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* Duygudurum bozukluklarinin tanimi

* Bipolar spektrumu

* Unipolar depresyon, bipolar depresyondan ayirt edilebilir mi?

* Duygudurum bozukluklari ilerleyici midir?

* Duygudurum bozukluklarinda nérotransmitterler ve beyin devreleri
e Stres ve depresyon

* Depresyonda belirtiler ve beyin devreleri

* Manide belirtiler ve beyin devreleri

* Duygudurum bozukluklarinda beyin géruntileme e QOzet



6.1. DUYGUDURUM
BOZUKLUKLARININ

TANIMI




manik

depresyon

hipomanik

Manik epizod
Mani (anormal sekilde yukselmis, taskin,
ya da sinirli duygudurum) arti 3 ya da 4 baska belirti

Major Depresif Epizod
Deprese duygudurum ya da ilgi kaybi ile birlikte
4 baska belirti

Hipomanik Epizod
Hipomani (yukselmis, taskin, ya da sinirli
duygudurum, maniden daha az siddetli ve
daha kisa sureli) arti 3 ya da 4 baska belirti

Karma epizod
Hem manik epizodun hem de major depresif epizodun
olcutleri karsilanmaktadir



Major Depresyon

e

Tek/Tekrarlayici
dénemlerle seyreden
major depresif bozukluk
kolaylikla teshis edilen ve

en sik gorulen
duygudurum
bozuklugudur.




Distimi

e

— e

-

2+ yil

Distimi, major
depresyondan daha az
siddetli bir depresyon

formudur.
Ancak uzun surelidir (iki
yilin Uizerinde) ve siklikla
araliksiz devam eder.




Cifte Depresyon

K%

Siuregiden distiminin
Uzerine depresif donemin
eklenmesi durumudur.

Cifte depresyon,
depresif donemler
arasinda yetersiz
lyilesmenin oldugu bir
tablodur.




Bipolar |
- Manik / Karma Epizod + Major Depresif Bozukluk

Bipolar | bozukluk, en az
bir mani / karma
ddonemin ortaya cikmasi
olarak tanimlanir.

Bipolar | icin MDB tani
icin sart degildir. Ancak,
hastalar siklikla bu
donemi gecirirler.




Hizli Dongllu Mani
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Bir yillik stire icinde
— 7 en az dort mani

donemi olmalidir.

12 ay



Hizli dongu degisimleri

/ﬁ Bir yil icinde en az
ipd dort farkli

5 "duygudurum" dénemi
Manik ve depresif
doénemler arasinda hizli
doéniisiimler olarak da
i ortaya cikar.

ay




Bipolar
- Depresif ve Hipomanik Epizodlar

e

Bir veya daha fazla
major depresif donem
+
En az bir
hipomanik donem

— N ey 0000



Siklotimik Bozukluk

e

Tam birb(ya da
major depré€sif donem
olmadan

Hipomani ve Distimi
arasindaki
duygudurum
dalgalanmasidir.



Mizac

* Mizaclar,
* Cevresel uyaranlara yanit verirken kendini gésteren,
* Yasamin erken donemlerinde bile var olan ve

* Yasam boyu kalicilik gésteren kalitilabilir 6rintiler bicimindeki
kisilik tarzlaridir.

Yenilik arama
Zarardan kacinma 4
Vicdanlihk

Odil bagimliligi
Sebat etme



Kisilik

* Mizac, katililabilen ve dogustan gelen 6zelliklerdir.

e Karakter, bireyin yasadigi aile ve toplumun degerleri ile etkilesimi
dogrultusunda gelisen 6zelliklerdir.

: ]
Mizacg —

v' Kendini ydnetme
v’ s birligi yapma
v' Kendini asma



* Bazi hastalar, duygudurumla iliskili mizaglara sahip olabilirler.

