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POLIKLINIGINE BASVURAN HASTALARIN TANI GRUPLARINA

GORE SOSYODEMOGRAFIK OZELLIKLERI
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GiRi$

Psikiyatrik bozuklukiarin etiyolojisi ve
patogenezi konusunda ipuglan elde etmek ve risk
gruplarim belirleyebilmek igin epidemiyelojik
caligmalara gereksinim vardir, Gergek durumu en
iyi bicimde yansitacak veriler ancak alan
caligmalari ile elde edilebilir. Ruh saghg
hizmetlerini Inceleyen arastirmalar ise alan
arastirmalarindan elde edilen bilgilere bu
hizmetlerden yararianmayi etkileyebilecek
etmenler ve ileriye donik projeler gelistirimesinde
yararh olabilecek bilgiler eklemektadir {Goldman
1988).

Ulkemizde ruhsal hastaliklann toplum igindeki
dagdilirini inceleyen aragtirma sayisi son derece
azdir {Kiey ve ark. 1987), yapilan aragtirmalar da
ancak belli bir populasyonu yansitabilecek
durumdadir. Diger yandan ruh saghgt
hizmetlerinden yararlanan hastalann ve bu
hizmetierin verildigi kurumlann ézelliklerini
inceleyen aragtirmalar giderek artmaktadir
(Yolasigmaz ve ark. 1992, Girsoy 1982).

Ulkemizde ruh saghd: hizmetleri esas olarak
$zel dal hastaneleri, genel hastaneler ve tniversite
hastanelerinde hastanede yatirlarak ya da
polikliniklerde ayaktan Izlenerek verilmektedir. Bu

* Dr., Atatlrk Deviet Hastanesi Psikiyatri Servisi, iZMIR.
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kurumlardan yararlanan hastalann &zelliklerinin
incelenmesinin ruh saghg) hizmetlerinin
planlanmasi ve geligtiriimesi konusunda yararli
olabilmesi ve kismen de olsa risk gruplar
konusunda fikir verebilmesi gdriiglerinden yola
¢ikilarak bu galisgmada editim veren bir devist
hastanesi psikiyvatri poliklini§ine bagvuran
hastalarin tan gruplanna gédre sosyodemogratik
ozelliklerinin aragtinlmasi amagtanmigtr.

YONTEM

Caligma izmir Atatirk Deviet Hastanesi
Psikiyatri Poliklinijinde hasta takip kartlar
taranarak yiratiimostar. Orneklem grubu
poliklinigimize ilk bagvurularini 1986-1990 yillan
arasinda yapan hastaldnn {akip kartlarindan 1/5
drnekleme ybntemiyle segilerek belirlenmigtir.
Poliklinik kartlarindan hastatarla ilgili yas, cinsiyet,
mesiek, egitim durumu, eviilik durumu, geldikleri
yer, tani gibi bilgiler elde edilmigtir. Tam
DSM-1l1-R'ye gbre konulmanugsa, kayit edilen
bilgilerden yola ¢ikilarak tanilar DSM-III-R'ye gére
yeniden ddzenlenmigtir; tam aynghirilamadi§inda
ana grup tantsi konmugtur.

Tdm hasta popllasyonunun tam dadihmi
verilerek sayica belli sayidan (%5) daha fazia

bulunan tam gruplarinda tan ile sosyodemografik
degigkenler arasindaki kargilagtirmalar yapilmigtir.
Bilgi eksidi olan kartlar o degigkenle ilgili olarak
degerlendirmeye alinmarmigtir.




BULGULAR

Poliklini§imize ilk bagvurularini 1986-1990 yillan
icinde yapan hasta sayis: 17.277'dir. 1/5
brnekleme ydntemiyle segilen 3455 hastadan
217'sine bir psikivatrik tary konmadi§, 140'Ina bir
tedavi énerildigi fakat tanm ayrigtinlabilecek
diizeyde kayit bulunmadidi, 12'sine ise ndroleptik
sendrom tanmis1 kondugu ve psikiyatrik tani
koydurabilecek diizeyde yeterli bilginin
kaydedilmedidi gérlimigtir. Tim bagvuran
hastalarin sosycdemografik &zellikleri bagka bir
calgmada degerendirilmistir {(Yolasigmaz ve ark.
1992).

