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lowa Kumar Testi: Normatif
Veriler ve YdrGticu Islevierle
lliskisi

OZET

lowa Kumar Testi: Normatif veriler ve yaratucu islevlerle iliskisi

Amag: Calismanin amaci, yaslar 20-86 arasinda degisen 90 saglikl katiimcidan elde edilen puanlar ile lowa
Kumar Testi (IKT)nin Tarkiye'deki normatif verilerine dair bilgi edinilmesidir.

Yoéntem: Katiimcilar yas ve egitim durumlanna gére 3 farkll gruba ayriimig ve uygulama 2 oturum seklinde
gerceklestirilmistir. itk uygulama, IKT (IKT1) ve yaratucu islevileri degerlendiren néropsikolojik testleri; ikinci
uygulama ise sadece KT (IKT2)Yyi icermistir.

Bulgular: istatistiksel analizler, IKT performansinin yas ve editimden etkilenmedigini fakat erkek katiimcilarin
IKT2 performansinda kadinlardan anlamli olarak daha iyi performans gésterdiklerini bulgulamistir. Her iki
cinsiyet grubu da, IKT2 performansinda, IKT1 performansindan anlamli olarak iyi performans gostermisler ve
IKT2 toplam net puanlarini arttirmislardir. Wisconsin Kart Esleme Testi, Stroop Testi ve Londra Kulesi Testi ile
degerlendirilen yuruticu islev performansi ve IKT performansi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski
bulunmamigtir.

Sonug: Karar verme davranig, demografik degiskenler ve yuraticu islevier arasindaki korelasyonun kapsamli
degerlendiriimesine buyik érneklemli gruplarda devam ediimesi gerekmektedir.

Anahtar kelimeler: lowa Kumar Testi (IKT), karar verme davranigl, normatif veri, risk alma davranigi, yritict
islevier

ABSTRACT

lowa Gambling Test: normative data and correlation with executive functions
Objective: Purpose of the study was to establish the normative values of the lowa Gambling Test (IGT) in
Turkey, using scores from 90 healthy participants aged between 20 and 86.

Method: Participants were classed into 3 groups according to age and education level, and the test was
administered in two sessions: in the first session (IGTT), IGT and neuropsychological tests assessing executive
functions, and in the second session (IGT2), only IGT.

Results: Statistical analyses showed that IGT performance was not affected by age or education, but male
participants performed significantly better in IGT2 than women. Both gender groups performed significantly
better in IGT2 than in IGT1 and increased their total net score in IGT2. A statistically significant correlation
was found between executive function performance assessed with Wisconsin Card Sorting Test, Stroop
Test and Tower of London Test and IGT performance.

Conclusion: The comprehensive assessment of the correlation between decision-making behavior,
demographic variables, and executive functions needs to be continued with larger sample groups.
Keywords: lowa Gambling Test (IGT), decision-making behavior, normative data, risk-taking behavior,
executive functions
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GIRIS

arar verme davranigi glinliik yasamin saglkli bir
I bicimde strdirilmesinde 6nemli yer kaplayan bir
zihinsel stregtir ve bu nedenle, karar verme ya da aldi-
gimiz kararlarin sonuglarini kestirebilme becerisindeki
bozukluk yasamimizi olumsuz yénde etkileyebilecek

