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Sizofrenide Sosyal Bilise Odaklanan Miidahale
Programlar

Intervention Programs Focusing on Social Cognition in Schizophrenia

@ Ceren Hidiroglu Ongun'

Dokuz Eyliil Universitesi, Izmir

Sosyal cevredeki diger kisilerin duygularini ve zihinsel durumlarini dogru tanimay: ve yorumlamayi, niyetlerini
dogru anlayabilmeyi ve buna uygun tepki verebilmeyi olanakl kilan sosyal biligsel islevler insan hayatinda saglikli
sosyal etkilesimler kurabilmek ya da mesleki bagar: i¢in kritik 6nem tasir. Sosyal biligsel iglevler, psikiyatrik ve
norolojik bircok hastalikta bozulmakta ve bu bozulma farkl boyutlarda olsa da hastalarin yasamlarinin hemen
hemen tiim alanlarini olumsuz etkilemektedir. Sosyal bilis ile sosyal iglevselligin iligkisini ortaya koyan aragtirma
bulgularina gére sosyal bilis bircok hastalik i¢in tedavi hedeflerinden biri olmalidir. Son zamanlarda bu islevlerin
iyilesmesini hedef olarak belirleyen mudahalelere yonelik ilgi de giderek artmaktadir. Bu yazida sizofrenik
bozukluk 6zelinde bu egitim programlarina, aragtirma bulgular: ve bu aragtirmalarda kullanilan degerlendirme
araglarina odaklanilmigtir.

Anahtar sozciikler: Sizofreni, sosyal bilig, sosyal bilis egitimi, sosyal islevsellik, islevsel sonug¢
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Social cognitive functions make it possible to correctly recognize and interpret the emotions and mental states of
others in the social environment, to understand their intentions correctly and to react accordingly. Therefore,
these functions arecritical for healthy social interactions and professional success in human life. Social cognitive
functions are impaired in many psychiatric and neurological diseases and this impairment negatively affects
almost all areas of patients' lives, albeit in different dimensions. According to research findings revealing the
relationship between social cognition and social functioning, social cognition should be one of the treatment
targets for many diseases. Recently, there has been increasing interest in interventions that target the
improvement of these functions. In this article, these training programs, research findings and assessment tools
used in these studies are discussed in the specific case of schizophrenia.
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Giris

Sosyal bilis, insanlarin digerlerinin dugiince, niyet ve davranislarini algilayip yorumlayarak uygun tepkiler
uretmelerini iceren biligsel bir stirectir. Bu siireg, sosyal etkilegimlerin temelinde yatan zihinsel islemleri ifade
eder. Bireyin, kendisi ve digerleri arasindaki sosyal etkilesimlerle ilgili zihinsel temsilleri saglikli bir gekilde
olusturabilmesi ve bu temsilleri kendi davramiglarini yoénlendirecek sekilde kullanabilmesi olarak da
tanimlanabilir (Adolphs 2001, Fiske ve Taylor 2013).

Sosyal bilis; duygu isleme (emotion processing), sosyal alg: ve bilgi (social perception and knowledge), zihin
kurami (theory of mind) ve atif stilleri (attributional style) olmak tizere dért temel alandan olugmaktadir
(Pinkham 2014). Duygu algisin1 (emotion perception) da kapsayan duygu isleme; duygular: tanimlama, anlama
ve yonetme siireclerini ifade eder (Green ve ark. 2008). Bu siire¢c bedensel ipuclarindan yola ¢ikarak duygular
algilamay1 ve tamimay iceren diisiik bir algisal dizeyde olabilir. Ayrica, duygular: anlamak ve buna uygun tepkiler
vermek gibi duygularin yonetildigi daha yiiksek bir diizeyde de gerceklegebilir (Pinkham ve ark. 2013). Sosyal
algi ise insanlar arasindaki iliskilerin algilanmas ile iligkilidir. fnsanlarin kendileri de dahil olmak tizere diger
insanlar arasindaki ve sosyal diinyadaki etkilegimler hakkinda elde edilen sosyal bilgi ve ipu¢larinin iglenmesi de
sosyal bilisin bir islevi olarak kabul edilmektedir (Beer ve Ochsner 2006, Green ve ark. 2008). lyi bir sosyal bilis
becerisi sosyal roller, kurallar ve amaclar gibi sosyal durumlarla karakterize olan sosyal bilgileri anlamay:
mumkiin kilmaktadir. Sosyal bilisin en ¢ok aragtirilan alt bilegeni, bir kiginin diger insanlarin kendisinden daha
farkh niyet ya da inanclar gibi zihinsel durumlara sahip olabilecegini ve bireylerin bakis agilarinin birbirinden
farkli olabilecegini anlama becerisi olarak tanimlanan zihin kuramidir. Zihin kurami (ZK) becerisi kapsaminda
yanlis inanclan, ipuglari, niyetleri, yalani, metaforu ve ironiyi anlayabilme becerileri yer almaktadir (Briine,
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2005). Zihin kuraminin biligsel ve afektif olmak tizere iki bilegeni oldugu soylenebilir. Bu iki bilesen; diger bir
kisinin ne disindugi ve o anki biligsel durumu hakkinda ¢ikarimda bulunabilme anlamina gelen biligsel ZK
becerisi ve digerlerinin duygularini ve nasil hissettigini anlayabilme becerisi anlamina gelen afektif ZK becerisi
olarak tanimlanabilir (Shamay-Tsoory 2010). Insanlarin, bir olayin nedenini nasil agikladigini gosteren atif
stilleri ise kigilerin sosyal olaylarin ya da etkilesimlerin nedenlerini agiklamaya yoénelik egilimlerini
yansitmaktadir (Pinkham ve ark. 2013). Burada ortaya c¢ikabilecek bir atif yanlihig: (attributional bias), sosyal
olaylar degerlendirilirken ya da bir olayin nedenleri bulunurken yapilabilen sistematik hatalar: ifade eden biligsel
bir ényargidir. Sosyal bilisin kisaca tanimlanan bu alt bilegenleri sosyal bilis alanindaki egitim ¢aligmalarinda
ayni zamanda sonug dlcutleri olarak kullanilmaktadar.

Tim bu sosyal biligsel iglevler ginlitk yagam ve etkilesimlerle birebir iligkili olmasindan dolay: insan hayatinda
¢ok merkezi bir yerdedir. Ornegin, yiiz ifadeleri sosyal bir ipucudur. Sosyal ¢evredeki diger kisilerin ytizlerinden
duygularini ve zihinsel durumlarimi dogru tamimak, dogru yorumlamak, niyetlerini ¢ikarsayabilmek ve bu
bilgilere uygun tepkiler olugturabilmek kritik 6nem tagir. Aile bireyleri, arkadaglar ya da diger yakin kisiler ile
saglikli bir sosyal etkilesim kurmak ve mesleki hayatta bagarili olmak gibi hayatin tiim yénleri icin gereklidir.

