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ABSTRACT

Aim: This study aimed to retrospectively determine the
sociodemographic and clinical characteristics of cases admitted to the
emergency department of a mental health and disease hospital (MHDH).

Material and Methods: All cases aged 65 and over who were admitted
to the emergency department of Elazig MHDH between 01.01.2022 and
31.12.2022 were included. Sociodemographic and clinical data of the cases
were accessed through the patient record system.

Results: Between the study dates, 145 cases (74 males, 71 females)
aged 65 and over were admitted. While the mean age of the entire group
(n=145) was 73.2117.65 years, the mean age of females was higher
(p=0.003). The proportion of young-old cases and males among young-old
cases was higher. In 133 (91.7%) of the cases, the provision type was normal
emergency psychiatric examination, while in 12 (8.3%) it was forensic. Eight
(5.5%) of forensic case entries were made for the purpose of screening for
illegal substances in urine. While 116 (80.0%) of the admissions were from
Elazig, 29 (20.0%) resided outside Elazig. 118 (81.4%) of the cases were
discharged, 27 (18.6%) were hospitalized at Elazig MHDH. 19 (13.1%) of the
cases were diagnosed with general psychiatric examination, 67 (46.2%) with
anxiety disorders, 23 (15.9%) with schizophrenia and other psychotic
disorders, 17 (11.7%) with bipolar disorders, 12 (8.3%) with depression and
related disorders, 6 (4.1%) with Alzheimer's disease, and 1 (0.7%) with
adjustment disorder. While the diagnosis rate of bipolar disorders was
31.0% in those residing outside Elazig, it was 6.9% in those residing in Elazig.
While the diagnosis rate of anxiety disorders was 50.0% in those residing in
Elazig, it was 31.0% in those residing outside Elazig. A significant difference
was found between diagnostic groups according to place of residence
(p=0.007). The rate of hospitalization at Elazig MHDH after emergency
examination was significantly higher in those who resided outside Elazig and
presented to our emergency psychiatry department (p=0.003). No
significant difference was found between admission months according to
diagnosis groups (p=0.532). The diagnostic groups with the highest rates of
hospitalization  after emergency psychiatric examination were
schizophrenia and other psychotic disorders (52.2%) and bipolar disorders
(35.3%).

Conclusion: In a one-year period, patients were most frequently
admitted to the Elazig MHDH emergency psychiatry department with
diagnoses of anxiety disorder, schizophrenia and bipolar disorder. The
hospitalization rate after evaluation was higher in cases whose place of
residence was not Elazig. It is thought that this study will be a source for
new studies addressing geriatric cases within psychiatric emergencies.
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0z

Amag: Bu g¢alismada, bir ruh saghgi ve hastaliklari hastanesinin (RSHH)
acil servisine basvuran olgularin sosyodemografik ve klinik 6zelliklerinin
geriye donik olarak incelenmesi amaglanmistir.

Gereg ve Yontem: Elazig RSHH'nin acil servisine 01.01.2022-31.12.2022
tarihleri arasinda bagvurmus 65 yas ve Ustli butlin olgular dahil edilmistir.
Olgulara ait sosyodemografik ve klinik verilere hasta kayit sistemi araciligiyla
ulagiimistir.

Bulgular: Belirtilen tarihler arasinda 65 yas ve Uzerinde olan 145 olgu
(74 erkek, 71 kadin) basvurmustu. Tim grubun (n=145) ortalama yasi
73.21+7.65 yil iken kadinlarin ortalama yasi daha ylksekti (p=0.003). Geng
yashlarin ve geng yaslilarda erkeklerin orani daha yiksekti. Olgularin 133
(%91,7)'inde provizyon tirt normal acil muayenesi iken 12 (%8,3)’sinde
adli vakaydi. Adli vaka girislerinin de 8 (%5,5)’i idrarda yasadisi madde
taramasi amaciyla gerceklestirilmisti. Bagvurularin 116 (%80,0)’s! Elazig’
dan, 29 (%20,0)’u Elazig digsinda ikamet ediyordu. Olgularin 118 (%81,4)’i
haliyle taburcu edilmisken 27 (%18,6)’si Elazig RSHH’de vyatiriimisti.
Olgularin 19 (%13,1)'u genel psikiyatrik muayene, 67 (%46,2)’si anksiyete
bozukluklar, 23 (%15,9)'t sizofreni ve diger psikotik bozukluklar, 17
(%11,7)'si bipolar bozukluklar, 12 (%8,3)’si depresyon ve iligkili bozukluklar,
6 (%4,1)’si Alzheimer hastaligl, 1 (%0,7)'i uyum bozuklugu tanisiyla
degerlendirilmisti. Elazig disinda ikamet edenlerde bipolar bozukluklar tani
orani %31,0 iken Elazig’ da ikamet edenlerde %6,9 idi. Elazig’ da ikamet
edenlerde anksiyete bozukluklari tani orani %50,0 iken Elazig disinda ikamet
edenlerde %31,0 idi. ikamet yerine gére tani gruplari arasinda anlamli
farkhhk saptandi (p=0.007). Elazig disinda ikamet edip acil psikiyatri
servisimize basvuranlarda acil muayenesi sonrasinda Elazig RSHH’ye
yatirilma orani anlamli olarak daha ytiksekti (p=0.003). Tani gruplarina gére
basvuru aylari arasinda anlamh farkhlik saptanmadi (p=0.532). Acil
psikiyatrik muayene sonrasinda yatirilma orani en yiksek olan tani grubu
sizofreni ve diger psikotik bozukluklar (%52,2) ve bipolar bozukluklar
(%35,3) idi.

