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OZET

Amacg: Rinoplasti hastalarinda beden dismorfik bozuklugu (BDB) yaygin bicimde goérulmektedir. Bununla
beraber, klinik pratikte ilgili gruba yénelik psikolojik degerlendirmeler cogunlukla gz ardi edilebilmektedir. Ayni
grupta BDB’ye siklikla eslik ettigi bilinen depresyon ve kaygi bozukluklarinin gérinimuyle BDB, depresyon ve
benlik saygisi iliskisine dair bulgularsa tutarh degildir. Bu calisma, BDB ve depresyon belirtileri arasindaki iliskide
benlik saygisi ve kaygi belirtilerinin araci roliint ifade eden bir modeli test etmeyi amaglamaktadir. Yontem:
Calisma kapsaminda 18-54 yas arasi (Ort.=28) 50 rinoplasti planlanan hasta ile 42 saghkh katihimciya
ulasiimistir. Katihmcilarin demografik 6zelliklerinin yani sira BDB, depresyon ve kaygi belirtileri ile benlik saygisi
puanlar degerlendirilmistir. Bulgular: Gruplar arasinda yas, cinsiyet, egitim ve gelir diizeyi, medeni hal, is duru-
mu ve psikiyatrik tedavi oykusu acisindan anlamli fark yoktur. BDB belirtileri rinoplasti grubunda kontrol
grubuna kiyasla anlamh diizeyde daha yuksektir (p<.001). Her iki grupta da benlik saygisi, BDB, depresyon ve
kaygi belirtileri puanlari arasinda anlamli iliskilerin oldugu tespit edilmistir (p<.001-.05). Test edilen modele
gore, BDB belirtileri diistik benlik saygisi ve yiksek kaygi puanlari araciligiyla depresif belirtilerle anlamli dizeyde
iliskili bulunmustur. Sonug: S6z konusu model rinoplasti hastalarina yonelik tutarsiz kaygi ve depresyon
bulgularini aydinlatmanin yani sira BDB ve depresyon iliskisinde benlik saygisi ve kayginin roliine dair 6nemli
ctkarimlar sunmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Rinoplasti, beden dismorfik bozuklugu, depresyon, benlik saygisi, kaygi

SUMMARY

Objective: Body dysmorphic disorder (BDD) is prevalent in patients seeking for rhinoplasty. Yet, psychological assess-
ment of rhinoplasty patients is often dismissed in clinical practice. Findings on depression and anxiety, the two con-
ditions that are highly comorbid with BDD, as well as possible associations between depression and self-esteem are
however mixed in the very same group. This study aimed to test a model that explains the relationship between BDD
and depression symptoms mediated by self-esteem and symptoms of anxiety.

Method: 50 rhinoplasty-planned patients and 42 healthy participants were recruited (Age range: 18-54 years, M=28).
Demographic information, scores of BDD, depression and anxiety symptoms and self-esteem were collected.

Results: Study groups did not differ significantly in terms of age, gender, level of education/income, marital/work sta-
tus and history of psychiatric treatment. BDD symptom scores, on the other hand, were significantly higher in the
rhinoplasty group compared to control group (p<.001). Symptom scores of BDD, depression and anxiety were corre-
lated significantly in both study groups (p<.001-.05). The mediation model tested showed that self-esteem and anx-
iety symptoms significantly mediated the relationship between BDD and the depressive symptoms.

Discussion: The model holds promise not only for explaining the mixed results of anxiety and depression in rhinoplas-
ty patients but also for drawing inferences about the role of self-esteem and anxiety on the relationship between BDD
and depression
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GIRIS