finansal, sosyal ve saglik sorunlarina neden olabilir (1).
Karar verme davranisinda goriilen bozukluk, bir karar
vermeden énce ortaya konacak olan davranigin segimi
oncesindeki duygusal etkinlik siireglerinde ya da geg-
mis deneyimlerden elde edilen geribildirimlerin iglen-
mesi stireglerindeki bozulmalardan, ya da yiriitici
iglevlerdeki bozulmalardan kaynaklaniyor olabilir.
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Bunlara ek olarak, bozulmanin altinda yatan mekaniz-
malar belirsizlik seviyesi ve karar veren kiginin durumla
ilgili sahip oldugu bilgi miktar ile de iligkili olabilir
(2-4). Bu nedenle, belirsizlik durumlarindaki karar ver-
me davranigi; olasiliklarin bilindigi riskli durumlarda
karar verme davranist ve olasiliklarin bilinmedigi belir-
siz durumlardaki karar verme davranigi olarak iki sekil-
de tanimlanmaktadir (5). Belirsizlik durumundaki karar
verme davranisinda, secimlerin sonuclar1 tamamen
belirsizdir; avantajli ya da dezavantajli olabilir. Riskli
durumlardaki karar verme davraniginda ise, olasi sonug-
lar ile elde edilecek 6dil ve ceza olasiliklarinin bilgisi
mevcuttur ve boyle bir durumda karar alirken, iginde
bulunulan duruma dair mevcut bilginin kullanmasi,
olasi sonuclarin analiz edilmesi ve uzun donemde kaza-
nilacak ceza ve &diile gore davranisin belirlenmesi sz
konusudur (1). Farkli durumlardaki karar verme davra-
niginin altinda yatan psikolojik stiregleri ve néroanato-
mik yapilart anlamak néropsikoloji alanina katki sagla-
yacaktir. Bu baglamda, son yillarda karar verme ve
karar verme ile iligkili olan geriye dogru 6grenmeyi
aragtiran (reversal learning) caligmalara olan ilgi de art-
mustir. Geriye dogru 6grenme, bir davranist pekistiren
kogullann degistigi durumlarda, s6z konusu davranist
da degistirebilmeyi gerektiren bir zihinsel esnekliktir.
Boylesi bir zihinsel esneklik, belirli bir davranigtan son-
ra elde edilen olumlu ya da olumsuz geribildirimlerden
yararlanabilmeyi ve artik pekistirilmeyen davranisi
geriye dogru yeniden dizenleyip, alternatif bir strateji
belirlemeyi icerir (6). Maia ve McClelland (7), ventro-
medial prefrontal korteksi (VMPK) hasarli hastalarin
karar verme davraniglarindaki bozuklugu geriye dogru
6grenme becerisinden yoksun olmalar ile agiklamaya
calismuglardir. IKT, Bechara ve arkadaglari (8-10) tara-
findan, VMPK hasarli hastalarda gortilen karar verme
davranigt bozuklugunu, belirsizlik, 6dul ve ceza bile-
senlerini icine alarak degerlendirme amaciyla gelistiril-
mis bir néropsikolojik testtir ve aragtirmalar sonucunda
bu bozuklugu tutarli bir sekilde degerlendirdigi goste-
rilmistir. IKT"de, katilimcilardan, dort farkli kart deste-
sinden segimler yaparak, test boyunca sahip olduklar
para miktarini arttirmalari beklenir. Katulimcilar, hangi
karti segmeleri gerektigini ve kartlarin kendilerine ne
kadar miktarda para kazandirip kaybettireceklerini
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bilmezler. Bu anlamda katilimei dezavantajli veya avan-
tajli desteden se¢im yapmasindan bagimsiz olarak
stirekli bir belirsizlik durumu icerisindedir. Dort farkli
desteden dezavantajli olanlar ¢ok para kazandirmalari-
na ragmen ¢ok para kaybettirmekte, test ilerledikge
ylksek miktarda para kaybina neden olmaktadirlar ve
bu nedenle riskli olarak tanimlanirlar; avantajli olanlar
ise az para kazandirmalarina ragmen, az miktarda para
kaybettirmektedirler ve bu nedenle uzun vadede daha
gtivenli olan destelerdir. Katilimcinin bu kural, test
ilerledikge, secimlerden sonra kendisine ekranda goste-
rilen ne kadar para kazanip kaybettigi bilgisi ile 6gren-
mesi beklenir (1). IKTde, iyi performans gésteren kati-
limcilar dezavantajli destelerden kaginmay1 ve avantajli
destelerden se¢im yapmay1 6grenirlerken (10); madde
bagimlilari, orbitofrontal ve ventromedyal lezyonlar
olan hastalar, AIDS hastalari, sizofreni, Parkinson,
Huntington ve anoreksiya-nervoza hastaligi tanis:
almis olan bireyler ve patolojik kumar bagimlilar ise,
test boyunca dezavantajli olan destelerden secim yap-
maya devam ederler (11-14).

IKT’nin genis bir érneklem grubundan elde edilen
Turkiye normatif veri ¢aligmasi hentiz yapilmamuistir.
Bu caligma, saglikli Tiirk katilimcilardan normatif verile-
rin elde edildigi bir 6n ¢alisma 6zelligi tagimaktadir ve
IKT performansinin yas, cinsiyet, egitim gibi demogra-
fik faktorlere bagl olarak farklilik gosterip gostermeye-
cegini bulgulamak, testin tekrar uygulamasinda égren-
menin etkisiyle performans etkisini gérmek ve farkls
yurltiict iglevlerin test performansi ile olan iliskisini

