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ÖNSÖZ
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Bölüm 1

HİPNOZ NEDİR, NE DEĞİLDİR?

Dilek TÜRKOĞLU1

GIRIŞ

Hipnoz, tıpkı zaman gibi ne olduğunu bilinse de tarif etmeye çalışıldığında 
gerçek anlamda tariflenemeyen bir yöntemdir. Hipnoz ile çalışanlar, farklı bir 
farkındalık diye tanımlarlar. Bu tanım hipnoz ile ilgilenenler ya da hipnoz de-
neyimi yaşamış olanlar için çok anlaşılır olmasına rağmen, hipnoz deneyimi 
olmayan kişiler için tamamen anlaşılmaz bulunmaktadır. 

2014 tarihli Sağlık Bakanlığı tarafından yayınlanan tüzükte hipnoz; ‘Telkin 
yoluyla diğer kişinin bilinç ve farkındalık, beden duyumları, duygular, düşün-
celer, hafıza veya davranışlarında değişiklik elde etmek üzere tasarlanmış veya 
bu sonucu ortaya çıkaran eylem ya da prosedülerdir.’ şeklinde tanımlanmıştır. 
Bu uygulamaların sağlık alanındaki kullanımına ise ‘Tıbbi Hipnoz’ denir. (1)

Tanıma bakıldığı zaman hipnoz için ‘Prosedür ya da eylemlerdir’ ifadesinin 
olduğunu görürüz. Hipnoz ile kişinin girdiği duruma trans adı verilir. Trans 
haline girmek için tek yol hipnoz uygulaması değildir. Trans durumu kişinin 
spontan olarak da girebildiği bir durumdur. Örneğin film izlerken filme ken-
dinizi çok kaptırdığınızda filmin içine çekilmemiz ya da otobanda giderken bir 
süre sonra otoban hipnozu dediğimiz bir trans durumunun oluşması spontan 
trans deneyimlerine örnektir.

Bu bölümün amacı nasıl hipnoz yapılacağını öğretmek değil, hipnozun ne 
olduğunu ve ne olmadığını anlatmaktır. Böylece hipnoz uygulayıcısı olmak 
amacıyla hipnozun öğrenmeye değip değmeyeceğinin kararı verilebilir. Hip-
noz uygulayıcısı olmama kararı verilse bile yeterince bilgi sahibi olunduğunda, 
gerekli olan durumlarda yönlendirmeler yapılarak hastaların doğru adrese git-
mesi sağlanabilir. Hekim olsak da hepimiz her yöntemi bilmiyoruz ama gerekli 
olan bölümlere yönlendirmeler yaparak hastaların doğru tedaviye ulaşmasını 
sağlıyoruz. Hipnoz hakkında bilgi sahibi olmanın tüm hekimlerin hayatına çok 
1	  Uzm. Dr., Özel Muayenehane, drdilekturkoglu@gmail.com
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şılmaya ve emek verilmeye değer bir konuydu. O dönemde ODTÜ’de çalışmak-
taydım ve çalıştaya birkaç arkadaş birlikte katılmıştık. Döndüğümüzde ODTÜ 
kütüphanesindeki ve Hacettepe kütüphanesindeki hipnoz ile ilgili tüm kitapları 
ödünç aldık. Her hafta grup olarak edindiğimiz kitapları okumaya ve birbiri-
miz üzerine uygulama başladık ve yaklaşık onbeş yıl kadar haftalık çalışma-
lar devam etti. Hipnoz özellikle kelimelerin gücünü, söyleme şeklinin etkisini, 
vurgulamayı, ses tonunu kullanmayı hatta hasta ile senkronizasyonu sağlamak 
için ne zaman nefes alınacağını bile bize öğreten çok güzel bir kaynak oluştur-
du. Yeniden çerçeveleme tekniği ile aynı şeyin farklı vurgularla söylendiğinde 
farklı duyguların nasıl oluşturulacağının çalışmalarını yaparken, bir süre son-
ra günlük hayatta kendiliğinden yeniden çerçevelemeyi yaptığımızı fark ettik. 
Dolayısıyla hipnoz öğrenmek, sadece teknik bilgi öğrenmekle kalmayıp yaşam 
alışkanlığını etkileyen bir öğrenme haline geldi. O yüzden hipnoz öğrenmenin 
her psikiyatrist ve hekim için çok faydalı olacağını düşünüyorum. Her şeyden 
öte gerektiği zaman self hipnoz ile kendisini rahatlatma becerilerinin gelişme-
sini sağlayacak ve yaşam kalitesini arttıracaktır. Çalıştaydan çıkarken kendime 
sorduğum ‘Üzerinde çalışılmaya değer mi?’ sorusuna iyi ki evet yanıtı vermi-
şim. Bu bölümü okuduktan sonra sizin de aynı yanıtı vermeniz umut ediyorum.

SONUÇ. 