* Bu durum onlari ilerleyen yaslarda,
» Ozellikle bipolar spektrum bozukluklari gibi duygudurum bozukluklarina
 yatkin hale getirebilir.



Mizaclar

T RN NETIN FE RN

Depresif mizaci olan
bireyler
Uzun bir donem
Uzgln ya dailgisiz (+)
N/

Distimi olcutleri (-)
Islevsel bozukluk ()
N/
Duygudurum bozuklugu
gelisimi icin risk T



: Hipertimik mizaci olan
M lzaglar bireyler
Disa donuklak, iyimserlik,
/,i cosku, durtusellik, kendine
fazla givenme,
HEeT e @ kendini buyuk gérme,
inhibisyon yoklugu (+)
N2
Hipomani/mani olcttleri (-)
® Islevsel bozukluk ()
N2

Duygudurum bozuklugu

H geligsimi igin risk T

Tdm duygudurum degisiklikleri patolojik degildir.



6.2. BIPOLAR
SPEKTRUMU




Paul Gauguin — Martinique

* Fransiz Post Empresyonist Ressam

* Post empresyonistler, sinirlarini reddeden bir
Ozelliktedirler. Empresyonizmin sinirlarini
genisletmislerdir.

* Gercek hayat konulari siklikla kullaniimistir.

* Canlirenkler ve cogu kez kalin boya
uygulamalari vardir.




Bipolar Spektrumu

* Klinikte gorulen hastalarin 6nemli bir kismi, duygudurum bozukluklari
icindeki bir kategoriye tam olarak oturmayabilir.

* Bu hastalar resmi olarak “Baska Turlii Adlandirilmayan (BTA)” olarak
adlandirilir.

* Bu tanim bircok hasta icin belirtilerin karmasikligini ve zenginligini
orten, tek ve blyuk bir kategori olusturur.




Bipolar Spektrumu

Hastalik
gorunumuinde buyuk
bir cesitlilik

\ mevcuttur

Bu siniflandirmanin yerine

Akiskal ve diger uzmanlar

Bipolar Spektrumu bozuklugu (+)
ve

Alt kategoriler (+)

<K@ tariu adlandmlmayan o
74
)

o



Bipolar Spektrum Bozukluklari

* Tip 0,25
* Tip 0,5
*Tip 1,5
* Tip 2,5
* Tip 3

* Tip 3,5
*Tip4
*Tip5

* Tip 6

AD tedaviye
Pozitif belirti
Depresyon o

N1zl ve gecici yanit veren depresyon
erin eslik ettigi bir duygudurum
madan, uzun hipomani

Siklotimik mizag var, Gzerinde depresyon

Depresyon var, ilac ile tetiklenmis hipomani/mani var
Depresyon var, madde ile tetiklenmis hipomani/mani var
Hipertimik mizac tGzerine eklenmis depresyon var
Depresyon doneminde hipomani var

Demans icinde bipolarite



Bipolar 7
- Depresif Epizodlar ve AD Yanitta Hizli Tukenme

Bazi hastalar
(ﬁ sadece depresif
belirtiler (+)
J
kenns o\ e e AD tedaviye hizli
fakat gegici yanit (+)

Normalin Uzerinde
duygudurum belirtileri
) ; olmasa da
eridepresan muhtemelen DDD
tedaviden fayda gordurler.

antidepresan antidepresan



Bipolar % (Sizobipolar Bozukluk)
- Pozitit belirtiler ve herhangi bir DD dénemi

mani ¢ pozitif belirtiler

N

hipomani | pozitif belirtiler
7

Psikozun
pozitif belirtileri
normal duygudurum
+p021i/t’ifbelirtiler mani’ hipomani ve
depresif donemlerde
gozlenmesi
durumudur.

normal [duygudurum

+ poZItT belirtiler
.

depresyon

+ pozitit belirtiler




Dikotomik (Ikili) Hastalik Model;

Sizofreni

« psikoz

+ kronik,
remisyonsuz

« koétu sonlanim
« “sizofreniye dair

tek bir iz varsa
sizofrenidir”

Sizoaffektif Bipolar
Bozukluk Bozukluk
* psikoz « mani
ve + duygudurum
bozuklugu
* mani
+ déngusel
+ duygudurum
bozuklugu * lyi sonlanim
+ “duygudurum

bozukluguna

dair tek bir iz
varsa duygudurum
bozuklugudur”

* Dikotomik bozukluklar, olarak
kavramsallastirilan sizofreni ve
bipolar bozukluk bir durumun
parcalaridir.