Beden dismorfik bozuklugu (BDB) bedenle ilgili
gercek olmayan ya da abartilmig kusurlara yonelik
asir1 zihinsel mesguliyetin goriildiigi bir psikopa-
tolojidir (1). S6z konusu asir1 zihinsel mesguliyet,
BDB’nin son diizenlemelerle obsesif kompiilsif
bozukluklarla iliskili bir bozukluk olarak
siniflandirilmasint  beraberinde getirmistir (1).
BDB’nin ortaya cikmasinda genetik faktorlerin
(vaklasik %43) yani sira cocuklukta zorbalik ve
istismara maruz kalma gibi ¢evresel etkilerin de rol
oynadig1 bilinmektedir (2). Kadinlarda daha yaygin
goriilmekle beraber (%2.1-%1.6) genel populasy-
ona kiyasla (%1.9) cesitli klinik gruplarda daha
yiiksek BDB sikliklar1 rapor edilmektedir: Ornegin,
psikiyatri hastalarinda %7.4, genel kozmetik cer-
rahi hastalarinda %9.2-13.2 gibi (3). Yayginlk
degerlerinin rinoplasti kliniklerinde oldukca yiik-
sek (%20.7) oldugu dikkat cekmekte ve bu sonuclar
s6z konusu klinik drneklemin hem BDB hem de
ilgili diger siireglerle baglantili olarak incelenmesi
gereken Onemli bir popiilasyon oldugunu goster-
mektedir (3).

Yiiziin sosyal etkilesimlerde en goriiniir beden bol-
gesi olusu BDB’li kisilerin yiizle ilgili cerrahi
girisimleri ve bu girisimler arasinda da buruna
yonelik estetik operasyonlar1 daha fazla tercih
etmelerini agiklayabilir (4). Bu durum, klinik
acidan olumsuz cerrahi sonuglar ve problemler
olusturabilmektedir. BDB’li rinoplasti hastalari
uygun olmayan ek girisimler talep edebilmekte, bu
durum yasal sorunlara yol agabilmekte ve/veya bu
olgular uzmanlara karst cesitli sekillerde siddet
davranslart sergileyebilmektedir (5, 6). Tiim bu
potansiyel sorunlarin yani sira hastalar igin de
gecirilen operasyonlarin  olumsuz psikolojik
sonuglar1 olabilmektedir (5). Bununla beraber,
BDB’li bireylerin klinik profilleri incelendiginde
bagska psikopatolojilerin siklikla eslik ettigi
goriilmektedir. Ozellikle, kaygi bozukluklari ve
depresyonun BDB’ye eslik etmesi ilgili kigilerin
BDB tanisi almasma ve uygun tedavi protokol-
lerinin uygulanmasina engel olabilmektedir. Bu
kisilere c¢ogunlukla altta yatan BDB go6zden
kacirilarak sosyal kaygi bozuklugu, major depresif
bozukluk ve obsesif kompulsif bozukluk tanilari
verilmektedir (7).

Komorbid psikopatolojilerin BDB  tanisini
maskeleyebilmesinin yani sira BDB’nin klinik
goriiniimii lizerinde de olumsuz etkileri olabilmek-
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tedir. Ozellikle, BDB’nin kaygi ve depresyonla
iligkisi, gerek klinik gerekse klinik olmayan 6rnek-
lemler tizerinde yiritilen c¢alismalarda One
cikmakta ve olasi etkileri incelenmektedir (7, 8).
Ornegin, BDB'ye eslik eden kaygi bozukluklarmin
bireylerin iglevselliginin bozulmasinda bir risk fak-
tori oldugu ve major depresif bozukluk riskini
artirdigr gorilmistiir (9, 10). Kaygin, ayrica,
BDB’ye eslik eden diisiik yasam kalitesi ve yiiksek
depresyon puanlaryla iligkili oldugu rapor
edilmistir (11). S6z konusu bulgular kozmetik cer-
rahi hastalarinda da benzerlik gostermektedir.
BDB tanili kozmetik cerrahi hastalarinda yiiksek
kaygr ve depresyon puanlari kaydedilmis ve bu
puanlar arasinda klinik olmayan karsilastirma
gruplarina kiyasla daha belirgin bir iliski oldugu
goriilmistiir (4). BDB sikliginin oldukga yiiksek
oldugu rinoplasti hastalarindaysa sz konusu
sonuglarin karigik oldugu bilinmektedir. BDB ile
depresyon ve kaygi belirtileri arasindaki iligkinin
anlagilmast igin daha fazla calismaya ihtiyag
duyulmaktadir (12).