incelemek amaciyla gergeklestirilmistir.
YONTEM

Calisma grubu 90 kisiden (45 kadin, 45 erkek) olus-
maktadir. Katitlimeilar s6zli davet yoluyla, tiniversite
6grencilerinden, farkli kurum ve igyerlerinde ¢alisan
kisilerden ve bakim evlerinde kalan kisilerden secilmis-
tir. Caligmaya yazili onaylar alinarak ve kendi rizalar
ile katlmay1 kabul etmislerdir ve kendilerine herhangi
bir finansal 6deme yapilmamistir. Her katilimcidan
herhangi bir nérolojik ya da psikiyatrik bozukluk teda-
visi gormediklerine dair bilgi alinmig ve bakim evinde
kalan yash katitimcilarin kullandiklari ilaglarnn bilgisi ve
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psikiyatrik ya da nérolojik bir hastaliga sahip olup
olmadiklar bilgisi alinmistir. Nérolojik ya da psikiyat-
rik hastaliga sahip olan, inme ya da kafa travmasi geg-
misi olan kaulimcilar ¢aligmaya katulmamiglardir (6rn.,
ciddi komplikasyonu olmayan diyabet hastalari, hiper-
tansiyon hastalar ya da az seviyede duyma kayb1 olan
katilimcilar ¢alismadan dislanmamaiglardir).
Katilimcilarin yaslari 20-86 arasinda degisirken
(Ort.=47.9, s.s.=15.4), egitim stireleri 5-21 y1l arasinda
degismektedir (Ort.=10.3, s.s.=4.3). Katllimcilarin top-
lam egitim yillar1 3 seviyeye ayrilmig ve kategorik degis-
ken olarak analize kaulmigtir. Bu 3 seviye Tirkiye'deki
egitim sistemi g6z 6ntine alinarak diistik egitim (5 yil),
orta egitim seviyesi (6-11 y1l) ve ylksek egitim seviyesi
(12 ve iizeri y1l) olarak belirlenmistir. Ilk seviye egitimi-
ni yalnizca ilkokula kadar tamamlamis kaulimcilardan;
ikinci seviye ilkokuldan sonra ortaokul ve lise egitimine
devam etmis, bu okullardan mezun ya da terk olan
katilimcilardan ve tglinct seviye ise Universite ve tizeri
egitim kurumlanindan mezun olan ya da halen bu okul-
lardaki egitimlerine devam eden katilimcilardan olug-

maktadir.
Olcekler

Iowa Kumar Testi: Bu calismada IKT nin Bechara
ve arkadaglari (10,15) tarafindan gelistirilen bilgisayarl:
versiyonu kullanilmistir. Testin icerisinde gecen Ingilizce
kelimeler ve dolar para birimi, testin yazilimi igerisinde
diizeltmeler yapilarak, Tiirkge kelimelere donistiiriil-
mis ve para birimi TL olacak sekilde programlanmuistur.
IKT"nin bu versiyonunda katilimcilara baslangigta 2000
TL avans verilir ve ekranda dort adet deste vardir.
Katilimcilara hedefin 2000 TL'nin tizerinde para kazan-
mak oldugu soylenir ve test bitene kadar kendilerinden
ekrandaki destelerden yaptiklart segimlerle, maksimum
paray1 kazanmalari istenir (10,15). Test boyunca toplam
100 adet kart segilir fakat bu bilgi katlimeiya verilmez.
Katlimei destelerden se¢im yapmaya baglamadan 6nce
kendisine asagidaki yonerge verilir.

“Ekranda dort adet kart gortiyorsunuz; A, B, C ve D.
Sizden bilgisayarin faresini kullanarak bu kartlardan
herhangi birini se¢menizi istiyorum. Her kart se¢tiginiz-
de bir miktar para kazanacaksiniz. Ne kadar para

kazandiginiz ekranda yazacak. Test ilerledikce, para
kazandiginiz gibi, ayni zamanda para kaybetmeye de
baglayacaksiniz. Ne kadar para kaybettiginiz ekranda
yazacak. Istediginiz karttan secim yapabilirsiniz. Ayni
karttan tst Uste se¢im yapabilirsiniz. Oyunun amact
miimkiin oldugunca fazla para kazanip, mimkiin oldu-
gunca az para kaybetmek. Her kart seciminizde, ne
kadar paranizin oldugunu ekranin késesindeki miktara
bakarak 6grenebilirsiniz. Oyunun ne zaman bitecegini
size sdylemeyecegim, bu yiizden ekranda test tamam-
land1 yazisi belirinceye kadar kartlardan secim yapmaya
devam edin”.

IKT performansinda toplam net puan ve her 20 kart
icin elde edilen bes ayr1 net puan hesaplanir. Toplam
net puan, tim test boyunca segilmis avantajl: deste say1-
sindan, tim test boyunca segilmis dezavantajli deste
sayisinin ¢ikarilmasi ile elde edilir (C’+D’]-[A’+B’)). Bu
islem, her bir 20 kartlik se¢im i¢in de yapilir ve bu sekil-
de her bir blok i¢in bes ayr1 net puan elde edilir.

