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ARASTIRMA

SIDDET VE SIZOFRENI: ULUSAL BASINDA YER ALAN
HABERLERIN NITELIKSEL ANALIZi

Gunseli UZUNHASANOGLU*

oz

Sizofreni yaklasitk olarak toplumun % 1’inde gériilmekle birlikte
etkilenen bireyler icin genellikle émiir boyu sakatlik ve duygusal sikintt
yaratan ciddi bir beyin bozuklugudur. Yapilan bircok calismada toplumun
sizofreni hastalarint tehlikeli, ne yapacagt belli olmayan, saldirgan bireyler
olarak algiladiklar gésterilmistir. Ozellikle sizofreni hastalan ile ilgili yapilan
medya haberleri toplumda bu yargilarin olusmasina ve artmaswinda etki
edebilmektedir. Bu arastirmanin amact medyada sizofreni hastalarina
atfedilen siddet, saldirganlik ve cinayet haberlerinin icerik analizini yaparak
siddet eylemlerinin niteligini ortaya koymaktir. Bu ¢alisma sonuclarnina gére
sizofreni hastalarimin siddet davranislart toplumun diger bireylerine oranla
daha yiiksek olmasina ragmen, eylemler toplumsal siddet baglaminda
oldukca dtistiktiir. Sizofreni hastalart toplumun genelinden ¢ok birinci derece
yakinlanina karst (% 41,3) siddet veya saldirganlik géstermektedirler.
Hastalarin énemli bir bélimii olay sirasinda tedavi protokoliine devam
etmeyen (% 65) bireylerden olusmaktadir. Hastalarin dtizenli tedaviye ve ilag
kullanimina uyumu siddet olaylarimin azaltimasinda 6nemli bir faktordtir.
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VIOLENCE AND SCHIZOPHRENIA: A QUALITATIVE ANALYSIS
OF THE NATIONAL MEDIA

ABSTRACT

Although schizophrenia occurs in approximately 1% of the population, it
is a serious brain disorder that often causes lifelong disability and emotional
distress for affected individuals. In many studies, it has been shown that
society perceives schizophrenia patients as dangerous, unpredictable and
aggressive individuals. Especially the media news about schizophrenia
patients can affect the formation and increase of these judgments in the
society. The aim of this research is to reveal the nature of violent acts by
analyzing the news of violence, aggression and murder attributed to
schizophrenia patients in the media. According to the results of this study,
although the violent behavior of schizophrenic patients is higher than that of
other members of the society, the actions are very low in the context of social
violence. People with schizophrenia show violence or aggression towards their
first-degree relatives (41,3 %) rather than the general population. A significant
portion of the patients (65 %) consisted of individuals who did not continue the
treatment protocol during the event.Compliance of patients with regular
treatment and drug use is an important factor in reducing violence.

Keywords: Schizophrenia, violence, aggression, homocide.
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1.GIRIS

Siddetin ruhsal hastaliklarla iliskisi tarihsel sure¢ boyunca
tartisilagelmis bir konudur. Eski Yunan’da Sokrates, Atina’daki dusuk
siddet oraninin, o sehirdeki diistik akil hastalig1 orani ile aciklanabilecegini
6ne surmustir. John Gray, 1857’de, cesitli zihinsel bozukluklar1 olan
hastalar tarafindan islenen 49 cinayet veya cinayete tesebblis vakasini
tanimlamig, Kraeplin 1919°da sizofreni Uzerine monografisinde bazi
hastalarin durttsel ve son derece tehlikeli davranislara meyilli oldugunu
ifade etmistir(1).

1980’ lerin basina kadar, sizofreni hastalarinin siddete basvurma
olasiliginin genel nufustan daha fazla olmadigi konusunda fikir birligi
olmasina ragmen sizofreni hastalarinin, kuticiik bir alt grubun etkinligi
nedeniyle de olsa, nlifusun genelinden daha fazla siddete egilimli olduklar:
artik kabul edilmektedir(2). Ancak calismalar bu gruba atfedilebilen
toplumsal siddet oraninin az oldugunu da goéstermektedir. Bu durum toplum
tarafindan psikiyatrik bozukluga sahip birey ve ailenin damgalanmasi ve
toplumsal dislanma yasamasina neden olsa da o6zellikle sizofreni ve diger
ruhsal hastaliklar siddet davranisi ile iliskilendirilmistir. Lindqvist ve
Allebeck (1990) tarafindan yapilan bir arastirmada 644 sizofreni hastasi
1972-1986 yillar1 arasinda takip edilmis ve bu hastalarda siddet iceren sucg¢
olaylarin toplumdan doért kat fazla oldugu ortaya konulmustur (3). 2022
yilinda yapilan bir meta analiz calismasinda 15 tulkeden 24 calisma
incelenmis ve sizofreni hastaligina sahip erkeklerde siddet gb&sterme
davraniginin yuksek oldugu ortaya konulmustur (4). Hsu (2022) ve
arkadaslarinin yapmis oldugu bir calismada ise kadin sizofreni hastalarinda
da siddet davranisi goésterme riskinin kontrol grubuna goére daha yuksek
oldugu bulunmustur (5).

