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OZET

Bakirkdy Ruh ve Sinir Hastaliklarnt Hastanesinde yatan 35 gizofreni ve 35 depresyon tamst konmug hasta; sos-
yodemografik ozellikleri, hastalarin algiladiklart DD diizeyi ve yatig dncesi alti aylik dénemdeki yasam olaylar
agisindan grup igi ve gruplararas: incelenmigtir. Bu caligmada kisa psikiyatrik degerlendirme élcegi (KPDO),
digavurulan duygulamm diizeyi dlgegi (DD), PERI yagsam olaylar: dlgegi kullamlmigtir. DD élgeginde segilen
anahtar yakwun gizofrenik grupta cogunlukla ebeveyn, depresif grupta ise es olusu; DD"in miidahalecilik ve hog-
goriilbeklentiler alt élcek puanlaninda gizofrenik grubun ortalamalarimn, depresif grubun ortalamalarindan
yiiksek olugu; hoggoriilbeklentiler ve duygusal tepki alt élgegine gire, yiiksek DD’ depresif gruplarla PERI pu-
anlart arasinda korelasyon olugu; sizofrenik grupta DD'in hastahga kargi tutum alt lgegi puam ile toplam ve
son iki yildaki hospitalizasyon sayist arasinda korelasyon olusu; depresif grupta DD'in miidahalecilik alt olcegi
puant ile son iki yildaki hospitalizasyon sayisi arasinda korelasyon istatistiksel olarak anlamli farklar: olug-
turmakta idi. Bu bulgular sonucunda, literatiirle uyumlu olarak sizofreninin DD in miidahalecilik ve hoggdrii alt
Olgeklerine depresyondan daha hassas oldugu ve prognozunda DD"in hastalia karsi tutum alt l¢eginin gos-
terge olabilecegi; depresyonun da ev igi elegtirel yorumlara ve yagam olaylarina bagh baglangi¢ niiksler ve kitii
bir seyir gdsterebilecegi diigiiniilmiistiir.
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SUMMARY

35 schizophrenic and 35 depressive inpatients treated at Bakirkéy Mental Health Hospital were evaluated in and
between groups depending on their sociodemographic features, perception of the level of expressed emotion and
the life events 6 months before hospitalization. In this study Brief Psychiatric Rating Scale (BPRS), the Level of -
Expressed Emotion Scale (LEE) and the Psychiatric Epidemiology Research interview for Life Events Scale
(PERI) were used. In general, the key relative chosen by the schizophrenic patient group were parents, on the
level of expressed emotion scale. It was partner (husband or wife) in the depressive group. Considering the me-
asure of subscales of intrusiveness and tolerance/expectations on the same scale the average of the schi-
zophrenic patients was higher than the depressive ones. There was a correlation between the measures of the
depressive group with high LEE and the measures of PERI. The correlation between the measure of attitude to-
ward illness subscale of LEE and the total number of hospitalizations in the last two years in depressive group
was statistically significant differences. Our findings indicate that, compatible with literature, schizophrenia is
more sensitive to the subscales of intrusiveness and tolerance on LEE scale than depression. It has been shown
that the subscale of attitude toward illness on LEE may be the indicator of prognosis in schizophrea. As for dep-
ression it may occur, show relapse and have a bad prognosis according to the life events and household cri-
ticisms.

Key words: Schizophrenia, depression, expressed emotion, life events

* Bakirkdy Ruh ve Sinir Hastaliklar: Hastanesi 7. Psikiyatri Klinigi

12



Sizofreni ve Major Depresyonda Yagam Olaylart ile Bireyin
Algiladi§r Duygu Digsavurum Diizeyi

GIRiS

Sizofrenide neden olarak endojen biyolojik faktorle-
rin 6neminin ampirik destegi giderek daha da etkile-
yici hale gelmektedir. Bu destek sizofrenideki gene-
tik faktorlerin, yapisal ve noropsikolojik anormal-
liklerin katkisina iliskin kamtlar icermektedir. Bu-
nunla birlikte bu hastaligin sosyal uyaranlardan da
etkilendigi; bunlarin kisa zaman periyodunda ortaya
¢ikan yasam olaylar1 ya da uzun siireli stres olarak
nitelendirilebilen hasta yakinlarinin digavurulan duy-
gulamimlar: oldugu, son 30 yilhk aragtirmalar so-
nucu ortaya ¢ikmgtir 1.2,

Sizofreni hastalariyla ¢alisan birgok klinisyenin
inanci, hastalarinin psikososyal stres seviyelerindeki
degisimlere cevap verdigi ve stres yaraticilarinin da
hastalarin semptomlarinda aym etkiyi yaptig1 seklin-
dedir ve sizofreninin biyolojik temelini arastiran,
onde gelen aragtirmacilar da, stresle sizofreni arasin-
daki iligkinin bir nérofizyolojik modelle agiklanmasi
gerektifini One sirmiislerdir (Weinberger- 1987,
Liddle ve ark. 1989). Ayrica, stresin biyolojik ori-
jininin birgok tibbi durumun seyrini etkiledigi yo-
lundaki kamtlar da artmaktadir (Borysemko 1984,
Brown ve Harris 1989).

