir oldugu
gosterilmistir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, gecerlik, givenirlik

Biligsel Davranisci Psikoterapi ve Arastirmalar Dergisi 2020; 9(Ek 1):2-54

Bilissel Davranisci Terapi ile Tedavisi
Yapilan Vajinismus Ciftlerinde Cinsel Mitler
ve Partnerlerin Tedaviye Katkisi

Mehmet Giines

Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi Hastaneleri Ana Bina 1.Kat. Psikiyatri Klinigi

Amag: Vajinismus cinsel islevin en belirgin bozuldugu cinsel islev
bozukluk(CiBYlarindan biri olarak tanimlanabilir. Klinigimizde bilissel
davranisci terapi(BDT) kullanilarak tedavi edilmis vajinismus vakalarinin
BDT sonuglarini, partnerlerin tedaviye katkilarini, iki partnerin cinsel
mitlerini ve tedavi sonuclarini sunmayr amacladik.

Yontem: DSM 5 kriterlerine gére vajinismus (n=44) ve eslerinin (n=41)
katihmiyla BDT yapilan vakalarda geriye donik olarak hasta dosyalari
taranarak elde edilen veriler kullanilmistir. Hasta onayinin alinmadigi
dosyalar tarama disi birakilmistir.

Bulgular: Yas ortalamasi vakalarinin 26.56 + 5.35, eslerinin 32.31
+ 7.59 olarak saptanmistir. Vakalarimizin %86.4 ilk basvurularini
doktora yapmisken geriye kalan hastalarimiz %13.6 seyh-muskaci ve
bitkisel ilag satan yerlere basvurmuslardir. Vakalarimizin %54,5 brans
doktorlari (kadin-dogum, troloji, psikiyatrist) tarafindan cinsel terapiste
yonlendirilmisken; geriye kalan vakalarin %45.5 yénlendirmesi internet
ve diger yonlendirmelerle (arkadas v.s) gerceklesmistir. Ayrica tedavi
arayisi sirasinda doktor basvuru sayisi 6dan sonra cinsel terapiste gelen
vaka orani %15.9 olarak saptanmistir.

Cocugu olan vakalarin tamami sezeryan ile dogum yapmislardi. Es
katihmlarinin 6zellikle 5 seans sonrasinda %30 oraninda azaldig
saptanmistir. Hastalarin ortalama tedavi olma seans sayisi 7.85+2.94'dir.
Kadinlarda en sik comorbid CIB %18.2 ile cinsel isteksizlik ve %13.6
ile orgazm bozuklugu olmustur. Erkeklerde ise en sik comorbid CiB
sirastyla cinsel istek bozuklugu, erken bosalma ve sertlesme bozuklugu
saptanmistir.

Vajinismus vakalarinda yuksek eslerinde daha dustk puan alan mitler
“oral seks olgunlasmamis bir sevisme bicimidir” ve “Erkek cinsel iliskiyi
her zaman ister ve buna her zaman hazirdir” seklinde olmustur.

Sonug: Calismamizda temel olarak kullandigimiz BDT teknikleri ve
eslerin tedaviye katkilari arastiriimistir. Yapilan bircok ¢alismada bilissel
davranisci terapi temelli cinsel terapinin en basarili yontem oldugu
belirtiimektedir. Terapiye eslerin katiminin artmasi ile cinsel terapide
ki toplam seans sayisinin azaldigi saptanmistir.

Calismamiz vajinismuslu kadinlarin vajinismusa bagl olan/olmayan
cinsel problemlerini BDT ile azaldigini ve hatta yok oldugunu
gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: Vajinismus, Bilissel Davranisci Terapi, cinsel mitler, partner
katkisi
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Tablo 1: Vajinismuslu vaka ve eslerinin sosyodemografik

i Tablo 1'de 6zetlenmistir.
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Tablo 2: Cinsel mitlere inanma diizeyleri

2 ve daha fazla cocuk

(n; %)
Doktora basvuru siiresi ilk 30 glin 2-6 ay 7-12

(n; %) (n; %) (n; %)

13;29.5 10;22.6 8;18.2
Seanslara eslerin katilim ik seansa 2-3.seans 4-6.seans
oranlari (%) (%) (%) (%)

93.1 84.1 70.5

dogal pozisyon erkegin ustte
olmasidir.

Cinsel mitler Kadin Erkek
Evlilik seki (Tsnol/j)a rak Ortalama | Ortalama P
: deger deger | degeri
Goriicl usuli =
(n; %) 1. lyi bir cinsel birlesme icin 479 +0.59  4.85+0.65 | 0.482
Aile yapist Cekirdek aile penisin sertlesmesi sarttir.
(e§;¢°cuk'af) 2. Cinsellikte performans, 452+0.90  4.80+0.60 | 0.007
%) basariya ulasmak cok
Centpellls énemlidir
(es+cocuk+ebeveyn) -
(n; %) 3. lyi bir cinsel iliskide esler 4.43+0.84 | 4.65+0.65 | 0.017
Yasadiklari yer Kentsel birlikte orgazm olmalidir.
() 4. Birbirini seven esler cinsel 4.40+0.89 | 4.53+0.89 | 0.520
Kirsal iliskiden nasil zevk alacaklarini
(n; %) bilirler.
Gelir diizeyi 1000 altinda 5. Erkekte kadinda esinin cinsel 4.25£1.20 | 4.34+1.08 | 0.469
() istegini red etmemelidir.
ﬁ%;;‘ Ueretten Az 6. lyi bir cinsel iliski mutlaka 4.15+1.01 | 446+1.00  0.827
' orgazmla sonuglanmalidir.
J—
et 7. Erkek cinsel liskiyi her zaman | 4.02+143  231£1.27 | 0.480
A | ister ve buna her zaman
sgari icret -3000t
%) hazirdir.
3000tIden fazla 8. Cinsel iliski cinsel birlesme 3.39+£1.30 | 4.19+£1.30 | 0.982
(n; %) demektir.
Gocuk sayisi Yok 9. Cinsel iliskide belirli ve kesin 3.86£1.40 | 3.17+£1.54 | 0.095
(n; %) kurallar vardir. 0.400
:g‘z/c)”k 10. Cinsel birlesme icin en 3.65+139 | 3.31+1.50
n; %,
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