Bu yazinin amacy; sosyal biligsel islevlerde belirgin diizeyde bozulmanin gorildigu sizofreni hastaligy 6zelinde
sosyal bilisi iyilegtirmek i¢in 6n plana ¢ikmisg olan ¢abay: 6zetlemektir. Bunun i¢in éncelikle sizofreni hastaliginda
sosyal bilis ve rehabilitasyonun 6nemi vurgulanmakta, sosyal bilise odaklanan egitim programlari ve bu
programlarin ortak hedeflerine deginilmekte ardindan bu alanda yapilan aragtirmalarin bulgularina ve sik
kullanilan sosyal bilis testlerine yer verilmektedir.

Klinik Orneklemlerde Sosyal Bilis

Amerikan Psikiyatri Birligi (American Psychiatric Association, APA) tarafindan 2013 yilinda giincellenen Ruhsal
Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal El kitabinin besinci baskisinda (The Diagnostic and Statistical Manual of
Mental Disorders Fifth Edition, DSM-5) sosyal biligsel iglevler nérobiligsel bozuklukta etkilenebilecek temel
islevsel alanlardan biri olarak tamimlanmigtir (APA 2013). Bu iglevlerdeki bozulmalar, ZK becerisinde
bozulmanin hastaligin erken evrelerinden itibaren gériildiigii davranigsal varyant fronto-temporal demans gibi
norolojik bozukluklardan, sosyal biligsel bozulmanin hastalifin ana belirtilerinden biri olarak kabul edildigi
otizm spektrum bozuklugu (OSB) gibi gelisimsel bozukluklara kadar uzanan genis bir klinik érneklemde
gorilmektedir (Kennedy ve Adolphs 2012). Ayrica sizofreni (Brine, 2005), major depresif bozukluk (Ladegaard
ve ark. 2014), bipolar bozukluk (Montag ve ark. 2010), anoreksiya nevroza (Brockmeyer ve ark. 2016) gibi diger
hastaliklarda ve travmatik beyin hasarinda (McDonald ve ark 2003) da sosyal biligsel becerilerin hastaliktan
etkilenip etkilenmedigi tizerinde bir siiredir durulmaktadir. Sosyal biligsel iglevlerde bozulma bahsedilen klinik
orneklemlerde farkli duzeylerde goriilse de ortaktir (Henry ve ark. 2016).

Sizofrenide Sosyal Bilis ve Rehabilitasyonun Onemi

Sizofreni, bireyin dugiinmesini, alg1 siireclerini, duygu ve davramglarini énemli diizeyde etkileyen ve aym
zamanda biligsel islevlerinde de bozulmaya yol acan kronik bir psikiyatrik hastaliktir. Sizofrenide sanr ya da
varsanilar gibi pozitif belirtiler, irade kaybi, duygusal ve sosyal geri cekilme gibi negatif belirtilerin yani sira
daginik konusma ya da davranig bozukluklar gériilebilmektedir (APA, 2013).

Sizofreni hastaliginda sosyal biligsel islevlerde bozulmanin diger psikiyatrik hastaliklara gére daha belirgin ve
agir oldugu belirtilmektedir (van Neerven ve ark. 2021). Hastalarin 6zellikle duygu tanimada ve ZK kararlarinda
belirgin diizeyde giiclitk yasadiklar: ve 6zellikle belirsiz sosyal ipuglarinin olumsuz olarak yorumlanmasi seklinde
atif yanhlig sergiledikleri séylenebilir (McDonald ve Cassel 2017). Atif yanhiligy, sizofreni hastalarinda sosyal
bilis bozuklugunun énemli ve 6ne ¢ikan bir 6zelligi olmasi nedeni ile bu konudaki iyilegtirme ¢alismalari icin de
6nemli hedeflerden biridir (McDonald ve Cassel 2017).

Sosyal biligsel islevlerdeki bozulmalar ézellikle sosyal problem ¢ézme ve sosyal beceriler olmak uzere iglevsel
sonuglarla (functional outcomes) gii¢lu bir gekilde iligkilidir (Couture ve ark. 2006, Javed ve Charles 2018). Yani
bu islevlerde giiclik yasayan bir kiginin kigilerarasi iletisimi ya da sosyal becerileri olumsuz anlamda etkilenebilir
ve bu sosyal davranislarn kapsayan sosyal islevselligi (social functioning) zarar gérebilir. Sizofreni hastaliginda
hastalar1 en zorlayan alanlardan birisi de sosyal iglevsellik bakimindan yasanan gugcliklerdir. Horan ve
arkadaglarina (2009) gore yasanan bu giclikleri azaltmak ve tedaviye olduk¢a diren¢ gésteren bu yoéni
iyilestirmek icin 6ncelikle buna neden olan belirleyicileri anlamak gereklidir ve sosyal bilis bu belirleyicilerden
6nemli bir tanesidir.
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Sosyal bilisin, norobilis ve gercek yasamdaki sosyal islevsellik arasinda arac bir rol oynadigi dusiinilmektedir
(Addington ve ark. 2006, Brekke ve ark. 2005, Vauth ve ark. 2004). Ayrica sosyal bilisin, temel biligsel islevlere
kiyasla hastaligin islevsel sonuglari ile daha iligkili oldugunu 6ne siiren aragtirma bulgular: da vardir (Fett ve ark.
2011). Ornegin, sizofreni tanisi alan kisiler ile yiriitiilen bir aragtirmada duygu algisi ile calisma hayatindaki
islevsellik ve bagimsiz yasamanin her ikisi arasinda da hem kesitsel hem de ileriye déntik olarak anlamli bir
iligkiye rastlanmigtir (Kee ve ark. 2003). Ayrica, Couture ve arkadaglari (2006) tarafindan yapilan gozden
gecirmeye gore duygu algisinin toplumsal iglevsellik, sosyal beceri ve sosyal davranislar ile oldukga tutarh ancak
hafif diuzeyde bir iligkisi vardir. Bagka bir aragtirmada klinik olarak stabil sizofreni hastalarinda biligsel ZK
becerisinin gercek diinyadaki sosyal islevsellik tizerindeki etkisini gosterir gekilde kigileraras: iletigim,
bagimsizlik ve performans gibi sosyal islevselligin bircok boyutuyla giicli bir gekilde iligkili oldugunu
gosterilmistir (Brown ve ark. 2014). Bu nedenlerle ve giinliik yasam isleyisinin merkezinde yer almasi nedeni ile
sosyal bilis, diger nérobiligsel islevlerin yani sira 6nemli bir tedavi hedefidir (Yamada ve ark. 2019).