Hipnozun nasıl yapıldığı, uygulamalarda nelere dikkat edildiği, cümle kalıpları, 
zihnimizin tuzaklarının farkında olma, sözsüz mesajlar, aynalama gibi pek çok 
başlık, başka bir kitabın hatta kitapların konusu olacaktır. Bu bölümde hipnoza 
dair herşeyi anlatmak mümkün değildi. O yüzden romanlarda ya da filmlerde 
karşılaştığımız hipnoz ile gerçek hipnoz arasındaki farklılıkları anlatabilmiş ve 
‘Üzerinde çalışılmaya değer’ düşüncesini oluşturabilmişsem, bu bölümü yazma 
amacım gerçekleşmiş olacaktır. Hipnoz bilmek, her hekim için meslek hayatın-
da çok fayda sağlayacaktır.
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Bölüm 2

METAMFETAMİN KULLANIM BOZUKLUĞU 

Şüheda KAYA1

Nülüfer KILIÇ2

GİRİŞ

Metamfetamin kullanım bozukluğu (MAKB) dünya çapında bir sağlık sorunu-
dur. Son yıllarda metamfetamin kötüye kullanımı artış göstermektedir. Hasta-
nemiz Alkol ve Madde Araştırma ve Tedavi Merkezi’ne (AMATEM) MAKB ile 
başvuru sayıları artmıştır, yatan hasta kısmının büyük çoğunluğunu artık MAKB 
hastaları oluşturmaktadır. Metamfetaminin akut komplikasyonları, uzun dö-
nem nörotoksisitesi ve yüksek bağımlılık potansiyeli sebebiyle diğer uyarıcılar-
dan daha tehlikelidir. Artık bir halk sağlığı sorunu haline gelen MAKB hakkında 
klinisyenlerin bilgilerini tekrar etmeleri amacıyla bu bölüm yazılmıştır.

Ruhsal Bozuklukların Tanısal ve İstatistiksel El Kitabı Beşinci Baskı (DSM-
5), madde ile ilgili bozuklukları iki gruba ayırır: madde kullanım bozuklukları 
ve madde kaynaklı bozukluklar. Madde kullanım bozuklukları , olumsuz so-
nuçlara rağmen yasal veya yasa dışı uyuşturucuların zorunlu olarak aranması ve 
alımının artması ile karakterize edilen kronik, tekrarlayan bozukluklardır (1). 
Maddenin neden olduğu bozukluklar arasında zehirlenme, yoksunluk ve dep-
resyon, anksiyete veya psikoz gibi madde kaynaklı zihinsel bozukluklar yer alır. 

Metamfetamin, yoğun bir öfori ve esenlik hissi uyandıran, son derece ba-
ğımlılık yaratan ve güçlü bir merkezi sinir sistemi psikostimülandır. Güçlü 
zevkli etkileri nedeniyle, metamfetamin dünya çapında suistimal edilmektedir. 
Metmafetaminin neden olduğu bozukluklar arasında anksiyete, depresyon, bi-
lişsel bozukluklar, uykusuzluk ve psikoz bulunur. Ek olarak, kronik kullanımı 
Parkinson hastalığının gelişimi için bir risk faktörüdür. Ayrıca maddenin enjek-
siyon ile kullanımı enfeksiyon hastalıkları için bir risk oluşturur.

1	 Uzm. Dr., Elazığ Ruh Sağlığı ve Hastalıkları Hastanesi, suheda_sener@hotmail.com
2	 Uzm. Dr., Elazığ Ruh Sağlığı ve Hastalıkları Hastanesi, nuluferkilic@mynet.com
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Bölüm 3

RUH SAĞLIĞI VE POLİGAMİ: YENİ BİLGİLER 
IŞIĞINDA BİR GÜNCELLEME

Ertan YILMAZ1

GIRIŞ

Poligami (çok eşlilik) bir kişinin aynı anda birden çok eşe sahip olduğu evlilik 
şeklidir. En yaygın poligami şekli olan polijinide bir erkek birden fazla kadınla 
evlenir. Dünyada en sık görüldüğü bölge Orta ve Batı Afrika olsa da, hemen 
her toplumda rastlanabilen bir uygulamadır. Farklı toplum ve kültürlerde fark-
lı nedenlerle uygulanan poligami yasaklandığı ülkelerde dahi bir şekilde varlı-
ğını sürdürebilmiştir. Antropoloji, felsefe, biyoloji, sosyoloji, psikoloji, ilahiyat 
gibi çok farklı alanları ilgilendiren multidisipliner bir konudur. Bu nedenle 
uzun yıllardır araştırmacıların ilgisini çekmiştir. Poligami üzerine psikiyatrik 
bakış açısıyla yapılan araştırmalar ise diğer disiplinlere göre daha yeni ve az 
sayıdadır. 

Yazının amacı poligami alanında yapılan yeni araştırmalar incelenerek, yeni 
veriler ışığında bir güncelleme yapmaktır.  Bu yazıda poligamiyle ilgili kavram-
lar, Dünya ve Türkiye’deki durumu, poligamik evlilik yapısının özellikleri payla-
şıldıktan sonra; kadın, çocuk ve erkeklerin ruh sağılığına etkileri incelenecektir. 