Sizofreni, sanrilar, haltsinasyonlar, dlizensiz konusma, katatoni,
sosyal geri cekilme ve kint duygulanim gibi belirtilerle kendini gésteren
kronik bir psikiyatrik bozukluktur (6). Medyadaki tasvirlerinin aksine,
sizofreni “bélinmus bir kisilik” icermez. Daha ziyade hastanin diistincelerini
ve duygulanimini bozan psikotik bir bozukluktur. Hastalik genellikle
hastanin sosyal olaylara katilma ve anlaml iligkiler gelistirme becerilerinde
gerileme neden olur (7). Hastaligin tanisal klinik o6zellikleri tipik olarak
yasamin erken yillarinda ortaya cikar ve ortalama baslangi¢c yas: genellikle
25 yas Oncesi donemi kapsar. Baslangic yasi erkeklerde kadinlara goére
yaklasik bes yil daha erkendir. Sizofreni yaklasik olarak toplumun % 1’inde
gorulmekle birlikte etkilenen bireyler icin genellikle 6mur boyu sakatlik ve
duygusal sikinti yaratan ciddi bir beyin bozuklugudur (8,9). Garip gérintim
ve davranislart ile dikkat ceken sizofreni hastalar1 aile, sosyal ve is
yasamlarinda o6nemli problemler ve islev kayiplar1 yasarlar. Sizofreni
hastaligi bozulmus dustunce, algi, davranis ve duygulanimla karakterizedir.
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Hastaligin Dbelirtileri arasinda haltisinasyonlar, sanilar, dustnce ve
konusmada bozulmalar, duygusal kuntlik ve katatoni onemli yer
tutmaktadir. Sizofreni énemli bir engellilik halidir. Sizofreninin tedavisinde
ana amag, hasta bireyin hayatini tim yoénleriyle etkileyen kronik bir hastalik
olmas1 nedeniyle semptomlar: ortadan kaldirmak ya da azaltmak, hasta
bireyin yasama ve topluma uyumunu arttirmaktir (10).

Sizofreni ataklar halinde seyreden bir hastaliktir ve bu nedenle
hastaligin teshisi ilk atagi takiben gerceklesir. Ik atak genellikle hastaneye
yatis1 gerektirir ve taburcu edilen hastada duzenli antipsikotik tedaviye
baslanir. Ilk yil icinde ikinci bir atak gecirme ihtimali yaklasik %35- %40’ir.
Yapilan cesitli calismalarda sizofreni hastalarinin yaklasik %30-40’1nin orta
ve iyi derecede iyilestigi, is, aile ve sosyal uyumlarinin iyi oldugunu ortaya
konulmaktadir. (11,12).

Sizofreni hastalarinda farmakolojik tedavinin uzun olmasi, hastaligin
kronik olmasi, hastalarin tedaviden bekledikleri sonuclari alamamalar1 ve
ilac yan etkilerinin fazla olmasi tedaviye uyumu azaltmaktadir (13). Ayrica
hastalar recete edilen ilaclari kullanmamak ya da duzensiz kullanmak,
randevular1 kacirmak, kontrollere gelmemek seklinde bircok yénden tedaviye
uyumsuzluk goéstermektedirler (14,15).

