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G R  VE AMAÇ 
 
Ruhsal ya antlarn beden i levlerini etkileyebildi i 
ve zamanla yapsal de i ikliklere yol açabildi i 
bildirilmektedir.1,2 Allerjik ve psikosomatik kökleri 
olan astm gibi hastalklarn çe itli evrelerinde 
ruhsal ya antlarn klinik tabloya etkisi yllardr 
incelenen bir konudur. Astml hastalarn solunum 
fonksiyonlarnn, günlük ya amdaki güçlü duygusal 
olaylardan olumsuz yönde etkilendi i,3 anksiyete 
yo unlu u ve subjektif solunum sknts hissi ile 
solunum fonksiyon testlerindeki bozukluk arasnda 
ili ki saptand  bildirilmektedir.4  
 
Bir çal mada,5 �ço ul kimyasal madde duyarll � 
olan hastalar ve astml hastalarda �kimyasal koku 
intolerans� ve �anksiyete duyarll �nn kontrol 
grubundan daha yüksek oldu u bulunmu tur. Buna 
göre bu ki ilerde, kokulardan a r rahatszlk 
hissetmeye ve bir çok eyden kayg duymaya özel 
bir yatknlk vardr.   
 
Astmn psikiyatrik hastalklarla birlikteli ini ince-
leyen çal malar da vardr. Bir çal mada,6 astml 
hastalar Beck Depresyon Ölçe i ve Beck Anksiyete 
Ölçe i ile de erlendirilmi  ve astmllarn sa lkl 
kontrollerden daha fazla anksiyöz ve daha fazla 
depresif oldu u bulunmu tur. Brown ve arkada -
larnn7 orta ve a r iddetteki 32 astml hastay 
de erlendirdikleri bir çal mada %25 orannda 
majör depresif bozukluk, %16 orannda panik 
bozuklu u, %13 orannda sosyal fobi ve %28 
orannda özgül fobi saptanm tr. Bu çal mada 
majör depresif bozukluk saptanan hastalarn sade-
ce 1/4�ünün antidepresan tedavi almakta oldu u 
ayrca vurgulanm tr.  
 

Yaynlarda, astml hastalardaki duygudurumun 
mevsimsel özelliklerle de i kenlik gösterip göster-
medi i ve astmllardaki anksiyetenin obsesif 
karakter gösterip göstermedi ine ili kin bir ara -
trmaya rastlayamadk. Bu nedenle, biz bu çal ma-
da astml hastalarndaki duygudurumun mevsimsel 
de i ikliklerle ili kisini ve anksiyetenin daha ayrn-
tl özelliklerini ara trmay amaçladk. 
 
 
GEREÇ VE YÖNTEM  
 
Çal ma grubu (ÇG) Ekim 2002 - Mays 2003 
tarihleri arasnda Dicle Üniversitesi Tp Fakültesi 
Hastanesi Gö üs Hastalklar Bölümü�nde muayene 
edilen 50 astml hastadan olu tu. GINA8 rehbe-
rindeki snflama ölçütlerine göre astm tans ve 
evresi belirlendi: 18 hasta hafif intermittant, 21 
hasta hafif persistant, 11 hasta orta persistant 
olarak de erlendirildi. Tan sürecinde her hasta 
için öykü, fizik muayene, tam kanda eozinofil oran, 
total IgE, solunum fonksiyon testleri ve rever-
sibilite testleri yapld.  
 
Çal maya alnanlarda son 6 ay içinde herhangi bir 
nedenle psikiyatrik tedavi ba vurusunun olmamas, 
anketleri yardmla veya yardmsz rahat cevaplan-
drabilmesi ve gönüllü olmas art arand. Kontrol 
grubu (KG) ise, ayn ya  aral nda, astm veya 
KOAH gibi kronik gidi li bir hastal  olmayan 50 
ki iden olu turuldu. Bu grup hafif ve ksa süreli 
yaknmalarla Gö üs Hastalklar Poliklini i�ne ba vu-
ran ki iler, klinikte yatan hasta yaknlar, hastane 
personeli ve üniversite ö rencileri arasndan rast-
gele seçildi. ÇG ve KG�ndaki ki iler klinik muaye-
neleri yapldktan sonra çal ma hakknda tek tek 
bilgilendirildi ve kabul edenler için anketleri
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doldurabilecekleri uygun ortam sa land. Her iki 
grup için, çal maya katlan bireylerin sözlü kabul-
leri ve gönüllü olmalar yeterli görüldü, ayr bir 
belge olarak �aydnlatlm  onam� alnmad. 
 

