DSM-5 Birinci Diizey Kesitsel Belirti Olgegi - Eriskin

ISTME ceeteeeecertee et ee e e s e aeeeeeneeaens Yas: ...... Cinsiyet: OErkek QOKadin Tarih: .o

Eger blgek bilgi sahibi kisi tarafindan tamamlaniyorsa, bireyle yakinliginiz nedir?

Tipik bir haftada, bireyle yaklasik olarak ne kadar zaman gegiriyorsunuz? saat/hafta
Yonergeler: Asagidaki sorular size rahatsiz edebilecek seyleri sormaktadir. Her soru icin, son iKi (2) HAFTA boyunca her bir sorunun sizi

ne kadar (veya ne siklikta) rahatsiz ettiginizi en iyi aciklayan sayiyi daire icine alin.

Hig Hafif Orta llimh Siddetli |En Yiiksek
Son iKi (2) HAFTA boyunca, asagidaki sorunlardan ne kadar (veya ne siklikta) Az, bir [Bir kag| Gunlerin | Neredeyse |Alan Skoru
rahatsiz oldunuz? veya iki | gin |yarisindan| hergin | (klinisyen)
glinden az ¢ogunda
1. Bir seyler yaparken ilgi veya istekte azalma? 0 1 2 3 4
2. Keyifsiz, ¢okkiin veya umutsuz hissetme? 0 1 2 4

Il. | 3. Her zamankinden daha rahatsiz, huysuz veya 6fkeli hissetme? 0 1 2 3 4

Ill. | 4. Her zamankinden daha az uyumaya karsin, hala ¢ok enerji dolu hissetme? 0 1 2 3 4
5. Her zamankinden daha fazla proje baslatma veya daha riskli islere kalkisma? 0 1 2 3 4

IV. | 6. Sinirli, kaygih, tirpermis, endiseli veya patlamaya hazir hissetme? 0 1 2 3 4
7. Paniklemis veya trkmus hissetme? 0 1 2 3 4
8. Kaygi veren durumlardan kaginma? 0 1 2 3 4

V. | 9. Agiklanamayan agrilar ve acilar hissetme (6rn., bas, bel, eklem, karin, bacaklar)?| 0 1 2 3 4
10. Hastaliginizin yeterince ciddiye alinmadigini hissetme? 0 1 2 3 4

VI. | 11. Kendinize gergekten zarar vermeyi diisinme? 0 1 2 3 4

VII. | 12. Etrafta kimse yokken baskalarinin duyamadigi seyler 6rnegin sesler duyma? 0 1 2 3 4
13. Dustincelerinizin baskalari tarafindan okunabildigini veya sizin baskalarinin 0 1 2 3 4

disuncelerini okuyabildiginizi hissetme?

VIII.| 14. Genel uyku kalitesini etkileyen uyku sorunlari gekme? 0 1 2 3 4

IX. | 15. Hafiza (6rn., yeni bilgiler 6grenme) veya yer bulma (6rn., evin yolunu bulma)| 0 1 2 3 4

ile ilgili problemler cekme?

X. | 16. Akliniza giren tekrarlayici nahos dislinceler, glidiler veya goriintiler olmasi? 0 1 2 3 4
17. Belli davraniglari veya zihinsel faaliyetleri tekrar tekrar yapmak zorunda| 0 1 2 3 4

hissetme?

Xl. | 18. Kendinizi bedeninizden, fiziksel ¢evrenizden veya anilarinizdan ayri 0 1 2 3 4

ve uzak hissetme?

XIl. | 19. Aslinda kim oldugunuzu veya hayattan ne istediginizi bilememe? 0 1 2 3 4
20. Kendinizi baska insanlara yakin hissedememe veya onlarla olan iligkilerde zevk| 0 1 2 3 4
alamama?

Xlll.| 21. Tek bir glinde herhangi bir gesit alkolden en az 4 igki icme? 0 1 2 3 4
22. Sigara, puro, pipodan herhangi birini icme veya enfiye ¢ekme ya da tutiin| 0 1 2 3 4
¢igneme?

23. Doktor regetesi olmaksizin veya 6nerilen dozun zerinde ya da 6nerilenden | 0 1 2 3 4
daha uzun siirede KENDi KAFANIZA GORE asagidaki ilaglardan kullanma
[6rn., agn kesiciler (morfin, dolantin), uyaricilar (ritalin, concerta),
sakinlestiriciler ve yatistiricilar (uyku haplari, diazem), esrar, kokain, bonsai,
gece kulubi haplari (ecstasy), halusinojenler (LSD), eroin, ugucular (bali) ya
da metamfetamin (kristal)]?




Klinisyenler icin Yonergeler

DSM-5 Birinci Diizey Kesitsel Belirti Olcegi, psikiyatrik tanilar arasinda dnemli olan ruh saghgi alanlarini degerlendiren, 6zbildirim
va da bilgi veren tarafindan derecelendirilen bir olgektir. Klinisyenlerin, bireyin tedavisi ve prognozu lzerinde 6nemli etkileri
olabilecek ek arastirma alanlarini belirlemelerine yardimci olmasi amaglanmistir. Ek olarak, olgcek bireyin zaman igerisinde
belirtilerinde meydana gelen degisiklikleri izlemek amaciyla kullanilabilir.