Londra Kulesi Testi: Bu calismada kullanilan
Londra Kulesi Testi (LKT), Culbertson ve Zillmer'in
(16), cocuklarda ve yetiskinlerde, standardizasyonunu
gergeklestirdikleri testtir. Testin Ulkemizdeki standardi-
zasyon ve giivenilirlik ¢alismasi Atalay ve Cinan (17)
tarafindan gergeklestirilmigtir (16). Test, yetigkinler i¢in
10 test probleminden olugsmaktadir. Testte ayni zaman-
da 1 6rnek problem ve 2 aligtirma problemi bulunmak-
tadir (17). Testin degerlendirilmesinde yedi adet puan
hesaplanmaktadir. Toplam hamle puani, her soru igin
gereken minimum hamle sayisindan daha fazla miktar-
da yapilan hamle sayisinin hesaplanmast ile elde edilir.
Bu puan, katllimcinin yonetici planlama becerisinin
niteligi hakkinda bilgi verir. Ne kadar az, fazladan ham-
le yapilmigsa, o kadar iyi planl ¢6ziimler tGretmistir.
Toplam dogru puani, minimum hamle sayisini yani
tamamen dogru sekilde ¢oziilen sorularn sayisini, dola-
yistyla kattlimeinin planlama ve problem ¢6zme beceri-
sinin ne seviyede oldugunu gosterir. Toplam kural ihla-
li puani, kaulimcinin belirli kurallar altinda yénetici
planlama ve problem ¢6zme davranigini kazanma ve
kontrol etme becerisini; toplam zaman ihlali puan, kati-
limcinin belirli bir zaman igerisinde planlama ve prob-
lem ¢6zme becerisini yansitir (1 dakikay1 asan kisi
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zaman ihlali yapmis sayilir). Test boyunca hesaplanma-
s1 gereken ii¢ tane de zaman puani vardir. Bu zaman
puanlarinin her biri saniye cinsinden hesaplanir.
Baglama zamani, problemin sunulmasindan katilimei-
nin ilk hamleyi baglatmasina kadar gegen siireden olu-
sur. Baglama zamani puani, toplam hamle puani ile bir-
likte diigtintldiigiinde, problem ¢ézme tepkisini baglat-
madan onceki etkili planlama becerisini gosterir.
Yirtitme zamani, ilk hamlenin baglaulmasindan prob-
lem ¢6zmenin tamamlanmasina kadar gegen stireden
olugmaktadir. Yiritme zamani puany, test problemleri-
nin ne kadar ¢abuk ¢oziilebildigini gosterir. Toplam
problem ¢6zme zamant puan, toplam baglama zaman:
puant ile toplam yiiriitme zamani puaninin toplamin-
dan olugur. Kattlimcinin test boyunca genel olarak ne
kadar stire kullandigini ortaya koyar (16).

Wisconsin Kart Egsleme Testi: Wisconsin Kart
Esleme Testi (WKET)'nin, Biligsel Potansiyeller igin
Néropsikolojik Test (BILNOT) bataryast kapsaminda,
Turk standardizasyonu yapilmigtir (18). Bu calismada,
WKET nin Istanbul Universitesi Noroloji Anabilim
Dali, néropsikoloji laboratuarindan alinan bilgisayarli
versiyonu kullanilmigtir. Bu versiyonda, WKET 'nin
icerdigi dort uyarict kart bilgisayar ekraninda gosteril-
mektedir. Ekrandaki 4 uyaran kartinin Gizerinde katilim-
cidan testteki kurala bagli olarak eslemesi istenen kart
bulunmaktadir. Katilimei, her kart igin esleme yaptik-
tan sonra, eger yaptigl esleme dogruysa ekranda “right”
yani dogru, yanligsa “wrong” yani yanlis kelimeleri
belirir. Katilimcilarin Ingilizce geribildirimlerden dogru
bir sekilde yararlanabilmeleri amaciyla, kendilerine,
testi uygulayan kisi tarafindan Tirkgce olarak secimleri-
nin “dogru” ya da “yanlig” oldugu bilgisi s6zli olarak
verilmistir. Testte, toplam 13 puan hesaplanmaktadir.
Toplam tepki sayisi, toplam yanlis sayisi, toplam dog-
ru sayist, tamamlanan kategori sayisi, perseveratif tepki
sayisi, toplam perseveratif hata sayisi, perseveratif
olmayan hata sayisi, kavramsal diizey tepki sayisi, kav-
ramsal diizey tepki yiizdesi, kurulumu siirdiirmede
basarisizlik puani, 6grenmeyi 6grenme puant (18-19).
Testin bu versiyonunda, bilgisayar, katlimcinin sira-
styla hangi kartlar1 segtigini ve ne kadar puan aldigini
kendisi hesaplar ve hafizasinda kay1tl tutar.

icellioglu S

Stroop Testi: Literatlrde tek bir stroop testi yok-
tur. Bu c¢aligmada, Biligsel Potansiyeller igin
Néropsikolojik Test (BILNOT) bataryasi kapsaminda,
Turk standardizasyonu yapilmis olan Stroop Testi kul-
lanilmistir (18). Bu formda toplamda 4 kart bulunmak-
tadir ve her kartun tzerinde seckisiz olarak siralanmig
4’er maddeden olusan 6 satir bulunmaktadir. Testte
birinci kartin izerinde siyah olarak basilmis renk isimle-
ri (mavi, yesil, kirmizi ve sart kelimeleri) bulunmaktadir.
Ikinci kartta mavi, yesil, kirmizi ve sar1 renklerde basil-
mug renk isimleri (mavi, yesil, sar1, kirmizi kelimeleri)
bulunmaktadir. Bu kartta, her kelimenin rengi, kelime-
nin ifade ettigi renkten farklidir. Ugiincii kartta mavi,
yesil, kirmizi ve san renklerde basilmig daireler bulun-
maktadir. Dérdtincti kartta ise mavi, yesil, kirmizi ve
sar1 olarak basilmig renk ismi olmayan nétr kelimeler
(kadar, zayif, ise ve orta) bulunmaktadir. Stroop
Testi'nde, gerceklestirilen uygulamalardan, 3 ayr puan
elde edilmektedir. Bunlar siras: ile; denege “bagla”
komutunun verilmesinden itibaren, kartin son madde-
nin okunmasina kadar gegen stire (saniye olarak), hata
sayist ve denegin dizelttigi tepkilerin sayisidir (20).
Alinan bir puan da kaulimcilarin ikinci kartin izerinde
yazan kelimeleri sadece okuduklar birinci uygulama ile
kattimeilann ikinci kartin tizerindeki kelimelerin hangi
renkle yazildiklarini s6yledikleri ikinci uygulama arasin-
daki stire farkidir (enterferans).