Sonug: Bir yillik stirede Elazig RSHH acil psikiyatri servisine en sik
anksiyete  bozuklugu, sizofreni ve bipolar bozukluk tanilariyla
basvurulmustu. ikamet yeri Elazig olmayan olgularda degerlendirme
sonrasinda yatis orani daha yiksekti. Bu ¢alismanin psikiyatrik aciller
icerisinde geriatrik olgulari ele alan yeni calismalara kaynak olacagi
disinilmektedir.

Anahtar kelimeler: Psikiyatrik acil, yaslilik, acil, yatis, madde taramasi

Sorumlu Yazar: Mehmet Hamdi Oriim, Dogent Doktor Adres: Elazig Ruh Saghgi ve Hastaliklari Hastanesi, Psikiyatri Klinigi, Elazig, Turkiye

Tel: +905382207558 e-mail: mhorum@hotmail.com

Atif icin/Cited as: Oriim D, Orim MH, Koghan O. Bir Ruh Saghgi ve Hastaliklari Hastanesi Acil Servisine Bagvuran 65 Yag Ustii Olgularin incelenmesi: 2022 Yili
Verileri. Anatolian J Emerg Med 2024;7(4):159-164. https://doi.org/10.54996/anatolianjem.1446317



https://doi.org/10.54996/anatolianjem.1446317
https://orcid.org/0000-0001-8369-1553
https://orcid.org/0000-0002-4154-0738
https://orcid.org/0000-0003-3072-0853

65 Yas Ustii Psikiyatrik Aciller

Giris

Yashligin toplumsal degerlerin aktariminda énemli bir yeri
bulunmaktadir. Diger taraftan nifusun yaslanmasi diinya
genelinde 6nemli sorunlari da beraberinde getirmektedir.
Kuresel yaslanma sorunu ekonomik ve sosyal talepleri
artirmaktadir. Diinya Saghk Orgitd, ilgili kurum ve kuruluslar
aracihigiyla uygun politikalar gelistirilebilirse  yasliligin
beraberinde getirdigi zorluklarla daha iyi bas edilebilecegini
savunmaktadir. Bu politikalarin da yasl yetiskinlerin haklari,
ihtiyacglar, tercihleri ve kapasiteleri g6z ©6nlinde
bulundurularak olusturulmasi gerektigini ifade etmektedir
(1, 2). 2025 yilinda 60 yasin Gzerinde toplam 1,2 milyar insan
olacagi ve 2050 yilina gelindiginde ise bu sayinin 2,1 milyar
olacagi tahmin edilmektedir (3).