Olgegin bu yetiskin formu depresyon, 6fke, mani, anksiyete, somatik belirtiler, intihar disiincesi, psikoz, uyku sorunlari, hafiza,
tekrarlayan distince ve davranislar, dissosiyasyon, kisilik ve madde kullanimi dahil olmak {izere 13 psikiyatrik alani degerlendiren 23
sorudan olusmaktadir. Her bir madde, spesifik belirtinin son 2 hafta boyunca kisiyi ne kadar (veya ne siklikta) rahatsiz ettigini sorar.
Bireyin kapasitesi zayifsa ve formu tamamlayamiyorsa (6rn., demans hastasi bir birey) bilgi sahibi eriskin kisi 6lcegi tamamlayabilir.
Olgegin, Amerika Birlesik Devletleri ve Kanada'da eriskin klinik 6rneklemlerinde gerceklestiriien DSM-5 Alan Arastirmalarinda, klinik
olarak yararli oldugu ve iyi test-retest giivenilirligine sahip oldugu bulundu.

Puanlama ve Yorumlama

Olcekteki her madde 5-maddelik puan ile derecelendirilir (O=hi¢; 1=hafif, 1 veya 2 giinden az; 2=orta, birkac giin; 3=iimli, giinlerin
yarisindan ¢ogunda; ve 4=siddetli, neredeyse her giin). Bir alanin icindeki her maddenin puani gbzden gecirilmelidir. Ek arastirma, bir
alan icindeki herhangi bir maddedeki en yiliksek puana dayandigindan, klinisyenden "En Yiiksek Alan Puani" stununda o puani
belirtmesi istenir. Bir alan adi icindeki herhangi bir maddenin orta (2) veya daha fazla derecelendirilmesi (madde kullanimi, intihar
dislncesi ve psikoz harig), bu alt alan icin ek arastirma ve daha detayli bir degerlendirmenin gerekli olup olmadigini belirlemek icin
yol gosterebilir. Madde kullanimi, intihar diislincesi ve psikoz igin, hafif (1) veya daha fazla derecelendirilme, bu alan icin ek arastirma
ve daha detayl bir degerlendirmenin gerekli olup olmadigini belirlemek igin yol gosterebilir. DSM-5 Ikinci Dlzey Kesitsel Belirti
Olgekleri, Birinci Dizey alanlarindan bazilariyla iliskili belirtiler hakkinda daha ayrintili bilgi saglamak icin kullanilabilir (asagidaki
Tablo1’e bakiniz).

Kullanim Sikhgi

Bireyin zaman igerisinde belirtilerinde meydana gelen degisimleri izlemek amaci ile 6lgek, belirtilerin stabilitesi ve tedavi durumuna
bagli olarak, klinik olarak gosterildigi gibi diizenli araliklar ile doldurtulabilir. Kapasitesi azalmis kisiler i¢in, gelecek goériismelerde
6lgegin ayni bilgi sahibi kisi tarafindan doldurulmasi tercih edilir. Belirli bir alandaki siirekli yliksek puanlar birey icin daha ileri
degerlendirme, tedavi ve izlemeyi gerektirecek 6énemli ve sorunlu bir hastaligi gésterebilir. Klinik yargi karar vermede yol goésterici

olmalidir.

Tablo 1: Yetiskin DSM-5 Birinci Diizey Kesitsel Belirti Olgegi: Alt alanlar, ileri degerlendirme &lgiitleri, 18 yas ve iistii
yetiskinler igin iliskili ikinci Diizey Olgekler

Alan Alan adi ileri Degerlendirme | Uygun olan DSM-5 ikinci Diizey Kesitsel Belirti Olgegi
Olgitii
Depresyon Orta veya daha ikinci Diizey—Depresyon—Eriskin (PROMIS Duygusal Gerginlik—Depresyon—Kisa
siddetli degerler Formu)’
I. Ofke Orta veya daha siddetli| ikinci Dizey—Ofke— Eriskin (PROMIS Duygusal Gerginlik—Ofke—Kisa Formu)®
degerler
M. Mani Orta veya daha siddetli| ikinci Diizey—Mani— Eriskin (Altman Ozbildirim Mani Olgegi)
degerler
V. Anksiyete Orta veya daha siddetli| ikinci Diizey—Anksiyete— Eriskin (PROMIS Duygusal Gerginlik—Anksiyete—Kisa Formu)1
degerler
V. Somatik Belirtiler Orta veya daha siddetli| ikinci Diizey—Somatik Belirtiler— Eriskin (Hasta Saglhk Anketi 15 Somatik Belirti
degerler Siddeti [PHQ-15])
VI. intihar disiincesi Hafif veya daha Yok
siddetli degerler
VII. Psikoz Hafif veya daha Yok
siddetli degerler
VIII. Uyku Sorunlari Orta veya daha siddetli| ikinci Diizey—Uyku Bozuklugu - Eriskin (PROMIS—Uyku Bozuklugu—Kisa Formu)1
degerler
IX. Hafiza Orta veya daha siddetli| Yok
degerler
X. Tekrarlayan Diisiince ve|Orta veya daha siddetli| ikinci Diizey—Tekrarlayan Diisiince ve Davranislar— Eriskin (Florida Obsesif-
Davranislar degerler Kompulsif Envanteri [FOCI] Siddet Olgeginden uyarlandi [B Kismi])
XI. Dissosiyasyon Orta veya daha siddetli| Yok
degerler
XIl. Kisilik Orta veya daha siddetlif Yok
degerler
XM, Madde Kullanimi Hafif veya daha LEVEL 2—Madde Kullanimi— Erigkin (NIDA’dan uyarlandi-ASSIST tarafindan diizenlendi)
siddetli degerler

! PROMIS Kisa Formlari, PROMIS grubu tarafindan bir bilgilendirici rapor 6lgegi olarak dogrulanmamistir.




