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Toplum ruh saghigi merkezindeki sizofreni tanisi almis
bireylerde uygulanan yonlendirilmis imgeleme
yonteminin bireylerin islevselligine etkisi

Ozge Elgit," © Aysegiil Bilge,> © Adem Bayrak¢r®

'Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Kalp Damar Cerrahisi Anabilim Dali, izmir
2Ege Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi, Ruh Saghgi ve Hastaliklani Hemsireligi Anabilim Dali, izmir
3izmir Katip Celebi Universitesi Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Ruh Saghgi ve Hastaliklari Anabilim Dali, izmir

Ozet

Amag: Toplum ruh sagligi merkezindeki sizofreni tanisi almis bireylerde uygulanan yonlendirilmis imgeleme yontemi-
nin bireylerin islevselligine etkisini belirlemektir.

Gerec ve Yontem: Arastirma 6ntest sontest kontrol gruplu olup, arastirmanin evrenini Ege Universitesi Tip Fakiiltesi
Hastanesi Toplum Ruh Saglhigi Merkezi (TRSM)'ne kayitl n=631 birey ve siirekli glindiiz hizmeti alan n=55 sizofreni tanili
birey ile izmir Katip Celebi Universitesi Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi TRSM'ne kayitl n=300 birey ve siirekli
glindiiz hizmeti alan n=30 sizofreni tanili birey olusturmustur. Arastirmanin 6rneklemini giindiiz TRSM'nden faydala-
nan 85 bireyden arastirmaya dahil edilme kriterlerine uyan 48 kisi olusturmustur. Calisma deney grubunda 24 birey,
kontrol grubunda 24 birey ile tamamlanmistir. Gli¢ analizi degeri %98.8'dir. Veri toplama araci olarak Tanitici bilgi for-
mu, Sizofrenide islevsel iyilesme Olcegi (SILO) ve Oznel iyilesmeyi Degerlendirme Olcegi (OIDO) kullaniimistir. Sayisal
Olctimler icin Mann-Whitney U testi, Wilcoxon testi, tek yonlii ANOVA testi, Ki-Kare testi kullaniimistir.

Bulgular: Uygulama grubuna iki hafta boyunca her giin 10 dakika yapilan yonlendirilmis imgeleme uygulamasi sonu-
cunda, uygulama grubunun Sizofrenide islevsel lyilesme Giinliik Yasam Becerileri Alt Olcegdi puan ortalamalari (z=-2.69,
p<0.01), Sizofrenide islevsel iyilesme Saglik ve Tedavi Alt Olcedi puan ortalamalari (z=-2.37, p=0.01), Sizofrenide Islevsel
iyilesme Olcegi genel toplam puan ortalamalari (z=-2.41, p=0.01), OIDO puan ortalamalar (z=-3.70, p<0.01) arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmustur. SILO Sosyal islevsellik Alt Olcegi puan ortalamalari (z=-1.80 p=0.07), SIiLO
Meslekiislevsellik Alt Olcegi puan ortalamalari (z=-0.46 p=0.64) arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamustir.
Sonug: Arastirma sonuclarina gore sizofreni tanisi almis bireylerde iki haftalik senaryolu yonlendirilmis imgeleme uy-
gulamasinin bireylerin islevselligini arttirdigi séylenebilir.

Anahtar Sézciikler: islevsel iyilesme; sizofreni; toplum ruh saghigi hemsireligi; ydnlendirilmis imgeleme.

gir ruhsal bozukluklarinin tedavisinde 1950°li yillarda bas-

lanan ilag tedavisi uygulamalarinin tizerinden yarim yuzyili
askin bir siire ge¢mis olmasina ragmen bu hastaliklarin teda-
visinde hala tamamlanmasi gereken alanlarin oldugu anlasil-
maktadir." Psikofarmakolojik ve psikososyal tedavilerdeki son
gelismelere ragmen, sizofreni hastalarinin yaklasik %25-30'u
belirgin bir iyilesme gosteremez. Cok sayidaki hastayr uzun

siire tutabilen biyulk hastanelerdeki hasta nifusunun énemli
c¢ogunlugunu bu kisiler olusturmaktadir.? Sizofreni hastalari;
glinliik yasam becerileri, sosyal iliskiler, ebeveynleri ve cevre-
leri ile iletisim kurma gibi becerilere uyum saglamakta ciddi
problemler yasamaktadirlar.® Sizofreni pozitif, negatif, bilissel
ve duygulanimsal belirtilerle kendisini gosteren genellikle ya-
sam boyu surerek yasam kalitesi ve islevlerde ciddi sorunlara
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Konu hakkinda bilinenler nedir?

- Ulkemizde sizofreni tanisi almis bireylerde yénlendirilmis imgelemenin
uygulandigr ilk calismadir.

Bu yazinin bilinenlere katkisi nedir?

- Sizofreni tanisi almis bireylerde yonlendirilmis imgeleme uygulamasinin
islevsellige olumlu katkisi olmustur.

Uygulamaya katkisi nedir?