Uzun siiredir gizofreni hastaliinda gorillen negatif belirtiler ile nérobiligsel iglevlerin iligkisine odaklanan
aragtirmacilarin ilgisi son zamanlarda negatif belirtilerin sosyal biligle olan iligkisine kaymigstir. Sosyal biligi
cesitli alt bilegenleri ile ele alan ve negatif belirtiler ile arasindaki iligkiyi buyik ve heterojen bir hasta
ornekleminde detaylica inceleyen bir aragtirmada sosyal biligin cesitli alt bilegenleri ve bunlarin etkilegimi,
norobiligsel iglevler ve depresyon kontrol edildikten sonra negatif belirtilerdeki varyansin ticte birinden fazlasini
agiklamigtir (Lincoln ve ark. 2011). Yolland ve arkadaslarina (2021) gére de negatif belirtiler diger nérobiligsel
iglevlerden daha ¢ok sosyal bilis ile iligkilidir ve sosyal bilisi hedefleyen egitim programlarinin ayn1 zamanda bazi
negatif belirtilerde de iyilesme saglayabilecegi dugiinilmektedir. Bu durumda yardim arama konusunda daha az
aktif olan negatif belirtilerin 6n planda oldugu hastalar i¢in 6zellikle sosyal biligsel iglevleri ve negatif belirtileri
dikkate alan ¢ok yonlu bir miiddahale yaklagimi gerekli goriilmektedir.

Farkl bircok psikopatolojide gériiliyor olmasi, bu denli iglevsel 6neme sahip olmasi ve bunlara dair aragtirma
bulgular1 géz o6niinde bulunduruldugunda sosyal biligsel islevlerin iyilesmesini hedef olarak belirleyen
midahalelere yonelik ilgi de gittikce artmaktadir (Horan ve ark. 2009, Wolwer ve ark. 2005). Sosyal biligsel
egitim programlari, gercek hayattaki sosyal durumlar ve sosyal islevsellik ile iligkilendirilen sosyal biligsel
bozukluklar iyilegtirmeyi amaclayan programlardir. Bu miidahalelerin, bircok psikiyatrik hastalikta iglevsel
sonucun iyilesmesi, hastalarin toplum i¢inde daha rahat ve tatmin edici yagsamlar strmeleri, sosyal ve mesleki
faaliyetlere katiimlari, doyurucu sosyal iligkiler yagamalar1 ve iyi bir yasam ortamina erigimlerini kapsayan
sosyal iyilesmeye katkis1 umut vericidir (Javed ve Charles 2018). Rehabilitasyon programlarinda sosyal biligsel
islevler ile ilgili basamaklarin yer almas: mutlaka gereklidir.

Diger yandan sosyal biligsel islevlerin rehabilitasyonu konusunda alanyazin olduk¢a sinirhdir. Bunun nedeni
olarak sosyal bilisteki bozulmalarin hastaliklar temelinde hentiz tam olarak anlagilmamis olmasi, tizerinde
anlagmaya varilmig bir igevuruk taniminin olmamasi ve konunun gérece yeni olmas: sayilabilir (McDonald ve
Cassel 2017). Ayrica, psikiyatrik hastaliklar kapsaminda sizofreni hastalar1 icin her anlamda giigla bir
rehabilitasyon geleneginden bahsedilebilirken bu durum duygudurum bozukluklar: gibi diger bir¢ok hastalik i¢in
gecerli degildir. Yazinin bundan sonraki kisminda 6zellikle sizofrenide sosyal biligsel islevlere yonelik
midahalelerin tedavi ve rehabilitasyon siirecine dahil edildigi 3 farkl tirde egitim programina, bu programlarin
takip edilmesi ile yiiriitillen aragtirmalarin bulgularina ve bu aragtirmalarda kullanilan degerlendirme araglarina
yer verilmektedir.

Sizofrenide Sosyal Biligsel Islevlere Yonelik Miidahaleler

Cok Bilesenli (Kapsamli) Programlar (Broad-Based Interventions)

Bu programlarda sosyal biligin alt bilegsenlerine yénelik egitimler, sosyal beceri egitimlerinin ya da dikkat ve
bellek gibi temel noérobiligsel islevlerin iyilestirilmesine yonelik gelistirilmis muidahale programlarinin icine
yerlestirilmektedir. Bu turdeki programlarin en iyi bilinen 6rnegi; norobiligsel egitim ile sosyal bilis egitimini
birlestiren Bilissel lyilestirme Terapisidir (Cognitive Enhancement Therapy, CET) (Hogarty ve Flesher 1999).
Sizofrenide sosyal bilis tizerine gelistirilen egitim egzersizlerini ¢ok bilesenli genis programlara d4hil eden uzun
vadeli caligmalarin sonucunda duygu tanima testleri gibi sosyal biligsel testlerdeki performansin iyilegtigi
gosterilmistir (Bell ve ark. 2001, , van der Gaag ve ark. 2002, Hogarty ve ark. 2004).

Buatiinlestirilmig Psikolojik Terapi (Integrated Psychological Therapy, IPT) (Brenner ve ark. 1992) de hem
norobiligsel ve hem de sosyal biligsel alt programlar: olan sistematik ve etkili bir rehabilitasyon yaklagimina
sahiptir. Sosyal biligsel alt programinda 6zellikle sosyal ve emosyonel algi, emosyonel ifade becerileri ele
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alinmaktadir. Hastalarin yasam kalitesini arttirmayr ve topluma yeniden entegrasyonunu amagclayan
Butiinlestirilmis Nérobiligsel Terapi (Integrated Neurocognitive Therapy, INT) de Biitiinlestirilmis Psikolojik
Terapiye dayanmaktadir. Ayrica sizofreni hastalif ile ilgili 11 nérobiligsel ve sosyal biligsel islevsellik alanini
tanimlayan Sizofrenide Bilisi Iyilestirme Olcme ve Tedavi Aragtirmasinin (Measurement and Treatment
Research to Improve Cognition Schizophrenia, MATRICS) belirledigi alanlar1 iceren ilk tedavi kilavuzudur (Roder
ve Miiller, 2015).

Cok bilesenli programlar son derece kapsamhdir. Iceriklerinin kapsami ve yogunlugu nedeni ile klinik ortamda
uygulanmalarmin zorluklar1 vardir. Ornegin, bu tiirdeki programlar genelde 12-18 ay boyunca siirmekte ve
haftada iki seans ¢nerilmektedir. Ayrica, bu programlarin ¢ok bilegenli olmasindan dolayr olumlu sonu¢larin
sosyal biligsel egitim egzersizlerine ya da bunun digindaki bilegenleri olugturan diger miidahalelere 6zel olarak
atfedilmesi zordur.

Hedefe Yonelik Programlar

Son zamanlarda 6zellikle duygu isleme gibi sosyal bilisin tek bir alt alanina odaklanan ve bu alan: iyilestirmeyi
hedefleyen programlar gelistirilmektedir. Wolwer ve arkadaslarimin (2005) sizofreni tanisi alan hastalarin
yasadiklar1 yiizlerden duygu tamima gugcliiklerini iyilestirmeye yonelik hazirladiklar1 Duygu Tamima Egitimi
(Training of Affect Recognition, TAR) bu programlara érnek verilebilir. TAR, haftada iki kez 45-60 dakika siiren
12 grup oturumu seklinde yuritilen bir sosyal biligsel iyilestirme programidir. Bilgisayar tabanli olan bu
egitimde ilk olarak en temel duygularla iligkili belirli yiiz ¢zelliklerinin taninmasina (facial affect perception)
odaklanilir. Ilerleyen agamalarda ise karmasik sosyal sahneler araciligi ile daha muglak yiiz ifadelerinin sosyal,
davranigsal ve durumsal baglamdaki rolii ele alinmaktadur.