BDB’ye eslik eden depresyon ve kaygi belirtileri
arasindaki iliskinin incelenmesinde benlik
saygisinin  roliiniin  aydinlatici  olabilecegi
distiniilebilir. Daha 6nce utang duygusunun BDB
tizerindeki etkisini inceleyen arastirmalar (13)
utanmanin beden imgesini astig1 ve benligi degersiz
ya da kusurlu olarak nitelendirdigi durumlarda
komorbid depresyon, intihar egilimi ve islevsellikte
bozulmalarin daha fazla gorildiigiine isaret etmek-
tedir. Benzer bir durumun BDB, kaygi ve depresy-
on iligskisini de acgiklayabilecegi dolayisiyla benlik
saygisinin sOz konusu grupta goriilen karmasik
komorbidite profilini aciklayabilecegi
diisiiniilebilir. Nitekim, yiiksek BDB belirti siddeti
ile diisiik benlik saygist arasindaki iliski BDB’li
kisilerin sadece bedenlerini degil benliklerini de
olumsuz bir bigimde degerlendirdiklerini goster-
mektedir. Dahasi, BDB ve benlik saygisi arasindaki
iliskinin sadece muhtemel depresyon belirtileriyle
agiklanamayacagi gorilmektedir (14). Klinik
olmayan Orneklemlerde yiiriitillen calismalar da
yiiksek BDB belirtileriyle yiiksek kaygi/depresyon
ve diisiik benlik saygis1 arasindaki iligkiye dikkat
cekmektedir (15, 16).

Bu calisma, rinoplasti planlanan hastalar ve saglikli
katilimcilarin bulundugu klinik olmayan kontrol
grubundan olusan bir 6rneklemde BDB ve
depresyon belirtileri arasindaki iligkiyi benlik
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Tablo 1. Rmoplasti ve Kontrol gruplanmm demogralik 111nILI|c|: Ortaloma (ss) 7 Kist sayist (Ya)
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saygisi ve kaygi belirtileri araciligiyla agiklayan bir
modeli test etmeyi amaclamaktadir. Caligmanin
hipotezleri BDB belirtilerinin rinoplasti planlanan
hastalarda saglikli katiimcilara kiyasla daha fazla
oldugu ve BDB ile depresyon belirtileri arasindaki
iliskinin benlik saygis1 ve kaygi belirtilerinin araci
roliiyle aciklanabilecegi seklindedir. Caligma
sonuglarinin rinoplasti hastalarinin psikopatolojik
profillerine yonelik tutarli olmayan literatiire katki
saglayacag dislniilmektedir. Benlik saygisinin
olasi araci rolii BDB ile beraber goriilen depresyon
ve kaygi belirtilerinin karmasik iligkisinin
anlasilmasinda yardimci ve s6z konusu gruba yone-
lik tedavi yaklagimlarinda yol gosterici olabilir.

YONTEM

Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Etik Komisyonu
tarafindan incelenmis ve onaylanmig olan calisma
kapsaminda Subat 2022 ve Subat 2023 tarihleri
arasinda rinoplasti planlanan 50 hasta ile kontrol
grubunda yer almak iizere 42 saglikli katilimciya
ulagilmigtir. Rinoplasti grubu belirtilen tarihlerde
Ankara Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi
Kulak Burun Bogaz Hastaliklar1 poliklinigine rino-
plasti ameliyati olmak i¢in miiracaat etmis ve
calismaya katilmaya yazili olarak goniilli riza
gostermis kisilerden olusmaktadir. Rinoplasti
grubu icin diglama kriterleri; septonazal deformite
disinda kalan diger patolojileri bulunan hastalar
(nazal ve paranazal sinlis neoplazileri, paranazal
siniisle iligkili diger cerrahi endikasyonlar, burun
tikanikligina neden olan nazofarenks patolojileri
vb. ) ile bilinen psikiyatrik ya da norolojik
bozukluklarin bulunmasidir. Saglikli kontrol grubu
katilimcilar1 ise sosyal medya ve Ankara Haci
Bayram Veli Universitesi ile Ankara Sosyal
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Bilimler Universitesinde yapilan duyurular sonu-
cunda calismaya goniilli katihim gosteren, nazal
semptomu bulunmayan, daha 6nce rinoplasti ya da
benzeri estetik cerrahi gecirmeyen ve bilinen bir
psikiyatrik ya da norolojik bozuklugu bulunmayan
kisilerden olugmustur. Katilimcilarin demografik
bilgileri Tablo 1’de sunulmaktadir.