« Toplum ruh saghgr hemsireleri yonlendirilmis imgeleme egitimi alarak
calistiklart merkezlerde bu yontemi uygulayabilirler.

yol acan sizofreni etiyoloji, klinik belirtiler, gidis, sonlanma gibi
alanlarda cesitli 6zellikleri nedeniyle birden ¢ok tedavi yontemi-
nin birlikte uygulanmasini gerektiren bir hastaliktir.>** Toplum
Ruh Saghgr Merkezi ekiplerinin, iyilesme yonelimli ve hastali-
g1 degil, hastay1 odak alan bir anlayista olmasi gerekir.® Ortak
hedef hastanin daha islevsel hale gelmesi olmalidir. Sizofreni
tedavisinde bozuklugun temel belirtilerini ve ruhsal yoksulluk
durumunu gidermeye yonelik tedavi yaklasimlarinin yani sira
islevselligi arttirici cabalarin da sonugta 6znel yasantiyi, benlik
saygisini ve yasam doyumunu artirmasi beklenir.” Hasta icin
en 6nemli duygu da kendisine bir sey yapilan varlik konumun-
dan kendisi icin bir sey yapan varlik konumuna ge¢mesi ola-
caktir. Bu duygu hastada olusturulabilirse tedavinin stirekliligi
saglanmis olacaktir.”? Yonlendirilmis imgeleme uygulamasiyla
birey kendisi icin bir sey yapan varlik konumunda olacaktir.

Yonlendirilmis imgeleme, tamamlayici ve alternatif terapilerin
zihin-beden alanina aittir. Yonlendirilmis imgelemede, kisinin
dislinceleri ve hayal glicii bir rehber tarafindan belirli biramaca
odaklanir ve yonlendirilir. Yonlendirilmis imgelemede imgeler
bes duyunun timiin icerir ve beden ile zihnin birbirine bagli
oldugu ve zihnin bedeni etkileyebilecegi anlayisina dayanir.®
Stres ve kaygi dogrudan beyni ve bagisiklik sistemini etkiler.>
Yonlendirilmis imgelemede, kisinin dustinceleri ve hayal giicu,
genellikle bir ses kaydi yoluyla bir rehber tarafindan belirli bir
hedefe odaklanir ve yénlendirilir.®® imgeleme ile bireylerde
fiziksel iyilestirmeler saglanabilecegi gibi; duygularin kontrold,
konsantrasyonun ve kendine glivenin gelisimi gibi psikolojik
iyilestirmeler de saglanabilir™ Yonlendirilmis imgelemenin,
bircok hastalikla bas etmede yardimcr oldugu kanitlanmistir;
kanser, migren, hassas bagirsak sendromu, hipertansiyon, ank-
siyete, depresyon, bagisiklik sistemi hastaliklar, posttravmatik
stres bozuklugu ve astim bunlardan bazilaridir.'? Uluslararasi
literatlirde psikiyatri hastalarinda yonlendirilmis imgelemenin
kullanildigi calismalar ¢ok azdir. Yonlendirilmis imgelemenin si-
zofreni tanil bireylerde kullanimi da oldukga sinirlidir. Bu aras-
tirma da Ulkemizde, sizofreni tanisi almis bireylerde yonlendi-
rilmis imgelemenin kullanildidi ilk arastirma olacaktir. Sizofreni
tanili hastalarin zihinsel olarak gelecekteki olaylarin tutarli sah-
nelerini olusturmada gii¢lik cekmeleri™ ve apatiden dolayi
pozitif gelecek olaylarini hayal etmede glicliklerinin olmasi,¥
terapide yonlendirilmis imgelemenin kullaniimasini bu grupta
ozellikle degerli kilmaktadir.'

Psikiyatri hemsireleri ve toplum ruh saghgi hemsireleri ta-
mamlayici terapi alanina giren tekniklerin ortak 6zelliklerini
iceren bilgi birikimine sahip olarak (gevseme, postiir esnekligi,

dogru solunum, renkler, bitkiler gibi) tedavi ortamini saglama,
arastirma verileri dogrultusunda diizenlemeler yapma ve bu
alanla ilgili sertifikali egitim programlarina katilip, diger alan-
lardaki meslektaslarini da egiterek hasta ve hasta yakinlarina
uygulamasi 6nerilmektedir."® Yénlendirilmis imgeleme yon-
temi de bunlardan birisidir. Toplum Ruh Saglig Merkezi (TRS-
M)'nde hemsirelik girisimleri olarak yonlendirilmis imgeleme
yonteminin sizofreni tanisi almis bireylere uygulanmasi énem-
lilik arz etmektedir.

Bu calisma Toplum Ruh Saghg Merkezi'ndeki sizofreni tanili
bireylerde uygulanan yonlendirilmis imgeleme ydnteminin
bireylerin islevselligine etkisini belirlemek amaciyla yapilmistir.

Gere¢ ve Yontem

Arastirmanin Tipi
Bu arastirma 6n test-son test kontrol gruplu bir arastirmadir.

Arastirmanin Yeri ve Zamani

Arastirma Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Toplum Ruh
Sagligi Merkezi ve izmir Katip Celebi Universitesi Atatiirk Egi-
tim ve Arastirma Hastanesi Toplum Ruh Saghgi Merkezi'nde
2017-2018 yillar arasinda gergeklestirilmistir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi
Toplum Ruh Saghgi Merkez'ine kayitli n=631 bireylerin arasin-
da siirekli giindiiz hizmeti alan n=55 sizofreni tanili birey ve iz-
mir Katip Celebi Universitesi Atatiirk Egitim ve Arastirma Has-
tanesi Toplum Ruh Sagligr Merkezi'ne kayith n=300 bireylerin
arasinda surekli glindliz hizmeti alan n=30 sizofreni tanil birey
olusturmaktadir. Arastirmanin 6rneklemini glindiiz TRSM'den
faydalanan 85 bireyden arastirmaya dahil edilme kriterlerine
uyan 48 kisi olusturmustur. Bireyler kura yontemine gore de-
ney ve kontrol gruplarina dagitilmistir. Calisma deney grubun-
da 24 birey, kontrol grubunda 24 birey ile tamamlanmistir. Glcg
analizi degeri %98.8dir.