Wolwer ve arkadaglar (2005) tarafindan yapilan randomize kontrolli bir aragtirmada bu egitimi tamamlayan ve
sizofreni tanisi olan hastalarin yiizden duygulanimi tanimalarinda ve hatta ¢aligma bellegi performanslarinda
onemli gelismeler izlenmistir. Bu aragtirmada TAR egitimi ile ayn1 siire boyunca dikkat, bellek ve yuritici
islevler gibi diger nérobiligsel islevlere odaklanan bagka bir programa ya da 6zel bir egitim almadan her zamanki
tedavisine devam eden hastalarda ise sosyal bilis alaninda bu gelisime rastlanmamigtir.

Sosyal Bilis Uzerine Kapsaml1 Programlar

Kapsamli olarak sosyal bilise odaklanan ve sosyal bilis alt alanlarinmi ve bozukluklarini genis bir sekilde ele alan
programlardir. Ornegin, Penn ve arkadaslar1 (2007) tarafindan gelistirilen Sosyal Bilis ve Etkilesim Egitimi
(Social Cognition and Interaction Training, SCIT), sosyal biligsel islevleri duygu isleme, ZK ve atif stilleri gibi
sosyal biligin alt iglevlerini kapsayacak sekilde genis olarak ele almaktadir. 18 oturumluk bir miidahale olan bu
egitim, 6-8 hastadan olusan kiiciik gruplar icin tasarlanmigtir. Icerigindeki cesitli interaktif egitim alistirmalar;
gercekleri tahminlerden ayirt etmeyi, sipheli durumlar hakkinda hemen sonuca varmaktan (jumping to
conclusion) kaginmay1 ve bagkalarinin duygular ve inanglari hakkinda bilgi toplamay: icermektedir. SCIT’in ilk
agamasinda duygu egitimi, ikinci agamasinda sosyal durumlari anlama ve son agamasinda 6grenilenlerin gercek
hayata entegrasyonu tizerine ¢caligilir. Combs ve arkadaglarinin (2009) yaptiklar bir takip aragtirmasina goére
SCIT’in sosyal islevsellik iizerindeki olumlu etkileri 6 ay boyunca devam etmisgtir.

Horan ve arkadaglarinin (2009) psikiyatrik rehabilitasyonda siklikla kullanilan cesitli beceri gelistirme
stratejilerini bir araya getirerek gelistirdikleri Sosyal Bilis Becerileri Egitimi (Social Cognitive Skills Training)
SCIT programinin iceriginin 6tesine gecerek sunlar saglamaktadir: 1) karmagik olan sosyal biligsel siiregleri
bilegenlerine ayirmak, 2) sosyal biligsel becerileri baglangicta en temel diizeyde 6gretmek ve bu beceri ediniminin
karmagikligini kademeli olarak arttirmak, 3) tekrarlama ve pratik yapma yoluyla bu becerileri otomatiklegtirmek.
Programda 6gretici 6zellikte sunumlarin kullanilmasi, aligtirmalarin basitten karmasiga dogru ilerlemesi, grup
uygulamalar ve egitimin gercek dunya ile iligkisinin yiiksek olmasi katihmecilarin programa olan ilgilerini
arttirmaktadir. Egitim alti oturumluk iki agsamadan olugmaktadir. {lk asama, duygu ve sosyal algi (6rn.
bagkalarmin ne hissettigini anlamak) asamasidir. Bu oturumlarda baslangicta 6gretici sunumlar araciligs ile
yizlerden ve seslerden temel duygular: tamimlamaya odaklanilir. Bunun i¢in hareketsiz dijital fotograflar, ses
Klipleri, yuzlere ait dinamik film klipleri (Tottenham 2002), bilgisayar aracilig: ile yizdeki duygu algis1 egitim
egzersizleri (Wélwer ve ark. 2005) ve yiiz mimik egzersizleri (Penn ve Combs 2000) gibi duygular ile iligkili ¢cegitli
kaynaklar kullanilmaktadir. Bu asamanin sosyal ipuglarimi algilama ve sosyal baglami anlama becerilerini
iyilestirmeye yonelik daha sonraki basamaklarinda sézel olmayan jestleri (6rnegin, durus ya da goéz temast) ve
sosyal normlar: (6rnegin, etkilesimde bulunan kigiler arasindaki statii farkliliklar1) tanimay: kapsayan sunumlar
kullanilmaktadir. Bu egitim ayrica sosyal durumlarda duygularin insanlarin disiince ve davraniglari tizerinde
nasil etkisi oldugunu anlama tizerine de odaklanmaktadir. Tkinci asama, sosyal atif ve zihin kurami agamasidur.
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Bu agamada paranoya bir duygu olarak kavramsallagtirilmak istenmekte ve yararh siiphecilik ile zararh stiphecilik
arasindaki ayrima odaklanilmaktadir. Bireylerin gercekler, tahminler ve duygular arasinda ayrim yapabilmesi ve
bagkalarinin niyetleri hakkinda "hemen sonuca varmaktan" kaginmasi iizerine ¢aligilmakta, stpheciligin
bagkalarinin niyetleri hakkindaki inanclari nasil etkileyebilecegi tartigilmaktadir. Bu oturumlarda 6gretici
egzersizlerden ve SCIT programindaki film kliplerinden de yararlanilir. Bu egitim ayrica farkli sosyal baglamlarda
yapilan alay ya da mizah tiiriinde konugmalari, konugmalarin sosyal ya da agik tirde yalanlar gibi aldatma icerip
icermedigini anlamak i¢in cesitli sosyal ipuglarinin bitiinlegtirilmesine de odaklanmaktadir. Katiimalar bu
egitimde uzerinde durulan tum kavramlarn kendi duygusal ve sosyal deneyimleri iizerinden diginme firsat:
bulurlar, ayrica 6grendiklerini pratikte de uygulamaya yonlendirilirler. Tum bunlar programin 6ne ¢ikan iyi
yanlarindandur.