Bu bulgular, biyolojik ve psikososyal yaklasimlarin
birlikteliginin uygun oldugunu ve hastaliktaki psiko-
sosyal fakiorlerin degerlendirilmesinin, biyolojik ya
da tibbi diisiinceye bir ihanet olmadigim gostermis-
tir.

Bu alanda devam eden ilgiye bir iiglincti katk: ise,
aile ortamimin, sizofreninin 6nemli bir yordayicisi ve
sizofreninin - nilksetmesinde muhtemel etken ol-
dugunun kamtlanidir (Brown e ark. 1972, Vaughn ve
Leff 1976, Vaughn ve ark. 1984). Disa vurulan duy-
gulamm (DD) 6zellikle 6nem verilen ve son 35 yil
icinde geligen bir kavram olup, aile hayatinin duy-
gusal kalitesinin 6l¢iimii olarak goriilmektedir (1),

Depresyonla ilgili olarak biyolojik faktorlerin mev-
cudiyeti ve onemi kanmitlanmig olmakla birlikte, bu
hastalifin da tresli yagam olaylar1 ve ailedeki DD’'in
etkisiyle baslayabilecegi ya da niiksler gosterebile-
cegi anlagiimistir (", Bu iki hastalik, hastalik on-
cesi yakin gegmisteki (6 ay) yagam olaylari agi-
sindan Karsilastinldiginda bu yagam olaylarmin sik-
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Ligimn depresyonda normal populasyona gore 6 kat,
sizofrenide ise 2-4 kat fazla oldugu bulunmugtur ©-
9, Yasam olaylarim degerlendiren olgeklerle yapi-
lan aragtirmalar sonucunda, depresyon éncesi olay-
larin, sizofreni 6ncesi olaylardan daha "istenmez" ni-
telik tagidigi ve yasamsal kayiplar tehdidinde bulu-
nan olaylarin depresyonun ortaya ¢ikiginda daha et-
kin oldugu, oysa sizofrenide pozitif ve negatif ya-

sam olaylan arasinda fark bulunmadi8: saptanmigtir
Q) .

Her iki hastalik grubu kendi i¢inde degerlendirildi-
ginde; sizofrenik hastalarin hastalik 6ncesi dénemde
normal populasyondan daha fazla sayida yasam
olay: bildirdigi ve semptomlarin kétiilesmesinin, is-
tatistiksel olarak bu bildirilen yagam olaylarimin ora-
niyla iligkili oldugu tespit edilmisgtir (V.

Depresyonda ise, sizofrenideki stres-duyarlilik mo-
deli gibi, affektif bir yatkinligin oldugu, ¢ogu kiside
yasam olaylart klinik depresyon - gelistirmezken bu
kisilerde, ozellikle rahatsizliklarinin erken dénemle-

rinde, sosyal stresorlerin etkili oldugu saptanmugtir
® ;

Sizofreni ve depresyonda onemli bir deéigken de
DD seviyesidir. Sizofrenide DD seviyesinin yiiksek-
ligi ile hastalifin baslangi¢ ve relapsi arasinda kore-
lasyon bulunurken; depresyonda. ise yakinlarin DD
seviyelerinin baglangic- ile iligkisinin bulunmadig,
ancak Camberwell Aile Goriigmesi (CAG) ile yapi-
lan arastirmalar sonucunda, hastamin birlikte yaga-
di8s kisilerin yaptig: elestirel yorumlarin oraminin ar-
nigiyla depresyon niiks oranlan arasinda korelasyon
oldugu ortaya cikmugtr.

Sonug olarak yiiksek DD'1n ve yagam olaylarinin her
iki hastalik grubunda etkili oldugu ¥, ailenin psiko
egitimi ile sosyal beceri egitimi gibi ortamsal stres
yaraticilan azaltabilecek yapilanmig psikososyal mii-
dahalenin (V ve sosyal yapidaki 6nemli degisiklik-
lerin bu iki degigken iizerine etkileyerek sonucu
olumlu yonde degistirdigi goriilmiigtiir .