POLIGAMI İLE İLIŞKILI KAVRAMLAR

Evlilik, iki kişinin birlikte yaşamak, yaşantısını paylaşmak, çocuk yetiştirmek 
gibi amaçlarla yaptıkları bir sözleşmedir (1). Çeşitli evlenme biçimleri bulun-
maktadır. Monogami (tek eşlilik) bir kişinin tek eşle evlendiği evlilik biçimidir. 
Poligamide (çok eşlilik) ise bir kişi aynı anda birden çok eşe sahip olmaktadır. 
Yunanca polys (çok) ve gamos (evlilik) sözcüklerinin birleşmesi ile oluşmuş bir 
sözcüktür. Poligaminin de çeşitli şekilleri mevcuttur. Dünyada en sık görülen 
poligami türü olan polijinide bir erkek iki ve ya daha fazla kadınla evlenir. Bir 
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açısından aşk ve tercih temelli bir evlilik olsa da araştırmalar poligaminin bu 
cinsiyette de olumsuz sonuçlar doğurabileceğini öngörmektedir. Ekonomik ge-
lişmeler doğrultusunda kadınların geçim kaynaklarını artırmaları ve özgüven-
leri poligaminin reddine yol açmıştır. 

Son yıllarda poligamiye akademik ilgi artmıştır. Makalenin yazıldığı dönem-
de ise psikiyatrik bakış açısıyla yapılan araştırma sayısı oldukça sınırlıdır(22). 
Poligami her ailenin tüm bireylerinin ruh sağlığını etkilediğinden, daha fazla 
akademik ilgiyi hak etmektedir. Gelecekte yapılacak araştırmaların poligaminin 
olası olumsuz etkilerinin nasıl azaltılacağına; özellikle kadın ve çocukların ruh 
sağlığının nasıl desteklenmesi gerektiğine odaklanması önemli olacaktır.
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Bölüm 4

KANSER HASTALARINDA PSİKİYATRİK 
YAKLAŞIMLAR

Pelin AVCU1 

GIRIŞ

Kanser, algı olarak hemen olumsuzlukları çağrıştıran kişide psikososyal prob-
lemlere yol açabilen bir hastalıktır. Tanı olasılığı bile bir yıkım gibi algılanır ve 
hastalarda olumsuz duygu ve düşüncelere yol açabilmektedir. Günümüzde ge-
rek çevresel koşullar, gerek stresör faktörlerle küresel kanser yükü artmakta-
dır. Dünya Sağlık Örgütü (WHO) tarafından kanser sıklığı 2020 yılında 19,3 
milyona ulaştığı ülkemizde ise 2020’de 233,834 kişinin yeni kanser tanısı aldığı 
126,335 kansere bağlı ölüm yaşandığı belirtilmiştir (1). Hastalığın organik yükü 
olduğu gibi hem hastanın kendisini hem de aileyi etkileyebilen psikolojik ve 
psikososyal yükü de mevcuttur. Kanser tanısı alan kişi, ruh halini bozabilecek 
kriz durumuyla karşı karşıya kalabilir. Böyle bir durumda kişi bir yandan yan 
etkileri olabilecek ciddi bir tedavi sürecine girerken bir yandan da hastalık ve 
sürece uyum sağlaması için stres düzeyini kontrol etmeye çalışır (2). Hastanın 
stresle başa çıkması; hastalığın belirtileri, hastalığın seyri, hastalığa karşı uyum 
sağlayabilme durumu, hastanın kişilik özellikleri, baş etme yöntemleri, hastanın 
sosyal ve duygusal desteğinin olması, sağlık çalışanlarının etkisi gibi faktörlere 
bağlıdır (3). Bu yazının amacı onkoloji hastalarında ruhsal yakınmaları göz ardı 
etmemek ve psikososyal-onkolojinin kanser tedavisinde önemine vurgu yap-
maktır.

KANSER HASTALARINDA GÖRÜLEN TEPKILER

Kanser, gelecekle ilgili belirsizlik durumu, tanı dönemi, hastalık süreci ve tedavi 
yöntemleri ile bireylerde korku, kaygı, değersizlik gibi duygulara hatta kronik 
süreçte hastalarda birtakım ruhsal rahatsızlıklara yol açabilmektedir. Kanser 
tanısı alan kişiler tanı, tedavi süreci ve terminal dönemlerde çok farklı tepkiler 

1	 Uzm. Dr. SBÜ Gazi Yaşargil Eğitim Araştırma Hastanesi Psikiyatri Kliniği, dr.rapelin@hotmail.com
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onkoloji hastalarında muhakkak ruhsal durum sorgulanmalı ve psikiyatri gö-
rüşü istenmelidir. Bu nedenle onkoloji alanında çalışan sağlık personelleri has-
taların psikososyal ihtiyaçlarını fark etmeleri ve tedaviye yardımcı olabilecek 
düzeyde bilgi sahibi olmaları beklenir. Hastalık ve olabilecek yan etkilere karşı 
ruhsal problemlere karşı psikoeğitim verilmeli, psikolojik uyumu sağlamak adı-
na pozitif terapötik ilişki içinde olunmalıdır. Psikososyal yaklaşım ile hastanın 
düşük benlik saygısını artırmak, hastalığa ait yanlış anlamları değiştirmek, kay-
gı ve korkularının hasta tarafından ifade edilmesi için cesaretlendirmek, kanseri 
ve hastalık ile ilgili gelişen kısıtlayıcı durumları hastanın kabul etmesine, hasta-
nın kayıp ve hastalıklı olma duygularıyla baş etmesine yardımcı olmak, yaşam 
kalitesini ve hastalık boyunca uyumunu attırmak amacıyla onkoloji hekimleri-
nin mutlaka psikiyatri, sosyolog ve bakım veren hemşirelerle etkileşim halinde 
olması gerekmektedir. 
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Bölüm 5