Yapilan bircok calismada toplumun sizofreni hastalarini tehlikeli, ne
yapacag1 belli olmayan, saldirgan bireyler olarak algiladiklar1 ortaya
konulmustur. Sizofreni hastalarinin tehlikeli ve saldirgan oldugu yargisi
damgalamaya neden olmakta ve siddet gdérme korkusu nedeniyle bireyler
hastalardan uzak durmakta ve onlar1 dislamaktadirlar (16,17,18). Ozellikle
sizofreni hastalar ile ilgili yapilan medya haberleri toplumda bu 6nyargilarin
artmasinda 6nemli bir etken olabilmektedir. Ginlimtizde medya toplumun
bir konu hakkindaki bilgi diizeyini etkileyen cok 6énemli bir iletisim aracidir.
Medyada yer alan haberler dolasima girdiginde genis kitlelere ulasmakta ve
bireylerin distince ve goruslerini yonlendirebilmektedir. Medyada ruhsal
bozukluklarla ilgili yapilan haberler genellikle olumsuz ve damgalayic: sézler
icermekte bu durum ise toplumun ruhsal saghgi bozuk insanlari tehlikeli
olarak gérmesine ve toplumsal diglamaya neden olmaktadir(19).

Siddet kavrami dinya saglik o6rgttd tarafindan birey, grup veya
topluluga yonelik ruhsal ve fiziksel zedeleme, 6liim, yaralama, tehdit, glic ve
zor kullanimu fiillerini iceren 6nemli bir saglik sorunu olarak tanimlanmistir
(20).

Sizofreni tanisi almis pek cok hasta siddet egilimi géstermemektedir
ancak sizofreni hastaligina ek olarak madde kullanimi ve diger ruhsal
bozukluklarin taniya eslik etmesi siddet davranisini o6nemli 6l¢ctide
arttirmaktadir. Siddet ve saldirganlik davranislarinin 6énlenmesinde altin
standart Farmakolojik tedavilerin varligi ve stirdurulebilirligidir (21).
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Bu arastirmanin amaci medyada sizofreni hastalarina atfedilen siddet
ve saldirganlik haberlerinin icerik analizini yaparak siddet eylemlerinin
niteligini ortaya koymak ve literatiire katki saglamaktir.

Arastirma sorulari sunlari icermektedir:

1. Sizofreni hastalarinin siddet eylemleri yillara goére nasil degisim

gostermistir?

2. Siddet davranis1 gosteren sizofreni hastalarinin yas ve cinsiyetleri
nasildir?

3. Sizofreni hastalarinin siddet davranisi gosterdigi kurbanlar kimlerden
olusmaktadir?

4. Siddet olaylarinda en ¢cok hangi alet kullanilmistir?

5. Siddet davranisi gosteren sizofreni hastalarinin tedaviye uyumlar:
nasildir?

2. YONTEM

2.1. Arastirma Modeli

Bu arastirma sizofreni hastalarina atfedilen siddet olaylar1 ile ilgili
haberlerin icerik analizini yapmak Uzere tasarlanmis niteliksel bir
calismadir.

2.2, Verilerin Toplanmasi

Arastirma verilerinin toplanmasi icin bir arama motoru olan “Google”
kullanilmistir. Aramada haberler genel alaninda “siddet”, “sizofreni”, “saldir”
anahtar kelimeleri ile toplam 3680 sonuca, “sizofreni hastas1”, “cinayet”
anahtar kelimeleri ile 6860 haber sonucuna ulasilmistir. Aramalarda yil
araligl belirtilmemistir. Her iki aramadaki toplam 10.540 haber arastirmaci
tarafindan incelenerek sizofreni hastalarina atfedilen siddet, saldir1 ve
cinayet haberleri secilmistir. Haberler sadece Turkiye ile sinirlandirilmistir.
Sizofreni ile ilgili bilgi verici yazilar, kése yazilari, hastaligin belirtileri, seyri
vb icerikli haberler ve yinelenen haberler arastirmaya dahil edilmemistir.
Toplam 53 haber arastirmanin veri seti olusturmustur. Arastirma, kamuya
acik alandaki bilgi kaynagi kapsaminda oldugu icin ayrica etik kurulu
onayina gerek olmamaktadir.

2.3. Verilerin Analizi

Haberler arastirmaci tarafindan icerik analizine tabi tutularak icerikle ilgili
bilgiler Microsoft Office Excel 2016 programi kullanilarak istatistiksel
analizleri yapilmistir. Veri seti olayin yili, failin cinsiyeti, yasi, kurbanin
yakinlik derecesi, kurban sayisi, hastalik teshisi, hastalik iddiasi, kullanilan
alet, tedaviye uyum ve olayin sonucu baslklarinda siniflandirilmistir.
Istatistiksel analizde ytizde ve frekans degerleri kullanilmistir.
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2.4. Arastirmanin Sinirliliklar:

Bu arastirma Turkiye’deki

3. BULGULAR

“Google” arama motoruna ilgili anahtar kelimeler girilerek yapilan tarama
sonucu 53 haber incelenerek icerik analizi yapilmistir.