Bu ¢alisgma; DD ve yasam olaylarimn, sizofreni ve
depresyon hastalik gruplarinda 6lgiimiinii ve arala-
rinda bu degiskenler agisindan farkliligin olup ol-
madigim, degiskenlerin bu iki hastalik grubu iginde
birbirlerini nasil etkilediklerini aragtirmigtir.
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Sizofreni ve Majér Depresyonda Yagam Olaylari ile Bireyin
Algiladigr Duygu Digavurum Diizeyi

GEREC ve YONTEM

Olgular Bakirkdy Ruh ve Sinir Hastaliklari Has-
“'tanesi genel psikiyatri ve nevroz servislerinde Ha-
ziran 1996-Haziran 1997 tarihleri arasinda yatan
hastalar arasindan basit rastlantisal rnekleme ile se-
cilerek galismaya alinmugtir. Iki psikiyatri uzmaninin
ayrn ayn degerlendirmesinde DSM IV tam: kriterle-
rine gore sizofreni ve major depresyon tamsi kon-
mug, hastaneye yatistan dnceki son ii¢ ayin en az bir
ayinda yakini ile birlikte yasayan, sectigi anahtar ya-
kini ile haftada 35 saatin iizerinde birlikte olan, her
iki hastalik grubundan cinsiyet ayrimi gézetmeksizin
3S'er hasta ¢alisma kapsamina alinmigtir. Mental re-
tarde hastalar, alkol ve madde bagimhsi hastalar,
genel tibbi duruma bagl mental bozuklugu olan ol-
gular caliymaya alinmams ve olgu se¢iminde bir yas
sinin belirlenmemistir.

ARASTIRMADA KULLANILAN ARACLAR

1. Olgularin sosyodemografik ve klinik 6zelliklerini
degerlendirmek amaciyla hazirlanan klinik bilgi
formu.

2. Aragtirmaya alinan olgulann semptom diizeyini
olcmek amaciyla kullanilan Kisa Psikiyatrik Deger-
lendirme Olgegi.

3. Olgularin algiladiklan digavurulan duygulanim
diizeyini dlgmek icin kullamilan Disa Vurulan Duy-
gulanim Olgegi.

4. Olgularnn hastaneye yatis 6ncesi 6 ay iginde ya-
sadiklar1 yagamsal olaylar: degerlendirmek igin kul-
lanilan PERI Yagam Olaylar1 Olgegi.

Disavurulan duygularum élgegi (Level of expressed
emotion: LEE)

Bu 6l¢ek hasta i¢in 6nemli olan bir kisi ile hasta ara-
sindaki duygusal havayi anlamak ve iligkinin baz
ozelliklerini derecelendirmek iizere Kanada'da Cole
ve ark. (1988) tarafindan gelistirilmis olan bir 6z-
degerlendirme . aracidir. Hastalara uygulanmaktadir
ve maddeler, dogru-yanlis bigiminde, anahtar akraba
konumunda olan kisi ile son ii¢ ay icindeki iligkiler
gbzoniine alinarak isaretlenmektedir. 60 maddeden
olugsmaktadir. Olgegin herbiri 15 madde iceren mii-
dahalecilik (intrusiveness), duygusal tepki (emotio-
nal response), hastalifa kargi tutum (attitude toward
illness), hosgorii/beklentiler (tolerance/expectation)
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basliklarini tagtyan dort alt dlgegi vardir. Bu 6lgegin
dilimize cevirisi ve giivenilirlik-gecerlilik caligmast
Berksun ve ark. tarafindan yapilmistir. I¢ tutarliik
katsayis1 0.93  (Kuder-Richardson 20 formiilii ile),

test-tekrar test giivenilirligi ise 0.84 bulunmustur
(10)

Yasam olaylar: dlcegi (PERI-LE: the psychiatric
epidemiology research interview for life events
scale)

Bu 6l¢ek 1978 yilinda Dohrenwend-Krasnoff-Aske-
nasy ve Dohrenwend tarafindan gelistirilmistir. Ug
agamal1 bir ¢alisma siireci sonucu segilen 124 de-
nekten saglikli yamit alinabilen 92'sinin iizerinde ya-
pilmus anket ¢alismasina gére puanlama anahtari ge-
ligtirilmis ve standardizasyonu saglanmig olcekte
102 item vardir 4P,

ARASTIRMANIN TASARIMI

Yukarida tanimlanan olgiitlere gore aragtirma kapsa-
mina alinan olgularla, uygulama sirasinda ¢ikabile-
cek zorluklarin onlenebilmesi amaciyla belirtilerinin
kontrol altina alinmig olmasi i¢in hastaneye yatigla-
nimin ikinci haftas iginde goriigiilmiig, ayni giin has-
talara KPDO uygulanmus; disavurulan duygulanim
olcegini, son ii¢ ayin en az bir ayinda birlikte otur-
duklan ve haftada 35 saatin iizerinde goriigtiikleri bir
yakininin kendilerine kars1 davranislanini diigiinerek
dogru ya da yanlis seklinde kendilerinin cevaplama-
lar1 istenmis; yasam olaylar Sl¢egi kullanilarak yats
oncesi 6 ayhik donem sorgulanmis ve bu donemdeki
yasam olaylar1 kaydedilmistir.

BULGULAR

Calismaya sizofreni tamist konmusg 35 hasta ile major
depresyon tanisi konmus 35 hasta alinmistir. Sizof-
renik grubun yas ortalamasi 3146.7, depresif grubun
yas ortalamasi 39+11.5 olarak saptanmistir. Gruplar
arasindaki yas ortalamalan istatistiksel olarak an-
lamhiydi (t=3.4, df=55, p=0.001).