Yashlik hareket kabiliyetinde azalma, agri, demans, kronik
hastaliklarin tedavisi icin devamliilag kullanimi ve uzun streli
bakim gerektiren diger saglk sorunlariyla daha fazla
karsilagilan bir donemdir (1). Yaslihk doneminde, yashhk
sirecinden bagimsiz olarak ortaya ¢ikan psikiyatrik
bozukluklara ek olarak tibbi hastaliklara ikincil olan gesitli
psikiyatrik bozukluklar da ortaya gikabilmektedir. 55 yas ve
Uzeri kisilerin %20'sinden fazlasinda bir tir zihinsel saghk
sorunu bulunmaktadir (4). Luo ve ark. (5) yashlik déneminde
fiziksel ve zihinsel saglik arasinda karsilikh bir iliski oldugunu
bildirmistir. Amerika Birlesik Devletleri (ABD) Alkol ve ilgili
Durumlar Ulusal Epidemiyolojik Arastirmasi'nin verilerini
kullanarak, 12,312 ABD'li yaslh yetiskinden olusan ulusal
temsili bir 6rneklemde geg¢mis yildaki duygu durum,
anksiyete ve madde kullanim bozukluklari ile yasam boyu
kisilik bozukluklarinin yayginhgini inceleyen Reynolds ve ark.
(6) gecmis yilda herhangi bir anksiyete bozuklugu yasayan
yash yetiskinlerin oranini %11,4 olarak, duygu durum
bozuklugunu %6,8, madde kullanim bozuklugunu %3,8 ve bir
veya daha fazla kisilik bozuklugu oranini %14,5 olarak
bildirmistir. Reynolds ve ark. (6) yas arttikca psikiyatrik
bozukluklarin oranlarinin azaldigini, kadinlarda duygu durum
ve anksiyete bozukluklarinin daha yuksek oldugunu,
erkeklerde madde kullanim bozukluklari ve herhangi bir
kisilik bozuklugunun daha yiksek oldugunu saptamistir.
Psikiyatrik bozukluklarin seyrinde acil durumlarla siklkla
karsilagilmaktadir. Psikiyatrik aciller arasinda geriatrik
olgular ayri bir yere sahiptir. Depresyon, alkol ve madde
kullanimi, intihar, demans, deliryum, psikotik ve manik
ataklar en sik karsilasilan psikiyatrik acil durumlardir (7).
Literatlirde genel hastanelerin ve psikiyatri dal
hastanelerinin acil servislerine psikiyatrik sikayetlerle
basvuran olgularin incelendigi gesitli calismalar bulunmakla
birlikte veriler yetersizdir. Bu ¢alismada, Elazig RSHH'nin acil
psikiyatri servisine basvuran olgularin sosyodemografik ve
klinik degiskenler agisindan incelenmesi amaglanmistir.

Gereg ve Yontemler

Bu calisma, Elazig Ruh Saghgi ve Hastaliklari Hastanesi’nin
(RSHH) acil psikiyatri servisine 01.01.2022-31.12.2022
tarihleri arasinda basvurmus bitiin 65 yas ve (sti olgulari
ele almaktadir. Elazig RSHH, Dogu Anadolu, Karadeniz ve
Glneydogu Anadolu boélgelerindeki 18 farkli ile ruh sagligi
hizmeti saglayan, Tirkiye'nin en biylk psikiyatri dal
hastanelerinden birisidir (8).

Calismada sunulan bilgilerin tamami geriye donik olarak
hastane kayit sisteminden elde edilmistir. Calismada yer alan

Oriim ve ark.
psikiyatrik tanilar Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal
Elkitabinin besinci baskisina (DSM-5) gore yazilmistir (9). Etik
kurul onaylr Firat Universitesi'nden alinmistir  (Tarih:
01/02/2024; No: 2024/02-42).

Calismalar, yetiskin yashhgini 65-74 yas arasi geng-yaslilik,
75-84 yas arasini orta-yaslilik, 85 ve (izerini de ileri-yaslilik
olarak siniflandirmaktadir (10). Bizim galismamizda da bu
siniflandirma esas alinmistir.

istatistiksel analizde SPSS 26.0 versiyon kullanildi.
Tanimlayici istatistikler ve siirekli degiskenler ortalamaz
standart sapma, kategorik degiskenler ise frekans ve ylzde
olarak verildi. Kategorik verilerde, ikili gruplarda bagimsiz
degiskenlerin karsilastirlmasinda Ki-Kare testi; sayisal
verilerde,  ikili  gruplarda  bagimsiz  degiskenlerin
karsilastirlmasinda bagimsiz érneklemler T-testi kullanild.
istatistiksel anlamlilik diizeyi 0,05 ve alti olarak belirlendi.

Bulgular

Ocak 1, 2022 — Aralik 31, 2022 tarihleri arasinda Elazig RSHH
acil servisine yapilan toplam basvuru sayisi 5354 idi. Bu
bagvurularin 4756’si psikiyatri ile iligkili giriglerdi. Psikiyatri ile
iliskili girislerin de 145’i 65 yas ve Uzerindeki olgulara aitti.
Yani, 65 yas ve Usti basvurularin tim psikiyatrik basvurulara
orani %3,04 idi. Bu 145 olgunun tamami Tirkiye Cumhuriyeti
uyrukluydu. Calismamiza dahil edilen 65 yas ve lzerindeki
145 kisinin 74 (%51,03)'U erkek, 71 (%48,97)'i kadindi.
Olgularin (n=145) ortalama yasi 73,21+7,65 yil idi (minimum
65 yil, maksimum 93 yil, median 71 yil). Erkek olgularda
ortalama yas 71,3946,77 yil iken kadin olgularda 75,11+8,10
yildi (p=0,003). Basvuran geng yaslilarin sayisi 95 (57 erkek,
38 kadin) (%65,5), orta yashlarin sayisi 34 (10 erkek, 24
kadin) (%23,4) ve ileri yashlarin sayisi 16 (7 erkek, 9 kadin)
(%11,0) idi. Yaslilik kategorisi acgisindan cinsiyetler arasinda
anlamli farklilik saptandi (p=0,008). Erkek cinsiyette gencg
yaslilarin, kadin cinsiyette orta ve ileri yaghlarin orani daha
ylksekti.  Sosyodemografik ve klinik  degiskenlerin
cinsiyetlere gore dagihmi Tablo 1'de gosterildi.