ANTIPSIKOTIK İLAÇLARIN KARDIYOVASKÜLER 
SISTEM ÜZERINE ETKISI

Caner YEŞİLOĞLU1

Lut TAMAM2

Mehmet Emin DEMİRKOL3

GIRIŞ

Psikotik bozukluklar gerçekliği olmayan inanışların ve duyusal algılamala-
rın olduğu, dezorganize konuşma, dezorganize davranış ve negatif belirtilerin 
görülebildiği kişinin sosyal ya da mesleki alanda işlevinde bozulmaya neden 
olan hastalıklardır (1). Toplumdaki sıklığı %0.33-0.75 olarak bilinmektedir (2). 
Psikotik hastalarda genellikle gerçeklikle bağ kopmuştur; sıklıkla gerçekliği ol-
mayan sesler duyma ya da zarar görme düşünceleri olmaktadır. Duygulanımda 
depresyon, disfori ve elevasyon arasında sık dalgalanma görülebilmektedir. Ge-
nellikle kişiler arası iletişimleri ve özbakımları azalmıştır (3). 

Psikotik bozukluklarda tedavi olanakları genelde kürü sağlamasa da semp-
tomların şiddetini azaltmaktadır. Tedavide ilk tercih antipsikotik ilaçlardır. Bu 
ilaçlar birinci kuşak (konvansiyonel) ve ikinci kuşak (atipik) olmak üzere iki grup-
ta değerlendirilmektedir. Birinci kuşak antipsikotiklere haloperidol, klorproma-
zin ve trifluperazin ikinci kuşak antipsikotiklere ise klozapin, ketiapin, olanzapin, 
risperidon, paliperidon örnek gösterilebilir. Antipsikotikler dopamin, serotonin, 
nöradrenalin başta olmak üzere çeşitli nörotransmitterler üzerinden etki göster-
mektedir (4). Genel kanı birinci kuşak antipsikotiklerin D2 reseptörlerini inhibe 
ederek pozitif semptomlar üzerinde daha etkili olduğudur. İkinci kuşak antipsi-
kotikler de birinci kuşaklar gibi pozitif psikotik semptomlar üzerine etkili olmakla 
birlikte negatif belirtilerde, kognitif ve duygudurum semptomlarda düzelme sağ-
lamaktadır (5). Lin ve ark. (6) metaanalizleri değerlendirdiği çalışmasında ikinci 

1	 Uzm. Dr., Ahi Evran Üniversitesi Kırşehir Eğitim ve Araştırma Hastanesi, Psikiyatri Kliniği,  
yesiloglucaner@gmail.com

2	 Prof. Dr., Çukurova Üniversitesi Tıp Fakültesi, Ruh Sağlığı ve Hastalıkları AD, ltamam@gmail.com
3	 Doç. Dr., Çukurova Üniversitesi Tıp Fakültesi, Ruh Sağlığı ve Hastalıkları AD, emindemirkol@gmail.com
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SONUÇ

Psikotik bozukluk ve kardiyovasküler hastalıklar sıklıkla birliktelik göstermekte 
her iki hastalık da morbidite ve mortaliteyi arttırması ile büyük önem taşımak-
tadır. Psikoz hastalarında tedavi planlanırken kardiyovasküler sistem riskleri-
ni değerlendirmekte tedavide etki ve yan etki yükünü optimize etmek, klinik 
bulguları yakından takip etmek ve semptomlara erken müdahale etmek önem 
taşımaktadır (22). Kanıta dayalı tedavilerin kullanılması, polifarmasiden kaçı-
nılması ve fiziksel bulguların sıkı takibi tedavi etkinliğini, hastanın yaşam kali-
tesini arttıracak ve ortaya çıkacak diğer sağlık sorunlarını azaltacaktır.
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Bölüm 6

KRONOBIYOLOJIK YÖNÜYLE DIKKAT EKSIKLIĞI 
HIPERAKTIVITE BOZUKLUĞU

Furkan COŞKUN1

GIRIŞ

Kronobiyoloji, canlı organizmaların belirli bir ritimle oluşturdukları biyolojik 
aktivitelerini ve bu aktivitelerin endojen veya çevresel düzenleyicilerini araştı-
ran bilim dalıdır. İnsanlarda uyku-uyanıklık döngüsü, beslenme, vücut sıcak-
lığı, hormon düzeylerindeki değişimler bu aktivitelere örnek olarak verilebilir. 
Canlı organizmalarda var olan bu biyolojik aktivitelerin belirli bir ritme uygun 
olarak gerçekleşmesinde en önemli belirleyiciler endojen biyolojik saatler ve ka-
ranlık/ışık gibi çevresel düzenleyicilerdir. Kronobiyoloji alanında yapılmış ilk 
ve en önemli çalışmalar 1900’lü yıllarda Jürgen Aschoff ’un ‘’zeitgeber‘’ terimini 
literatüre kazandırması ve Franz Halberg’in ‘’circadian‘’ terimini kullanması ol-
muştur. ‘’Zeitgeber (Almanca zeit=zaman, geber=verici)‘’ terimi biyolojik dön-
günün belirlenmesine yardımcı olan tüm çevresel ritim düzenleyicileri ifade 
etmektedir. ‘’Circadian (Latince “yaklaşık” anlamına gelen “circa” ve “gün” anla-
mına gelen “dies, diem”)‘’ terimi ise endojen saat ve çevresel ritim düzenleyici-
lere bağlı olarak 24 saatlik döngü içerisinde gözlenen biyolojik ritmik aktiviteyi 
ifade etmektedir (1-3). 