Hipotezler

HO: Toplum ruh sagligi merkezindeki sizofreni tanisi almis bi-
reylerde uygulanan yonlendirilmis imgeleme yénteminin bi-
reylerin islevselligine etkisi yoktur.

H1: Toplum ruh sagligi merkezindeki sizofreni tanisi almis bi-
reylerde uygulanan yonlendirilmis imgeleme yonteminin bi-
reylerin islevselligine etkisi vardir.

Arastirmaya Dahil Edilme Ve Dislama Kriterleri

Dahil edilme kriterleri;
Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Toplum Ruh Saghgi Merkezi
ve izmir Katip Celebi Universitesi Atatiirk Egitim ve Aras-
tirma Hastanesi Toplum Ruh Sagligi Merkezi'nden giindiiz
hizmeti almak,
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«  En az bir yildir DSM-IV ve V 6lcitlerine gore sizofreni tani-
siyla izlenmek (sizofreni alt tipleri arasinda ayinm gozetil-
memistir).

« Arastirmaya katilmak icin gonalli olmak,

Ses kayitlarini dinleyebilmeleri icin isitme engelli olmamak,

. Iki hafta boyunca giinde en az bir kere yénlendirilmis im-
geleme ses kaydinin dinlenilmesidir.

Dislama kriterleri:
Akut alevlenme dénemindeki hastalar

Yatan hastalar ya da hastaneden cikarilmalarinin Gzerin-
den iki hafta gegmemis olan hastalar

« Aktif olarak alkol ya da psikoaktif madde kullanimi bulu-
nan hastalar

+  Zihinsel Engeli ya da demans gibi is birligini olanaksiz kilan
zihinsel durumu bulunan hastalar

Calismaya alinan hastalar Toplum Ruh Saghgr Merkezleri ta-
rafindan ayaktan kontrollerle izlenmekte ve hastalarin timu
tipik ve/veya atipikantipsikotik ilaclari iceren ila¢ tedavisini
surdiirmektedir. Calisma siiresince hastalarin ilag tedavilerine
miidahale edilmemistir.

Veri Toplama Araglari

Veri toplama araci olarak Tanitici bilgi formu, Sizofrenide islev-
sel yilesme Olcegi (SILO) ve Oznel iyilesmeyi Degerlendirme
Olcegi (OIDO) kullanilmustir.

Arastirmacilar tarafindan hazirlanmis, bireylerin sosyo-de-
mografik 6zelliklerini iceren tanitici bilgi formunda; iletisim
adresleri, yasi gibi sorulardan olusan 11 soru yer almaktadir.

Sizofrenide islevsel iyilesme Olgegi (SILO)

Emiroglu ve ark.® (2009), klinik calismalarda ve hasta deger-
lendirmelerinde kullanim icin Fransizca dilinde gelistirilmis
olan, Sizofrenide islevsel lyilesme Olcegi (SILO)'nin Turkiye ko-
sullarina uygun gecerlilik, gtivenilirlik calismasini yapmislardir.
Sizofreni Hastalarinda islevsel lyilesme Olcegi'nin Cronbach
Alpha degeri 0,89'dur. Bu arastirmada Cronbach Alpha degeri
0.877dir. SILO5'li likert tipi (1: Yok; 2: Kismen var; 3: Yeterince var;
4: Neredeyse var; 5: Mikemmel derecede var), 19 maddeden
olusan, semptomlardan bagimsiz olarak sizofreni hastalarinin
islevselligini degerlendirebilen bir lcektir. Sosyal islevsellik,
glinlik yasam, saglk ve tedavi, mesleki islevsellik olarak dort
alt 6lcekten olugsmaktadir. Mesleki islevsellik alt 6lcedi iki ku-
tuplu olarak gerceklesmistir. Maddelerden biri digerinin alter-
natifidir. Sizofreni Hastalarinda islevsel iyilesme Olcegdi genel
toplamindan 58'in altinda puan alan hastalar islevsel iyilesme
diizeyi duslk olan hasta grubunu olusturmaktadir. 59 ile 66
arasinda puan alan hastalarin islevsel iyilesme diizeyleri orta,
66 ve Uzeri puan alan hastalarin islevsel iyilesme diizeyleri ise
yuksektir. Sosyal islevsellik alt 6lceginden 28'den disiik puan
alan hastalarin sosyal islevsellikleri zayif, 29-33 arasinda puan
alanlarin orta, 33 ve lizeri puan alanlarin ise sosyal islevsellik-

leri iyi diizeydedir. Glnlik yasam alt 6lceginde 13'ten dustik
puan alan hastalarin glinliik yasam becerileri zayif, 14-15 ara-
sinda puan alanlarin orta, 15 ve Uzeri alanlarin ise glinlik ya-
sam becerileriile ilgili islevselliklerinin iyi dlizeydedir. Saglik ve
tedavi alt 6lceginde 13'ten disiik puan alan hastalarin tedavi
ve sagliklariyla ilgili islevsellikleri zayif, 14-15 araliginda puan
alanlarin orta, 15 ve lizeri puan alanlarin ise iyi diizeydedir.