Islem

Katilimcilar yaglarina ve egitim durumlarina gore 3
farkli gruba (20-39, 40-59, 60-60+) ayrilmiglardir.
Katllimcilar yas gruplarina ayrilirken, IKT ile yapilan
onceki calismalar dikkate alinmistir. Normatif veri calig-
malarinda yas gruplan ile ilgili belirgin bir tanimlama
olmamalkla birlikte, temel olarak, normatif veriler, arala-
rinda anlaml fark bulunan yas gruplarindan elde edilir.
Katlimcilar egitim seviyelerine gore ise ti¢ gruba (diigtik
egitim diizeyi: ilkokul mezunu; orta egitim diizeyi: orta-
okul veya lise mezunu; yiiksek egitim dizeyi: tiniversi-
te, yluksekokul, lisanststli mezunu) ayrilmiglardir. Test
uygulamalarinda katilimeilara 6ncelikle, IKT ve yuriitt-
cliiglev testlerinden olusan néropsikolojik test bataryast
(WKST, LKT, Stroop Testi) uygulanmigtir. Ikinci

Dustnen Adam The Journal of Psychiatry and Neurological Sciences, Volume 28, Number 3, September 2015 225



lowa Kumar Testi: Normatif veriler ve yuraticu islevlerle iliskisi

Tablo 1: Katilimcilarin demografik 6zellikleri

20-39 yas 40-59 yas 60-60+
(a=30) (a=30) (a=30)
Cinsiyet (kadin/erkek) (15/15) (15/15) (15/15)
Yas (Ort.£SS) 30.46+5.53 46.86+4.88 66.26+6.93
Egitim Yil1 (Ort.+SS) 10.23+4.27 11.00+4.29 9.54+4.36
SS: Standart sapma
uygulama ise (IKT2) ilk uygulamay: takiben, testteki ~ Ort.+SS,__ =2.00+17.00, Ort.+SS,__  =0.44+16.50,
(geng) (yetiskin)

kuralin 6grenilmesi durumunda bu 6grenme etkisinin
gecmeyecegi ve kuralin unutulmayacag uzunluktaki bir
stire olmasi 6ngortlerek 4. ya da 5. haftada gergeklesti-
rilmis ve IKT'nin tekrarli uygulamasinda performansin
gelisimi incelenmigtir. Gergeklestirilen bu tekrar test
uygulamasinda, birinci uygulamada kullanilan IKT ver-
siyonu kullanilmigtir.

Caligmanin tiim verileri WINDOWS icin SPSS 21.0
programi kullanilarak analiz edilmistir.

BULGULAR

Bu calismada 90 katulimci (45 kadin, 45 erkek) ile
gerceklestirilen caligmadan normatif veri elde edilmis-
tir. Tablo 1. katilimcilarin demografik 6zelliklerini gos-
termektedir. Katlimcilarin yaslart 20-86 arasinda
(Ort.=47.9, SS=15.4) degismektedir ve tamamlanan
egitim yili ortalamas: 10.3 (S5=4.3) olarak hesaplan-

migtir.

Yas, Egitim ve Cinsiyetin IKT ve IKT nin
Farkli Parametreleri Uzerindeki Etkisi

Calismada degiskenler arast iligkiler istatistiksel ola-
rak incelenmeden Once verilerin normal dagilim goste-
rip gostermedigi ve ug degerlerin varlig1 aragtirilmistur.
Levene testi ile yapilan analiz sonucunda katilimcilarin
yas, egitim ve cinsiyetlerine gore IKT puanlarinin nor-
mal dagilim gosterdigi ve %95 giiven araligi ile grupla-
rin varyanslarinin homojen oldugu bulunmugtur (sira-
styla; F[2.87]=0.465, F[2,88]=0.635, F[2.87]=0.605).

