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Amaç: Ergenin başvuru sırasında psikiyatrik görüşme ve süreçlerle 
ilgili bilgilerinin psikiyatrist tarafından bilinmesi, ergenin psikiyat-
rist ile iş birliğini artıracaktır. Çalışmamızda ergenlerin psikiyatrik 
görüşmelerde süre tercihleriyle klinik özellikleri arasındaki ilişkinin 
araştırılması amaçlandı.

 Yöntem: Çalışmamız psikiyatri polikliniğine başvuran 12-21 yaş 
arası, çalışmanın amacını anlayıp onay verebilen ardışık 203 ergenle 
gerçekleştirildi. Çalışmaya katılmayı kabul eden hastalara muaye-
ne başlamadan önce tercihleri soruldu. Gruplar Kısa Psikiyatrik 
Görüşme grubu ve Uzun Psikiyatrik Görüşme grubu olmak üzere 
tanımlandı. Hastaların klinik özellikleri hasta takip dosyalarından 
retrospektif olarak belirlendi.

Bulgular: Kısa görüşmeyi tercih edenlerin çoğunluğu (%61 kız, 
%39 erkek) kızdı. Hastaların süre tercihlerinin psikiyatristin vereceği 
tedaviyi etkilediği görüldü. Psikiyatristlerin kısa görüşmeyi tercih 
edenlere daha fazla ilaç tedavisi verdikleri saptandı (p<0,05). Uzun 
görüşmeyi tercih edenlere ise danışmanlık hizmeti daha fazla veril-
mekteydi (p>0,05).

Sonuç: Bulgular ergenlerin psikiyatrik görüşme süresi hakkındaki 
düşüncelerinin psikiyatristin tedaviye yaklaşımını değiştirdiğini 
göstermektedir. Ergenin psikiyatri görüşmesinde geçirmek iste-
yeceği zamanı bilmek ve bu konuda empati göstererek ergenin ge- 
lişim düzeyine uygun olarak psikiyatrik değerlendirme sürecini  
açıklamak hasta-hekim ilişkisini ve tedavi sürecine uyumu artı-
racaktır. İlk görüşmeden itibaren ergenin bu konudaki fikrinin 
alınması önemlidir.

Anahtar sözcükler: Ergen, hasta-hekim ilişkisi, psikiyatrik 
görüşme, süre

Summary

Aim: Psychiatrist’s knowledge of adolescent’s information about the 
psychiatric interview and the process at the duration of adolescent’s 
admission will improve the collaboration between adolescent and the 
psychiatrist. In this study, we aimed to investigate the relationship 
between the clinical features and the adolescents’ duration prefe-
rences of psychiatric interviews.

Method: Clinical characteristics of the patients was determined ret-
rospectively from patient follow-up file. Two hundred three adoles-
cents between 12-21 years old were recruited in the study. They were 
assessed in a psychiatry outpatient service. Preferences were asked 
to the patients who agreed to participate before starting the interview. 
Short Psychiatric Interview group and Long Psychiatric Interview 
group were identified. 

Results: As a result, more than half of those who prefered short psy-
chiatric interview were girls (61% girls, 39% boys). Type of the treat-
ment given by psychiatrists was affected by patients’ interview pre-
ferences. Psychiatrists preferred more drug treatment for those who  
preferred short interview   (p<0,05).  Also they gave more counseling 
services for those who preferred long interview (p>0,05). The data 
obtained Show that the ideas of adolescents on psychiatric interview 
duration can change the approach to treatment of psychiatrists. 

  
Conclusions: Knowledge about the psychiatric duration of adoles-
cent’s admission and explaining the psychiatric evaluation process in 
accordance with the adolescent stage of development to the patient 
will improve the collaboration of patient-physician relationship and 
the coherence of the treatment process. It is important to know ado-
lescent thoughts from the first interview on psychiatric examination.