Tim hasta populasyonunun tam dagdilimina ana
grup olarak bakildiginda anksiyete bozuklugu %29,
somatoform bozukluk %17.6, depresif bozukluk
%14.2, psikotik bozukluk %10.3, uyum bozuklugu
%8.2, kigilik bozukluklan %4, genellikle ik kez
bebeklik-cocukluk ya da ergenlikte ortaya gikan
bozukiukiar %3.9, V kodu %3.8, organik mental
bozukiuk %3.2, psikoaktif madde kullanim
bozuklugu 9:2.3, bipolar bozukluk %.0.9, uyku
bozuklugu %0.7, fiziksel durumu etkileyen
psikolojik etmenler %0.5, disosiyatif bozukiuk
%0.3, cinsel bozukluk %0.3, dirtll denetim
bozuklugu %0.1, yapay bozukluk %0.03
oranlarinda bulunmustur.

Tani ile cinsiyet arasmndaki iligki aragtirildiginda
psikotik bozukluklar diginda didger tam
kategorilerinde kadin oraninin daha yiiksek oldugu
ve bunun somatoform bozuklukia en ylksek
oldugu gériimistir (Bak. Tablo 1).

Tam ile yas arasindaki iligki aragtmididinda,
hastalann énemli bir oraninin 21-50 yag grubunda

Tablo 2; Tanya gore yag dadihem.

Tablot: Tanya gére cinsiyet dagibimi,

Erkek Kadin Toplam

n % n % n
Psikotik Bozukluk 203 & 114 % N7
Depresif Bozukluk 145 1 295 &7 440
Anksiyets Bozuklugu 02 A4 502 &5 894
Somatoform Bozukduk | 106 19 444 81 850
Uyum Bozuklugu 97 @ 156 & 253
Toplam 853 X% 160 €5 2454

oldugu belirlenmigtir. Psikotik bozukluk, anksiyete
bozuklugu, somatoform bozukiuk ve uyum
bozukludunun en sik 21-40 yaglarnnda, depresif
bozuklugun en sik 31 yagtan biliylik olanlarda ve
uyum bozukiugunun ise en sik 40 yastan
kigtlklerde g&rOld(igl belirlenmigtir (Bak. Tablo 2).

Tani ile medeni durum arasindaki iligki
incelendiginde hig evlenmemiglerin oraninin
psikotik bozuklukta en yiiksek oldugu gérilmistir
(Bak. Tablo 3).

Tani ile editim durumu arasindaki iligki
aragbnididinda okuryazar olmayaniann oraninin
somatoform bozuklukia en yilksek oldugu,
yUksekoku! mezuntan oramnin depresif bozukluk
ve uyum bozuklujunda daha yiksek oldudu
gbzlenmigtir {Bak. Tablo 4).

Tan ila meslek arasindaki iligki aragtinidiginda
issiz oraninin psikotik bozuklukta, ev kadin
oraninn somatoform bozuklukia, memur/asker ve
dgrenci cranimin uyum bozukludunda, serbest
caliganlarin oraninin psikotik bozuklukta en y(iksek
oldugu gorilmektedir (Bak. Tablo. 5).

20l 21-30 31-40 41-50 sot Toplam
n Ya n % n % n % n % n LA
Psikotik B. 51 16 104 33 89 28 34 11 3812 316 _ 100
Depresif B. 21 5 86 20 124 28 106 24 100 23 437 100
Anksiyete B, 88 10 247 28 244 27 149 17 | 165 18 893 100
Somatoform B, 61 11 171 31 140 26 95 17 = 81 15 546 100
Uyum B, 52 21 75 30 | 59 23 3 15 ° 28 M 252 100
Toplam 273 11 €683 28 | 656 27 22 17 ' M2 17 2446 100
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Tablo 3: Taniya gére medeni durum dagihimi