Yas degiskeninin IKT performansina etkisi olup
olmadigi tek-yonlii varyans analizi uygulanarak arasti-
nlmigtir. Tek yonli varyans analizi, yas gruplar arasin-
da IKT1 net puani (F,,=0.27, Y]Z:O.OO, p=0.76,

2.87

Ort.iSS(ya§Il>:8.45i12.80) ve IKT2 net puani (F, =2.02,
n°=0.04, p=0.13, Ort.+£55 ,,,=15.80+18.60,
Ort.£5S8 i,y =20.00+£12.60, Ort.+55,  =11.03+19.00)
bakimindan anlamli bir fark olmadigini gdstermistir.

yetiskin

Egitim degiskeninin IKT performansina bir etkisi olup
olmadigi, tek yonlii varyans analizi uygulanarak aragtirl-
mugtir. Tek yonlii varyans analizi sonuglar, egitim diizey-
leri arasinda IKT1 net puan: (F, ,,=0.66, 1r]Z:O.Ol, p=0.51,
Ort.£5S  yy=4.73%19.66, Ort£S§  =1.00+12.50,

Ortﬂ_rSS(yuksek):O.46i18.81) ve IKT2 netpuani (F, ;,=0.06,
n?=0.00, p=0.93, Ort.£5S5,,,,=16.00+18.09,
Ort.+S§,,=14.40+15.91, Ort.«5S ,=15.53+18.75)

bakimindan anlamli bir fark olmadigini géstermistir.
Cinsiyet degiskeninin IKT performans: tizerindeki
etkisini incelemek icin her bir IKT 6l¢imiine t testi
uygulanmigtir. IKT1 net puani (t,=1.18, p>0.05;
Ort£SS ,,=0.13£17.53, Ort.+5S | | =4.00+13.26) ara-
sinda cinsiyetler agisindan anlamli bir fark bulunmamag-

kadin

tir ancak erkeklerin IKT2 net puanlarinin (t,;=2.79,
p<0.01; Orc.£5S, ,,=10.35+x17.87,
Ort.£SS,,,,=20.26+15.67) kadinlara kiyasla anlamli
derecede yiiksek oldugu bulunmustur.

IKT’nin 6grenmeye bagli olarak performans etkisi-
ni ve giivenilirligini arastirmak i¢in tim katilimcilara
ilk uygulamay1 takiben dérdiinct ve beginci haftalar
arasinda IKT tekrar uygulanmistir. Pearson korelas-
yon analizi sonucunda IKT1 net puani ve IKT2 net
puani arasinda anlamli bir iligki bulunmamuisgtir.

IKT1 uygulamasinda katilimeilarin, test ilerledikce
avantajli destelerden daha fazla se¢im yapip yapma-
diklarini ve bu gekilde bes blok i¢in net puanlarinin
zamanla artip artmadigini incelemek igin tekrarlayan
6l¢timler igin varyans analizi uygulanmis ve IKT1
(F[15.85]=17.306, 112=0.449, p=0.00) uygulamasinda
katilimcilarin zamanla her bir blokta elde ettikleri net
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Sekil 1: IKT net puanlarinin kadin ve erkek katilimcilarda
100 kart boyunca degisimi

puanlarini istatistiksel olarak anlamli seviyede arttir-
diklari fakat cinsiyete bagli olarak bu artigta bir farklilik
olmadigi bulgulanmigtir (Sekil 1).

IKT Performansinin Diger Yiriitiicii Islevler
ile Korelasyonu

Galismada Stroop testinden alinan spontan
dizeltme, hata sayisi ve ikinci kartn ilk ve ikinci
uygulamasi arasindaki stire farkina kargilik gelen
enterferans farki puanlari; LKT de, planlama ve

problem ¢ozme iglevini gdsteren toplam dogru

icellioglu S

Tablo 2: Yiritiicii islev testlerinden alinan puanlar ve
IKT1 puanlar1 arasindaki iliski
IKT1 Net Puan

r P
Stroop Spontan Diizeltme 0.171 0.106
Stroop Hata Sayis1 0.003 0.976
Stroop Enterferans Farki 0.057 0.592
LKT* Toplam Dogru Puan1 0.161 0.129
LKT Toplam Yiiriitme Zamani 0.630 0.552
LKT Toplam Hamle Sayis: 0.060 0.571
LKT ilk Hamle Zaman: 0.135 0.204
WKET** Tamamlanan Kategori -0.018 0.870
WKET Perseverasyon Sayisi -0.127 0.234
WKET Perseveratif Hata Yiizdesi -0.181 0.220
WKET Kurulumu Siirdiirmede Basarisizlik -0.029 0.787

*Londra Kulesi Testi, **Wisconsin Kart Egleme Testi

puant ve toplam hamle sayisi, etkili planlama bece-
risini degerlendirmeye yarayan ilk hamle zamani ve
testin ne kadar ¢cabuk siirede tamamlandigini goste-
ren toplam ytritme zamani; WKET de ise kavram-
sal irdeleme iglevlerini 6lgen tamamlanan kategori
sayisl, perseverasyon sayisi ve perseveratif hata
yizdesi ile dikkat ve konsantrasyon iglevlerini 6l¢-
meye kargilik gelen kurulumu stirdiirmedeki basari-
sizlik puanlar1 hesaplanarak analize katilmiglardir.
Belirtilen puanlarin IKT1 net puanlari arasindaki
iligki Pearson korelasyon analizi ile incelenmistir ve
degiskenler arasinda anlamli bir iligki bulunmamaig-

ur (Tablo 2).