Tiim olgularin % 50'si kadindir. Depresif grupta ka-
dinlarin, sizofrenik grupta ise erkeklerin sayisi faz-
ladir (depresif grupta kadin oran1 % 71, sizofrenik
grupta ise erkek oram % 71). Gruplar arasinda cin-
siyet acisindan istatistiksel olarak anlamli fark sap-



Sizofreni-ve Majér Depresyonda Yasam Olaylar: ile Bireyin
Algiladigi Duygu Disavurum Diizeyi

tanmugtir. Iki grup medeni durum acisindan karsilag-
unldiginda; sizofrenik grupta bekarlarn ve evli olup
ayn yasayanlann yiizdesi, depresif grupta ise evlile-
rin dul/boganmislarin. yiizdesi daha fazladir. Bu iki
grup arasindaki farkhlik istatistiksel olarak anlamh
bulunmugtur. Depresif grupta evlilik siiresi (ay ola-
rak) sizofrenik gruba gore daha yiiksek bulunmustur
ve bu farkhlik istatistiksel olarak anlamlidir.

Is agisindan iki grup karsilagtirildifinda; sizofrenik
grupta isi olmayanlann yiizdesi, depresif grupta ise
isci, memur, emekli, serbest ¢alisanlann ve ev ka-
dinlarinin yiizdesi daha yiiksektir. Bu iki grup ara-
sindaki farkhlik istatistiksel olarak anlamlt bulun-
mustur. Son iki yildir igsiz ay sayisi, son bes yildir
degistirdigi is sayisi agisindan ortalamalar sizofrenik
grupta daha yiiksek, en uzun i siiresi (y1l olarak)
acisindan ise ortalamalar depresif grupta daha yik-
sek bulunmustur. Son iki yildir igsiz ay sayisi ile en
uzun ig siiresi (yil olarak) agisindan gruplar arasin-
daki farkhhik istatistiksel olarak anlamh bulun-
mustur.

Sosyal iglevsellik dlciitinde 6 madde yer almaktadur;

1. Aile disinda iligki yok.

2. Iligki gok az, genellikle ayni cinsten bir iki kisi ile
iligki kuruyor.

3. Birkag tamdig1 var, ancak gergek arkadas1 yok.

4. Genellikle spor gibi aktivitelerde bazi tamdiklan
var, gergek arkadasi, siiren iligkisi yok.

S. Tamdiklan ve bir iki arkadagt var, birisi karst
cinsten.

6. Tamdiklar ve arkadaslan var, kars1 cinsle siiren
arkadaghgi var.

Sosyal islevsellik agisindan iki grup- karsilastinldi-
ginda; sizofrenlerin 6nemli bir boliminin 1.2, 4.
itemlerde yer aldigi, depresif grubun ise bityiik go-
gunlugunun 2.,3.,5. itemlerde yer aldif1 goriilmekie-
dir. Gruplar arasindaki bu farklilik istatistiksel ola-
rak-anlamhi bulunmustur,

Hastalk baglama yag1, hastalik siiresi, toplam has-
taneye yatis sayisi, son iki yildir hastaneye yatig sa-
yist, son 2 yildir hastaneye yatis siiresi, toplam has-
taneye yantg siireleri agsindan kargilagtirldiginda;
sizofrenik grupta hastalik baglama yas1 depresif gru-
ba gore daha diisiik, diger 6zelliklerde ise ortala-
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malan depresif gruptan daha yiiksek bulunmustur.
Hastalik baglama yasi, hastalik siiresi, toplam has-
taneye yatig sayisi, son 2 yildir hastaneye yatis sa-
yisi, toplam hastaneye yaus siireleri agisindan iki
grup arasindaki farkhihk istatistiksel olarak anlamh
bulundu.

Sizfrenik grupta diizenli tedavi oranimin % 51.5 dep-
resif grupta ise % 69 oldugu saptanmistir. Diizenli
tedavi acisindan iki grup arasindaki farkhlik, istatis-
tiksel olarak anlamhi bulunmamastir.

DD OLCEGINDE SECILEN ANAHTAR
YAKINININ OZELLIKLER]

Secilen anahtar yakinin yas ortalamasi sizofrenik
grupta 49+14, depresif grupta ise 45+14 olarak sap-
tanmig olup, gruplar arasinda yas ortalamalan agi-
sindan istatistiksel olarak anlamh fark saptanma-
mugtir, Secilen kisi sizofrenik grupta cogunlukla ebe-
veyn, depresif grupta ise esti. Gruplar arasinda se-
cilen anahtar yakinin farkli olusu istatistiksel olarak
anlamliydi (X%=16.12; sd=3; p=0.001).