Bekar Evii Boganmig Esi Olimig Toplam
n % n % n % n % n %
Paikotik Bozukluk 163 84 114 37 18 6 9 3 304 100
Depresif Bozukluk 55 12 333 76 14 3 38 ) 440 100
Anksiyete Bozuklugu 159 18 663 74 24 3 45 5 891 100
Somatoform Bozukluk 93 17 430 79 8 1 17 3 548 100
Uyum Bozuklugu 80 33 143 58 13 5 10 4 246 100
Toplam 550 23 1683 69 77 3 119 5 2429 100
Tablo 4: Tanya gbre editim durumu dadilimi.
oYD OY-likokut Orta Ogrenim Yitksekokul Toplam
n % n % n Y n % n %
Psikotik Bozukluk 36 12 138 47 98 33 24 8 296 100
Depresif Bozukluk 58 13 223 52 107 25 44 10 432 100
Anksiyete Bozuklugu 96 11 497 58 249 28 43 5 885 100
Somatoform Bozukiuk a5 18 328 &1 106 20 13 2 542 100
Uyum Bozuklugu 10 4 108 45 88 4 | 25 10 241 100
Toplam 295 12 1204 54 658 27 | 149 6 2396 100
CYD: Okuryazar dedil  OY: Okuryazar
Tablo 5: Taniya gdre meslek dadilim,
lgsiz | EvKadini | MemurAsker | Odrenci lggi Serbest | Emeidi GHftei Digjor Toplam
n_ % n_ % n % n_% n % n_ % n_ % n_ % n % n_ %
Psikotik B. 73 M | s2 27| 43 14 13 4 9 3 43 14| 17 6 8 3 14 5 | 302 100
Depresif B. 18 4 | 230 53 92 2 31 9 2 N 71338 8 2 9 2 432 100
Anksiyete B. 24 3 4753|111 19 |25 3| ®m 3 88 10| 36 4 (17 2 | 2 2 { 889 100
Somatoform B. 13 2| 376 69 68 1N 17 3 2 2 27 58] 15 3 1 2 14 3 543 100
Uyum B, 3 1 83 34 72 30 a 13 4 2 23 g 3 6 2 " 6 244 100
Topiam 131 5 [1246 52 | 436 18 @ 47 6 3 {211 W09 § |50 2 | 7 3 |2410 100
Tablo §: Tamya gre hastanin yagadidi yer dadilims,
Koy ligekasaba Kent Toplam
n % n % n % n %
 Psikotik Bozukluk a2 10 3 13 288 77 309 100
Depresif Bozukiuk 24 6 47 11 362 84 433 100
Anksiyete Bozuklugu 60 7 112 13 712 a1 884 100
Somatoform Bozukluk 64 12 44 8 ! 440 80 548 100
Uyum Bozuklugu 10 4 27 11 Il 212 85 249 100
Toplam 190 8 269 1 "1964 81 2423 100
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Tani ile yagsadigr yer arasindaki iigki
incelendiginde kdyden gelenlerin oraninin psikotik
bozukluk ve somatoform bozuklukta en yiksek
oldufu ve diger dagibmla da belirgin bir farklifagma
olmadi§l gdzlenmektedir (Bak. Tabio. 6).

TARTISMA

Calismamizda elde edilen bulgulara
bakldiginda psikotik bozukluklar diginda tiim tary
gruplarinda kadin oranimin daha ylksek oldugu ve
bu oranin somatoform bozuklukta en yiiksek
oldudu belirlenmigtir. Amerika'da yapilan
epidemiyolojik alan taramasinda gizofreni gériime
oraninin {bir aylik nokta prevalans)) kadin ve
erkellerde esit oldugu; affektif bozukluk, anksiyete
bozuklugu ve somatizasyon bozuklujunun ise
kadinlarda daha yiiksek oranda goriidigi
belirlenmigtir (Regiar ve ark. 1989). Ozerdem ve
arkadaglanmin bir {iniversite psikiyatri polikliniginde
yaptiklan gahgmada ise somatoform bozukluklar
ve anksiyete bozuklugunda erkek oraninmn,
sizofrenik bozukluklar ve affektif bozukluklarda
kadin oraninin daha yiksek oldudu bildiriimektedir.
Gorlidigi gibi psikiyatrik hizmetlerin verildigi
kurumiar ve bu kurumlarda elds edilen sonuglarla
alan caligmalarindan eide edilen sonuglar arasinda
uyugmazhklar clabilmektedir,