Key words: Adolescent, patient physician relationship, psychiatric 
interview, duration
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Giriş

Psikiyatrist ve hasta, aynı amaç için birlikte çalışan 
bir ekibin bütünleyici iki üyesidir. Psikiyatrik tanı ve te-
davi sürecinin birlikte yürütülmesinde, kararların birlikte 
alınmasında ve uygulanmasında, psikiyatristin olduğu ka-
dar hastanın da düşünceleri önemlidir ve günümüzde bu 
konu güncelliğini korumaktadır.1,2

Hastalar hastalıkları ve psikiyatrik süreç ile düşün-
celerini paylaştıklarında psikiyatristler empati ile geri 
bildirim vermelidir. Hasta, psikiyatristinden hastalığına ta- 
nı koymasını ve hastalığını tedavisi etmesini umar. Has-
tanın tercihleri ile klinik özellikleri arasındaki ilişkinin 
bilinmesi, birlikte yürütecekleri bu süreçte psikiyatrist ile 
hastasının iş birliğini artıracaktır.3,4 Ergenlerle psikiyatrik 
görüşme yapmak yetişkinlerle olduğundan daha fazla za-
man almaktadır.5

Bir ergenle yapılan görüşmeyi sadece bir hastaya ay-
rılan zaman olarak tanımlamak güçtür. Bazen psikiyatrik 
değerlendirme,  hastanın anne-babasıyla, üvey ebeveynleri  
ile ya da sosyal hizmet uzmanıyla görüşmeyi kapsayan, 
sonrasında bu kişilerden telefonla bilgi almayı veya başka 
bir güne randevu vermeyi gerektiren karmaşık bir süreci 
içerebilir.5

Bazen de psikiyatrik tanıya ulaşabilmek için psikolo-
jik testlerin yapılması, psikolog görüşmeleri veya diğer 
branşlardan gelecek konsültasyon bilgileri gerekmektedir.6 
Tüm bu etmenler psikiyatrik tanıya ulaşmada karar verme 
süresini değişik oranlarda etkilemektedir.  Yapılması gere-
kenler kadar hastanın beklentileri tanı sürecinin önemli 
unsurlarıdır. Bu bağlamda çalışmamızda ergenlerin psi-
kiyatrik görüşmelerde süre tercihleri ve klinik özellikleri 
arasındaki ilişkinin araştırılması amaçlandı.

Yöntem

Çalışmaya bir psikiyatri polikliniğine başvuran 12-21  
yaş arası ve çalışmanın amacını anlayıp onay verebi-
len ardışık 203 ergen (117 kız, 86 erkek, 17,05±2,3 yaş)  
alındı. Çalışmaya katılmayı kabul eden hastalara muaye- 

ne başlamadan önce “Psikiyatrik görüşmemin 15 daki-
kada sonuçlanmasını istiyorum” ve “Psikiyatrik görüş-
memin 15 gün sürebilecek psikolojik testler yapılarak so-
nuçlanmasını istiyorum” olmak üzere psikiyatrik görüşme 
süresi tercihlerini belirlemek için iki seçenek sunuldu. Ter-
cihlerine göre gruplar Kısa Psikiyatrik Görüşme (KPG) 
grubu ve Uzun Psikiyatrik Görüşme (UPG) grubu olarak 
tanımlandı. Katılımcıların muayene ve tedavileri, tercihle-
rinden bağımsız olarak bir erişkin psikiyatristi tarafından 
yapıldı. Hasta dosyaları araştırma grubu dışından bir 
araştırıcı tarafından retrospektif olarak değerlendirmeye 
alındı. Hastaların ortalama kaç yıl okula gittikleri, başvuru 
sırasında meşguliyetleri (öğrenci, çalışıyor ve çalışmıyor) 
ve daha önce psikiyatri başvuru öyküsü hakkındaki bil-
gileri araştırmacı tarafından oluşturulan bir forma kayde-
dildi. Hastalar DSM-IV tanı kriterlerine göre psikiyatrik 
tanı alanlar ve almayanlar olarak iki grupta toplanırken, 
tedavi açısından “danışmanlık, farmakoterapi ve psikote-
rapi” olmak üzere üç grupta değerlendirildi.