DD DUZEYINE, PERiI PUANINA GORE
GRUPLARIN KARSILASTIRILMASI

DD toplam puamna ve alt dlgek puanlanna gore
gruplar karsilagtirildiginda; miidahelecilik ve hosgo-
rii/beklentiler alt dlgek puanlannda, sizofrenik gru-
bun ortalamalarindaki yiikseklik istatistiksel olarak
anlamh bulunmustur. Tablo 1'de DD toplam puanina
ve DD alt 6lgeklerinin puanlarina gore sizofrenik ve
depresif grubun karsilagtiriimasi yer almaktadir.

Tablo 2'de sizofrenik ve depresif grubun toplam
PERI puanina ve istenilmeyen PERI puanina gore
kargilastinlmas1 yer almaktadir. Depresif grupta
PERI puant ortalamalan sizofrenik gruptan daha
yiiksektir ve depresyon grubumuzdaki yasam olay-
larinin hepsi istenmeyen yagam olaylarnidar,

Sizofrenik grupta istenen yagam olaylah da olmasi-

na ragmen biiyilk cogunlufu istenmeyen yasam
olaylan olugturmaktadir.

15



Sizofreni ve Major Depresyonda Yagam Olaylanr ile Bireyin

Algladig: Duygu Digavurum Diizeyi

Tablo 1. -
Sizofrenik grup Depresif grup

Ort. sd Ort. sd
DD toplam
t=1.91, df=68, p=0.6 25 2 19 2
DD1 ’
t=2.80, df=68, p=0.0007* 73 0.5 5.2 0.5
DD2 )
t=1.74, df=68, p=0.08 6.3 0.7 4.7 0.5
DD3 N
t=-0.03, df=65, p=0.97 47 0.6 4.7 0.7
D4
t=2.29, df=68, p=0.025* 6.4 0.6 44 0.6

flnem, Cete, Deniz, Yener

. SIZOFRENIK ve DEPRESIF GRUPLARDA DD

DUZEYINE GORE OLUSTURULAN ALT
GRUPLARIN PERI TOPLAM PUANININ
KARSILASTIRILMASI .

Sizofrenik ve depresif gruplar kendi iclerinde, DD
toplam puam ve alt 6lgeklerinin ortalama puanlarina
gore yiiksek ve diigik DD gruplar seklinde iki
gruba ayrilmg ve DD diizeyi ile PERI toplum puam
arasindaki iligki aragtirilmigtir. Gruplar arasinda ne
toplam PERI puam agisindan ne de istenmeyen
yasam olaylar1 puani agisindan istatistiksel olarak
anlah farklihk saptanmamigtir. Bulgular Tablo 3, 4,
5, 6, 7 ve 8'de 6zetlenmistir. Bagmntr analizinde hog-

DD : miidahalecilik alt dlcegi, DD2: duygusal tepki alt dicegi,
DD3: hastaliga karst tutum alt dlgegi, DD4: Hoggoriilbeklentiler
alt slgegi, *p<0.05.

Tablo 2.
Sizofrenik grup  Depresif grup

Ort. sd Ort. sd
PERI toplam puam
t=-0.32, df=68, p=0.75 393 79 423 53
istenilmeyen PERI puamt
toplami
t=-1.40, df=68, p=0.16 302 66 423 53

SIZOFRENIK ve DEPRESIF GRUBUN YATIS
SAYISINA GORE PERI TOPLAM
PUANLARININ KARSILASTIRILMASI

Sizofrenik grupta yatig sayisi bir olan 4 hasta yer ali-
yordu, bu 4 hastanin ikisinde son 6 ayda yasam olay1
mevcuttu. Yatig sayist birden fazla olan grup ise 31
kisiydi, 19 kiside yasam olay1 (16'sinda istenmeyen
yasam olay1) vardi. Depresif grupta yatig sayisi bir
olan 24 hasta yer aliyordu, bu 24 hastanin 19'unda
son 6 ayda yasam olayr mevcuttu. Yatig sayis1 bir-
den fazla olan grup ise 11 kisiydi, 7 kiside yasam
olay1 vardi. Hem sizofrenik hem de depresif grupta
yatig sayisina gore olusturulan gruplar arasinda is-
tatistiksel olarak anlamli fark saptanmadi.

Sizofrenik ve depresif grup yatis sayist iki ile ikiden
diisiik ve ikiden fazla olan seklinde gruplara ay-
rilarak yapilan istatistiksel incelemelerde de anlamh
farklilik saptanmadi.
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Tablo 3.