Tablo 1. Yillara Gore Gerceklesen Siddet Eylemi ve Kurban Sayilar1

Siddet
Eylemi
Sayis1

Kurban
Sayis1

Siddetin

Niteligi

Cinayet

Yaralama

Sozel Saldiri

Saldir1

Tehdit

2012

f-%

2
%3,8

%6,6

%5,5

2015

f-%

2
%3,8

%2,6

% 2,7

% 7,7

2016 2017
f-% f-%
4 2

%7,5 %3,8

4 3
%5,3 % 4
4 2

%11,1  %5,5

yerel

basin haberleri
Calismada sunulan verilerin hazirlanmasinda herhangi bir modelleme
kullanilmamis ve haber iceriklerinin dogrulanmasi yapilmamistir. Veriler
sadece “Google” aramalarini icermektedir. Aramalarda herhangi bir gazete
veya haber sitesi tek basina kullanilmamastir.

2018

f-%

3
5,7

%9,3

%5,5

% 7,7

2019

f-%

4
%7,5

%9,3

%11,1

2020

f-%

8
%15,1

%10,6

%8,3

%23,1

%100

%50

2021

f-%

13
24,5

15
%20

10
%27,8

%23,1

2022

f-%

15
%28,3

24
%32

%22,3

%38,4

%100

%50

sinirlandirilmastir.

Genel
Toplam

53

75

36
%68

13
%24,5
1
%1,8
1
%1,8

2
%3,8

Tablo 1. incelendiginde 53 olayda toplam 75 bireyin siddet davranisina
maruz kaldigi gérilmektedir. Bu olaylardan % 68’i cinayet vakasidir.2020-

2021 ve 2022 yillarinda siddet haberlerinde artis s6z konusudur.
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Tablo 2. Faile Ait Ozellikler
f %
Yas Aralig: 18-24 2 %3,8
25-34 22 %41.5
35-44 17 %32
45-55 11 %20,8
55 ve Ustu 1 %1,9
Cinsiyet Erkek 46 %87
Kadin 7 %13
Hastalik Durumu Hastalik Tanis1 Var 44 % 85
Hastalik Tanis1 Yok 8 % 15
Tedaviye Uyum Tedaviye Uyumsuz 34 % 65
Belirtilmemis 19 % 35

Tablo 2’ye bakildiginda faillerin daha cok erkek (%87) ve 25-34 (%41,5)
yas araliginda oldugu gorilmektedir. Siddet davranisi gostere faillerin %
85’inin dogrulanmis hastalik tanisi vardir ve bunlardan % 65’inin tedaviye
uyumsuz oldugu ile ilgili bilgi verilmistir.

Tablo 3. Olaya Ait Ozellikler

f %

Kullanilan Alet Bicak 45 % 85

El 4 % 7,5

Silah 3 % 5,7

Soz 1 % 1,8
Kurbanin Yakinlik 1. Derece Yakini 31 % 41,3
Derecesi Komsu 19 % 25,3
Polis 11 % 14,6
Saglik Calisani 8 % 10,6

Tanimiyor 3 % 4
Arkadas 2 % 2,6
Akraba 1 % 1,6

Tablo 3. incelendiginde sizofreni hastalarinin en fazla (% 41,3) birinci
derece yakinlarina (anne, baba, kardes, es, cocuk) karsi siddet davranisi
gosterdigi goérulmektedir. Bu olaylarda en fazla kullanilan alet bicaktir (%
85).
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4. TARTISMA

Bu calismada Google haberler araciligi ile sizofreni hastalar1 ile
iliskilendirilmis siddet, saldiri, cinayet haberleri incelenerek haberlerin icerik
analizleri yapilmistir. Toplam 53 haber degerlendirilmis ve olayin yili, failin
cinsiyeti, yasi, kurbanin yakinlik derecesi, kurban sayisi, hastalik teshisi,
hastalik iddiasi, kullanilan alet, tedaviye uyum ve olayin sonucu
basliklarinda istatistiksel analizler yapilmistir.

