5. BOLUM

Cinsel Saldin Magduru Cok Erken
Baslangicli Sizofreni Olgusu

Giris

Sizofreni, her toplumda ve her tiirlii sosyo-
ekonomik ortamda goriilebilen; yayginligi ve
siklikla genc yaslarda ortaya cikisi ile gerek
bireyin gerekse bakim verenlerinin yagsaminda
onemli kayiplara yol acan kronik bir bozukluk-
tur. Kiginin genel goriintimi, davranislari, ko-
nusma ve iletisim kurma bi¢imi, duygulanimi,
biligsel yetileri, diirtii kontrold, algilamasi, dii-
stince ve hareketleri buyiik 6l¢iide etkilenir ve
islevselligin bir¢ok alaninda belirgin kayiplar
gozlenir (1).

Hastaligin baglangic1 erkeklerde en sik 15-
25, kadinlarda 25-35 yaslarindadir. Erken ve cok
erken baglangich sizofreni olgulari, hastaligin
daha nadir goriilen formlaridir. Erken baslan-
gich sizofrenide hastaligin baglangic1 13-18 yas
arasinda iken, ¢ok erken baglangich sizofrenide
hastalik belirtileri 13 yas 6ncesinde baslamak-
tadir (2,3). Nadir goriilen olgular olmalar1 ve
halen geligsimin devam ettigi cocukluk doéne-
minde ortaya ¢ikmasi, klinik gériiniimii son de-
rece karmasik hale getirmekte ve tan1 koymay1
guclestirmektedir (4). Erken baglangicin daha
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siddetli islevsellik kayb1 ve daha kott gidis ile
iligkili oldugu bildirilmistir (5,6). Yine yapilan
calismalar, erken baslangicin daha fazla kogni-
tif yikim ve daha yiiksek diirtiisellik oranlari ile
iligkili oldugunu gostermistir (7).

Sizofrenide hastalik seyri bireyler arasinda
oldukca genis bir yelpazede farkliliklar goster-
mektedir. Bu durum, ¢ok cesitli sebeplere bagl
olabilmekle birlikte ailenin ve bakim verenle-
rin rolii gz ardi edilemeyecek kadar 6nemlidir
(8,9). Yapilan cesitli calismalarda, ailede deste-
gin iyi diizeyde oldugu, hasta ve aile arasindaki
duygusal bagin giiclii oldugu ortamlarin iyiles-
meyi hizlandirict etkenler oldugu; buna karsin
aile ve akrabalarin hasta iizerindeki duygusal
baskilar1 ve hastay1 reddedici tutumlarimin yo-
gun oldugu ortamlarin ise hastaligin tekrarla-
masina neden oldugu gosterilmistir (10).

Genel olarak toplumda, basinda sizofreni
hastalar: siklikla siddet egilimi gosteren, siddet
eylemleri ile bagdastirilan kisilermis gibi yanlis
algilanmakta ve ifade edilmektedirler. Yapilan
caligmalar, su¢ isleme oranlarinin, sizofreni-
si olan ve olmayan kisilerde benzer oranlarda
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ve tedavi uyumunun 6nemi hakkinda egitil-
mesi son derece 6nemlidir. Yine ailenin sorun
cozme becerilerinin ve daha iglevsel basa ¢ik-
ma mekanizmalarinin gelistirilmesi, hasta ile
iletisim becerilerinin gelistirilip duygu disa
vurum kontroliiniin saglanmasi gibi konularda
psiko-egitim verilmesi ve ailenin desteklenmesi
gibi yaklagimlar, sadece bakim verenin yiikii-
nii azaltmakla kalmaz, ayni zamanda hastanin
tedavi uyumunu ve tedavinin etkinligini, top-
lumsal uyumu ve hastanin islevselligini de art-
tirir. Tim bunlarin sonucunda gerek hastanin
gerekse diger aile bireylerinin yasamas1 muhte-
mel zorluklar ve istenmeyen durumlarin 6nemli
ol¢tide azalacag: distiniilmektedir.
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