Oznel iyilesmeyi Degerlendirme Ol¢egi (0IDO)

Yildiz ve ark.'”? (2018) tarafindan gelistirilen, OIDO, 5'li likert
tipi (Bana hi¢ uymaz:1-Tam uyar:5), 17 maddeden olusan, top-
lam puan Uzerinden degerlendirilen bir 6lgektir. Cronbach
Alpha degeri 0.98'dir. Bu arastirmada Cronbach Alpha degeri
0.89'dur. Olcegin alt boyutlari yoktur. Toplam puanin yiiksek
olmasi hastanin iyilesme diizeyinin olumlu oldugunu goster-
mektedir.

Veri Toplama Yontemi

Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi ve izmir Katip Celebi
Universitesi Toplum Ruh Saghg Merkezi'nde kayith olan ve
arastirmaya katilmayi kabul eden bireylere 6lcekler uygu-
lanmistir. Bireyler deney ve kontrol gruplarina kura yontemi
ile dagitilmistir. Deney ve kontrol grubuna alinan bireyler ile
ayri ayri gorusulerek calisma hakkinda bilgi verilip, yazili izin-
leri alinmistir. Tanitici bilgi formu, Sizofrenide islevsel lyilesme
Olcegi ve Oznel lyilesmeyi Degerlendirme Olceginin uygulan-
masi sonunda deney grubuna yonlendirilmis imgeleme yon-
temi uygulanmistir.

Yonlendirilmis imgeleme yontemlerinden senaryolu yonlen-
dirilmis imgeleme yéntemi kullanilmistir. islevsel iyilesme icin
uzman gorist alinmis senaryo kullanilmistir. Senaryo icin uz-
man gorisi bir psikolog, iki psikiyatrist, bir psikiyatri hemsire-
sinden alinmistir. Senaryonun akisi; nefes egzersizleriyle bagla-
yip, glivenli yer uygulamasiyla devam etmistir, zihinde giivenli
yerdeyken soylenen islevsellige yonelik olumlamalardan son-
ra bedene yonelerek uyanma, su ana dénme seklindedir. Se-
naryonun ses kaydi profesyonel stiidyo ortaminda yapilmis-
tir ve kayit 10 dakikadir. Yonlendirilmis imgeleme uygulanan
deney grubuna iki hafta boyunca her giin, giinde en az bir
kere senaryolari dinlemesi séylenmistir. Ontestlerinin yapil-
dig1 ilk goriismede bireylere, dikkat edilmesi gereken konular
hakkinda uyarilar yapiimistir. Uygulama yapilmadan 6nce ses
kaydini, kendisi icin gliniin en uygun olan saatinde, baskala-
ri tarafindan rahatsiz edilmeyecegi bir ortamda, telefonunu
ucak moduna alip, aile tiyelerine rahatsiz etmemeleri i¢in 6n-
ceden haber verdikten sonra kulaklik ile dinlemesi gerektigi
soylenmistir. Gorlisme sirasinda senaryonun metin halinde
ciktisi da katilimcilara verilip okutulduktan sonra anlamadik-
lar bir kelime ya da ciimle olup olmadigi sorulmustur. Senar-
yo kayitlarini dinlemesinin hatirlatilmasi icin kisilere telefonla
ulagilacagi belirtilmis ve izinleri alinmistir. Ses kayitlarini din-
leyen bireylerden her dinleme sonrasi dinledidi tarihi ve saati,
dinledikten sonra kendisini nasil hissettigi ve ne distindigu
ile ilgili degerlendirme yazisi yazmasi istenmistir. ilk gériisme-



de ses kayitlari Toplum Ruh Saghgr Merkezi'ndeki bilgisayarlar
aracihgiyla bireylerin telefonlarina aktarilmistir. Calisma sade-
ce ses kaydi ile yirttilmustir. Katilimcr ve terapist yiiz ylze
uygulama yapmamistir. Deney grubuna uygulanan girisimler
bittikten sonra deney ve kontrol grubundaki bireylere 6lcekler
tekrar uygulanmistir.

istatistiksel Analiz

Arastirma verilerinin degerlendirilmesi Statistical Package for
the Social Sciences (SPSS) 20 programinda yapilmistir. Sayisal
Olctimler icin Mann-Whitney U testi, bagimli iki grup Wilcoxon
testi ve tek yonli ANOVA testi, Ki-Kare testi kullaniimistir.

Varsayimlar, Sinirliliklar, Karsilasilan Giigliikler

Arastirmanin sinirhliklarini; Ege Universitesi Tip Fakdiltesi Has-
tanesi Toplum Ruh Saghgi Merkezi'ne ve izmir Katip Celebi
Universitesi Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi Toplum Ruh
Saghgr Merkezi'ne kayitli glindiiz hastalarinin olmasi, hastala-
rin kullandiklari ilaglarin olasi etkilerinin dikkate alinmamasi,
randomizasyonun saglanmamasi, calismada tim verilerin
hastalarin kendi bildirimlerine dayali olmasi (katilimcilarin sos-
yal baskilardan dolayi sorulara pozitif yanitlar verme ihtimali),
calismanin nispeten kicik 6rneklem grubunda yiritilmesi
ayrica Turkiye'de sizofreni tanisi almis bireylerde yonlendiril-
mis imgelemeyi inceleyen ilk calisma olmasi nedeniyle tartis-
manin kisitl olmasi arastirmanin sinirliliklarindandr.

Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmanin yapilabilmesi icin Ege Universitesi Tip Fakdil-
tesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu'ndan 20.03.2018 tarihli
18-3.1/25 sayil yazil izin alinmistir. Ege Universitesi Tip Fa-
kiiltesi Hastanesi Toplum Ruh Saghigi Merkezi ve izmir Katip
Celebi Universitesi Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi Top-
lum Ruh Saghgr Merkezi'nden kurum izinleri alinmistir. Aras-
tirma kapsamindaki bireylerden yazili izin alinmistir. Bireylerin
kendilerini rahat hissetmesi icin isimlerinin herhangi bir yerde

yazilmayacadi belirtilmistir. Arastirmaci yonlendirilmis imgele-
me egitimi almistir.

Bulgular

Bu boliimde; deney grubu (n=24) ve kontrol grubunun (n=24)
Olceklerden aldiklari puan ortalamalari ve puan ortalamalari-
nin gruplar arasindaki karsilastiriimasina yonelik bulgular yer
almaktadir.

Deney-Kontrol Grubu Danisanlarina Ait Bulgular

Arastirmayakatilandeney grubununyasortalamasi 34.13+8.82
olarak saptanmistir. Deney grubunun diger sosyo-demografik
ozelliklerine bakildiginda ise, %66.7'sinin erkek, %45.8'inin
Universite mezunu, %87.5'inin bekar oldugu, %70.8'inin ak-
raba-arkadas ile birlikte yasadigi, %25'inin 11-16 yildir tedavi
aldigi, %45.8'inin 2-4 yil arasi TRSM'ye geldigi, %79.2'sinin be-
densel bir hastaliginin olmadigi tespit edilmistir.

Arastirmaya katilan kontrol grubunun yas ortalamasi
40.46+10.73 olarak saptanmistir. Kontrol grubunun diger
sosyo-demografik o6zelliklerine bakildiginda; %83.3'linlin
erkek, %29.2'sinin ilkokul mezunu, %29.2'sinin lise mezunu,
%91.7'sini bekar oldugu, %87.5'inin akraba-arkadas ile yasa-
dig1, %33.3'Uniln 6-10 yil, %33.3'Unlin 17 yil ve Uzeri tedavi
aldigi, %45.8'inin 2-4 yil arasi TRSM'ye geldigi, %83.3'linlin be-
densel bir hastaliginin olmadigi tespit edilmistir.

Deney grubu bireylerin dntest-sontest SILO giinliik yasam be-
cerileri alt 8lcegi, saglik ve tedavi alt élcegi, SILO genel top-
lam puan ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark bulunmustur (Tablo 1). Deney grubundaki bireylerin 6n-
test-sontest SILO sosyal islevsellik alt dlcegi, mesleki islevsellik
alt 6lcegi puan ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlam-
It bir fark bulunmamistir (Tablo 1).

Kontrol grubunda bireylerin éntest-sontest SiLO gunlik ya-
sam becerileri alt 6lcegi, SILO genel toplam puan ortalamalari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmustur (Tab-
lo 1). Kontrol grubunda bireylerin dntest-sontest SILO sosyal

Tablo 1. Deney-Kontrol Grubunun Yénlendirilmis imgeleme Uygulamasi Oncesi, Sonrasi Sizofrenide islevsel iyilesme Olcegi Alt

Olcek ve Genel Toplam Puan Ortalamalarinin Karsilastiriimasi

Olcekler Deney Grubu Kontrol Grubu
Oncesi Sonrasi z p Oncesi Sonrasi z P
Ort.tSS Ort.tSS Ort.tSS Ort.£SS
Sosyal islevsellik Alt Ol¢cegi 18.25+6.60 19.70+5.72 -1.80 0.07 16.25+4.51 15.41+4.82 -1.11 0.26
Giinliik Yasam Becerileri Alt Olcegi 17.33+£4.71 19.25+4.66 -2.69 0.00 18.58+3.39 17.45+4.18 -2.08 0.03
Saglik ve Tedavi Alt Ol¢egi 11.62+3.07 12.87+3.83 -2.37 0.01 12.70+3.08 11.58+3.07 -1.74 0.08
Mesleki islevsellik Alt Olcegi 5.00+2.43 4.87+2.13 -0.46 0.64 4.29+1.68 4.12+1.51 -0.73 0.46
Sizofrenide islevsel lyilesme 52.20+14.6 56.70+£14.33 -2.41 0.01 51.83+9.41 48.58+11.05 -2.11 0.03

Olcegi Genel Toplam

Ort.: Ortalama; SS: Standart sapma.



islevsellik alt 6lcedi, saglk ve tedavi alt 6lcegdi, mesleki islev-
sellik alt 6lcedi puan ortalamalar arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark bulunmamistir (Tablo 1).

Deney grubundaki bireylerin yonlendirilmis imgeleme uygu-
lamasi 6éncesi OIDO puan ortalamalar 52.83+14.00 iken, uy-
gulama sonrasi 60.29+14.29 olarak tespit edilmistir. Yapilan
analiz sonucunda deney grubu bireylerin én-son test OiDO
puan ortalamalan arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmustur (z=-3,70; p<0.001) (Tablo 2).

Kontrol grubundaki bireylerin yénlendirilmis imgeleme uy-
gulamasi éncesi n-test OIDO puan ortalamalari 56.54+13.32
iken, sontest puan ortalamalar 52.41+£14.01 olarak tespit edil-
mistir. Yapilan analiz sonucunda kontrol grubunda bireylerin
OIDO puan ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark bulunmustur (z=-2.31 p=0.02) (Tablo2).