Tablo 1.de haberlerin yillara goére dagilimi gérilmektedir. Arama
yapilarken yil sinirlamasi yapilmamasina ragmen 2012 yili 6éncesi verilere
rastlanmamistir. Son 10 yilin haberlerine baktigimizda ise 0Ozellikle 2019
yilindan sonra siddet olaylarina iliskin haberlerde dramatik bir artisin
oldugu gorulmektedir. Bu artis COVID-19 pandemisi ile aciklanabilir. 2020
Mart ayinda tulkemizde ilk vakanin goérilmesiyle baslayan COVID-19
pandemisi saglikli bireyler kadar ruh sagligi bozuk olan bireyleri de olumsuz
olarak etkilemistir. Pandemi giinlerinde; tedavi, ila¢ ve kontrollere ulagsmakta
guclik cekme, izolasyon ve yuksek anksiyete duygularinin varliginin
sizofreni hastalarinda prognozu olumsuz etkiledigi ve tedaviye uyumu
zorlastirdig:r bircok calismada goésterilmistir (22,23,24).

Siddet davranislarinin niteliklerine baktigimizda cinayet eyleminin
fazla oldugu gorulmektedir. Bazi calismalarda sizofreni tanili bireylerin tim
cinayet vakalari icerisindeki oraninin, genel nuifusa oranla daha yuksek
oldugu bildirilmistir (2,25,26).Ural ve arkadaslarinin 2013 yilinda yapmis
oldugu bir calismada siddet davranisi gostermis sizofreni hastalarinin %
55,8’ inin cinayet isledigi ortaya konulmustur (27). ingiltere’de Manchester
Universitesinin 2016 yilinda yayinladigi bir raporda son 20 yilda islenen
cinayetlerin % 6’sinin  sizofreni tanili bireyler tarafindan islendigi
bildirilmistir (28,29). Fazel ve arkadaslari sizofreni hastalarinda cinayet
isleme riskinin %0.3, genel popullasyonda ise bu riskin %0.02 oldugunu
bildirmislerdir (30).

Ulusal ve uluslararas: literatiir incelendiginde bircok calisma erkek
cinsiyette olma, tedaviye uymama, alkol ve madde kullanimi, ek hastaliklar,
diistik sosyo ekonomik durum gibi etkenlerin sizofreni hastalarinin siddet
davranis1 gostermesinde etkili oldugunu ortaya koymustur. Calismalarda
ortalama yas 37 olarak bulunmustur. Bu calismada Yas araligi 25-34 olarak
bulunmustur (31,32,33). Ulkemizde yapilan bir calismada yas araliginin
siddet davranisina gdstermede istatistiksel olarak anlamli olmadig: ifade
edilmistir (34). Ulkemizde yapilan retrospektif bir calismada 898 hasta
dosyas1 incelenmis ve en fazla 21-30 yas grubunda suc islendigi
bulunmustur. Bu baglamda arastirma bulgular literattir ile uyumludur (35).
Siddet davraniglar1t her ne kadar erkek cinsiyet agirlikli olsa da yapilan son
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calismalar sizofreni tanisi almis kadinlarinda siddet davranislarinda artis
oldugunu ileri stirmektedir (36,37,38).

Sizofrenide siddet ve saldirganlik davranislarinin énlenmesinde ila¢
tedavisinin devami, rutin kontroller, psikiyatrik goértismeler ve tedaviye
uyum alanda altin standart olarak kabul edilmektedir (26-39). Bu calismada
da siddet davranisi gosteren bireylerin buiytik bir bélimuntn (%65) tedaviye
uyumsuz oldugu gorilmektedir (Tablo2). Haberlerin sadece % 6571k
kisminda tedavi strecleri ile ilgili bilgiler verilirken kalan % 35’lik kisim icin
herhangi bir bilgi bulunmamaktadir. Literatiir 1s1ginda degerlendirildiginde
bu kisilerin de tedavi planlarini aksatmis olmalari kuvvetle muhtemeldir.
Yine duizenli tedavi ve kontrolleri yapilan hastalarda siddet davranisinin cok
duistik oldugu calismalarda gosterilmistir (33,34,35,36,38).Calisma sonuclari
bu baglamda literattiir ile uyumludur.