Verilerin istatistiksel analizi: Verilerin dağılımı Kol-
mogorov-Smirnov testi ile değerlendirildi, sonuca göre 
sürekli değişkenler Mann Whitney U testi ile karşılaştırıldı. 
Gruplar arası kategorik değişkenler karşılaştırılırken Ki-
kare testi kullanıldı. Tanımlayıcı analizler sayı-yüzde 
dağılımı, ortalama, standart sapma değerleri olarak belir-
tildi. P değeri 0,05’ten küçük değerler istatistiksel olarak 
anlamlı olarak kabul edildi.

Bulgular

KPG grubu; katılımcıların %71,9’unu (s=146, %61 
kız, %39 erkek, 17,16±2,31 yaş) ve UPG grubu ise ka-
tılımcıların %28,1’ini (s=57, %49,1 kız, %51,9 erkek, 
16,75±2,27 yaş) oluşturmaktaydı. Katılımcıların her iki 
grupta da en küçüğü 12, en büyüğü 21 yaşında idi. Gruplar 
arasında yaş ve cinsiyet açısından anlamlı bir fark yoktu 
(sırasıyla p=0,335 ve p=0,125).

KPG grubundaki katılımcıların %19,2’si (s=28) çalı-
şıyor, %34,9’u (s=51) çalışmıyor, %45,9’u (s=67) öğrenci 
idi. UPG grubundakilerin ise %14’ü (s=8) çalışıyor, %35,1’i 
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(s=20) çalışmıyor, %50,9’u (s=29) öğrenciydi. Tüm 
katılımcıların %47’si eğitimine devam etmekte %17,7’si  
çalışmaktaydı. Gruplar arasında psikiyatri başvurusu sıra- 
sındaki meslek durumları açısından fark saptanmadı 
(p=0,661). 

KPG grubundaki katılımcılar en az 5 yıl, en çok 14 yıl, 
ortalama 8,79±2,5 yıl okula gitmişlerdi. UPG grubunda-
kiler ise en az 4 yıl, en çok 13 yıl, ortalama 8,74±2,3 yıl 
okula gitmişlerdi. Gruplar arasında okula gitme süreleri 
açısından anlamlı fark saptanmadı (p=0,800). 

KPG grubundakilerin %79,5’i (s=116) ilk kez psikiyatri 
başvurusu olan, %15,8’i (s=23) daha önce de psikiyatri 
başvurusu olan kişilerden oluşmaktaydı. UPG grubun-
dakilerin ise %84,2’si (s=48) ilk kez psikiyatri başvurusu 
olan, %7’si (s=4) daha önce psikiyatrisi başvurusu olan 
kişilerden oluşmaktaydı. Daha önce psikiyatri başvuruları 
açısından gruplar arasında anlamlı bir fark saptanmadı 
(p=0,118). 

Grupların DSM-IV’e göre psikiyatrik tanı alma du-
rumu incelendiğinde; KPG grubundakilerin %77,1’i 
(s=108) bir psikiyatrik tanı alırken, %22,9’unda (s=32) bir 
psikopatoloji saptanmadı; UPG grubundakilerin %80,8’i 
(s=42) bir psikiyatrik tanı alırken, %19,2’sinde (s=10) bir 
psikopatoloji saptanmadı. Gruplar arasında psikiyatrik 
tanı alma açısından fark yoktu (p=0,589). 