Organizmada bilinen çok sayıda fizyolojik fonksiyon belirli bir biyolojik rit-
mik aktivite göstermektedir. Bu ritimler milisaniyelerden başlayarak, saaatlik, 
günlük, haftalık, aylık veya yıllık döngüsel değişimler gösterebilmektedir. Biyo-
lojik ritimler içerisinde en fazla bilineni sirkadiyen ritimdir. Sirkadiyen ritim, 
yaklaşık 24±4 saat süren biyolojik ritmik aktiviteyi ifade etmektedir. Sirkadiyen 
ritim dışında periyotu bir güne yakın olarak ultradiyen ve infradiyen ritimler, 
periyotu bir seneye yakın sirkannual ritim gibi farklı ritimlerde bulunmaktadır 
(Tablo 1’e bakınız). Sirkadiyen terimi yazında bazen bütün bir kronobiyolojik 
aktiviteyi ifade etmek üzere ‘’sirkadiyen sistem‘’ olarak da kullanılabilmektedir.
1	 Uzm. Dr., Bezmialem Vakıf Üniversitesi Tıp Fakültesi Hastanesi Psikiyatri Kliniği,  
md.furkancoskun@gmail.com
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Dikkat Eksikliği Hiperaktivite Bozukluğu’nda sirkadiyen değişikliklerden 
suprakiazmatik nukleus, dorsomedial hipotalamik nükleus ve lokus seruleus 
anormallikleri sorumlu tutulmaktadır. Sirkadiyen nörobiyolojik yapılar olarak 
bilinen bu yapılar ile nörotransmitter sistem ve sirkadiyen sistemin endojen be-
lirleyicisi olarak kabul edilen saat genleri arasında kompleks etkileşimler bulun-
maktadır. Saat genlerinde ki polimorfizmin, DEHB’ de akşamcılık ve uyku bo-
zuklukları ile ilişkili olduğu öne sürülmektedir. Ayrıca kronotip farklılıklarının 
metabolik, hormonal ve moleküler düzeyde ortaya çıkan değişiklikler ile ilişkili 
olduğu düşünülmektedir (102-104).

SONUÇ

Dikkat Eksikliği Hiperaktivite Bozukluğu dikkatsizlik ve/veya hiperaktivite/
dürtüsellik belirtileri dışında, sirkadiyen sistem anormallikleri ve uyku-uyanık-
lık, beslenme, sosyal yaşam, fiziksel ve bilişsel performans gibi önemli kronobi-
yolojik aktivitelerde bozulmalarla seyreden, çocukluk çağından erişkin yaşama 
doğru gittikçe artan oranda akşamcı kronotip özellikleri gösteren önemli bir 
psikiyatrik bozukluktur. Kronobiyoloji alanında yapılacak çalışmalar ve krono-
tiplerin belirlenmesi; bozukluğun dikkatsizlik ve/veya hiperaktivite/dürtüsellik 
belirtileri dışında farklı yönleriyle de ele alınmasına, kronoterapi ve kronofar-
makoloji gibi yeni tedavi yöntemlerinin geliştirilmesine katkıda bulunacaktır.
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Bölüm 7

TİKTOK© VE RUH SAĞLIĞI

Mehmet Aykut ERK1

Sunay FIRAT2

GIRIŞ

Global pazarda TikTok©, Çin lokalinde bilinen adı ile Douyin©, daha öncesinde 
ise Musical.ly; 15 ile 60 saniye arasında pleybek yapma (lip-synch), kolajlar ve 
videolar düzenleme imkânı sağlayan kullanıcılar arasında takipleşme, beğenme 
ve bağış (hediye) gönderme gibi özellikleri bulunan aynı zamanda canlı video 
yayınlarının yapılabildiği bir çeşit mikro-film uygulamasıdır (1). Sosyal medya 
uygulamaları arasında Dünya üzerinde en sık indirilen uygulamalardan biridir. 
Uygulama arayüzünde bulunan “Sizin İçin” ve #keşfet gibi kullanıcıya sıklıkla 
görmek istediği içerikleri sunan algoritmik modifikasyonlar ve kullanıcıların 
birer içerik üreticisi haline gelmeleri sebebi ile zenginleşen video kapsamı ile 
TikTok© uygulamasının mobil cihaz sahipleri arasında kullanım hızı giderek 
artmaktadır. Haziran 2020’de dünya geneli aktif kullanıcısı 689 milyon civarın-
da iken Haziran 2022’de bu sayı 1,1 milyar kullanıcının üzerine çıkmıştır (2). 
2020’nin birinci çeyreğinden 2021’in ikinci çeyreğine kadar 1.36 milyarın üze-
rinden video indirme yapıldığı saptanmıştır (3). Ülkemizde ise aktif TikTok© 

kullanıcılarının, 18 yaş ve üzerindeki tüm mobil cihaz kullanıcısı yetişkinle-
rin yüzde 43,2’sine ulaştığı saptanmıştır. Bu sayı yerel internet kullanıcılarının 
%38’ine denk gelmektedir. Bunun yanı sıra kullanıcıların ayda 18,8 saat boyun-
ca uygulamada vakit geçirdikleri belirtilmektedir (2).