iki olgunun sosyal giivencesinin bilinmemesi disinda
calismada eksik veri yoktu. Sosyal glivenceleri agisindan
olgular incelendi. Olgularin 119 (%82,1)'u “Sosyal Guvenlik
Kurumu”, 12 (%8,3)’si “Adli Vaka”, 11 (%7,6)'i “Bagkur”, 1
(%0,7)i “Yurtdisi Provizyon Aktivasyon Saglk Sistemi
(YUPASS)” lizerinden basvuru yapmisti. Olgularin 133
(%91,7)’tinde provizyon tiri normal acil muayenesi iken 12
(%8,3)'sinde adli vakaydi. Adli vaka girislerinin de 8 (%5,5)'i
idrarda yasadisi uyusturucu-uyaricic madde taramasi
amaciyla gergeklestirilmisti.

Olgularin (n=145) basvuru yaptiklari aylar incelendi. Ocak’ta
7 (%4,8), Subat’'ta 14 (%9,7), martta 11 (%7,6), nisanda 8
(%5,5), mayista 12 (%8,3), haziranda 12 (%8,3), temmuzda
17 (%11,7), agustosta 17 (%11,7), eylulde 11 (%7,6), ekimde
15 (%10,3), kasimda 11 (%7,6), aralikta 10 (%6,9) basvuru
yapilmisti. En sik basvuru yapilan aylarin temmuz ve agustos
oldugu belirlenmistir (Tablo 2). Olgularin 119 (%82,1)’u 9:00-
21:00 (glndlz) saatleri arasinda, 26 (%17,9)’s1 21:00-9:00
(gece) saatleri arasinda basvurmustu. Basvurularin (n=145)
116 (%80,0)'si Elazig’ dan, 29 (%20,0)u Elazig disinda
ikamet ediyordu. Olgularin 118 (%81,4)'i haliyle taburcu
edilmisken 27 (%18,6)’si Elazig RSHH’de yatiriimist.

Tani acisindan olgular (n=145) incelendi. Olgularin 19
(%13,1)’u genel psikiyatrik muayene, 67 (%46,2)’si anksiyete
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Oriim ve ark.

Degisken Erkek (n=74) Kadin (n=71) p
n (%) n (%)
Sosyal giivence Adli vaka 12 (16,2) 0(0,0) 0,002*
Sosyal giivenlik kurumu 58 (78,4) 61 (88,4)
YUPASS 1(1,4) 0(0,0)
Bagkur 3(4,1) 8(11,6)
Provizyon tiirii Acil muayenesi 62 (83,8) 71 (100,0) <0,001*
Adli vaka 12 (16,2) 0(0,0)
Adli yasadigi madde Evet 8(10,8) 0(0,0) 0,004*
taramasi Hayir 66 (89,2) 71 (100,0)
Acile bagvuru zamani  Giindiiz (9:00-21:00) 54 (73,0) 65 (91,5) 0,004*
Gece (21:00-9:00) 20 (27,0) 6(8,5)
Yashilik kategorisi Geng yash 57 (77,0) 38 (53,5) 0,008*
Orta yash 10 (13,5) 24 (33,8)
ileri yagh 7(9,5) 9(12,7)
Psikiyatrik tani Genel psikiyatrik muayene 14 (18,9) 5(7,0) 0,003*
Bipolar bozukluklar 10 (13,5) 7(9,9)
Sizofreni ve diger psikotik 18 (24,3) 5(7,0)
bozukluklar
Anksiyete bozukluklari 25 (33,8) 42 (59,2)
Depresyon ve iliskili 6(8,1) 6(8,5)
bozukluklar
Alzheimer hastaligi 1(1,4) 5(7,0)
Uyum bozuklugu 0(0,0) 1(1,4)

Tablo 1. Kadin ve Erkek Olgularin Karsilastiriimasi
*p<0,05, istatistiksel analizde Ki-kare analizi kullanildi.