Tablo 3’Te siddet davranislarindan en ¢ok aile bireylerinin etkilendigi
(%41,3) gorulmektedir. Meehan ve arkadaslarinin yapmis oldugu bir
calismada cinayet eylemlerinin %55'inin bir aile Uiyesine, %22'sinin bilinen
birine ve %14'tnltn taninmayan birine yénelik oldugu bildirilmistir(40). Belli
ve arkadaslarini (2010) yaptig1 bir calismada siddet magdurlarinin en fazla
aile tiyesi oldugu (%69,4) saptanmistir (31). Ulkemizde 1831 adli vakanin
retrospektif olarak incelendigi diger bir calismada ise ruhsal bozuklugu olan
bireylerin aile Uyelerine karsi daha fazla suc isledigi ortaya konulmustur.
Ayni calismada ayrica sizofreni hastast oldugunu iddia ederek cezai
ehliyetten kurtulmak isteyen bireylerin ise ise en cok arkadaslarini veya
yabancilar1 hedef aldigi saptanmistir (41). Soysal ve arkadaslarinin yapmais
oldugu bir calismada ise sizofreni hastalarinin en fazla 6ldirme davranisi
gosterdigi ve bu cinayetlerin en fazla aile icinde islendigi (%64) gosterilmistir
(42). Sizofreni hastalarinin toplumdan dislaniyor olmalari, aile bakimina
muhtac¢ olmalari, dar bir cevrede yasamlarini stirdiiyor olmalari en c¢ok aile
bireylerine siddet davranisi gostermelerini aciklayabilir. Nordstrém ve
Kullgren’in yapmis oldugu bir calismaya gore sizofreni hastasi olan bireylerin
saldirilarinda en sik kullanilan alet %1871lik oranla bicaktir ve hedef en cok
aile bireyleridir (43). Ural ve arkadaslar1 adli sizofreni hastalarini
inceledikleri calismalarinda kullanilan aletin %34,67lik bir oranla bicak
oldugunu ve kurbanlarin % 44,2’ sinin aile bireyleri oldugunu ortaya
koymustur (27). Bicak nispeten ucuz ve kolay ulasilabilir bir alettir. Bu
ozellikler sizofreni hastalarinin planlayarak ya da tasarlayarak degil,
hastaligin yaratmis oldugu o6fke nedeniyle algilanan bir tehdide reaksiyon
olarak siddet davranisi go6sterdigi seklinde yorumlanabilir. Calisma
bulgulan literatiirle paralellik géstermektedir.
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5.SONUC VE ONERILER

Sizofreni, dunya capinda en kritik ve can sikici psikiyatrik
bozukluklardan biridir. Bu bozukluk kisilerde genellikle haltisinasyonlar,
motivasyon eksikligi ve sanrilar gibi toplumda normal karsilanmayan
semptomlara neden olur. Toplum tarafindan 6nyargi olusturan bu durum
cogunlukla sizofrenik bireylerle etkilesime girme isteksizligi ve siddet iceren
saldir1 korkusuyla iligkilendirilmektedir. Bu konuda medya haberlerinin
etkisi buyuktir. Medya organlar1 zaman zaman kendi aralarindaki rekabet
nedeniyle etik olmayan haberlere yer verebilmektedirler. Saglik hizmetlerinde
etik; yararlilik, hasta mahremiyeti, zarar vermeme ilkelerine dayanmaktadir
(43). Yapilan haberlerde sizofreni hastalarinin mahremiyetlerinin ihlal
edilmesi, hastalarin damgalanarak toplumdan uzaklastirilmas:i ve korku
duyulan bireyler haline gelmesi s6z konusu olabilmektedir.

Bu calismada sizofreni ve siddet ile ilgili ulusal basinda yer alan
haberler incelenmis ve literatiir ile karsilastirilarak asagidaki sonuclara
ulasilmistir:

- Sizofreni hastalarinda siddet davranisi orani genel niufusa oranla
artmistir. Ancak bu davranislar toplumdan ziyade aile bireylerine karsi
gosterilmistir. Bu nedenle sizofreni hastaligina sahip bireylerin aileleri
yakindan izlenmeli ve egitim programlar: diizenlenmelidir.

- Sizofreni hastalarinda siddet davranisinin 6nlenmesinde en o6nemli
etkenlerden biri tedaviye uyumdur. Hasta ve aileler bu konuda
bilinc¢lendirilmelidir.

- Toplumda sizofreni hastalarinin damgalanasini 6nleyici calismalar
yapilmali, 6zellikle medya organlarindaki siddet icerikli haberlerde
vurgu hastaliga degil olaya yapilmalidir.

- Alanda o6zellikle sizofreni hastalar1 ve ailelerine yonelik egitim
programlarinin siddet davranisina etkisini 6lcen calismalara ihtiyac¢
vardir.
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