Olcekler

Tim katilimcilara arastirmacilar tarafindan
hazirlanan yas, egitim diizeyi, i durumu, medeni
durum ve psikiyatrik oykii gibi bilgilerin soruldugu
demografik bilgi formu verilmistir. BDB belirti-
lerinin  Olclilmesinde  Yale-Brown  Obsesif
Kompiilsif Olgeginin Beden Dismorfik Bozuklugu
Modifikasyonu (YBOKB-BDB) uygulanmustir (17,
18). 12 maddeden olusan ve yari-yapilandirilmig
yapidaki YBOKB-BDB, BDB belirtilerinin 0 ve 4
arasinda degerlendirildigi Likert tipi bir Olcektir.
Tirkce gegerlik giivenirlik calismasi sonuclarina
gore Olgek yiiksek gegerlik ve giivenirlik
degerlerine sahiptir (18). Katiimcilarin kaygr ve
depresyon belirtilerinin 6lgtilmesi igin ise Hastane
Anksiyete ve Depresyon Olgegi (HAD)
kullanilmigtir (19,20). Tyi/cok iyi diizeyde Tiirkge
gecerlik ve giivenirlige sahip 6lgegin alanyazinda
gerek klinik gerekse klinik olmayan 6rneklemlerde
kaygi ve depresyon belirtilerinin Ol¢iilmesinde
kullanildig1 bilinmektedir. Yediser madde olarak
yer alan kaygi ve depresyon belirtilerine yonelik
sorular  4’li Likert  tipi  seceneklerle
degerlendirilmektedir. Benlik saygisinin
Olciilmesinde ise Rosenberg Benlik Saygisi
Olgegi'nin (RBSO) ilk on sorusundan olugan ve
3’li Likert tipi puanlamaya sahip Benlik Saygisi alt
6lcegi kullanimistir (21,22). Alanyazinda uzun
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Tablo 2, Ranoplast ve kontrol gruplanmm BDB iYBOKB-BDE), kaver ve depresyvon
(ALY, benhk saygiss (RBSOY, ve dsnel burun gérimitst degerlendirmess puanlan
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zamandir benlik saygisinin dlciilmesinde kullanilan
RBSO’niin, Tiirkce gecerlik ve giivenirlik
caligmasinda ilgili degerlerin iyi diizeyde oldugu
rapor edilmistir (21). Katilimcilar, ayrica, kendi
burunlarimi degerlendirmelerine olanak saglayan 0
(cok cirkin) ve 7 (cok giizel) arasinda derecelenen
tek soruluk o6znel bir burun goriinisi
degerlendirmesinde bulunmuslardir.

Istatistiksel analizler

Verilerin analizinde SPSS 25 programi ve PRO-
CESS Macro eklentisi kullanilmigtir. Rinoplasti ve
kontrol gruplarindaki katilimcilarin demografik bil-
gileri ile benlik saygisi, kaygi ve depresyon puanlari
Chi square/Fisher’s Exact test ve t-test (Parametrik
olmayan durumlarda Bootstrap uygulanarak) ile
karsilastirilmistir. Degiskenler arasindaki iligkilerin
incelenmesinde Pearson’s r veya Spearman’s rho
degerleri kullanilmistir. BDB ve depresyon
arasindaki iliskide benlik saygist ve kaygi
puanlarinin araci roliinii test etmek i¢cin Hayes’in 6
numarali modeli uygulanmaistir.

BULGULAR

Rinoplasti ve kontrol grubu arasinda demografik
ozellikler acisindan anlamli bir fark bulunmamistir

L

Shh

LI ]

L)

L 0]

g2 67
ol 3

b

(| 1]

(Tablo 1).