Kisaltmalar: YUPASS=Yurtdigi Provizyon Aktivasyon Saglik Sistemi (YUPASS)

Ay n (%) Ay n (%)
Ocak 7 (4,8) Temmuz 17 (11,7)
Subat 14 (9,7) Agustos 17 (11,7)
Mart 11 (7,6) Eylil 11 (7,6)
Nisan 8(5,5) Ekim 15(10,3)
Mayis 12 (8,3) Kasim 11 (7,6)

Haziran 12 (8,3) Aralik 10 (6,9)

Tablo 2. Aylara Gore Bagvuru Sayilari

bozukluklar, 23 (%15,9)'li sizofreni ve diger psikotik
bozukluklar, 17 (%11,7)’si bipolar bozukluklar, 12 (%8,3)’si
depresyon ve iliskili bozukluklar, 6 (%4,1)'si Alzheimer

hastaligi, 1 (%0,7)'i uyum  bozuklugu tanisiyla
degerlendirilmisti.
Cinsiyetler arasinda c¢esitli  degiskenler  acisindan

karsilastirma yapildi. Sosyal giivence (p=0,002), provizyon
tlrd (p<0,001), yasadisi madde taramasi (p=0,004), basvuru
saati (p=0,004) ve tani (p=0,003) acisindan kadin ve erkek
olgular arasinda istatistiksel olarak anlamh farkhhk saptandi.
Erkeklerde sosyal gilivencesi ve provizyon tiru adli vaka
olanlarin, kadinlarda sosyal glivencesi Bagkur olanlarin orani
daha yiksekti. Adli yasadisi madde taramasi yapilan sekiz
olgunun tamami erkekti. Acile basvuru zamani gece olanlarin
cogunlugu erkekti. Erkeklerde sizofreni ve diger psikotik
bozukluklar tanisi, kadinlarda anksiyete bozuklugu tanisinin
orani daha yuksekti (Tablo 1).

Basvuru yapilan ay (p=0,303), ikamet ili (p=0,184) ve acil
servisten taburculuk sekli (p=0,072) agisindan kadin ve erkek
olgular arasinda istatistiksel olarak anlamh farkhhk
saptanmadi.

Geng vyaslilarda Elazig disinda ikamet etme orani anlamli
olarak daha yiksekti (p=0,002). Diger degiskenler agisindan
yashhk kategorileri arasinda anlamh farklihk saptanmadi
(p>0,05). Basvuru zamani agisindan psikiyatrik tanilar
arasinda anlamh farklilik saptandi (p=0,047). Elazig disinda
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ikamet edenlerde sosyal glivencesi adli giris olanlar anlamh
olarak daha yiksekti (p=0,048). Elazig disinda ikamet
edenlerde provizyon tird adli vaka olanlar anlamh olarak
daha yuksekti (p=0,007). Elazig disinda ikamet edenlerde
bipolar bozukluklar tani orani %31,0 iken Elazig’ da ikamet
edenlerde %6,9 idi. Elazig’ da ikamet edenlerde anksiyete
bozukluklari tani orani %50,0 iken Elazig disinda ikamet
edenlerde %31,0 idi. ikamet yerine gére tani gruplari
arasinda anlamh farklilik saptandi (p=0,007). Elazig disinda
ikamet edip acil servisimize basvuranlarda acil muayenesi
sonrasinda Elazig RSHH’ye yatirilma orani anlamh olarak
daha yuksekti (p=0,003). Elazig disinda ikamet edip acil
servisimize basvuranlarda genc¢ yash orani anlamli olarak
daha ylksekti (p=0,002). Tani gruplarina gére basvuru aylari
arasinda anlamh farkhhk saptanmadi (p=0,532). Acil
muayenesi sonrasinda yatirilma orani en yiksek olan tani
grubu sizofreni ve diger psikotik bozukluklar (%52,2) ve
bipolar bozukluklar (%35,3) idi. Adli yasadisi madde taramasi
yapilanlarin tamamina genel psikiyatrik muayene tanisi
girilmisti.