Ulkemizde ise Tag (2011), Banduranin (1999) sosyal 6grenme kuraminda vurgulanan davranislarin kazanilmasi
ve degismesinde sosyal etkilesimin roliinden ve ailenin tutum ve davraniglarinin sizofreni hastaliginin seyri
uzerindeki olumlu etkilerinden yola ¢ikarak uzmanlik tezi kapsaminda Sosyal Bilis ve Etkilesim Egitimine aile
ve/veya arkadas gibi mikro diizeydeki sosyal cevrenin katilimini eklemigtir. Aile Etkilesimli Sosyal Bilig
Gelistirme Programi olarak isimlendirilen bu program, hastalar ile 14 oturum, hasta yakinlari ile 3 oturum olacak
sekilde planlanmigtir. Programin ilk oturumlar: katilimalarin kendi yagsam deneyimleri disginda kurgusal icerikler
barindirirken, ilerleyen oturumlarda kazanilan becerileri giinlitk yasama genellestirebilmeleri amaa ile
hastalarin kisisel tecriibelerine odaklanilmaktadir. Stabil durumdaki sizofreni hastalarina uygulanan programin
sosyal bilig ve sosyal islevselligin yan sira yagam kalitesi tizerinde de iyilestirici etkileri saptanmig, programin
Tiirk sosyal ve kiiltiirel yapisina uygun oldugu, etkin ve uygulanabilir oldugu gosterilmistir.

Sosyal Bilise Odaklanan Programlarin Ortak Hedefleri

Bu programlarn sonug élgiitleri de denilebilecek ortak hedefleri ve bu hedeflere ulagmak i¢in bagvurduklar: bazi
yontemler agagida belirtilmektedir.

Duygu Tanima

Duygu tanima genelde sosyal bilis iyilestirme programlarinda ele alinan ilk ve en 6nemli beceridir. Programlar
¢ogunlukla hastaliktan bagimsiz bir sekilde ve oncelikli olarak digerlerinin yiizlerinden duygu tanima becerisini
gelistirmeyi amaclamaktadir. Bu ama¢ dogrultusunda siklikla bilgisayarli programlar, yiiz ifadelerini iceren sessiz
videolar, temel duygularin prototipik ytz ifadelerini ayirt etmeye odaklanan grup ¢alismalari, yiizlerde siklikla
karnigtirilan duygulara ait videolarin bu duygular arasindaki ayrimlari belirten sozli bir yorumla birlikte
sunulmasi ve yiiziin duygu tanima i¢in 6nemli olan géz ve agiz bolgesine dikkati yonlendirmek i¢in kullanilan
sozli yonergeler araciligy ile 'agsagidan yukariya' teknikler kullanilir (McDonald ve Cassel 2017). Taklit, rol yapma
(role playing) ve i¢ gozlem (introspection) gibi yontemler de medya araglarinin yani sira bazi programlarda
kullanilmaktadar.

Bu tur programlarda siklikla kullanilan "agagidan yukariya" tekniklerin yani sira duygularin 6grenilmesi ve
dgrenilenlerin genellenmesine yardima olmak icin kendi kendini izleme (self-monitoring) ve 6z egitim (self-
instruction) gibi "yukaridan asagiya" metakognitif ve noropsikolojik stratejiler de kullamilmaktadir. Bazi
programlar zaman ilerledik¢e dinamik yuz gorselleri, duygular hakkinda bilgi veren konugma prozodisi gibi
isitsel ipuglarini (Baron-Cohen ve ark. 2004) ve diger s6zel olmayan ipuclarini da dahil ederek karmagiklagir.
Prozodik ipuglarinin yami sira mimikler (Penn ve Combs 2000) ve beden dili gibi sézel olmayan ipuglarim
(Frommann ve ark. 2003) kullanan programlar da vardir. Programlarin bu sekilde kapsayic1 olmas: bireylerin
tedavi ortaminin diginda her tiirli sosyal baglamda duygu tanima becerilerini gelistirmeyi ve korumalarim
saglar.

Duygu tanima becerisini bu gekilde tim ipuclan ile birlikte degerlendiren ve dinamik olarak gercek sosyal ve
durumsal baglamlarda duygular: tanimaya yer veren ¢ok az sayida program vardir. Daha 6nce bahsedilen TAR bu
az sayida programlara 6rnek verilebilir. Diger yandan, McDonald ve Cassel’e (2017) gére duygu tanima ile ilgili
yaygin bagvurulan programlarin bircogunun bir simirhiligs baglamdan ayri olmalaridir. ZK ya da atif stilleri gibi
sosyal bilis alanlarini ele alan kapsaml egitim programlarinda bu alanlarda degisim gozlenmese de genellikle
duygu tanimada iyilesmeler gzlemlenir (Horan ve ark. 2009).

Zihin Kurami

Sosyal bilise odaklanan programlarin bir diger hedefi insanlarin birbirinden farkli zihinsel durumlara sahip
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olabilecegini anlama becerilerini gelistirmektir. Diger yandan bagkalarinin zihinsel durumlarini tahmin etmek
gibi karmagik bir iglevin egitim egzersizlerine dénustiirilmesi olduk¢a zordur. Bunun icin genelde bilgisayarlar
aracih@ ile bir kiginin yanhs bir inanca sahip olabilecegini ortaya koyan fotograf, animasyon veya digiince
balonlari iceren gorseller gosterilir ya da bagkalarinin zihinsel durumlar1 hakkindaki bilgiler s6zlu olarak ifade
edilebilir. Egitim ortaminda gerceklestirilen bu tarzda ZK egzersizlerinin genel giindelik hayata genellenebilmesi
konusunda programlarin etkililigi elestirilebilir. Yapay gérevlerle yuriitilen bu programlarin ekolojik gecerlikleri
bu sebeplerle diigiiktiir.

Bazi programlarda ise bunun 6niine gecebilmek i¢in dogal ve gérsel materyaller, s6zel dykiler ve bazilarinda ise
rol yapma gibi ¢ok modaliteli materyaller kullanilarak hem biligsel hem de afektif ZK becerilerini gelistirmek
hedeflenir. Ornegin, Bechi ve arkadaslari (2013) yaptiklar1 boylamsal bir arastirmada hem biligsel hem de afektif
ZK becerilerini iyilestirmek icin gelistirilmis senaryolar: temsil eden ¢izgi romanlar kullanmiglardir. Sizofreni
tanis1 olan hastalardan olusan érneklemde, bir karakterin niyetleri hakkinda grup tartigmalar yoluyla ele
aldiklar gorevler gittikce karmagik hale gelmis ve egitimde sadece birinci diizey ZK becerileri degil, ayni zamanda
aldatma ya da beyaz yalanlar1 anlama gibi daha karmagik ZK becerileri de ele alinmigtir. Aragtirmanin sonuglar:
kontrol grubuna kiyasla egitimi alan katihmalarin ZK becerilerinde énemli diizeyde bir iyilesme oldugunu
gostermistir.

Tablo 1. Sosyal bilisi iyilestirmeyi hedefleyen baglica programlar

Gelistirme Program (Tag
2011)

Programin Ad: Hedeflenen Uygulama Giiglii/zayif yanlar:
baslica grup tiri

Duygu Tanima Egitimi Sizofreni Grup tabanhi | Sadece yuzdeki duygu algisina ve duygu tanimaya

(Training of Affect odaklanmasi nedeni ile bu miidahalenin diger

Recognition (TAR) sosyal biligsel islevler tizerindeki etkisi

(Wolwer ve ark. 2005) bilinmemektedir.