Rinoplasti grubunun YBOKB-BDB puanlarinin
kontrol grubundan anlamli diizeyde daha yiiksek
oldugu goriilmektedir (p=.002). Beklenen sekilde
rinoplasti grubu burunlarin1 kontrol grubuna
kiyasla 6znel olarak daha cirkin bulmaktadir
(p<.001). Calisma gruplarmin HAD ile
degerlendirilen kaygi (p=.90), depresyon (p=.58)
ve Rosenberg Benlik Saygis1 Olgegi-Benlik saygist
altolcegi ile degerlendirilen benlik saygisi (p=.54)
puanlar1  arasindaysa anlamli  bir  fark
bulunmamistir (Tablo 2).

Degiskenler arasindaki iligkiler incelendiginde hem
rinoplasti hem kontrol grubunda BDB, kaygi,
depresyon ve benlik degeri puanlar1 arasinda
anlamli korelasyon degerleri tespit edilmistir
(Tablo 3). Buna gore, her iki grupta da yiiksek BDB
belirti diizeyleri yiliksek kaygi ve depresyon
puanlan ile diisiik benlik saygisiyla iligkili goriin-
mektedir.

BDB ve depresyon puanlar1 arasindaki iligki
tizerinde benlik saygisi ve kaygi diizeyinin araci
roliinlin incelendigi mediasyon modeli caligma
grubundan bagimsiz olarak anlamli bulunmustur

41

Sekil 1. BDB (YBOKB-BDB) ile depresyon (HAD) belirtileri arasindaki iliskide benlik saygist (RBSO) ve kaygi (HAD) belirtilerinin

araci roliinii actklayan model icin standardize edilmis regresyon katsayilari. *p<.05, **p<.01, ***p<.001.
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Tablo 3. Rinoplast ve kontrol graplaromn BB Y BORB-BD), kaver ve depresyon (TTALY ve henhk say gist
(RBSO) puanlar arasimdakt korelasvonlar: Pearson's r ' Spearman’'s rho
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"Yuksek puan=dusuk benhik saves: "Spearman’s rho.
(F(4,87)=8.69, p<.001, R2=.47). Modeldeki tiim
degiskenler beklenen sekilde anlamli olarak
iligkilidir (Sekil 1). Ancak, BDB ve depresyon belir-
tileri arasinda aracit degigkenlerin etkisi kontrol
edilmediginde tespit edilen anlamli iliskinin
(t(89)=4.29, p<.001), sirasiyla benlik degeri ve
kaygi puanlarinin araci rolii ile anlamsiz hale
geldigi gorillmektedir (t(87)=1.11, p=.27).
Sonuglar, BDB belirtileriyle iligkili olarak diisiik
benlik saygisinin yiiksek kaygi belirtileriyle ve
dolayisiyla yiiksek depresif ozelliklerle iligkili
olabilecegini gostermektedir (Sekil 1).

TARTISMA

Bu calisma, BDB ile depresyon belirtileri
arasindaki iliskinin benlik saygis1 ve kaygi belirti-
lerinin araci rolilyle agiklanabilecegine dair anlaml
sonuclar sunmaktadir. S6z konusu sonuglar, BDB
belirtileri ile depresyon arasindaki iliskinin
anlasilmasina yardimci olmanin yani sira BDB ile
siklikla beraber goriilen kaygi belirtilerinin bu
kisilerdeki bedenin Otesinde bir benlik degersizligi
deneyimiyle iligkili olabilecegine isaret etmektedir.

Sonuglar beklenen sekilde rinoplasti hastalarinda
kontrol grubuna kiyasla daha yiiksek diizeyde BDB
belirtilerinin ~ goriildigiiniic  dogrulamaktadir.
Alanyazinda goriilen rinoplasti hastalarindaki
kaygi ve depresyon bulgularina yonelik tutarsiz
sonuglarin olast BDB belirtilerinin etkisiyle iligkili
olabilecegi yakin zamanlh bir sistematik derleme
caligmasinda Onerilmistir (12). Bu 6neri sunulan
calisma sonuclariyla da desteklenmektedir.
Ozellikle rinoplasti hastalarinda mevcut olmasi
yiiksek ihtimal gosteren BDB belirtilerinin bedenle
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ilgili 6zgiiven kaybinin yani sira diisiik benlik degeri
aracilifiyla kaygi ve depresyon belirtileriyle olan
iligkisi bu gruptaki psikiyatrik klinik profilin
anlagilmasini kolaylagtirabilir.