Tablo 3'te deney grubu ve kontrol grubu arasindaki SiLO alt
dlcek ve genel toplam son-test puan ortalamalari ve QIDO
son-test puan ortalamalar arasindaki karsilastirma verilmistir.
Gruplar arasinda SiLO sosyal islevsellik alt dlcegi son-test puan
ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulun-
mustur (p<0.05). Gruplar arasinda SILO giinliik yasam becerile-
ri alt 8lcegi, SILO saglik ve tedavi alt dlcedi, SILO mesleki islev-
sellik alt 6lcegdi, SiLO genel toplam puan ortalamalari arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamistir (p>0.05).
Gruplar arasi OIiDO son-test puan ortalamalari arasinda istatis-
tiksel olarak anlamli bir fark bulunmamistir (p>0.05) (Tablo 3).

Tartisma

Bu arastirmada sizofreni tanisi almis bireylerde uygulanan
yonlendirilmis imgeleme uygulamasinin bireylerin islevselligi-
ne etkisini saptamak amaclanmistir.

Deney grubunun, iki hafta boyunca her giin, glinde en az
bir kere kendi istedikleri saatte, telefonlarina yiiklenmis olan
10 dakikalk yonlendirilmis imgeleme ses kaydini, kulaklik ile
dinlemesi sonucunda, bireylerin glinlik yasam becerilerinin,
saglik ve tedavi alanindaki islevselliklerinin ve genel islevsel-
liklerinin arttigi belirlenmistir. Uygulamaya katilan bireylerle
yapilan ilk gériismeler sirasinda bireylerin daha 6nce yonlen-
dirilmis imgelemeyi duymadiklari ancak meditasyon terimine
ise asina olduklari gorilmustir. Meditasyon yaptigini bildiren
az sayidaki katilimar da surekli olmadigini ancak kendilerine
iyi geldigini belirtmistir. Russinova agir ruhsal bozuklugu olan
157 bireyden 40 bireyin sizofreni tanili oldugu bir calismada
40 bireyden 11 bireyin meditasyon, 2 bireyin yonlendirilmis
imgeleme uyguladigini tespit etmistir.'® Bipolar ve agir dep-
resif bozuklukla birlikte toplam yoénlendirilmis imgeleme kul-
lanan 28 bireyin, 13'G duygusal islevsellik alaninda duygusal
sakinligi arttirdigini belirtmistir. Bilissel islevsellik alaninda, alti
birey 6z farkindaliklarini arttirdigini, dort birey benlik saygisi-
ni arttirdigini, alti birey maneviyatini arttirdigini belirtmistir.
Sosyal islevsellik alaninda dort birey kisilerarasi iliskilerini ge-
listirdigini, bir birey sosyal izolasyonunun azaldigini belirtmis-

Tablo 2. Deney-Kontrol Grubunun Yonlendirilmis imgeleme Uygulamasi Oncesi, Sonrasi Oznel lyilesmeyi Degerlendirme Olcegi

Puan Ortalamalarinin Karsilagtiriimasi

Olcek Deney Grubu Kontrol Grubu
Oncesi Sonrasi z P Oncesi Sonrasi z P
Ort.tSS Ort.tSS Ort.tSS Ort.£SS

Oznel iyilesmeyi Degerlendirme 52.83+14.00 60.29+14.29 -3.70 0.00 56.54+13.32  52.41£14.01 -2.31 0.02

Olcegi Puani

Ort.: Ortalama; SS: Standart sapma.

Tablo 3. Gruplar Arasi SiLO Alt Olcek ve Genel Toplam Son-test Puan Ortalamalari ve OiDO Son-test Puan Ortalamalarinin

Karsilagtiriimasi

Gruplar Olcekler
SiLO (Ort.1SS) OiDO (Ort.£SS)
Sosyal Giinliik yagam Saghk ve Mesleki Genel
islevsellik becerileri tedavi islevsellik toplam

Deney grubu 19.70+5.72 19.25+4.66 12.87+3.83 4.87+2.13 56.70+14.33 60.29+14.29
Kontrol grubu 15.41+4.82 17.45£4.18 11.58+3.07 4.12+1.51 48.58+11.05 52.41+14.01
Test ve dnemlilik U=156.5 U=237.7 U=215.5 U=232.0 U=195.5 U=199.0

p<0.01 p=0.29 p=0.13 p=0.24 p=0.05 p=0.06

SILO: Sizofrenide Islevsel iyilesme Olcegi; OIDO: Oznel lyilesmeyi Degerlendirme Olgegi; Ort.: Ortalama; SS: Standart sapma.
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tir. Bu calismada da uygulama grubundaki danisanlarin 6lgek
puanlarinin yiikselmesi imgelemenin psikolojik iyilestirmede
etkili oldugunu gostermektedir; bu durumu saglayan unsur-
larin;uygulamada yer alan nefes egzersizleri, gevseme tek-
nikleri, benlik saygisina ve islevsellige yonelik olumlamalar,
bireylerin istedikleri zaman ses kaydini dinleme imkanlarinin
olmasi, kendilerini ifade etmede olanak saglanmasinin oldugu
distinilmektedir. Arastirma sonuclari incelendiginde yonlen-
dirilmis imgeleme ile tanisan bireylerin daha fazla duygusal
sakinlik ve farkindalik gelistirdigini gosteren geribildirimleri
olmustur. Bunlar:

Stresime iyi geldi, rahatladim, gevsedim,
« Nefes egzersizleri iyi hissettirdi,

« Kahvalti masasi olusturabiliyorum, saclarima ve kiyafetleri-
me 6zen gosterdim,

Uyanikligim artiyor, enerji birikimi sagladi, Gizerimden uy-
kuyu atiyorum,

- Eski arkadaslarimla gorugtyorum,

« Amacim e-kpss'ye girip iyi bir puan alarak memur olarak
atanmak, anladim ki sakin ve olumlu diisinmeye adanmis
bir zihin kadar mutluluk verici baska bir sey yoktur,

Nefes alip verirken dinlendigimi hissediyorum,

« lIsyerinde benden yasca kiiciik olan komiyi dévmek yerine
nefes alip sakinlestim.

Yonlendirilmis imgeleme uygulamasi sonrasi deney grubun-
daki bireylerin 6znel iyilesme diizeyinin artigi belirlenmistir.
Uygulamada kullanilan senaryoda bireyin zihnini su ana odak-
lamak icin bazi yonergeler yer almaktadir. Bireyleri simdiki
zamana odaklamak icin bilingli farkindalik (mindfullness) ile
baslayan senaryolardan olusan,on sekiz sizofreni tanisi almis
birey ile yapilan bir arastirmada, imgeleme calismasinin nega-
tif semptomlan azalttigi, pozitif duygulari ve psikolojik iyiles-
meyi arttirdigi sonucuna varilmistir."? Bireylerin her uygulama
sonrasl yazdiklari degerlendirme notlarina gore ve 6znel iyi-
lesmeyi degerlendirme 6lcedi puan ortalamalarindaki artisa
bakarak psikolojik iyilesmeyi sagladigi séylenebilir. Sizofreni
tanili bireylerde anksiyeteye yonelik bilincli farkindalik medi-
tasyonunun etkisinin arastirildigi bir pilot ¢alismada sonug-
lar, bilingli farkindalik meditasyon egitiminin tim katilimcilar
icin kabul edilebilir oldugunu ileri sirmustiir; meditasyon
yaparken psikotik veya diger belirtilerin kotilestigini bildi-
ren bulgular tespit edilmemistir.?” Bu arastirmada da deney
grubundaki bireylerin uygulamaya tam katim saglamalari ve
uygulama ile kendini koti hisseden bireylerin olmamasi sevin-
dirici olmustur.

Arastirmada kullanilan ydnlendirilmis imgeleme senaryosu,
nefes egzersizleri ve gevseme teknigini icermektedir. Bireyler-
den alinan “Uygulamada ozellikle nefes egzersizi tizerimdeki
gerginligi atmamda yardimci oldu. islevselligim biraz artti. Eski
arkadaslarimla gortstiyorum’, “Ses kaydini her dinledigimde
rahatlatici 6zelligi vardi. Her dinledigimde dinlenmis ve gevse-
mis hissettim. Herkes kadar kendimin de bu hayatta degerli ve
onemli oldugunu hissettim” seklinde alinan geri bildirimlerde

gevsemenin farkinda olundugu ve bireyler tzerindeki etkileri-
nin de olumlu oldugu anlasiimaktadir. Gevseme, yeni sinapslar
ve hatta yeni noronlarin biylmesini besleyen kimyasallarin
beyne salinimini kolaylastinr.?'?2 Bu biiyiime, bilindisi zihnini
neredeyse yeniden programlar ve yeni duygusal ve bilissel tep-
kiler uyum icinde ortaya cikar.”? Gevseme, bireyin zihnini iyi-
lesme siirecine odaklamak ve konsantre hale getirmek icin ata-
cagi ilk adimdir.?® Arastirmalar, gevseme yonteminin hastalari
iyilesme suirecine tegvik ettigini ve onlara hastaligi ydnetmeye
iliskin daha fazla 6zerklik hissi verdigini ileri sirmektedir.?*
Sizofreni tanili bireye yonelik yazilmis bir yonlendirilmis im-
geleme senaryosunun ses kaydiyla sunulmasi, bireyin iste-
digi zaman ulasabilmesi, uzun vadeli ve tekrarl olacagindan
onemlidir. Uzun siireli ve yineleyici egitimler ve pekistirmeler
uzun vadede hastanin islevselligini artiracaktir.? Diger yandan
imgelemenin de tekrari, yeni sinir aglan olusturmak icin ¢ok
onemlidir.?? Bireylerin bunu kendilerine ayirdiklari bir zaman
olarak disiiniip, yasamlarinin icine yerlestirmeleri ve diizen-
li uygulamalariyla islevselliklerinin de duizenli olarak artacagi
distinilmektedir. Bireylerin bazilarinin‘devamli olarak uygula-
yacagim'’seklinde geri bildirimleri de olmustur. Bu dogrultuda;
toplum ruh saghgi merkezlerinde yonlendirilmis imgeleme
uygulamasinin gerceklestirilmesi,toplum ruh saghgi hemsi-
relerinin yonlendirilmis imgeleme egitimi almasi, bireylerin
aliskanlik kazanmasina ve islevselligin kaliciiginin artmasina
yardimci olacagindan; hemsirelerin, bireylere diizenli olarak
uygulamasi 6nerilmektedir. Toplum ruh saghgr hemsiresinin
gorevleri arasinda hastanin toplumsal uyumunu saglamaya
yonelik girisimlerde bulunma ve rehabilitasyon ekibi ile isbirli-
gi saglama, iyilesme ve yeni duruma uyum siirecinde aileye ve
bireye destek olma yer almaktadir.?) Hemsirenin imgeleme-
deki rolii, hastalari egiten ve yetki kazandiran temel hemsirelik
rolleri ile tutarli gorilmektedir.? Uygulamanin yapildigi TRSM
hemsiresi de bu uygulamada kullanilan ses kaydini haftada bir
glin danisanlara toplu dinletmek istedigini belirtmistir.