Sosyal Bilis ve Etkilesim Sizofreni Kiiguk grup Sosyal biligsel iglevleri duygu isleme, atuf stilleri ve

Egitimi (Social Cognition and tabanh zihin kuramin kapsayacak genisglikte ele alir. Hem

Interaction Training, (SCIT) yatarak hem de ayaktan tedavi olan hastalar i¢in

(Penn ve ark. 2005) etkinligi gosterilmigtir. Sosyal islevsellikten ¢ok
sosyal becerilerle iligkili iglevsel sonuglara katkisi
oldugunu gosterilmigtir.

Sosyal Bilig Becerileri Egitimi | Sizofreni Grup tabanli | Bu program SCIT programinin iceriginin étesine

(Social Cognitive Skills gecer. Gergek diinya ile iligkisinin yiiksek olmasi,

Training) katihmalarn egitim stiresince ele alinan

(Horan ve ark. 2009) kavramlar: kendi 6znel deneyimleri tizerinden
dusiinebilmeleri ve pratik edebilmeleri programin
one ¢ikan yanlandir.

Aile Etkilegimli Sosyal Bilig Sizofreni Grup tabanlhi | Bireyin icerisinde bulundugu mikro diizeydeki

sosyal cevreyi (6rnegin, aileden bir kisi ya da yakin
bir arkadag) de siirece dahil etmesi ve sosyal
biligsel islevlerin gercek yasama transferini
kolaylagtirmas: 6ne ¢ikan yanlaridir.

Sizofrenide Ustbiligsel Egitim
(Metacognitive Training in

Psikoz éncelikli
olmak tizere

Bireysel ve
grup tabanlh

Kiltiire duyarli yeni dil versiyonlari mevcuttur.
Ayrica e-6grenme yolu ile egitime erigim

Egitimi (Metacognitive and
social cognition training
(MSCT)

(Rocha ve Queirés 2013)

Schizophrenia (MCT) depresyon ya da kolaylastirilmig ve yayginlagtirilmigtir.
(Moritz ve Woodward 2007) OKB gibi bir¢ok
psikiyatrik
bozukluk
Ustbilis ve Sosyal Bilig Sizofreni Grup tabanli | Hem sosyal bilisi iyilestirmek hem de ényargilan

diizeltmek i¢in tasarlanmis tamamlayic 6zellikte
bir egitimdir.

Ataf Stilleri

Farkl klinik popiilasyonlarda atif stilleri birbirinden farklilik gostermektedir. Ornegin, sizofreni hastaliginda
hastalarin genel egilimi olaylarin dogasi ne olursa olsun (olumlu ya da olumsuz) nedenlerini kendilerinden ziyade
digerlerine atfetmeleridir. Hastalarin bu tiirdeki atif stillerinin semptom siddetinden bagimsiz olarak yagadiklar:
sosyal iglev bozukluguyla da iligkili oldugu gériilmektedir (Lysaker ve ark. 2004).

Sizofreni hastalifinda belirgin olarak goriilen biligsel ényargilar degistirmeyi hedef alan ¢ok sayida tedavi
aragtirmasi bulunmaktadir. Bu programlardan bazilan sizofreniye 6zgii olmamakla birlikte, sanr1 egilimi olan ya
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da sanrilari bulunan kigilerde yaygin olarak gériilen “hemen sonuca varma” ényargisina odaklanmigtir. Hemen
sonuca varma; yeterli miktarda kanit ile dogrulamadan aceleci kararlar almay: ifade eder. Bu konudaki
yanliliginin yersiz inanglarla iligkili oldugu ve sizofreni hastaliginda sanrilarin olusumunda ve stirdiiriilmesinde
rol oynadig: dusinulmektedir (McKay ve ark. 2006).

Moritz ve Woodward (2007) tarafindan geligtirilen Sizofrenide Ustbilissel Egitim (Metacognitive Training in
Schizophrenia, MCT) hemen sonuca varma ényargisinin yam sira atif yanlihig, bellek hatalarina agir1 giivenme
ya da depresif biligsel 6runtiiler gibi ényargilar da daha genis olarak ele alan bir programdir. Yakin zamanda
yapilmig meta-analizler MCT'nin 6zellikle pozitif semptomlar, i¢gérii ve bazi biligsel onyargilar tzerindeki
iyilegtirici etkilerini gostermektedir (Moritz ve ark. 2023).

Ustbilis ve Sosyal Bilis Egitimi (Metacognitive and Social Cognition Training, MSCT) ise hem sosyal-bilissel
onyargilari (hemen sonuca varma ya da dogrulayic: olmayan kanitlara karg: 6nyargili olmak gibi) ve sosyal biligin
diger yonlerini (duygu tanima, ZK ve sosyal alg1 gibi) ele almak i¢in tasarlanmig 18 oturumdan olugsan 10 haftalik
bir egitimdir (Rocha ve Queirés 2013). Egitimin tstbiligsel psikoegitim oturumlarinda katihimcilara biligsel
onyargilar1 gostermek icin verilen egzersizlerin yani sira bu ényargilarin gunluk yasamla ilgisinin altimi ¢izen ve
6nyargili disinmenin giinlitk yasamda nasil sorunlara yol agabilecegini ve bazen zararh gipheler ve yanilgilarla
sonuglanabilecegini goésteren bir dizi vaka 6rnegi ve slayt kullanilir. Etkilegimli sosyal bilisi iyilestirme
oturumlarinda ise duygu iceren ve sosyal ipuclarin islenmesine, sosyal durumlarin analizine, dolayli konugmanin
veya aldatmanin anlagilmasina ve bir bagkasinin bakis acis1 ile bakabilme becerisi tizerine cesitli aligtirmalar
yapilir ve 6gretici materyaller kullanilir. Ornegin, duygular: tanima becerisini giiclendirmek i¢cin katihimcilarin
dikkatini duygu ile ilgili yiz 6zelliklerine yonlendiren egzersizler ya da bagkalarinin alay, mizah veya aldatma
kullanip kullanmadigini belirlemeye yoénelik aligtirmalar gibi. Her oturum rehberli tartigma ve 6devlerle
tamamlanmaktadir. Ayrica egitim sonunda katihmalar egitimin kendi ginlik yasamlarindaki belirli durumlara
uygulanmas: hakkinda bir rapor hazirlarlar. Tablo 1’de sizofreni tanisi alan yetigkin hastalarda sosyal bilisi
iyilestirmeyi hedefleyen baglica programlara yer verilmistir.