Tartisma

Tiim dinyada ve Ozellikle gelismis tlkelerde yasam siresinin
uzamaslyla birlikte, ilerleyen vyillardaki yasam gegislerini
belirlemek ve vyashlik siniflari arasindaki heterojenligi
tanimak her zamankinden daha o6nemli hale gelmistir.
Calismalar geng yaslilk déneminden orta ve ileri yashhk
doénemlerine geciste fiziksel, bilissel ve psikososyal alanlarla
ciddi degisimlerin yasandigini gostermektedir. Geng-yaslilara
gore orta ve ileri-yaslilarin kronik hastaliklara yakalanma
olasiliklari daha yuksek, saghkli davranigslar benimseme
olasiliklari ise daha dusukttr. Yashhk siniflar  gesitli
hastaliklarin tedavisi ve rehabilitasyonunda da 6nemli bir
yere sahiptir (10, 11). Hansson (12) sosyal iliskilerden

161



https://doi.org/10.54996/anatolianjem.1446317

65 Yas Ustii Psikiyatrik Aciller

duyulan memnuniyetin gencg-yaslilarda moral ve 6zsaygi ile
pozitif yonde iliskili oldugunu ancak orta-yaslilarda bu
durumun soéz konusu olmadigini belirtmistir. Orta-yashlarin,
arkadaslarinin destegini kaybetme deneyimi yasamasi ve
bundan rahatsiz olma olasiligl da geng-yaslilara gére daha
yuksek bulunmustur (13).

Bu ¢alisma, ulkemizdeki bir RSHH nin acil servisine bagvuran
65 yas ve Ustl tim olgulari ele almaktadir. Yash yetiskin
olgularin cinsiyetleri benzerken kadinlarda yasin daha ileri
oldugu, geng yaslilarin ve geng yaslilarda erkeklerin oraninin
daha yuksek oldugu, basvurularin blylik c¢ogunlugunun
Elazig’ dan oldugu, olgularin beste birinin yatirildigi, en sik
taninin anksiyete bozuklugu oldugu, Elazig disindan gelen
olgularda bipolar bozukluk tanisi daha yiiksekken Elazig’
dan gelen olgularda anksiyete bozuklugu tanisinin daha
yuksek oldugu, Elazig disindan gelen olgularda yatig oraninin
daha ylksek oldugu saptanmistir.

Genel hastanelerin acil servislerine psikiyatrik olgular dahil
olmak Gzere her tirli tibbi durum icin basvurulabilmektedir.
Cincioglu ve ark. (14) bir egitim arastirma hastanesi acil
servisine yapilan basvurulardan, psikiyatrik bozukluk o©n
tanisi konulanlarin %5,8'inin 65 yas ve Uzerinde oldugunu
bildirmistir. Diger taraftan psikiyatrik dal hastanelerine
bagvuran olgularin hemen hemen tamami psikiyatrik ya da
diger tibbi durumlara ikincil olarak gelisen psikiyatrik
olgulardan olusmaktadir. Kiictkali ve ark. (15) 2011 yilinin
agustos ayinda bir aylk strede Bakirkdy Ruh Saghgi ve
Hastaliklari Hastanesi Psikiyatri Acil Servisi'ne yapilan yas
sinirlamasi olmaksizin 2000 basvurudan 775’ini rastgele
incelemis ve olgularin %54’Unin kadin, %46’sinin erkek
oldugunu, 55 olgunun (%7,2) 55 yas ve (izerinde oldugunu
bildirmistir. ipekcioglu ve ark. (16) tarafindan Bakirkéy Ruh
Saghgi ve Hastaliklari Hastanesi Psikiyatri Acil Servisi'ne
basvuran 60 yas ve (zerindeki olgularin incelendigi
calismada, 2008 yilinda bir yillik sirede basvuran bu yas
grubundaki kadin olgularin (%59,4) ortalama yasi 68,7 yil,
erkek olgularin (%40,6) ortalama yasi 69 yil olarak
bildirilmistir. Yesil ve Han-Almis (17)'in Elazig RSHH acil
psikiyatri servisine 2015 yilinda basvuran 65 yas ve Usti
olgulari inceledigi ¢calismada, bir yillik sirede 185 olgunun
basvurdugu, olgularin %61,1’inin erkek oldugu, tim olgularin
yas ortalamasinin 73,68 yil oldugu, geng yaslilarin %55,7
oraninda oldugu gosterilmistir. Bizim ¢alismamiz da
ipekcioglu ve ark. (16)'1n calismasi gibi bir RSHH acil psikiyatri
servisi verilerini sunmaktadir. Ancak ortalama yasin bizim
calismamizda daha yiiksek oldugu gériilmektedir. ipekgioglu
ve ark. (16)'in ¢alismasinda 60 yas ve Usti verilerin dahil
edilmis olmasi ortalama yasin daha disiik olmasinin bir
nedeni olabilir. Diger taraftan bizim c¢alismamizda oldugu
gibi Elazig RSHH’ye ait 2015 yili verilerinin incelendigi Yesil ve
Han-Almis (17)’a ait calismayla bulgularimiz benzerdir.
Literatlir basvuran olgularin psikiyatrik tanilari agisindan
incelenmistir. ipekgioglu ve ark. (16), kadinlarda sikinti ve
somatik yakinmalarin, erkeklerde sozel, fiziksel siddet ve
psikotik bulgularin anlamli olarak daha yiiksek oldugunu;
kadinlarda depresyon ve anksiyete bozuklugu tanilarinin,
erkeklerde psikotik bozukluk, demans ve bipolar bozukluk
tanilarinin anlaml olarak daha yiiksek oldugunu bildirmistir.
Kigukali ve ark. (15) en sik basvuru nedeninin %36 oraninda
depresyon ve bipolar bozukluk gibi duygudurum
bozukluklari, %22 oraninda psikotik bozukluklar ve %10,8