Tablo 3: IKT1 ve cinsiyete gore IKT2 toplam net puan normatif verileri

IKT2 Net Puan IKT2 Net Puan
IKT1 Net Puan Erkek Kadin

n 90 45 45
Ort.=SS 15.31+17.44 20.26+15.67 10.35+17.87
Medyan 14 3 10
10-20 yiizdelik -12.0/-3.6 -18.0/-10.0 -6.0/4.0
20-25 yiizdelik -3.6/-1.0 -10.0/-8.0 4.0/55
20-30 yiizdelik -1.0/1.6 -8.0/-4.0 55/6.6
30-40 yiizdelik 1.6/6.0 -4.0/0.0 6.6/10.0
40-50 yiizdelik 6.0/10.0 0.0/3.0 10.0/14.0
50-60 yiizdelik 10.0/13.2 3.0/52 14.0/21.2.0
60-70 yiizdelik 13.2/22.0 52/8.0 21.2/26.0
70-75 yiizdelik 22.0/23.0 8.0/8.5 26.0/26.5
70-80 yiizdelik 23.0/27.6 85/17.2 26.5/29.6
80-90 yiizdelik 27.6/36.8 17.2/22.0 29.6/39.8

SS: Standart sapma
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lowa Kumar Testi: Normatif veriler ve yuraticu islevlerle iliskisi

Normatif Veri

Demografik degiskenler ile yapilan analizler sonu-
cunda iki sekilde normatif veri hesaplanmigtir. Bunlar,
IKT1 ve IKT2 uygulamalarinda katiimcilarn elde ettigi
toplam net puanlardir. IKT2 uygulamasinda, cinsiyete
bagl istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulundu-
gundan, IKT2 puanlarinin normlar kadin ve erkeklerde
ayrt ayri belirlenmigtir (Tablo 3).

TARTISMA

Bu caligmada, saglikli Ttirk katulimeilarin, Bechara ve
arkadaglari (10,15) tarafindan geligtirilen Iowa Kumar
Testi performanslarindan normatif veri toplanmasi
amaglanmig ve demografik degiskenlere gore kaulimei-
lar farkli yas ve egitim gruplarnna aynlmiglardir (20-39,
40-59, 60-60+; dustik, orta, yiiksek).

IKT, standart néropsikolojik degerlendirmelerde
yiritlcti iglevlerinde herhangi bir bozukluk saptanma-
yan ama giinliik yasamlarinda karar verme becerisinde
bozulma gosteren ventromedial prefrontal lezyonlu
hastalarda karar verme davranigini degerlendirmek
amagli gelistirilen néropsikolojik bir testtir. Bu ¢alisma-
da, literatiir arastirmalarina dayanarak, IKT toplam net
puanlars, IKT'nin her bir blogu i¢in net puanlari deger-
lendirilmistir.

[statistiksel analizler, IKT performanslar arasinda
yas ve egitim seviyesine gore istatistiksel olarak anlamli
fark olmadigini gosterirken, farkli parametreler arasinda
cinsiyete bagh farkliliklar bulunmusgtur. IKT 'nin ilk
uygulamasinda, cinsiyet gruplari arasinda IKT toplam
net puant agisindan anlamli bir fark bulunmamuigtr.
Fakat ikinci IKT uygulamasinda, erkeklerin toplam net
puanlart kadinlarinkinden anlamli seviyede yiiksek
bulunmugtur. Bu bulgu literatiirdeki ¢aligmalar ile tutar-
It bir bulgudur. Bazi ¢aligmalar bu durumu, kadinlarn,
erkeklerin performansi ile benzer bir performans goster-
meleri igin IKT de 40-60 destelik se¢im yapmalari gerek-
tigi ile agiklamaya ¢aligmaktadirlar (21). Yani kadinlarin
avantajli destelerden se¢im yapmaya baglamalari igin
daha fazla deneme yapmaya ihtiya¢ duyduklarini 6ne
stirmektedir. Bir bagka aciklama ise, IKT performansin-
da kadin ve erkekler arasindaki farkin, erkeklerin