Bu gabgmada hastalann tamsina gire yas
dagihmina bakildifinda tim tani gruplarnnda en
yiksek gérilme oranfarinin 21-50 yag gruplannda
oldudu belirlenmigtir. Uyum bozuklugu ve psikotik
bozukluklarda 20 yasgtan kiigiik olanlarn oraninin
diger tanilara gére daha ylksek oldugu; depresit
bozukluk ve anksiyete bozuklugunda ise 50 yagtan
bilylik olanlarin oramnin diger tanilara gére daha
yilksek oldugu gdzlenmistir. Bu bulgular
sizofreninin genellikle geng yagta bagladig) ve ileri
yaslarda ortaya ¢ikma olasthinin daha digik
olduu {Karno ve ark 1989), depresif bozukiuklarin
ve anksiyete bozukluklarimin genellikle 20-30
yaglarda bagladid) fakat her yagta ortaya
gikabildigi seklindeki literatdr bilgileri (Molica 1989,
Uhde ve ark 1989} ile uyumludur,
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Bu gahgmada bekar olanlarn orani psikotik
bozukluk tanm grubunda en yiiksek bulunmugtur ve
bu bulgu literatir bilgisi ite uyumiudur (Karno ve
ark 1989). Bekar olanfarin oraminin yiksek oldugu
diger tam grubu uyum bozukiududur, bu sonug
olast olarak bu yagta bagvuranlann daha ¢ok geng
yasta olmalan ile iligkilidir.

Caligmamizda taniya gére egitim durumu
arasindaki iligki incelendiginde okuryazar
olmayanlarin oraninin somatoform bozuklukta
daha yilksek, uyum bozukiujunda ise daha dugik
oldudu gdrilmigtir, diger tant gruplarninda ise
editimli olup elmama ybéniinden aralarinda énemli
bir farkhlik olmadids saptanmigtir, Somatizasyon
bozuklugunun sosycekonomik ve editim dizeyi ile
ters orantili oldudu bildirilmektedir (Barsky 1989),

Taniya gbre meslek dagdimina bakildiginda en
gbze carpan bulgu psikotik bozukluk grubunda
igsiz olma oranimin belirgin olarak daha yliksek
olugu ve poliklinigimizden yararlananlann oraninin
yansimn ev kadim olugudur. Psikotik bozukiuk
tanis1 alan hastalarda igsiz oima oraninin yliksek
olugu beklenen bir durumdur. Fakat ev kadini
orarinin yluksek clmasinda ‘ev kadint' tamminin
yeterince net olarak yapimamig olmasinin da
etkisinin olabilecegi digindlmdgtir.

Galigmamizda tanya gére hastanin yagadigi
yer dadilimina bakildidinda tim tani gruplarinda
kentte yasayanlarin oraminin belirgin clarak daha
yilksek oldugu gbzienmigtir polikiinigimizden daha
¢ok ayrni sehirde yasayaniann yarartaniyor
otmasinin sonucu etkilemis olabilecedi diigindldi.

Calismamizda elde edilen bulgular literatiir
bilgileri ile genelde uyumiu gdrinmektedir.
Bununla birlikte elde edilen bulgularin daha gok bir
devlet hastanesi psikiyatri poliklinidinden
yararlananlar hakkinda bilgi verecedi psikiyatrik
hastabiklarda risk etmenlerinin belirlenmesi
konusunda yalmz bir fikir verebilecedi ve bu
konuda esas olarak alan ¢aligmalarinin yapiimasi
gerektigi diglinilmdsgtar.
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