Oriim ve ark.
oraninda konversiyon bozuklugu oldugunu; acil servise
basvuran olgularin %31’inin ilgili basvuruda hastaneye
yatirildigini géstermistir. Depresyon ve iliskili durumlar ve
konversiyon bozuklugu tanilariyla degerlendirilenlerin
¢ogunlugunun kadin oldugu, sizofreni ve diger psikotik
bozukluklar tanilariyla degerlendirilenlerin ¢ogunlugunun
erkek oldugu saptanmistir. Yesil ve Han-Almis (17)in
hastanemizde gergeklestirdigi calismada ise 2015 yilindaki
65 yas ve Ustl basvurularin %25,5'unun depresyon,
%23,8'inin  anksiyete bozuklugu, %14,1'inin demans,
%12,4'Gnln  sizofreni, %4,9’unun  bipolar  bozukluk,
%4,9’unun genel psikiyatrik muayene, %3,8'inin kan alkol
uyusturucu testini iceren adli amagh muayeneler oldugu
saptanmistir. Bulgularimizin literatiirdeki psikiyatri dal
hastanelerinin verileriyle bazi yoénleriyle uyumlu oldugu
gorllmektedir. Diger taraftan calismamizda konversiyon
bozuklugu tanisinin hi¢ bulunmamasi ve demans oraninin
dusik olmasi dikkat cekicidir. Bu durumun acil servis
yogunlugu nedeniyle tani segiminde acele davranilmasi ve
gecmisteki herhangi bir taninin mevcut basvuru igin de
tekrarlanmasi olabilecegi diistinilmistir. Ayrica gegmisteki
¢alismalarda genel olarak yasadisi madde taramasindan
bahsedilmedigi  gorilmektedir. Bu da bahsedilen
uygulamanin yakin zamanda basladigini distindirmustur.
Yesil ve Han-Almis (17)'in yine Elazig RSHH acil psikiyatri
servisinde gerceklestirdigi calismada saptanan tanilarla
bizim calismamizda saptanan tanilarin belirgin farkhliklar
gosterdigi gorulmektedir. Bizim ¢alismamizda, depresyon ve
demans tani oranlarinin  Yesil ve Han-Almis (17)in
calismasina gore daha dislik oldugu; bipolar bozukluk,
anksiyete bozukluklari ve genel psikiyatrik muayene
tanilarinin daha yiiksek oldugu ve sizofreni tanisinin benzer
oldugu gorilmektedir. Bu durum ayni hastanedeki acil
psikiyatrik verilerinin dahi on yildan daha kisa bir zamanda
degisebilecegini gostermesi bakimindan énemlidir.

Genel psikiyatrik muayene tanisinin daha yiiksek olmasi
Gzerinde durulacak bir diger 6nemli veridir. Yesil ve Han-
Almis (17)in ¢alismasi 2015 yih verilerini incelerken bizim
calismamiz 2022 yih verilerini incelemektedir. Son yillarda
madde kullanimiyla iliskili olarak giderek artan sekilde
yasadisi madde taramalari gergeklestirilmektedir. Yasadisi
madde kullanimi  olan, kendisine ve c¢evreye zarar
veren/verme potansiyeli bulunan olgularda uygulanan
istemsiz yatis kararlarinin sayisi giderek artmaktadir.