Gruplara verilen tedaviler incelendiğinde KPG 
grubundakilerin %33,6’sına (s=49) danışmanlık hizmeti 
verildiği, %59,6’sına (s=87) farmakoterapi, %2,1’ine (s=3)  
psikoterapi tedavilerinin uygulandığı; UPG grubundaki-
lerin ise %47,4’üne (s=27) danışmanlık hizmeti verildiği, 
%28,1’ine (s=16) farmakoterapi, %15,8’ine (s=9) psiko-
terapi tedavisinin verildiği saptandı. Katılımcıların 12’sine 
verilen tedavi konusunda bilgi bulunamadı (missing 
data=%5,9). Tüm katılımcılar analize dahil edildiğinde ise 
%53,9 (s=103) ile en fazla farmakoterapi uygulanırken, 
onu danışmanlık hizmetleri %39,9 (s=76) ve psikotera-
pi %6,3  (s=12) ile izlemekteydi. İki grup arasında psi-
kiyatrik görüşmeler sonrası tercih edilen yöntemler 

açısından fark anlamlı bulundu (p<0,001).   Yapılan ikili 
karşılaştırmalı analizlerde danışmanlık hizmeti ile farma-
koterapi arasında, farmakoterapi ile psikoterapi arasın- 
da ve danışmanlık hizmeti ve psikoterapi arasında an-
lamlı farklılıklar gözlendi (sırasıyla p=0,002, p<0,001 ve 
p=0,013).

Tartışma

Çalışmamızda ergenlerin psikiyatrik tedavi süresi hak-
kındaki düşünceleri ile psikiyatrik tanı alma ve aldıkları 
tedavi türü arasındaki ilişki incelendi. Katılımcıların 
çoğunluğu 15 gün sürecek ayrıntılı muayene yerine 15 
dakikalık kısa psikiyatrik görüşmeyi tercih etmekteydi. 
Bu durum ergen ve tedavi ekibinin tanı sürecine bakış 
açısındaki önemli bir farka işaret etmekteydi.   Her ne 
kadar psikiyatrist başvuranın ayrıntılı değerlendirilmek  
isteyeceğini varsayıyor olsa da, ergenler değerlendirme 
sürecinin kısa olmasından yanaydı.5 

Günümüz psikiyatri pratiğinde sıklıkla hastayı ve 
hastalığı anlamak için yapılan değerlendirmeler baş-
vuranların tahminlerinden daha fazla sürmektedir. Er-
genlerle etkili bir hasta-hekim ilişkisi kurmak psikiyatri 
pratiğinde en zor durumlardan biridir ve bu durum özel-
likle ergen hasta-psikiyatrist arasındaki terapötik ilişkiyi 
etkileyebilir.4 Klinisyenlerin ergenin patolojik yansıtma- 
larına dahil olması ergenle yapılan görüşmelere zorluk 
getirmektedir.7 Psikiyatrik tedavi sürecindeki gelişme  
ergenlerle kurulan ilişki ile doğru orantılıdır. Ergen-
lerin psikiyatrik süreç hakkındaki beklentilerini bilerek  
müdahalelerde bulunmak, ergenle ilişki kurmayı artıra-
caktır. Literatürde hastaların psikiyatrik görüşme süreç- 
leri hakkındaki düşüncelerini araştıran çalışmaya rastlan-
mamıştır. Ülkemizde geniş kapsamlı yapılan bir çalışmada 
ise hastalara ayrılan muayene süreleri arttıkça hastaların 
memnuniyetinin arttığı rapor edilmiştir.8

Psikiyatri polikliniklerine başvuran hastaların cinsi-
yetlerinin dağılımı üzerine tanımlayıcı birçok çalışma 
bulunmaktadır. Ancak bu çalışmalarda farklı cinsi-
yetlerin psikiyatriye bakışlarını inceleyen çalışmalar 
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bulunmamaktadır. Bizim çalışmamızda KPG’yi tercih 
eden kızların erkeklere oranı, uzun görüşmeyi tercih eden 
kızların erkeklere oranından yüksekti. Kısa görüşmeyi ter-
cih edenlerin yarıdan fazlası (%61 kız, %39 erkek) kızdı. 
Diğer grupta ise bu oran neredeyse eşitti. İstatistiksel ola-
rak anlamlı çıkmasa da kısa görüşmeyi kızlar daha fazla 
tercih etmekteydi. 