Toplam DD . Toplam DD
yiiksek grup diisitk grup
Ort. sd Ort. sd
Sizofrenide PERI toplam
puant )
z=-1.48, p=0.14 449 98 332 126
Depresyonda PERI toplam
puam
z=-0.63, p=0.52 389 76 464 82
Tablo 4.
DD1 yiiksek DD1 diisiik
grup grup
Ort. sd Ort. sd
Sizofrenide PERI toplam
puani .
z=-1.19, p=0.23 500 131 290 87
Depresyonda PERI toplam
puant .
z=-8.35, p=0.40 376 73 479 84
DD : miidahalecilik alt 6lgegi.
Tablo 5.
DD2 yiiksek DD2 diigiik
grup grup
Ort. sd Ort. sd
Sizofrenide PERI toplam
puant .
z=-1.74, p=0.08 458 92 287 134
Depresyonda PERI toplam
uan
z=-1.04, p=0.29 374 80 482 81

DD2: duygusal tepki alt blcegi.
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Tablo 6. Tablo 8.
DD3 yiiksek DD3 diisitk DD'lr yitksek DD diigiik
grup grup sizofren grupta sizofren grupta
istenilmeyen istenilmeyen
Ort. sd Ort. sd PERI toplam puani PER! toplam puam
Sizofrenide PERI toplam ~ Oort.  sd ort. - sd
puani .
z=-1.07, p=0.28 416 91 361 141 DD toplam puanina gére . 341 93 261 97
o DD1 puanina gre 348 107 258 82
Depresyonda PERI toplam DD2 puanina gore 369 . 89 200 86
puam DD3 puanmma gore - 318 85 280 109
z=-0.13, p=0.89 416 77 432 81 DD4 puanina gore 322 97 283 93
DD3: hastahiga karsi tutum alt (')'lgegi.
TARTISMA
Tablo 7.
DD4 yitksek DD4 dugiik DD olgegl 19'1n hasta tarafindan’ segilen anahtaf Ya-
grup : grup kiny; sizofrenik grupta % 66 oraninda ebeveyn, ikin-
- Ort. " ort. o ci suada ise % 26 oran'ly'la es oir'n.ugur: $egllen k-1§1
Sizofrenide PERI toplam % 60 oraninda kadin idi ve egitimleri ilkokul-lise
puant . . .. . .
2=-1.11, p=027 87 1 350 120 diizeylerinde idi. Depre§1f. g.rupta sc?gllgn anahtgr
: yakin % 63 oramnda es, ikinci sirada ise ebeveyndi.
pD:Kfsy onda PERI toplam Segilen kisi % 49 oramnda kadn idi ve egitimleri il-
2=-0.63, p=0.52 390 80 458 77 kokul-ortaokul diizeylerinde kiimeleniyordu. Grup-

DDA4: hosgiriilbeklentiler alt dlgegi.

gorii-beklentiler alt 6lcegine (dd4) gore yiiksek DD’
Ii depresif grupta dd4 puam ile PERI puami arasinda
iyi derecede (r=0.56; p=0.02) ve duygusal tepki alt
olgegine (dd2) gore yiiksek DD depresif grupta
dd2 puam ile PERI puani arasinda zayif-orta dere-
cede (r=0.43; p=0.09) korelasyon saptanmustir.

Baginti analizinde sizofrenik ve depresif gruplarda
semptom diizeyi ile PERI toplam puam arasinda ilis-
ki saptanmadi. Sizofrenik ve depresif gruplar kendi
iclerinde yatis sayisina gore gruplara aynldiginda;
PERI puan: ile DD puanlan arasinda ve PERI puan-
lant ile semptom diizeyi arasinda iligki saptanmadi.

Sizofrenik grupta; hastalifa karsi tutum alt dlcegi
(dd3) - puani ile toplam hospitalizasyon sayisi
(r=0.35; p=0.039) arasinda ve hastalifa karsi tutum
alt 6lcegi (dd3) puan ile son iki yildaki hospitalizas-
yon sayist (r=0.34; p=0.048) arasinda korelasyon
saptanmstir.

Depresif grupta ise miidahalecilik alt dlcegi (dd1) ile
son iki -yildaki hospitalizasyon sayisi (r=0.35;
p=0.036) arasinda korelasyon saptanmistir. Hepsi de
zayif-orta derecede bir iligkidir,

lar arasinda segilen anahtar yakimn farkl olusu is-
tatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Bu da iki
hastalik grubu arasindaki toplumsal-mesleki islev-
sellik farkindan kaynaklanmaktadir.

Literatiirde de sizofreni grubunda hi¢ evlenmemis
olma oramnin yiiksek oldugu belirtilmektedir (12,
Orneklemimizdeki sizofrenik hastalanimizin % S57'si
bekar olup, bu durumun grupta segilen anahtar ya-
kinin ebeveyn olma yiizdesini arttinst da literatiirle
uyumludur. :

DD alt 6lgek gruplanina gére gruplar kargilagtirildi-
ginda; miidahalecilik ve hosgorii/beklentiler alt 61-
¢ek gruplarinda, sizofrenik grubun ortalamalarindaki
yikseklik istatistiksel olarak anlamlr bulunmustur.
Bu da yiiksek DD'in sizofrenide hastaligin baslangic
ve niikslerinde yordayiciliginin depresyondakinden
daha etkin oldugunu (7’13'19); ‘