1	 Uzm. Psk. Dan., Çukurova Üniversitesi, Bağımlılık ve Adli Bilimler Enstitüsü, Adli Bilimler AD,  
maykuterk@gmail.com

2	 Doç. Dr., Çukurova Üniversitesi, Bağımlılık ve Adli Bilimler Enstitüsü, Adli Bilimler AD,  
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Bölüm 8

MAKINE ÖĞRENME VE PSIKIYATRI ALANINDA 
GÜNCEL UYGULAMALAR

Özge ERİŞ DAVUT1

Özgür Utkan ERİŞ2

GİRİŞ

Yapay zeka (YZ), insan zekasını taklit ederek karmaşık problemlerin çözümü-
ne katkıda bulunabilen bir teknolojidir (1). YZ, 1950’de tanımlanmış ancak 
teknolojinin gelişmesi ile 2000’li yıllardan itibaren hayatımızda etkili olmaya 
başlamıştır. Deneyimlerden kendi kendine öğrenme ve çoklu verileri analiz 
edebilme becerileri ile tıpta çeşitli alanlarda kullanılmaya başlanmıştır (2). YZ 
insan hayatına ve sağlık sistemlerinin içine geri dönülemeyecek kadar yerleşmiş 
durumdadır. Makine öğrenme (MÖ), YZ’nin bir alt koludur ve sağlık sistemleri, 
MÖ’yü yaygın olarak kullanmaya başlamıştır. 

Radyolojik incelemeler başta olmak üzere, genel tababette MÖ başdöndü-
rücü gelişmeler sağlamıştır. MÖ kolay veri toplama, verilerin hızla işlenebil-
mesi, oluşturulan algoritmalarla yol gösterici olabilecek sonuçlara varma gibi 
fırsatlar sunmaktadır. Bununla beraber, pratiğinde nörogörüntüleme ve biyo-
marker kullanımının kısıtlı etki sahibi olduğu psikiyatri alanında MÖ nasıl 
kullanılabilir?

Bu bölümde hem MÖ’nün teknik tarafına, hem de literatürdeki örneklere 
yer verilerek, psikiyatrik pratikteki uygulamalar ile ilgili mevcut uygulama ve 
olasılıklar üzerinde durulacaktır. 

MAKINE ÖĞRENME VE SAĞLIK ALANINDA MAKINE 
ÖĞRENMEYE KISA BIR BAKIŞ 

Gelişen teknolojiyle birlikte geçmişe nazaran toplanan ve sınıflandırılan bilgi 
hızlı bir şekilde artmaktadır. Bu artış sadece nitel değil aynı zamanda niceldir. 
1	 Uzm. Dr., Hatay Eğitim ve Araştırma Hastanesi, Psikiyatri Kliniği, ozgeeris@hotmail.com
2	 Dr. Müh., Serbest Mühendis, utkaneris@gmail.com
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Bölüm 9

OBSESİF KOMPULSİF BOZUKLUK VE BAĞIRSAK 
MİKROBİYOTASI

M. Onur KARAYTUĞ1

GIRIŞ

Obsesif-kompulsif bozukluk (OKB), tekrarlayan rahatsız edici düşünceler ve 
sıkıntıyı azaltmaya yönelik ritüelistik davranışlar ile karakterize bir psikiyatrik 
durumdur. Toplumda OKB’nin tahmini yaşam boyu prevalansı %2-3’tür(1). 
Günümüzde serotonin, dopamin ve glutamat aktivitesindeki düzensizliklerin 
etiyolojide rol oynadığına inanılırken herhangi biri hakkında genel bir fikir bir-
liği yoktur. Bu sistemleri hedefleyen mevcut farmakolojik tedavilerin, orta ila 
düşük tedavi yanıtı oranları göz önüne alındığında, henüz keşfedilmemiş ek eti-
yolojik yollar olması mümkündür. Son zamanlarda bağırsak ve beyin arasındaki 
çift yönlü sinyalleşmeyi ve bunun ruhsal bozukluklar ile ilişkisine dair kanıtlar 
artmaktadır . İnsan gastrointestinal sisteminde bağırsak mikrobiyomunun rolü, 
bağırsak beyin eksenini modüle etmede özellikle ruhsal sağlıkla ilgili görün-
mektedir(2)

Hastalığın yüksek sakatlık ve tekrarlama oranı nedeniyle, Dünya Sağlık Ör-
gütü onu en çok sakatlığa neden olan on hastalıktan biri olarak listelemiştir. Ba-
ğırsak mikrobiyomu majör depresif bozukluk, otizm sprektrum bozuklukları, 
bipolar bozukluk, psikotik bozukluklar, PANDAS(Streptokok enfeksiyonu ile 
ilgili çocukluk çağı otoimmun nöropsikiyatrik bozukluğu), obsesif kompulsif 
bozukluk gibi birçok psikiyatrik rahatsızlıkta incelenmiş ve sağlıklı gruba göre 
farklılıklar saptanmıştır(3-8).