Sosyal Bilis Uzerine Kapsamli Miidahaleler ile Yiiriitiillen Aragtirma Bulgular:

SCIT’in uygulanabilirligi Gizerine yapilan ilk calismada hastanede yatmakta olan 7 hastanin egitim sonrasinda
atif yanlihginda, ZK becerilerinde ve ayrica bazi klinik belirtilerde iyilesmeler gosterdigi gérillmustiir (Penn ve
ark. 2005). Bu ¢alismada hastalarin duygu algisinda bir iyilesme goralmemistir. Ardindan egitime yonelik bir
kilavuz hazirlanmig ve rutin tedavisine devam eden hastalar ile hastanede yatmakta olan 18 hasta (SCIT grubu)
egitim Oncesi 6n test ve son testte duygu algis1 ve sosyal algi, ZK, atif stilleri ve biligsel esneklik bakimindan
kargilagtinllmigtir. Bu aragtirma sonucunda SCIT’in sizofrenide sosyal biligsel bozukluklari iyilegtirme tizerindeki
roliint destekler sekilde SCIT grubundaki katilimcilar tim sosyal biligsel 6l¢iimlerde ilerleme kaydetmigler ve 6z
bildirimlerine gore son testte sosyal iligkilerinin daha iyi oldugunu bildirmislerdir. izlenen bu degisikliklerin
zaman icinde klinik semptomlarda meydana gelen degisikliklerden bagimsiz olarak gerceklesmesi dikkat
cekicidir (Combs ve ark. 2007). Daha sonra, Roberts ve Penn (2009) tarafindan yapilan yari deneysel bir
calismada, o sirada almakta oldugu rutin tedavisine devam eden hastalar ile rutin tedavisine SCIT eklenen (SCIT
grubu) hastalar karsilagtinlmigtir. Bu calismada ise SCIT grubu duygu algis1 ve sosyal becerilerde iyilesme
gostermis ancak aldiklar egitim hastalarin hedeflenen diger iki sosyal biligsel islev olan ZK ve atif stilleri
uzerinde etkili olmamgtir.

Horan ve arkadaglarinin (2009) yaptiklari randomize kontrollii aragtirma sosyal biligin tanimlanan tim
yonlerini ele alarak kapsaml bir gekilde sosyal bilige odaklanan ve 12 oturumdan olugan egitim programinin
uygulanabilirligi ve etkililigi hakkinda bilgi saglamaktadir. Bu aragtirmada psikotik ézellikleri olan ve ayaktan
tedaviye devam eden 31 klinik olarak stabil hasta sosyal biligsel islevler, diger nérobiligsel iglevler ve hastalik
semptomlar1 bakimindan egitim 6éncesi ve sonrasinda karsilagtinlmigtir. Hastalar, sosyal bilis becerileri egitimi
kosuluna ya da hastalik konusunda 6z-y6netim ve hastaligin tekrarlanmasini 6nleme becerileri egitimi gibi
zaman eglestirmeli bir kontrol kosuluna atanmiglardir. Sosyal bilis becerileri egitimini alan hastalarin
norobiligsel islevlerindeki veya klinik semptomlardaki degisikliklerden bagimsiz olarak yiiz duygulanimi algisi
(facial affect perception) iyilesmigtir. Hedeflenen 4 sosyal bilis islevinden sadece birinde iyilesme saglanmgtir.
Arastirmacilar tarafindan iyilesmenin saglanmadig alaycilik (sarcasm), mizah ve aldatma gibi sosyal bilisin diger
yonleri hem tanimlanmasi hem de kisa ve yapilandirilmig egitim aligtirmalarina déniisturilmesi bakimindan zor
hedefler olmasi seklinde tanmimlanmigtir. Yuz duygulanimi algisi ile iligkili bulgular bu biligsel miidahalenin
etkinligini desteklemistir.
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Lahera ve arkadaglar1 (2013), bipolar bozukluk ve sizoaffektif bozukluk tanisi olan ve ayaktan tedavi géren
hastalarla yuruttikleri caligmalarinda klinik gériisme ve ilag tedavisini iceren standart bir tedavi ile takipte olan
16 hasta ile bu standart tedaviye SCIT’in eklendigi 21 hastay: temel (baseline) dizeyde ve tedavi sonrasinda
karsilagtirmigtir. Tedavisine SCIT eklenen hastalarin duygu algisi ve ZK islevlerinde goriilen iyilesmenin yani sira
dismanca tarzda atif yanlhiliklarinda da azalma géralmustir. Bu sonug, SCIT'in heterojen bir hasta 6rnekleminde
de uygulanabilir olduguna ve sosyal bilisi iyilestirebilecegine dair én kamitlar saglamigtir. Diger yandan bu
calisgmada Combs ve arkadaglarinin (2007) ve Roberts ve Penn’in (2009) bulgularinin aksine sosyal iglevsellikte
herhangi bir gelisme gézlenmemistir. Arastirmacilar bu sonucu SCIT’in genel sosyal islevsellikten daha ¢ok sosyal
becerilerle ilgili islevsel sonuglar uizerinde etkili oldugu yéntunde yorumlamiglardir. Lahera ve arkadaglarinin
(2013) aragtirmas: bilindigi kadan ile duygudurum bozukluklarinda sosyal bilis egitimi tizerine yapilan ilk
kontrolli ¢caligmadir. Aragtirma bulgularina dayanarak SCIT'in duygudurum bozukluklar: ézelinde bu hastaliga
6zgu sosyal biligsel bozulmaya gore uyarlanmas: 6nerilebilir.

Burada deginilen her bir aragtirma SCIT’in sosyal biligin farkl bilegenleri tizerindeki olumlu etkilerini gésterse
de bulgular bir arada digtnilduginde SCIT'in yatarak ya da ayaktan tedavi géren hastalarda sosyal bilisi ve
sosyal beceriyi gelistirmek i¢in uygulanabilir ve umut verici bir yéntem oldugu séylenebilir. Kurtz ve Richardson
(2012) tarafindan yapilan bir meta-analizde de sosyal biligsel iyilesmeyi hedefleyen programlarin etkili olduguna
dair bulgular rapor edilmis, en bityik etki buyiiklugi duygu tanima becerisi igin bulunmugtur. Diger bir deyisle
duygu tanima ile ilgili gicliikler sizofreni hastalifi i¢in iyilegtirilebilir.

fla¢ tedavisi ve cesitli psikososyal hizmetlerden olusan tedaviler ile MSCT’yi karsilastiran bir yar1 deneysel
aragtirmada ise sizofreni tanisi almig hastalardan olugan MSCT grubu ZK, duygu tanima ve sosyal alg: gibi sosyal
bilis 6l¢iimlerinde iyilegsme gostermis, hastalarda hemen sonuca varma egilimi azalmis ve ayrica hastalarin sosyal
temas ve iletisim bagsta olmak tzere psikososyal islevselliklerinde kii¢iik ama anlaml bir artig gérulmustir
(Rocha ve Queirés 2013). Katilimcilarin MSCT sirasinda bir sonuca ulagmadan ve o sonucu yorumlamadan énce
baglamsal bilgileri toplamasi ve buna odaklanmas: gereklidir. Aragtirmacilar, egitim sonrasinda hastalarin sosyal
algisinda izlenen iyilesmenin, egitim sirasinda 6zellikle vurgulanan bu odaklanmanin bir sonucu olabilecegini
diginmektedir. Ayrica hastalarin psikososyal iglevselliklerinde kii¢iik de olsa gorilen artig literatiir ile tutarh
olarak sosyal biligteki iyilesmenin olumlu islevsel sonuglar iiretebilecegi hipotezini desteklemektedir (Fett ve ark.