Sizofreni hastaligi her zaman kronik olmayabilir ve yikimla
sonuclanmayabilir, hastaligin her asamasinda ilerleme durdu-
rulabilir; hatta geri dondurulebilir ve islevsel iyilesme saglana-
bilir.®? Calismalar imgelemin ¢ok cesitli hastaliklarda tedavinin
etkili bir parcasi olabilecegini gostermistir.?! Bu nedenle ilag
tedavisinin yaninda giinliik yasam aktiviteleri icinde yonlen-
dirilmis imgeleme kullanimi iyilesmeye olumlu etki saglaya-
caktir. Diger yandan arastirmada yonlendirilmis imgeleme
uygulamasinin sosyal islevsellige ve mesleki islevsellige etkisi
olmamistir. Sizofreni hastalari toplumsal damgalanma, bilis-
sel yetersizlikler, ilaglarin yan etkileri, duygulanim, kisilerarasi
iliskiler ve benlik saygilarinda azalma nedeniyle cogu zaman
bir ise baslamayi, iste streklilik gostermeyi basaramaz.?®
Yonlendirilmis imgeleme uygulamasinin mesleki islevsellige
etkisi olmadigi, bu hastalarin istihdam sorunu yasamasindan
kaynaklandigi soylenebilir. Mesleki islevsellik icin sizofreni ta-
nili bireylere is imkanlarinin saglanmasi ve bireylerin calisma
yasamlarinda etkili olmalari icin ilag tedavilerine ek uzun su-
reli alternatif tedavilerin uygulanmasi gerektigi disinulmek-
tedir. Sizofrenik bozukluklar genellikle yasam boyu siirmekte
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ve bireyin sosyal islev diizeyinde de ciddi sorunlara yol aca-
bilmektedir.?” Sizofreni gibi ciddi psikiyatrik bozuklugu olan
hastalarin sosyal islevselliklerini ve yasam kalitesini artirmak
icin toplum icinde yiritilen cesitli rehabilitasyon calismalar
bulunmaktadir.?® Bu calismalarin toplum ruh sagligi merkez-
lerinde yayginlastiriimasi gerektigi goérilmektedir.

Kontrol grubuna iki haftalik stirec icerisinde herhangi bir uygu-
lama yapilmamistir. Kontrol grubunun SiLO giinliik yasam be-
cerileri alt 8lcegi, SiLO genel toplam puan ortalamalari, OiDO
genel toplam puan ortalamalarinda, anlamli bir diistis goriil-
mektedir. Giinliik yasam becerileri, SiLO genel toplamindaki ve
OIDO puanindaki istatistiksel olarak anlamli diistisiin kontrol
grubuna yonlendirilmis imgeleme yapilmamasindan kaynak-
landigi sonucuna kesin olarak varilamayabilir ancak deney ve
kontrol grubundaki bireylerin benzer 6zellikler gosterdigi g6z
onulne alindiginda, deney grubunda mesleki islevsellik disin-
da puan ortalamalarinin yukselmesi uygulamanin etkinligini
goOstermektedir. Liberman (2011) iyilesmenin ulasacag: yeri,
rahatsiz edici belirtileri ortadan kaldirmak ya da en aza indir-
mek ve toplumda yeti yitimi olmayan kisiler arasinda islevsel
bir yasam sirebilmek olarak belirtmistir.??! Hastalarin islevsel
iyilesmelerini artirmak icin uygulanan yonlendirilmis imgele-
me uygulamasinin kisa sireli olmasina karsin, bireylerin genel
durumlarinda olumlu degisimlere yol actigi gortlmdstr.

Bu dogrultuda arastirma bulgulari“H1:Toplum ruh sagligi mer-
kezi'ndeki sizofreni tanisi almis bireylerde uygulanan yonlen-
dirilmis imgeleme yonteminin bireylerin islevselligine etkisi
vardir” hipotezinin gecerliligini gostermektedir.
Yonlendirilmis imgelemenin psikiyatrik hastaliklarda 6zellikle
sizofreni tanisi almis bireylerde kullanildigi calismalar oldukca
azdir. Ulkemizde ise bir arastirmaya ulasilamamistir.Sonuc ola-
rak kisa stirede olumlu etkileri gorilen yénlendirilmis imgele-
me uygulamasinin toplum ruh saghgi hemsireleri tarafindan,
egitimi alindiktan sonra merkezlerde uygulamalari ve psikiyat-
rik hastaliklarda yonlendirilmis imgeleme ile ilgili arastirmala-
rin arttirilmasi, sizofreni tanili bireyler icin daha fazla is imkani
saglanmasina yonelik calismalar yapilmasi, sizofreni tanisi al-
mis bireylerde sosyal islevselliklerini arttirmaya yonelik calis-
malar yapilmasi onerilir.
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