Calisma bulgular1 daha 6nce utang duygusunun
BDB ile depresyon, intihar riski ve islevsellik
arasindaki iligkilerde araci roliiniin incelendigi
Weingarden ve arkadaglarinin (13) arastirma
sonuglariyla tutarhidir. S6z konusu calismada
arastirmacilar, bedene yonelik bir utancin beklenen
sekilde BDB ile, genellenmis bir utanc duygusunun
ise BDB ile beraber goriillen olumsuz birtakim
psikososyal c¢iktilarla daha yiiksek derecede iliskili
olabilecegini 6nermistir. Bu derece genellenmis bir
utancin diisiik benlik saygisiyla iliskili olabilecegi ve
boylelikle kaygr ve depresyon gibi BDB’ye siklikla
eslik eden komorbidite tablosunu agiklayabilecegi
diisiiniilebilir. Nitekim, bu caligmada Onerilen
model, BDB belirtilerine eslik eden diisiik benlik
saygisinin daha yiiksek kaygi ve beraberinde depre-
sif belirtilerin goriilebildigi bir iligki mekanizmasini
desteklemektedir. Boylece bulgular, depresyonun
yani sira kaygi bozukluklarinin da bahsi gegen
bedenin Otesine tagan bir degersizlik semasinin
aracihik ettigi iliskideki yerine dair Onemli
cikarimlara isaret etmektedir.

BDB ile siklikla beraber goriilen kaygi ve depres-
yon gibi komorbid psikopatolojilerin iligkisini anla-
maya yardimci bu modelin depresyonun kirilganlik
modeliyle  (vulnerability model) benzerlik
gosterdigi goriilebilir (23). Bu modele gore, her-
hangi bir sebeple kisilerde bulunan benligin
degersiz olduguna dair inanglar depresif belirtilere
yatkinligi yordamaktadir. Orth ve Robins (23)
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diisiik benlik degeri ve depresyon iligkisindeki olasi
araci degiskenlerden kisiler arasi iligkilere yonelik
olumsuz siireclerin (sosyal kacinma vb.) kirilganlik
modeline dahil edilerek s6z konusu modelin daha
detayli incelenmesi gerektigini ortaya koymaktadir.
Tim bu bulgu ve Oneriler, bu calismanin dikkat
cektigi BDB ile depresyon iligkisine diisiik benlik
degeriyle birlikte aracilik eden kaygi belirtilerinin
isleyis mekanizmasina yonelik ileri calismalara
ihtiyac oldugunu gostermektedir.

Calisma sonuclart klinik pratikte kullanilabilecek
birtakim c¢ikarimlara da dikkat cekmektedir.
Rinoplasti hastalarinin BDB ve buna bagh ek
psikopatolojik belirtilere yatkinlii, klinik pro-
tokollere psikiyatrik degerlendirmelerin dahil
edilmesinin Onemine isaret etmektedir. BDB
gruplart icerisinde diisiik benlik saygis1 tespit edilen
kisiler icin benlik degerini iyilestirmeye yonelik
miidahalelerin klinik uygulamalara eklenmesi kayg1
ve depresif belirtilerle miicadelede yardimei ola-
bilir (24). Ozellikle, sefkat temelli uygulamalarla
disiik benlik degerine sahip BDB’li bireylerin
Oznel degersizlestirmelerine yonelik inanclariyla
calismak komorbid goériinim ve islevsellikleri
iizerinde olumlu etkiler yaratabilir (6). Bu konuda
yapilacak randomize kontrolli ¢alismalara ihtiyag
vardir.