 
Sosyodemografik özellikler, 

do um yeri, çal ma ortam, arkada  ili kileri, 
al kanlklar gibi bilgileri sorgulayan, tarafmzdan 
hazrlanan yar yaplandrlm  bir formdur. 
 

 
On be  sorudan ve baz alt ölçeklerden olu an 
kendini de erlendirme ölçe idir. Duygudurum 
bozukluklarnda mevsimsel gidi i tanma, klinik d  
popülasyonlarda mevsimlere ba l olarak ortaya 
çkan duygudurum ve davran  de i ikliklerini tara-
mada kullanlr. 9    

 
 Dörtlü Likert 

tipinde hazrlanm  20 maddelik kendini de erlen-
dirme ölçe idir, genel ya amdaki kaygy sorgular, 
20-80 arasnda puan alnr.10 
 

 Otuz yedi maddelik kendini de erlen-
dirme ölçe idir. Do ru/yanl  türü yantlama ile 
ölçüm sa lamaktadr. Kontrol, temizlik, yava lk, 
ku ku ve ruminasyon olmak üzere 5 alt ölçe i 
vardr. Ölçe in orijinali 30 maddeden olu makta-
dr. Türkçe formuna ruminasyonla ilgili MMPI�dan 7 
madde daha eklenmi tir. Toplam 0-37 arasnda 
puan alnr.11 
 

 
Veriler SPSS 10.0 versiyonu ile de erlendirildi. 
Sosyodemografik özelliklerin frekans ve yüzdeleri 
belirlendi. ki grubun kar la trmalarnda, da l-
mn özelli ine göre ba msz iki grup için Student-t 
testi, Mann Whitney U testi ve ki-kare testi 
kullanld. Ölçek ve alt ölçek puanlar arasndaki 
ili ki Spearman korelasyon testi ile incelendi. p 
de erlerinin 0.05�ten küçük olmas istatistiksel 
açdan anlaml sayld. 
 
 
BULGULAR  
 
Çal ma ve kontrol grubunun sosyodemografik 
de i kenleri Tablo 1�de görülmektedir. Bu iklim 
bölgesinde ya ama süresi hastalarda ortalama 
23.5 13.7 yl, kontrollerde 25.2 16.7 yl idi 
(p>0.05). A rlk yönünden ÇG (66.9 11.7) ve KG 

(67.5 10.6) ortalamalar arasnda fark yoktu 
(p>0.05). 
    
Tablo 1. Çal ma ve kontrol grubunun  
            sosyodemografik özellikleri 
______________________________________ 
 
      Çal ma gr.   Kontrol gr.  
                                  (n=50) (n=50) 
______________________________________ 
 

    Erkek 24              24 

    Kadn 26         26 

  16-66  16-66 

         32.2±10.6    32.1±11.2 

    Bekar  18  29 

    Evli                     31       18 

    Dul, bo anm    1    3 

    Memur 19    9 

    Ö renci   7  19 

    Ev hanm/kz 18  17 

    Di er  6     5 

    Okumam       4    8 

    lk-orta   17        8 

    Lise         11      17 

    Yüksek okul 18  17 
______________________________________ 
 
 
Hava de i imlerinin olumsuz etkisi ile ilgili olarak; 
�so uk hava, scak hava, nemli hava, güne li hava, 
kuru günler, gri bulutlu günler, uzun günler, yüksek 
polen düzeyi, sisli puslu günler, ksa günler, 
ya murlu günler� arasnda istatistiksel farkllk 
sadece nemli hava ve yüksek polen düzeyi olan 
günlerde saptand (Tablo 2). ki grup arasnda 4 
mevsimde de uyunan uyku miktar arasnda 
de i iklik saptanmad (p>0.05). Mevsimlerle ilgili
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genel de i ikliklerin bir sorun olarak ifadesi çal -
ma grubunda daha belirgindi (z=3.40, p=0.001). ki 
grupta da, mevsimsel de i ikliklerin iddeti ile ilgili 
alt ölçe in (uyku + sosyal ya ant + mizaç + kilo + 

i tah + enerji düzeyi) toplam puanlar arasnda 
fark saptanmad (7.3 5.2, 6.6 4.5, p>0.05), fakat 
�mizaç� alt maddesi ile ilgili puanlarda fark vard 
(Tablo 2). 