DD'in en biiyiik bilesininin miidahalecilik oldugunu
(13-19), bunun Camberwell Aile Goriigmesinde eleg-
tirel yorum skorlaryla paralel oldugunu @9, belirten
literatiirle uyumludur. Depresif grupta da matematik-
sel olarak en biiyiik puanun miidahelecilik alt 6lge-
ginde oldugu saptanmistir ve bu da depresif kisilerin.
ev ortaminda en ¢ok elegtirel yorumlardan etkilendi-
gini belirten literatiirle uyuma isaret etmektedir 4.
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Bugiine kadar yapilan aragtirmalar depresyon oncesi
yasam olaylarinin sikhigimin, sizofreniden once sap-
tanandan daha fazla oldugunu ve yagsam olaylarinin
depresyon gelistirme riskinin, sizofreni gelistirme
riskinden daha fazla oldugunu gostermektedir 69,

Arastirmamizda da PERI puanina gére iki grup kar-
stlastirldifinda depresif grupta PERI puani ortala-
masimn, sizofrenik gruptan daha yiiksek oldugu go-
riilmiigtiir. Yasam olaylarinin istenilirlik acisindan
degerlendirilmesinde; depresif gruptakilerin hepsi-
nin istenmeyen yasam olaylar bildirdigi, sizofrenik
grubun ise istenmeyen yasam olaylarinin yaninda,
bundan daha az olmak iizere istenen yasam olayla-
nn da bildirdigi saptanmigtir. Bu da depresyon ol-
gulant oncesinde bildirilen yasam olaylanmn daha
istenmez olma olasiifini destekleyen literatiirle
uyumludur (7).

Sizofrenik ve depresif gruplarda yatis sayisina gore,
yasam olaylan olasihig1 karsilagtinldiginda; sizofre-
nik grupta ilk yatist olanlarda yagam olay: olasihif
% 50, birden fazla yatist olanlarda yasam olayi ola-
silif1 % 60, depresif grupta ise bu olasihiklar sira-
styla % 80 ve % 60 olarak bulunmustur.

Sizofrenik grupta, ik yatig ve birden fazla yatisa ilis-
kin PERI puan ortalamalari kargilastirildifinda
hemen hemen aym oldugu, depresif grupta ise ilk
yatista PERI puan ortalamasimin 465, birden fazla
yatista 332 oldugu saptanmstir. Tiim bu farkliliklar,
istatistiksel olarak anlamh degerlendirilmemekle bir-
likte; depresyonun ilk ortaya cikiginda yasam olay-

lanmin etkisinin daha sonraki yinelemelerde go-
 riildiigiinden daha fazla oldugunu, sizofrenide ise ilk
ortaya cikis ve yinelemeli ortaya ¢ikislarda yasam
olaylarimin etkisi acisindan bir farkhilik olmadifim
bélirten literatiirle uyumludur (-8,

Sizofren ve depresif gruplar kendi i¢lerinde, DD top-
lam ve alt Olgeklerinin ortalama puanlarina gore
yiiksek ve diisiik DDl gruplar seklinde iki"gruba ay-
nlmig ve DD diizeyi ile PERI toplam puani ara-
sindaki iligki aragtirilmistir. Gruplar arasinda ne top-
lam PERI puam agisindan, ne de istenmeyen yagam
olaylart puan:i agisindan istatistiksel olarak anlamlt
farklilik saptanmarmastir.
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Bagint1 analizinde hoggorii/beklentiler alt &lcegine
gore yitksek DD'l1 depresif grupta, bu puan ile PERI
puani arasinda iyi derecede ve duygusal tepki alt ol-
cegine gore yiiksek DD'li depresif grupta bu puan ile
PERI puani arasindan zayif-orta derecede korelas-
yon saptanmustir. Bu konudaki literatiir depresyon
ve gizofreninin ortaya cikist ve yinemelelerinde. ya-
sam olaylanyla, yakinlarmin duyguosal yaklagimla-
rinin etkilesimde bulundugu ve depresif gruplar yiik-
sek-diigiik DDl olarak ayrildifinda yasam olaylan
arasinda farkhilik olmadifini belirtmektedir, bu bilgi
bulgulanimizla wyumludur.

Sizofrenide ise yiiksek DDt grubun yagsam olaylan
oraninin diisiik bulundugu, bizim bulgularimizin ise
yilksek DD'li grupta daha yiiksek PERI puamna
denk geldigi gorilmiistir. Bu uyumsuzluk yasam
olaylarm 6 aylik donemde tarayisitmizdan kaynakla-
nabilecegi gibi, yasam olaylarinin ve DD'in hastahk
oncesi 3 hafta icinde azami degisim gosterdigini be-
lirten literatiirle de agiklanabilir (.

Kazarian ve ark. ¢alismasinda (1990), Camberwell
Aile Gériigmesinde (CAG), elestirel yorum skorlar-
nin, digavurulan duygulanim Gl¢eginde miidahaleci-
lik ve hosgérii/beklentiler skorlarina denk geldigi
belirtilmigtir @D, CAG ile yapilan aragtirmalarda
yiiksek DD'h gruplara dahil edilecekleri belirleyen
elestirel yorumlarin yiiksek-diigiik stminin: belirleyen
kesim puam diigiiriildiigiinde bu gruba dahil olan ki-
silerin yiiksek oranda yasam olayt yasadigt bulun-
mustur ™, Bulgularimizda bagint: analizinde, hos-
gorii/beklentiler alt 6lgegine gore yiiksek DD'li dep-
resif grupta, bu puan ile PERI puani arasinda iyi de-
recede korelasyon saptamist bu bilgiler ile agiklana-
bilir.