Onerilen modelin hem rinoplasti hem de kontrol
grubunda gecerli olmasinin birkac sebebi olabilir.
Ornegin, galismaya dahil edilen kontrol grubunun
rinoplasti grubu ile BDB belirtileri hari¢ oldukca
benzer gruplar oldugu goriilmektedir. Bunun yani
sira, rinoplasti grubundaki katilimcilara herhangi
bir psikiyatrik degerlendirmede bulunulmamistir.
Bir bagka deyisle, BDB belirtileri anlamli derecede
daha yiiksek olsa da rinoplasti grubundaki
katilimcilar herhangi bir klinik tan1 grubunu temsil
etmemektedir. Bu durum, BDB ve depresyon
iliskisini aciklayan benlik saygisi ve kaygi belirtileri
aracili modelin genel olarak gecerli bir model
olabilecegini disiindiirmektedir. BDB, benlik
saygis1 ve depresyon iliskisine yonelik klinik
olmayan Orneklemlerden gelen tutarli sonuglarin
bu cikarimi yiliksek olasilikli hale getirdigi
gorillmektedir (14). Gelecek galismalar gerek
klinik gerekse klinik olmayan farkli drneklem
gruplarinda modeli test ederek gecerliliginin
kapsamina dair alanyazin katkis saglayabilirler.

Kesitsel desen, gorece kiicilk ve psikopatoloji
agisindan klinik olmayan 6rnekleme sahip olmasi
caligmanin kisithiliklar arasinda sayilabilir. Gelecek
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caligmalar tercihen boylamsal desenlerle klinik tani
almig gruplar tizerinde sonuclarin gegerliligini test
edebilirler. Ayrica, literatiirde isaret edilen diger
olasi aracilarin (6rn., utang, 25) BDB ve depresyon
iligkisindeki rolii daha karmasik modeller
kullanilarak arastirilabilir. Calisma sonugclari,
ayrica, BDB gruplarinda benzer modellerle
agiklanabilirligini diigiindiiren depresyonla beraber
ya da yani sira goriilen intihar egiliminin (26,27)
ilerideki caligmalar tarafindan uygun biyiiklik ve
nitelikteki gruplarla incelenebilecegini
diisiindiirmektedir. Konuyla ilgili daha o©nce
yiriitiilen utan¢ calismalarinin (11,13) isaret ettigi
iizere BDB belirtileri ve eslik eden genellenmis 6z-
degersizlik algisinin sosyal iliski ve aktivitelerden
kacinma araciligiyla depresif belirtilere yol
acabilecegi teorisi modele dahil edilen kaygi belir-
tilerinin daha 6zele indirgenerek sosyal kaygi belir-
tileriyle acgiklanip aciklanamayacagini
disiindiirmektedir. Yas ve cinsiyet gibi demografik
Ozelliklerin olasi etkileri de 6zellestirilmis model ve
desenlerle test edilerek ilgili modelin gegerliliginin
smanmasina katki saglayabilir. Ozellikle yas ve
beraberinde gelen psikososyal etkenlerin
arastirilmast icin boylamsal desenlerin oldukca
uygun olacagi diisiiniilebilir. Alanyazinda 6zellikle
BDB belirtileri ve benlik saygisina yonelik boylam-
sal caligmalara duyulan ihtiyac dikkat cekmektedir.
Bu tiir calismalarin diger olasi faktorleri de dahil
ederek alana oldukca biiyiik katki saglayacak mo-
delleri test etmelerine ihtiya¢ duyulmaktadir.

Sonug olarak, rinoplasti hastalari gibi riskli gruplar-
da BDB belirtileriyle beraber goriilebilen depres-
yon ve kaygi belirtilerinin anlasilmasi klinik pratik-
teki olasi problemlerle bag etmede faydali olmanin
yani sira verimli tedavi protokollerinin gelistirilip
uygulanmas1 acisindan degerlidir. BDB belirti-
lerinin yiliksek oldugu gruplarda kisilerin bedenden
benlige yayilmis bir degersizlik algisiyla yiiksek
kaygiya ve nihayetinde depresyon gibi yasam kalite-
si ve iglevselligi oldukga olumsuz etkileyen komor-
bid psikopatolojlere yatkinlifi s6z konusu
bulgularin dikkatle degerlendirilip glindeme
alimmasinin dnemini ortaya koymaktadir.
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