  
 

Tablo 2. Çal ma ve kontrol grubunun ölçek puanlar arasndaki farklar 
__________________________________________________________ 
 
 Test    p 
__________________________________________________________ 
 
MGDF   

     Uyku miktar z=0.201 0.840 

     Sosyal ya ant z=0.902 0.367 

     Mizaç  z=2.028 0.043 

     Kilo z=0.265 0.791 

     Enerji düzeyi z=0.580 0.562 

Havalarn olumsuz etkisi (MGDF)   

     Nemli hava 2=2.535 0.007 

     Yüksek polenli hava 2=4.842 0.028 

Sürekli Kayg Envanteri t=1.999 0.038 

MOKSL  t=2.129 0.036 
__________________________________________________________ 

 
 
SKE puan ortalamas çal ma grubunda 47.6 8.3, 
kontrol grubunda 44.1 8.5 bulundu, fark anlamlyd 
(p=0.038). MOKSL puan ortalamas çal ma 
grubunda 18.5 6.4, kontrol grubunda 15.7 6.9 
bulundu ve fark anlamlyd (p=0.036). MOKSL�nin 
tüm alt ölçeklerinin puan ortalamalar kontrol 
grubundan yüksek olmakla birlikte, istatistiksel 
açdan fark sadece ruminasyon alt ölçe inde 
saptand (t=3.22, p=0.002).  
 
Mevsimsellik toplam puan ile mizaç alt ölçe i 
(p<0.001) ve SKE (p=0.005) puanlar arasnda da 
anlaml pozitif korelasyon saptand. Ayrca, ÇG�nda 
ruminasyon alt ölçe i puanlar ile MOKSL (p<0.001), 
SKE (p<0.001), mizaç (p=0.012), yüksek polenli hava 
(p=0.034) ve mevsimsellik toplam puan (p<0.001) 
arasnda pozitif korelasyon saptand.  
 

 
Bu alt ölçekle her iki grupta �en kötü hissetme, en 
iyi hissetme, en çok kilo alma, en çok kilo verme, en 
çok sosyal ya ant, en az sosyal ya ant, en çok 

yeme, en az yeme, en çok uyuma, en az uyuma�nn 
yln hangi aynda oldu u ara trlm tr.  
 
Çal ma ve kontrol grubuna ait �en kötü hissetme� 
ve �en iyi hissetme�nin aylara göre da lm Tablo 
3�te görülmektedir. �En çok sosyal ya ant� bildirimi 
ÇG�nda Haziran-A ustos arasnda, KG�nda ise 
Nisan-Eylül arasndadr. ÇG�nda bu oran Maysta 
%14, Haziranda %28, Temmuzda %50, A ustosta 
%42�dir. KG�nda ise, Maysta %32, Haziranda %20, 
Temmuzda %30, A ustosta %20�dir. statistiksel 
farkllk Mays aynda KG�ndaki fazlalktan, Tem-
muz ve A ustos aylarnda ise ÇG�ndaki fazlalktan 
kaynaklanm tr (srasyla p de erleri 0.032, 0.041, 
0.017). �En az sosyal ya ant� bildirimi her iki 
grupta k  aylarnda yo unla m tr ve gruplar ara-
snda istatistiksel farkllk saptanmam tr. 
 
ÇG�nda �en çok yeme� davran  Haziranda %18, 
Temmuzda 20, A ustosta %22 orannda saptand 
ve bu aylardaki oranlar kontrol grubundan anlaml 
ekilde fazlayd (srasyla p de erleri 0.025, 

0.004, 0.007). Her iki grupta �en fazla uyuma� Ara- 
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Tablo 3. �En iyi hissetme� ve �en kötü hissetme�nin aylara göre da lm 
__________________________________________________________________________________________ 
 
                   En iyi hissetme                           En kötü hissetme 
         ÇG           KG                                                             ÇG           KG 
                   (n=50)     (n=50)   2                   p                     (n=50)     (n=50)             2                 p 
__________________________________________________________________________________________ 
 