istemsiz ya da diger adiyla zorunlu yatis terimi kisileri kendi
istekleri disinda bir hastaneye yatirmak ve belirli bir sire
orada tutmak anlamina gelmektedir. Bu durum ile psikiyatrik
bozuklugu olan hastalarin tedavisinde sik karsilasiimaktadir.
Psikotik belirtilerle seyreden bozukluklar ve yasadisi madde
kullanimlari basta olmak zere gesitli psikiyatrik durumlarda
kisilerin davraniglari Uzerindeki iradesi kismen ya da
tamamen vyitirilebilir. Bu durumlarda koruma amaciyla
kisilerin ~ 6zglrlGgli  kisitlanabilmektedir (18). Koruma
amaciyla 6zglrlGgin kisitlanmasi kurumu, 4721 sayih yeni
medeni kanun ile hukukumuza girmistir. Koruma amaciyla
ozglirligliin kisitlanmasi ve sartlar Turk Medeni Kanunu
(TMK)'nun 432’'nci maddesinde dlizenlenmektedir. Bu
maddeye gore, “akil hastahgi, akil zayifligi, alkol veya
uyusturucu madde bagimliligi, agir tehlike arz eden bulasici
hastalik veya serserilik sebeplerinden biriyle toplum igin
tehlike olusturan her ergin kisi, kisisel korunmasinin baska
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sekilde saglanamamasi halinde, tedavisi, egitimi veya islahi
icin elverisli bir kuruma yerlestirilir veya alikonulabilir” (19).
istemsiz yatis oranlari  Coronaviriis Hastaligi 2019
pandemisinden sonra c¢ok ciddi sekilde artmistir (20).
istemsiz yatis karariyla adli vaka olarak hastaneye girisi
gerceklestirilen olgularin ¢ogunluguna 6n tani olarak genel
psikiyatrik muayene tanisinin girilmis olmasi muhtemeldir.
Calismamizin bulgular uluslararasi verilerle
karsilastirildiginda cesitli benzerlik ve farkliliklarin bulundugu
gorlalmustir. Bizim ¢alismamizda da Reynolds ve ark. (6)'in
calismasiyla benzer sekilde anksiyete bozuklugu orani daha
yuksek bulunmustur.

Calismamizda, literatlirdeki diger ¢alismalardan farkl olarak
cesitli degiskenler arastirilmistir. Bilindigi gibi Elazig RSHH 18
ile hizmet eden bir psikiyatri dal hastanesidir. Bulgularimiz
incelendiginde Elazig disindan yapilan basvurularda Elazig’
dan yapilan basvurulara gore psikotik ve manik ozellikli
olgularin daha yiliksek oranda oldugu gorilmektedir. Sehir
disina yapilan sevklerde kapali servis ihtiyacinin yiksek
olmasi bu durumun olasi sebebidir. Elazig disindan yapilan
basvurularda yatis oranlarinin daha yiiksek olmasi da bu
bilgiyi destekler niteliktedir. Adli vakalarda erkek oraninin
yuksek olmasi tani gibi bazi parametrelerle ilgili istatistiklere
yansimistir.

Kisithhklar

Geriye donik olmasi bu c¢alismanin en 6nemli
kisithhklarindan biridir. Olgularin medeni durum, c¢alisma
durumu ve egitim durumu gibi sosyodemografik verilerinin
bilinmemesi bir diger kisithhktir. Olgularin psikiyatrik
bozukluklarina ait ayrintihi  klinik  6zellikler elde
edilememistir. Olgularin ambulans ve kolluk esliginde gelme
durumlari ve kendi istekleri yatip yatmama durumlar da
bilinmemektedir. Ayrica bu calismada olgularin sistemdeki
kayitlari esas alinmistir. Yani sisteme sehven ya da acil
sartlari nedeniyle aceleyle girilen tanilarin olup olmadigi
bilinmemektedir. Acil bir durum olmadigi halde acil psikiyatri
servisine yapilan yasadisi madde taramasi seklindeki girisler
resmi stirecler nedeniyle prosedir geregi acil psikiyatri servis
Uzerinden gergeklestirilmektedir. Yash yetiskinlerle ilgili
yakin zamana ait psikiyatrik acilleri ele almasi ve yakin
zamanda benzer 6zelliklerde bir ¢alisma bulunmamasi da
¢alismanin glicli yanidir.

Sonug
Sonug olarak, bu galisma bir ruh saghgi ve hastaliklan

hastanesinin acil servisine basvurmus 65 yas ve Usti olgulari
ele almakta ve anksiyete bozukluklari, sizofreni ve bipolar
bozukluklarin en sik tanilar oldugunu gostermektedir.
Basvuru sonrasinda yatis verilen olgularda da en sik tanilarin
sizofreni ve bipolar bozukluk oldugu gorilmektedir.
CGalismanin bulgularinin ilerleyen calismalarda arastirilmasi
bulgularin tartisilmasini kolaylastiracaktir.

Cikar Catigsmasi: Yazarlar gikar catismasi bildirmemislerdir.

Finansal Destek: Bu calisma herhangi bir finansal destek
almamigtir.
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Yazar Katkisi: DO: literatir tarama, analiz, yazim,
yorumlama. MHO: tasarim, dizayn, analiz yorumlama,
slipervizyon, literatir tarama, yazim. OK: literatiir tarama,
analiz, yorumlama.
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