kazanma baglaminda cezaya karst olan duyarliliklarini
one stirer. Bununla ilgili yapilan bir PET ¢aligmasinda,
erkeklerde, sag ve sol orbitofrontal korteksin IKT sira-
sinda aktiflestigi, fakat kadinlarda medial orbitofrontal
korteksin kiigiik bir alaninda aktivite gortldiigii ortaya
konmugtur. Orbitofrontal korteksin, IKT nin baglangi-
cinda destelerin 6dil/ceza degerlerinin 6grenilmesinde
6nemli bir rolii oldugu ve erkeklerde sag dorsolateral
prefrontal korteksin IKT performansi sirasinda erkekler-
de aktifken, kadinlarda bu aktivitenin goriilmedigi bildi-
rilmigtir (22). Dorsolateral prefrontal korteks ise, risk
almay1 engelleyen veya bu davranigi baskilayan bir sis-
temin pargasidir. Yine erkeklerde bu alan IKT sirasinda
aktive olmaktadir. Standart 100 denemeli IKT versiyo-
nunda erkekler risk alma seviyesine ulagtiktan sonra,
avantajli destelere yoneliyorlarken; kadinlar bu seviyeye
ulastiktan sonra dezavantajli destelerden segim yapma-
ya devam ediyorlar ve bu yiizden IKT nin tekrar uygu-
lamasinda da risk almaya devam ediyorlar (21). Cinsiyet
farkini agiklamak icin gerceklestirilen IMRI ¢aligmalarin-
da ise, sag lateral orbitofrontal korteksin karar verme ve
ceza ile iligkili oldugu ve IKT sirasinda bu alanin erkek-
lerde kadinlara oranla daha fazla aktivite gésterdigi orta-
ya konmusgtur (22).

Karar verme davraniginin ytrtitiicti islevlerden bagim-
siz oldugu ve karar verme davraniginda bozukluk goste-
ren hastalarn bu testlerde herhangi bir bozukluk géster-
mediklerinden yola gikilarak, IKT performansi Londra
Kulesi Testi, Wisconsin Kart Esleme Testi ve Stroop Testi
performanslari ile kiyaslandi. Bu caligmada, yuritiict
islev testlerinden elde edilen puanlar ve IKT performansi
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunma-
mugtir. Bu bulgu, literatiirde bu iligkiyi inceleyen diger
caligmalarla tutarli olarak ele alinmalidir. Toplak ve arka-
daslari (23) yaptklar meta analizde, yiirtitiicii iglevler ve
karar verme davranigi arasindaki iligkiyi inceleyen ¢alig-
malarn ¢ogunda boyle bir iliskinin bulunmadigini ortaya
koymuslardir. Ayni ¢aligmada, galigma bellegi ve IKT
arasindaki bagintiy1 inceleyen 25 galismanin dérdiinde
istatistiksel olarak anlamli sonuclar bulunurken, ¢calisma-
larin toplaminda 115 baginti analizi igerisinde yirmi dort
tanesinde yiirtitiict islevler ve IKT arasinda istatistiksel
olarak anlamli sonug bulundugu belirtilmigtir. Karar ver-
me davranigt ayni anda birden fazla biligsel stirecin
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koordinasyonunu gerektirir ve bu nedenle yiriitiicti
islevlerin karar verme davraniginda etkili oldugu dist-
niilmektedir. Fakat riskli ve belirsiz durumlardaki karar
verme davraniginin yuriiticti islevlerle olan iligkilerinin
de farkli olduguna dair bulgular vardir (1). Yiritict
islevlerin, riskli durumlardaki karar verme davranigini
lcen testlerdeki performans ile arasinda, IKT perfor-
mansina gore daha gii¢li bir korelasyon oldugu ve
bunun da DLPFK'in belirgin kurallara gore karar verilme-
si gereken durumlarda, belirsiz durumlardaki karar ver-
me durumlarina gore daha etkin bir sekilde yer aldiginin
bir gostergesi oldugu belirtilmistir. Yirtitiici iglev testle-
rinde ylksek puan alinmast, riskli durumlarda karar ver-
me durumunda, daha avantajli se¢imler yapmakla iligkili
bulunmugtur (24). Bununla beraber, IKT performanst ile
yurttiict islevler arasinda pozitif korelasyon oldugunu
gosteren ¢aligmalar da bulunmaktadir ve bu durum
DLPFK'in belirsiz durumlardaki karar verme davranigin-
da da rolt oldugunun bir kanit1 olabilir. Bu iligki ayn
zamanda, IKT nin, testteki avantajli ve dezavantajli des-
telerle ilgili kuralin 6grenilmesinden sonra, yapilan
se¢imlerin artik belirsiz olmaktan ¢ikip, riskli segimlere
dontigmeleri ile agiklanmaktadir (25).

Bu caligmadan elde edilen normatif veriye dayana-
rak, pek cok saglikli katilimcinin da IKT de zay:f bir per-
formans gosterdikleri sdylenebilir. Bechara ve arkadag-
lar1 (26) bir ¢alismasinda bu bulguya vurgu yaparak,
saglikli popiilasyonun %37 sinin net puanlarinin 10’dan
diistik oldugunu ve ¢cogu normal performans gosterme-
sine ragmen, bircogunun da ventromedial hasarli hasta-
larinkine benzer performans gosterdiklerini belirtmigtir.
Bu kaulimailar kendilerini risk alan, heyecan arayan ya
da glinltik yasamlarinda kumar oynayan bireyler olarak
tanimlamaktadirlar. Risk almak, muhakeme ya da karar
verme davranigindaki bir zayiflik ile iligkili degildir (27).

IKT1 ve IKT?2 uygulamalarn, ilk uygulamay: takiben
yapilan ikinci uygulamada, katilimcilarin 6grenme etkisi
ile beraber performanslarini arturdiklarint géstermistir.
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