Ocak   8   4 1.518 0.218 20 12 2.941 0.086 

ubat   5   2 1.382 0.240 14   7 2.954 0.086 

Mart   5   7 0.379 0.538 11   2 7.162 0.007 

Nisan   5 15 6.250 0.012 12   0 13.636 0.000 

Mays 12 24 6.250 0.012 13   5 4.336 0.037 

Haziran 16 12 0.794 0.373   3   9 3.409 0.065 

Temmuz 17   8 4.320 0.038   6 10 1.190 0.275 

A ustos 14   7 2.954 0.086   2   9 5.005 0.025 

Eylül   9   7 0.298 0.585   9   3 3.409 0.065 

Ekim 10   8 0.271 0.603 12   4 4.762 0.029 

Kasm 11   5 2.679 0.102 15   5 6.250 0.012 

Aralk  7   4 0.919 0.338 17   7 5.482 0.019 

Hiçbir ay  7   8 0.078 0.779   5 16 7.294 0.007 
__________________________________________________________________________________________ 
 
 
lk, Ocak, ubat aylarnda olmaktadr. Fakat Mart 
aynda, ÇG�nun sadece %4�ü, KG�nun %20�si fazla 
uyku bildirmi  ve gruplar arasnda istatistiksel 
fark olu mu tur (p=0.014). Her iki grupta �en az 
uyuma� yaknmas yaz aylarnda bildirilmektedir. 
Fakat iki grup arasnda fakllk sadece Temmuz 
aynda görülmektedir (p=0.023). ÇG�nda bu yaknma 
Temmuz�da %16, KG�nda %36 orannda bildirilmi -
tir. �En çok kilo alma� bildirimi konusunda hem grup 
içinde, hem de iki grup arasnda aylara göre pek 
de i iklik gözlenmedi. �En çok kilo verme� bildirimi 
her iki grupta yaz aylarnda daha skt, fakat grup-
lar arasnda anlaml fakllk hiçbir ayda görülmedi. 
 
 
TARTI MA 
 
Baz çal malarn4,6,7 bulgularyla paralel ekilde 
bizim çal mamzda da astml hastalarn depresif 
duygu durumu ve anksiyetesi KG�ndan biraz daha 
yüksek bulundu. Biz ayrca, kompulsif özellikler 
görülmemesine kar n, anksiyetenin yaygn ve rumi-
natif özellikler gösterdi ini, ruminatif anksiye-

tenin de genellikle yüksek polenli havalarla ve 
mizaç kötüle mesiyle ili kili oldu unu saptadk.  
 
Nemli ve yüksek polen düzeyi olan günler astml 
hastalarn ya amlarnda belirgin sknt olu turmak-
tadr. Kayg duymaya yatkn olmalarnn da katk-
syla,5 Mevsimsel de i iklikler astml hastalar tara-
fndan �zor durumlar� olarak daha fazla alglanmakta 
ve belki de astm krizi geçirebilecek oldu unu a r 
ekilde dü ünme mizaç kötüle mesine yol açabilmek-

tedir. 
 
�En iyi hissetme� ÇG�nda yaz aylarnda daha sk 
iken, KG�nda bahar aylarnda daha sktr. Bahardaki 
polenli günlerin hastalara, a r yaz scaklarnn da 
kontrol grubuna sknt verdi i görülmektedir. �En 
kötü hissetme� yaknmas ÇG�nda ilkbahar, sonba-
har, k  aylarnda daha sk bildirilmi tir; KG�nda ise 
Ocak, Temmuz ve A ustos aylarnda a r so uk ve 
scakla ili kili olarak ksmi bir fazlalk görülmek-
tedir. �En çok sosyal ya ant� ÇG�nda yaz aylarna 
yo unla maktayken, KG�nda ilkbahardan sonbahara 
kadar yaygnlk görülmektedir. 
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�En çok yeme� davran  ÇG�nda aylara göre çok 
belirgin fark göstermemekle birlikte, yaz aylarn-
daki ksmi art  KG�ndaki ksmi azalmayla birlikte 
ele alnd nda arada farkllk olu mu tur. ÇG�nda 
Mart aynda �fazla uyku� bildirimi azalmakta, Tem-
muz aynda ise �az uyuma� kontrol grubunun oran-
larna ula mamaktadr. 

Sonuç olarak, astml hastalardaki duygudurumun 
mevsimsel ve çevresel etkenlerle de i kenlik 
gösterdi ini ve astmllardaki anksiyetenin zayf da 
olsa yaygn ve ruminatif özellikler gösterdi ini 
söyleyebiliriz.
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