KLINIK SAGLIK PSIKOLOJiSI




= Saghk psikolojisi, insanlarin saglikli kalmalarini, hastalanmalarini
ve gercekten hastalandiklarinda verdikleri tepkileri belirleyen
psikolojik faktorleri inceleyen bir psikoloji alt dahdir.

= APA Saglik Psikolojisi Boliumu (APA Division 38) 1978 yilinda
kuruldu ve bugtin de bircok dergide yayin yapiliyor (Health
Psychology, Journal of Behavioral Medicine)




= Klinik saghk psikolojisi, diisiince, duygu ve davranislarin fiziksel
saghgi nasil etkiledigini inceler ve uygulamalar yapar.

= Fiziksel hastaliklarin biyolojik, psikolojik ve sosyal bozulmalarin bir
sonucu oldugunu savunan biyopsikososyal modeli benimser.




HASTALIGA YOL ACAN RISK
FAKTORLERI

= Genetik kusurlar ya da zehirli kimyasallara maruz kalma gibi
biyolojik ya da cevresel kosullardan kaynaklanan risk faktorleri

= Saghga zarar veren davranis oruntulerinden kaynaklanan risk
faktorleri




HASTALIGIN ONLENMESI VE
TEDAVI PROGRAMLARI

= A tipi kisiligi azaltmak icin midahale programlari

= Sigara ve diger zararl aliskanlklan azaltmaya ydnelik programlar
= Saglik davraniglarinin arttirlmasina ydnelik programlar

= Toplum temelli ve internet temelli midahale programlari

= Okullarda uygulanan édnleme programlari




= Gevseme egitimi, BDT
= Kanser hastalari icin programlar
= HIV icin bulasma veya 6nlenmesi hakkinda egitim veren programlar

= Hastaya zor gelen tedavi prosedurlerine katlanmayi ve kronik
hastaliklarda kendine bakma konusunda faal olarak rol almayi
ogretme




TIBBI TEDAVILERE UYUMU
ARTTIRMAYA YONELIK
MUDAHALELER

= Klinik saglik psikologlari uyum gdstermemenin nedenlerinin
belirlenmesine katki sunar, ayni zamanda uyumu arttirmaya yonelik
mudahaleler gelistirirler.

= Davranis degisikligini sirdirme sorunu... Ornegin, sigara ve
obezitede eski aliskanliklara dénme olasiligi kuvvetli. llag
kullanimini tyi hissedince birakma vb.




KLINIK NOROPSIKOLOJI




= 1960'larin sonlarinda Uluslararasi Néropsikoloji Toplulugu
kurulmus, 1970'lerde klinik ndropsikoloji ayrn bir uzmanlk alani
olarak ortaya cikmistir.

= 1980'lerde APA Klinik Néropsikoloji Bolimu (APA Division 40)
kurulmustur. 1996'da ayri bir uzmanlik alani olarak kabul edilmistir.




KLINiIK NOROPSIKOLOGLAR:

= Beyin hasari ya da bir hastalik sebebiyle nérolojik bozukluk yasayan
kisilere yonelik degerlendirmeler ylritir ve midahaleler tasarlar.

= Kisinin beyin hasarini dusindiren bozulma érintuleri gosterip
gostermedigini ve eger varsa bunun hangi beyin bolgelerinde
oldugunu anlayabilirler.




= Norolojik testlerle saptanan bozulma &érintuleri beyin hasarinin
nedenlerine iliskin ipuclar verebilir.

= Beyin hasari sonrasi ortaya ¢ikan sorunlarinin sosyal, mesleki ve
gunluk hayatin diger alanlarinda islev gorme becerilerini ne sekilde
etkileyebileceginin netlestirilmesine yardimci olurlar.




NOROLOJIK DEGERLENDIRME

DEGERLENDIRME;
= Hastanin kusurlarinin dogasini ve ciddiyetini saptama,
= Bu kusurlarin beyin hasarindan kaynaklanma olasiligini test etme,

= Hasarin nerede konumlanmis olabilecegine dair tahmin sunmay:
amaclar.




KLINIK ADLI PSIKOLOJI




KLINIK ADLI PSIKOLOGLARIN SAHIP OLMASI
BEKLENEN BILGI VE BECERILER:

a) Yasal yeterlilige iliskin beceriler: Psikologun calistigi yasal alana
iliskin kanun, diizenleme ve uygulamalara hakim olmasi
beklenmektedir.

b) Uzmanin yeterliligini ortaya koyabilme becerisi: llgili uzmanin
adli degerlendirme ile ilgili var olan bilgi, beceri ve deneyimlerini
degerlendirme surecinde kullanabilmesi beklenmektedir.




)

d)

Suca iliskin nedenselliklerin ortaya konabilmesi: Uzmandan
yapacagil degerlendirme sonrasinda suca iliskin olasi psikolojik
kaynaklari ve risk faktorlerini ortaya konmasi beklenmektedir.

Psikologun yaptigi degerlendirme sonucunun, ceza ehliyeti
konusundaki karar vermeye olanak saglamasi beklenmektedir.

Yapilan degerlendirmeye iliskin raporun, yetkili mercilerin karar
verme sureclerini kolaylastiracak nitelikte hazirlanarak sunulmasi
beklenmektedir.