* Sinir nasil belirlenecek?

* SAB, her iki hastalikla da
ortisen ama arada kalan bir
bozukluktur.



Dikotomik (Ikili) Hastalik Model;

* “Sizofreniye ait tek bir iz bile varsa, o
sizofrenidir”
* “Sizofreni merkezli” bir bakis agisidir.

* Psikotik mani ve psikotik depresyon = Sizofreni ya
da SAB’tur.

e “Duygudurum bozukluguna ait tek bir iz bile
varsa, o duygudurum bozuklugudur”.
e “Duygudurum merkezli” bir bakis acisidir.
* Psikotik mani ve psikotik depresyon -

Sizofreni?

Duygudurum / BAB ya da SAB DD Bozuklugu?
SAB?



Dikotomik (Ikili) Hastalik Model;

* Dikotomik model yanlilari

* Lityum sizofrenide nadiren yararhdir.

e Antikonvilsan ve DDD sizofrenideki
psikotik belirtiler Gzerine sinirh etkilere

sahiptir.
* Glclendirme tedavisi?

Sonugc: Farklh hastaliklardir




Dikotomik (Ikili) Hastalik Model;

* Dikotomik model icin su anki fikir ayriliklart:

1. Bipolar bozukluk tanisi (+) = lyi sonlanim?
2. Sizofreni tanisi (+) - Kotl sonlanim?

Bir kilinik durumu digerinden ayirabilecek,
klinik belirtilerin 6tesindeki genetik ve
biyolojik belirtecler nelerdir?




Surekli Hastalik Model;

Sizofreni ve bipolar bozuklugun her ikisi de ikili hastalik ve siirekli bir durumun
parcalari olarak tanimlanmaistir.

sizoaffektf bozukiuk
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duygudurum bozukiugu

evsimsel =

Sizofreni ve duygudurum bozukluklari bir stireklilik boyunca siralanir.



Surekli Hastalik Model,

* Modern genom bilimi,

* "Bu spektrumun tek bir hastalik degildir.
Yiizlerce farkli hastaliktan olusan bir
komplekstir." demektedir.

e Strekli modeli yanlilari > IKAP ilaclarinin

* Pozitif belirtilerin yani sira psikotik manide ve
psikotik depresyonda etkilidir.

* Ayrica psikotik olmayan mani, bipolar
depresyon ve unipolar depresyonda etkilidir.

Sonuc: Sizofreni ve BAB ortusur




Surekli Hastalik Model;

* Sizofreni, duygudurum bozukluguyla iligkilidir ve ikisi ayri uglardir.

e Sizoaffektif bozukluk ise
* Daha az siddetli psikotik ozellikler ve
* Daha siddetli duygudurum dzelliklere sahiptir.
* Sizofreninin daha hafif tipi olarak degerlendirilir.




Bipolar 1,5

- Depresyonsuz Uzamis Hipomani

Tip 2 = Depresyon + Hipomani

Tip 1.5= Depresyonsuz Hipomani
Depresif donem
gelisimi icin risk

altindadirlar.

- DDD tedavi icin
adaydirlar.



Bipolar 2,5

- Siklotimik Mizagla Depresif Epizodlar

/% Tip 2 = Depresyon + Hipomani

Tip 2.5 = Depresyon+ Siklotimik mizag

\/\/\ y AD uyardigi
s DD doénguselligi icin

risk altindadirlar.