Bagnt1 analizinde sizofrenik ve depresif gruplarda
semptom diizeyi ile PERI toplam puan: arasinda ilis-
ki saptanmamigtir. Literatiirde depresyonda yagam

-olaylanyla semptom paternlerinin ve diizeyinin zayif

bir iliskide oldugunu, yasam olaylarinin &zellikle
baglangic ve yinelemelerde presipite edici faktor ol-
dugunu bildirmektedir 4922

Sizofrenide ise yagsam olaylan ile semptom diizey-
leri arasinda iligki oldugu belirtilmistir. Bulgular-
muzdaki farklilik; literatiirdeki ‘¢calismalann yasam
olaylanm semptomlarindaki degisimin 3 hafta on-
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cesinde zaman periyodunda incelemesi ve ayaktan
takip edilen hastalarla yapilmasindan kaynaklantyor
olabilir (.

Sizofrenik ve depresif gruplar kendi i¢lerinde yatis
sayisina gore gruplara ayrildiginda; PERI puan: ile
DD puanlan arasinda ve PERI puanlan ile semptom
dtizeyi arasinda iligki saptanmamugtir.

Sizofrenik grupta; hastalifa karsi tutum alt dlgegi
puani ile toplam hospitalizasyon sayist arasinda ve
hastaliga karg1 tutum alt dl¢egi puani ile son iki yil-
daki hospitalizasyon sayisi arasinda korelasyon sap-
tanmugtir. Literatiirde DD galigmalarinin biiyiik ¢o-
gunlugunda DD'in sizofrenide relaps: yordadigi
saptanmig; hasta yakimnin sizofreni ile ilgili inamgi-
nn dnemi vurgulanmig ve diigik DD'li yakinlarin
hastaligin ozelliklerinin hastanin kontroliinii boz-
duguna, yiiksek DD'l1 yakinlarin ise kontroliin has-
tada olduguna inandiklan aciklanmaktadir.

Bu konuda goriis bildiren aragtirmacilar, relapsi yor-
damada hasta yakininin, hastanin kendi semp-
tomlarin: kontrol edebilme yetisine sahip oldugu
seklindeki algisinin, DD diizeyinden daha etkili ol-
dugunu ileri siirmiislerdir @,

Depresif grupta miidahalecilik alt dlgegi ile son iki
yildaki hospitalizasyon sayisi arasinda korelasyon
saptanmustir. Literatiir, yilkksek DD grubuna dahil
edilecekler elestirel yorumlarin seviyesine gore be-
lirlendiginde niiksetme oranlarinda énemli bir fark-
liligm ortaya ¢iktigini, depresyondaki bireyin en ¢ok
bu alt Slgege hassas oldugunu vurgular 4724,

Her iki grupta bildirilen yasam olay: sayilar ince-
lendiginde, 35 sizofrenik olguda hospitalizasyondan
onceki son 6 ayda bildirilen yasam olayi sayisinin
37 oldugu, bunlarin yedisinin istenen yagam olaylan
oldugu ve depresif olgulada ise 35 yasam olay: bil-
dirildigi ve hepsinin de istenmeyen yasam olay1 ol-
dugu goriilmiigtir. Bildirilen yagam olaylan nite-
liksel olarak inelendiginde, agk, evlilik/ailevi sorun-
larda depresyon ve sizofreni olgularinin yasam olayi
bildirme sayisinin esit oldugu, is yasaminda depresif
olgularda (13'e 6), sosyal aktivitelerle ilgili yasam
olaylarinda ise sizofreniklerde (9'a 1; 3'W istenen
yasam olay: olmak iizere), daha fazla bildirim go-
riildii.

iInem, Cete, Deniz, Yener

Bu bulgular istenmeyen ve kayip-tehlike (tehdit) ar-
zeden yasam olaylarinin depresyondaki 6nemini vur-
gulayan 022, sizofrenide ise olumlu veya olumsuz
yasam olaylanimn etkisi arasinda fark olmadigim be-
lirten literatiirle uyumludur 7.

Sizofrenik ve depresif grup diizenli tedavi alip alma-
diklarina gore gruplara ayrilip; PERI toplam ve is-
tenmeyen yasam olaylan agisindan degerlendirildi-
ginde gruplar arasinda anlaml: fark bulunamamstir.
Sosyal iglev acisindan PERI toplam ve istenmeyen
yagam olaylarina gore depresif ve sizofrenik gruplar
kargilagtinldiginda da  istatistiksel olarak anlaml
fark bulunmamigtir.
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