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Bölüm ANKSİYETE 
BOZUKLUKLARININ 

TANINMASI VE YÖNETİMİ25

Dilek ÇAĞLAR TETİK1

GIRIŞ

Anksiyete bozuklukları toplumda en yaygın görülen ruhsal bozukluklardan olup 
(1,2) işlevsellikte önemli düzeyde bozulma oluşturmakta ve yeti yitimi ile sonlan-
maktadır. Ayrıca sağlık hizmetlerinin sık kullanımı nedeniyle toplum için büyük 
bir ekonomik yük ile ilişkilidir. Birçok hasta tedavi için sağlık hizmetlerine baş-
vurmaz. Tedaviye başvuranlar ise ilk başvuruda psikiyatrist ve diğer uzman he-
kimlere başvururlar, pratisyen hekim başvuruları ise daha sonra gelmektedir (3). 
Bir çalışmada bu hasta grubunun klinik değerlendirmelerde sadece yaklaşık yarı-
sının tanındığı gösterilmiştir (4). Bu nedenle birinci basamak sağlık hizmetlerin-
de öykü alınması sırasında mutlaka önceki hekim başvuruları gözden geçirilmeli, 
ayırıcı tanıda anksiyete bozuklukları mutlaka göz önünde bulundurulmalıdır.

Bu bölümde birinci basamak sağlık hizmetlerinde anksiyete bozukluklarının 
tanınması, ayırıcı tanı ve tedavi süreçleri hakkında bilgi vermeyi amaçladık.

ANKSIYETE BOZUKLUKLARI

Anksiyete nedeni bilinmeyen ve iç odaklı olan, belirsiz ya da çatışmalı bir tehdide 
karşı oluşturulan bir yanıttır. Hafif gerginlik ile panik boyutuna varacak kadar de-
ğişken bir şiddet aralığında olabilir. Genelde bir yitim ya da bastırılmış, bilinçdışı 
ruhsal bir iç çatışma bu duygunun kaynağıdır (5).

Korku ile kaygı birbirine benzer. Freud’a göre korku dış dünyadaki gerçek 
bir tehdide, anksiyete bilinçdışı olan içsel bir tehlikeye gösterilen bir yanıttır. İki 
duygusal tepki arasındaki bir diğer ayrım ise korku ani, kaygının ise sinsi şekilde 
ortaya çıkışıdır (5). Korku kelimesi köken olarak Almanca’dan gelmektedir ve pu-
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bedensel hastalıkların gidişini olumsuz etkilemeleri nedeniyle, doğru tanınmaları 
ve doğru tedavileri edilmeleri oldukça önemlidir.

Anahtar Kelimeler: anksiyete bozukluğu, yaygın anksiyete bozukluğu, panik 
bozukluğu, özgül fobi, sosyal anksiyete bozukluğu, agorafobi.
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