DDD tedavi icin
A ] adaydirlar.




Bipolar 3

- Antidepresanlarin Uyardigi Hipomani ile Depresif Epizodlar

/ﬁ DSM,
AD’lerin uyardigi
(hipo)maniyi,
maddeyle uyarilan

bir DD bozuklugu
olarak tanimlar.

Bu kisiler duyarlidir.
Bundan dolayi
BSB olarak
degerlendirilmelidir.

antidepresan ‘




Bipolar 3,5

- Bipolar Bozukluk, Madde Kétaye Kullanim Bipolar ve madde

/‘# kdtaye kullanimi bir
v aradadir ve
Madde - Hipomani (+)

F i

Bu hastalarin bir

: kisminda
’ madde kotlye kullanimi " kendiliéinden ya

dailagla
l\ tetiklenmis bir

madde kotlye kullanimi

mani vardir.




Bipolar 4
- Hipertimik Mizac ile Depresif Epizodlar

-

) ) - Depresyon + Hipomani
2.5 = Depresyon + Siklotimik mizac
4 = Depresyon + Hipertimik

A

AD uyardigi
DD donguselligi icin risk altindadirlar.
DDD tedavi icin adaydirlar.

Uzun sureli ve stabil hipertimik mizaca bir major depresif donemin eklenmesidir.



Bipolar 5

- Hipomani belirtili Depresyon

%

.'\ 2 = Depresyon + Hipomani
5 = Depresyon sirasinda
hipomani (+)

Oncesinde bir hipomani

AD tedavi PISTIY dénemi yok.
yerine Sadece depresif donemler
N2 sirasinda hipomani belirtileri var.

DDD tedavi Karma donem degildir. Cinku belirtiler mani kriterlerini karsilamaz.



6
Bipolar 6

- Demans icine Yerlesmis Bipolarite DD dengesizligi
ilerleyen yaslarda

/% baslar.

Bozulmus dikkat,

sinirlilik,
azalmis gudu ve
\ bozulmus uyku
bunu takip eder.
AD tedavi Demans / Unipolar depresyon
yerme olarak kabul edilebilir.

5|n|r||||k ajitasyon

Ancak BSP olarak
~?’
DDD tedaV| degerlendirilmelidir.



Bipolar Spektrum Bozukluklari - OZET

* Tip 0,25
* Tip 0,5
*Tip 1,5
* Tip 2,5
* Tip 3

* Tip 3,5
*Tip4
*Tip5

* Tip 6

AD tedaviye
Pozitif belirti
Depresyon o

N1zl ve gecici yanit veren depresyon
erin eslik ettigi bir duygudurum
madan, uzun hipomani

Siklotimik mizag¢ var, Gzerinde depresyon

Depresyon var, ilac ile tetiklenmis hipomani/mani var
Depresyon var, madde ile tetiklenmis hipomani/mani var
Hipertimik mizac tGzerine eklenmis depresyon var
Depresyon doneminde hipomani var

Demans icinde bipolarite



OZET

EO.ZS} [ Hizli yanit (+)/(-)} [ 3 M ilac }

[ 0.5 J[Psikotik beIirti} [ 3.5 }[ Madde }

{ 6 J[ Demans icine yerlesmis bipolarite }




15 | 25 a5

OZET

Depresyon + Hipomani

Depresyonsuz p) Depresyon +
Hipomani Siklotimik mizac

Depresyon sirasinda hipomani (+)



BSP Adlandirma
mm

Yok
Var
Var
Hipomani var
Bazi belirtiler var

Bazi belirtiler var

Var
Var
Bazi belirtiler var
Var
Var

Bazi belirtiler var

MD
Md
mD
mD

md

Mani
Depresyon
Bipolar Karma
Disforik mani
Bipolar 5
BTA Duygudurum

Prodrom/Yetersiz iyilesme






