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Öğrenme Hedefleri

1. Yaşlılıkta görülen obsesif kompulsif bozukluk hakkında bilgi sahibi olma
2. Yaşlılıkta görülen obsesif kompulsif bozukluğun görülme sıklığını açıklayabilme
3. Obsesif kompulsif bozukluğun etiyolojisini öğrenme
4. Obsesif kompulsif bozukluğun tanı ve tedavisi hakkında bilgi sahibi olma
5. Yaşlı bireylerde görülen obsesif kompulsif bozukluğa yönelik müdahaleleri 
uygulayabilme
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4. Obsesif Kompulsif Bozukluk ile ilgili aşağıda verilen ifadelerden hangisi 
yanlıştır?

A.	 50 yaş ve sonrasında ortaya çıkan yeni OKB tanısında özellikle beyin 
görüntüleme ve nörolojik muayene yapılmalıdır.

B.	 Yaşlı bireylerde başlayan OKB’ye sıklıkla demansın eşlik ettiği 
bildirilmektedir.

C.	 Yaşlı bireylerin tedavisinde ilk seçenek olarak trisiklik antidepresanlar 
(TCA) tercih edilmelidir. 

D.	 OKB semptomları kültür özelliklerine göre değişmekle birlikte, Müslüman 
ülkelerde dini içerikli obsesyonların daha fazla görüldüğü belirtilmektedir.

E.	 Yaşlı bireylerde istifçilik davranışının sıklıkla görüldüğü bildirilmektedir. 

5. Obsesif Kompulsif Bozukluk tanısı ile takip edilen yaşlı bireye uygulanacak 
girişimlerden hangisi yanlış bir yaklaşımdır? 

A.	 Yaşlı bireyden ayrıntılı öykü almak gerekir.

B.	 Yaşlı birey ve ailesine hastalık hakkında bilgi vermek gerekir.

C.	 Yaşlı birey kompulsif davranışlarından dolayı yargılanmamalı, 
ayıplanmamalıdır.

D.	 Yaşlı bireyin kompulsif davranışlarını yapması için uygun yer ve süre 
sağlanmamalı, fakat ritüelleri kısıtlanmalıdır.

E.	 Yaşlı bireyin anksiyete ile etkili baş etmede kullanılabileceği alternatif 
yollar aranmalıdır. 
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