OKB’de bağırsak mikrobiyomunu ile ilgili klinik öncesi kanıtlar mikrobiya-
tanın bu bozukluğun seyrinde önemli bir rolü olabileceğini düşündürmektedir. 
Messaoidi ve arkadaşlarının yapmış olduğu çalışmada sağlıklı insanlarda pro-
biyotik alımı sonrası obsesif-kompulsif puanlarda düşüş olduğu gösterilmiştir. 
Kantak ve arkadaşlarının bir fare modeli çalışmasında ise OKB’de fluoksetin 
1	 Öğr.Gör.Dr., Çukurova Üniversitesi Tıp Fakültesi Ruh Sağlığı ve Hastalıkları AD, mokaraytug@gmail.com
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Bölüm 10

PSİKİYATRİK HASTALIKLARDA BAĞIRSAK 
MİKROBİYOTASI

Aslı KAZGAN KILIÇASLAN1

GIRIŞ

Mikrobiyota insan vücudundaki mikroorganizma yaşamlarını temsil eder. İn-
sanın kendi hücrelerinden 10 kat daha fazla mikroorganizma barındıran ço-
ğunluğunu bakterilerin oluşturduğu bağırsak mikrobiyotası en büyük mikrobi-
yotalardan birisidir. Dengeli bir bağırsak mikrobiyotası enterik sistem haricinde 
sağlıklı beyin işlevleri için de gereklidir ve insan sağlığında kilit rol oynamak-
tadır. Fizyolojik ve biyolojik mekanizmaları desteleyerek bağışıklık sistemini ve 
beyin fonksiyonlarını modüle ettiği gösterilmiştir (1-3) 

Bağırsak mikrobiyotası ile beynin enterik sinir sistemi, otonom sinir siste-
mi, vagus siniri, kortizol aracılı endokrin yolaklar, kısa zincirli yağ asitleri ve 
bakteriyosinler gibi mikrobiyal biyoaktif yan ürünler ve bağışıklık sistemine ait 
yolaklarla çift yönlü bir iletişimde olduğu kabul görmüştür (4). Bağırsak mik-
robiyotası-beyin iletişimindeki yolaklardan bazıları Şekil 1’de gösterilmiştir. Bu 
bakteriler gerçekten de tüm sinir sistemi ile yoğun ve karmaşık bir ilişki halin-
dedir ve nöroplastisiteyi etkileyerek beyin gelişimine ve işleyişine katkıda bul-
maktadır. Mikrobiyotanın manipülasyonu ile nöroplastisitenin desteklenebile-
ceğine yönelik bazı kanıtlar sunulmakta ve bu yöndeki etki mekanizmalarına 
açıklık getirilmeye çalışılmaktadır (5). Bu iki yönlü etkileşimden dolayı, ruhsal 
bozuklukların patofizyolojisindeki biyolojik temellere olan ihtiyacı göz önünde 
bulundurursak; Bağırsak mikrobiyotasındaki değişikliklerin psikiyatrik has-
talıklarının patogenezinde ve/veya semptomatolojisinde rol oynayabileceğine 
dair araştırmalar gün geçtikçe artmaktadır. 

Bağırsak mikrobiyotasının psikiyatrik hastalıklardaki yerine değinmeden 
önce, bağırsak-beyin etkileşimine ait elde edilen bazı verilerden bahsede-
cek olursak; Germ free (GF) (bakteri kolonizasyonu olmayan) kemirgenlerde 
1	  Dr. Öğr. Üyesi, Bozok Üniversitesi Tıp Fakültesi Psikiyatri AD, dr.kazgan@hotmail.com
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Bölüm 11

YÜKSEK GÜVENLİKLİ ADLİ PSİKİYATRİ 
SERVİSLERİNE GENEL BAKIŞ

Sevler YILDIZ1

GIRIŞ

Adli psikiyatri yargılama sürecindeki kişinin “gerçeği değerlendirme yetisi”ni 
etkileyen başta psikiyatrik hastalık olmak üzere herhangi bir hastalığı olup ol-
madığını saptamada multidisipliner çalışan, sınırları yasal konularla belirlen-
miş bir alandır (1). Bu açıdan adli psikiyatri kişinin biyo-psiko-sosyal gelişimi 
ve ruhsal sağlığının değerlendirilmesinde, ruhsal hastalığı olduğu belirlenen 
kişilerin ihtiyacı olan tedaviye ulaşabilmesinde ve bu bireylerin tekrar topluma 
kazandırılabilmesinde kilit rol oynar (2). Bu açıdan akıl hastalıklarının ve/veya 
zayıflığının saptanması için yargı tarafından istenilen bilirkişilik rolü adli psi-
kiyatrinin alanıdır. Yüksek güvenlikli adli psikiyatri (YGAP) servisleri adli psi-
kiyatrinin Türkiye’de nispeten yeni olan bir uygulama şeklidir. Bu yazıda kısıtlı 
liteatür verileriyle YGAP servisleri hakkında genel bilgiler sunulacaktır. 

TARIHÇE VE DÜNYADAKI ADLI PSIKIYATRI HIZMETLERI 

Son 50 yılda adli psikiyatri alanında psikiyatrik hastalığı olan bireylerin top-
lum içinde bakım ve tedavisine yönelik birtakım düzenlemeler yapılmaya baş-
lanmıştır (3). 1991 yılında Birleşmiş Milletler tarafından kabul edilen “Ruhsal 
hastalığı olan kişilerin korunması ve ruh sağlığı hizmetinin geliştirilmesi için 
ilkeler” ifadesine göre her kişinin en az kısıtlayıcı ortamda ve en az zarar gö-
recek şekilde tedavi alma hakkı vardır. Bu fikir birliği ile adli alanlarda önemli 
mevzuatsal değişiklikler beraberinde gelmiştir (4). Böylelikle dünyada suç iş-
lemiş adli psikiyatri hastalarının uygun tedaviye uygun şartlarda ulaşabilmesi, 
mümkün olan en az kısıtlayıcı ortamda rehabilite edilmeleri, tekrar suç işleme 
risklerinin azaltılması ve topluma yeniden karışabilmeleri amacıyla güvenli or-
tam sağlanılması amaçlanmıştır (5). 