Eğitim düzeyi yükseldikçe hastaların sağlıkları için 
ayıracakları zamanın da artacağı düşünülmektedir. Ancak  
düşünülenin aksine çalışmamızda grupların eğitim düzey-
leri ile psikiyatrik görüşme süresi tercihleri arasında fark-
lılık saptanmamıştır. Bu sonuç hastaların psikiyatriye bakış  
açılarının eğitim düzeyi ile değişmediğini gösteren çalış-
maları desteklemektedir.9

Hastaların öğrencilik durumlarının ve çalışma durum-
larının da tercihlerini etkilemediği gözlenmiştir. Çalışan 
hastaların işyerlerine sorumluluklarından dolayı kısa gö-
rüşme süresini seçecekleri tahmin edilmekteydi. Ayrıca 
eğitimine devam edenler tüm katılımcıların yarısından 
azdı. Hastaların psikiyatri polikliniğinde yaşadıkları tecrü- 
belerin tekrarlayan psikiyatrik başvurularında psikiyatri  
polikliniğinde geçirmek isteyecekleri zamanı etkile-
yebileceği düşünülmektedir. Çalışmamızda ise daha önce 
psikiyatri başvurusunun psikiyatrik görüşme sürecini 
etkilemediğini göstermektedir. Ayrıca çalışmamızda psi-
kiyatri tanı alma durumları açısından gruplar arası farklılık 
saptanmamıştır.

Çalışmamızdaki kayda değer bulgulardan birisi de 
hastanın psikiyatrik muayene beklentisinin, almış oldukla 
rı tedavi şeklini etkileyebileceğidir. Hasta tutumlarının 

psikiyatrist üzerine etkilerini araştıran bir çalışmada; hasta 
ların görüşme süresince tutumlarının psikiyatristin  
tutumlarını etkilediği,  hastalardan gelen negatif aktarım-
lara psikiyatristlerin negatif karşı aktarım gösterdiği 
bildirilmiştir.10 Psikiyatrik muayeneye başvuran kişilerin 
yaklaşımı tedavi sürecini etkilemektedir. Çalışmamızda 
kısa psikiyatrik değerlendirme süresini tercih edenlere 
anlamlı olarak daha fazla farmakoterapi verilmiştir. Diğer 
yandan uzun psikiyatrik değerlendirme süresini tercih 
edenler daha fazla danışmanlık hizmeti almışlardır. Psi-
kiyatristler hastaların tedaviye uyumunu artırmak için 
hastaya en uygun tedaviyi seçmeye çalışmaktadır. Hasta-
lar psikiyatrik görüşme süre tercihlerini yaparken, psiki-
yatrik muayene ile ilgili olumlu ya da olumsuz düşünceleri 
görüşme boyunca devam etmekte ve psikiyatristin tedavi 
seçeneğini etkilemektedir.10

Sonuç olarak ergenle terapötik ilişki kurmak psiki-
yatri görüşmelerinde çok önemlidir. Uzun süreli tanı 
süreçleri ergen ile kurulacak terapötik ilişkiyi olumsuz 
etkileyebilir. Ergenin psikiyatri görüşmesinde geçirmek 
isteyeceği zamanı bilmek ve bu konuda empati göste-
rerek ergenin gelişim düzeyine uygun olarak psikiyatrik 
değerlendirme sürecini açıklamak ergenle kurulacak has-
ta-hekim ilişkisini iyileştirecek ve tedavi sürecine uyumu 
artıracaktır. İlk görüşmeden itibaren ergenin bu konudaki 
fikrinin alınması önemlidir. Bunun yanında kısa süreli 
tanı görüşmesinde, başvuranların daha az danışmanlık 
ya da psikoterapi hizmeti aldığı, çoklukla farmakoterapi 
verildiği unutulmamalıdır. Daha etkili ve hedefe dönük 
tanı ve değerlendirme süreçlerinin ortaya koyulabilmesi 
için daha geniş ölçekli ileri çalışmalara ihtiyaç vardır.
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