1	 Doç. Dr., Binali Yıldırım Üniversitesi Tıp Fakültesi Psikiyatri AD, dr_sevler@hotmail.com
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Bölüm 12

YENİDEN SUÇ İŞLEME (RESİDİVİZM):  
RUHSAL VE ADLİ YÖNÜ

Sunay FIRAT1 
Mehmet Aykut ERK2

GIRIŞ

En uç biçimleriyle saldırganlık, şiddet ve dolayısıyla suç işlemek emsalsiz bir 
insanlık trajedisidir. Bu nedenle, son yıllarda insanların neden suç işlediği ve 
bazen böyle davrandığını öğrenmeye ilgi yeniden artmıştır. 

Yeniden suç işleme, bir kişinin işlediği suçtan mahkûm olduktan sonra, yeni 
bir veya daha fazla suç işlemesi (1) ya da daha öncesinde suç işlemiş bir bireyin 
farklı ya da aynı bir suç türü ile suç işleme durumunu tekrar etmesi olarak ta-
nımlanabilir (2). 

Son yıllarda yapılan çalışmalarda genel nüfusta kaydedilen azalan suç oran-
larının aksine, suç tekrarı oranlarının birçok bölgede %50’ye varan bir artış gös-
terdiği bildirilmektedir (3). Tekrar tutuklama, yeniden mahkûmiyet ve yeniden 
hapsetme dahil olmak üzere bir dizi sonuçları olan yeniden suç işleme (residi-
vizm, suçu tekrarlama, suç tekerrürü), suç davranışının tekrarına atıfta bulu-
nan geniş bir terimdir. Hükümlüler diğer suçlulara (4) kıyasla yüksek riskli bir 
grubunu temsil etmekte olup, bununla bağlantılı olarak genel olarak toplumda 
işlenen suçlara ve şiddete büyük katkı sağlamaktadır. Bir dizi çalışma, ülkeler 
içinde ve ülkeler arasında tekrar eden suç oranlarını etkileyen faktörleri belirle-
meye çalışmıştır, (5-7) ancak bu çalışmalar, takip süresi, yeniden suç işlemenin 
tanımı ve örneklem seçimini neyin oluşturduğuna ilişkin bazı belirsizliklerden 
dolayı engellenmiştir.

* Çalışmadaki katkılarından dolayı Mert Seyhan’a teşekkür ederiz.
1	Doç. Dr. Çukurova Üniversitesi, Bağımlılık ve Adli Bilimler Enstitüsü, Adli Bilimler AD,  

sunayfirat@gmail.com
2	Uzm. Psk. Dan., Çukurova Üniversitesi, Bağımlılık ve Adli Bilimler Enstitüsü, Adli Bilimler AD,  

maykuterk@gmail.com
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riski düşük olan bireylere göre bireysel özellikleri de dikkate alınarak daha sık 
ve daha uzun süreli tedavi ve rehabilitasyon sürecine alınmalıdır. Kriminojenik 
ihtiyaçlar ve sosyal başarı vb. dinamik risk faktörleri gibi değişkenlerin kapsam-
lı bir şekilde ele alınması ve değerlendirilmesi gerekmektedir. Bu değişkenlerin 
yanında riski yüksek suç işlemiş bireylerin bireysel özellikleri de dikkate alına-
rak, topluma yeniden kazandırılma hizmetlerine katılım ve devam etme süresi 
de göz önünde bulundurulmalıdır. 

Bazı ruhsal bozuklukların şiddet ve suç davranışı riskini artırdığı, statik ve 
dinamik risk faktörleri de dikkate alınarak pek çok araştırma sonucunda gös-
terilmiştir. Özellikle suç işleyen ve ruhsal bozukluk tanısı bulunan bireylerin 
yeniden suç işleme davranışını önlemek için bireye özgü dinamik risk faktör-
leri tanımlanmalı, bireylere özgü, tedavi ve rehabilitasyon ile diğer psikososyal 
müdahaleler değişme potansiyeli bulunan bu faktörler için uygun stratejiler be-
lirlenmelidir. Dolayısıyla toplum ruh sağlığı hizmetlerinin adli psikoloji/ psiki-
yatri ile birlikte hareket etmesi, riski yüksek olan bu popülasyonda bu risk fak-
törlerine hızlı, etkin, bireylere özgü ve uygun müdahalelerle yeniden suç işleme 
oranları azaltılabilecektir. 

Sonuç olarak, toplumda ve genel psikiyatrik popülasyonda şiddet davranı-
şının azaltılması sağlayabilecek, koruyucu hizmetler kapsamında uygulanacak 
bu psikososyal müdahaleler ile hem yeniden suç işleme oranlarının azaltılması 
hem de toplumdaki suç oranlarının azaltılmasına katkı sağlanabilecektir.
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