2011).

Sizofrenide, yiizlerin gorsel kegfi sirasinda saglikl bireylerden farkl olarak goze carpan 6zellik alanlarinda daha
az fiksasyon sayisi ve daha uzun fiksasyon stireleri ile karakterize olan tarama yolu anormallikleri gériilmektedir
(Loughland ve ark. 2002). Sadece yuizlerden duygu tanima becerisine odaklanan TAR programi i¢in bu konuda
arastirma bulgular1 umut vericidir. Ornegin, Drusch ve arkadagslar1 (2014) TAR programiin etkililigini test
etmek tizere yaptiklari yar1 deneysel bir aragtirma ile gizofreni tarmisi almig hastalan ve saglikli kontrolleri
program o6ncesinde ve 6 hafta sonra kargilagtirmiglardir. Program sonrasinda duygu tanimada iyilesme
gorilmesinin yani sira bu tiirde bir egitimin hastalarda yiizlerin gorsel kegfinde de bir degisiklige yol actig
gorilmugtiir. TAR sonrasinda hastalar, sergilenen duygu hakkinda bilgi iceren yiiz bélgelerine daha fazla dikkat
edebilmektedirler. TAR programinin klinik belirtiler ve genel biligsel iglevlerdeki degisikliklerden bagimsiz olarak
hastalarda duygu tanimay: ve sosyal iligkileri gelistirdigini gosteren bagka aragtirma bulgular1 da mevcuttur
(Sachs ve ark. 2012).

Sosyal Bilis Uzerine Kapsamli Miidahalelerde Kullanilan Sosyal Bilis Testleri

MATRICS uzman heyeti tarafindan da belirtildigi gibi sosyal bilis degerlendirilmesi gereken temel biligsel
alanlardan birisidir. Mehta ve arkadaglar1 (2013) tarafindan yapilan sistematik inceleme sonuglar1 da benzer
sekilde sosyal biligsel ve norobiligsel islevlerin ayr biligsel faktérler oldugunu ortaya koymaktadir. Bununla
birlikte, sosyal bilig ve norobiligin sosyal sonuglar iizerinde bagimsiz etkileri oldugu tartigilmigtir (Fett ve ark.
2011). Bu nedenle sosyal biligsel iglevler, diger biligsel islevleri degerlendirmeyi amaclayan geleneksel
noropsikolojik testler aracihifi ile degerlendirilmemektedir.

Sosyal biligin hassas ve givenilir él¢im araglari ile degerlendirilmesine ihtiyag vardir. Bu iglevlerde iyilestirme
saglamak amaa ile planlanan egitim programlarinda bu tiirde sosyal biligsel test ve degerlendirmenin de rutin
bir yén haline gelmesi gerekir (McDonald ve Cassel, 2017). Tablo 2’de bu yazida tuizerinde durulan miidahale
programlarinda en sik kullanilan degerlendirme ara¢larina érnekler verilmigtir. Bu testler programlarda
genellikle 6n test-son test olarak kullanilmakta ve ilgilenilen sosyal bilis alaninda iyilesme olup olmadif: test
edilmektedir. Tabloda da goriilebilecegi gibi tilkemizde bu alandaki en énemli eksiklerden birisi sosyal biligsel
islevleri degerlendirmeyi hedefleyen normatif verilere sahip az sayida standart él¢iim aracinin olmasidir. Diger
yandan sadece iilkemizde degil tum diinyada ekolojik gecerligi yiiksek sosyal islevsellik 6lciitleri, sosyal biligsel
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miudahalelerin sonuglarini degerlendirmede daha faydal olabilir. Ekolojik gecerligi ytksek testlerin gelistirilmesi
gelecekteki aragtirmalarda tizerinde durulmasi gereken kritik bir konulardan birisidir.

Tablo 2. Miidahale programlarinda en sik kullanilan degerlendirme araglarina érnekler

Testin orijinal ve Tiirkce
ismi

Degerlendirdigi
baslica sosyal bilis
alam

Testin uygulanmasi

Tiirkce uyarlamasi

A Facial Emotion Identification
Test (Kerr ve Neale 1993)
Yizde Digavuran Duygularin
Taninmasi Testi

Duygu tanima
Duygu algist

6 temel duyguya ait yiz
ifadelerini gosteren 19 siyah-
beyaz yuz fotografi bir slayt
sunumu bi¢ciminde gosterilir.
Katihmalar, her bir yuzi

Tirkee gecerlik ve
givenirlik calismasi1 Erol
ve ark. (2009) tarafindan
yapilmistir.

Test, Tirk toplumundaki
hastalan

inceler ve yiizdeki duyguyu | sizofreni i¢in
secenekler arasindan igaretler. | gecerli ve  giivenilir
bulunmustur.
Facial Emotion Discrimination | Duygu tanima 6 temel duyguyu iceren 30 | Turkece gecerlik ve

Test (Kerr ve Neale 1993)
Yiizde Digsavuran Duygularin
Ayirt Edilmesi Testi

Duygu algis1

siyah-beyaz fotograf cifti slayt
sunumu geklinde gosterilir.
Katilimalarin her bir ¢iftteki iki
yiziin aynt mi yoksa farkh
duygular: m1 gosterdigine karar
vermesi gerekir.

givenirlik calismas1 Erol
ve ark. (2009) tarafindan
yapilmistir.

Test, Tirk toplumundaki
sizofreni hastalann icin
gecerli  ve  givenilir
bulunmustur.

Penn Emotion Recognition
Test (ER-40) (Gur ve ark. 2002).
Penn Duygu Tanima Testi

Duygu tanima

4 temel duygu ve nétr duyguyu
ifade eden yiizlerin 40 renkli
fotografini icerir. Ayrica her
duygu kategorisi icin 4 yiiksek
ve 4 disiik yogunluklu ifade yer
alir. Katihmalarin 40 yuzden
olugsan dizide tek tek hangi
duygunun oldugunu tanimalan
gerekir.

Florida Affect Battery (Bowers
ve ark. 1991)

Florida Afekt Bataryasi

Duygu tanima

Hem gorsel (yuz ifadeleri) hem
igitsel (prozodi) uyaranlar ile
olugturulan 10 alt test ile
duygusal  bilgileri  isleme
yetenegi degerlendirilir.

Facial Expressions of Emotions
Task (FEEST)
(Young ve ark. 2002)

Duygularin Yiiz ifadeleri Gérevi

Duygu tanima

Katiimalarin yiz
ifadelerinden  yola  ¢ikarak
duygular tanimasi gerekir.

Yiz uyaranlari, Ekman ve
Friesen serisindeki 6 temel ve
notr duyguyu icerir.
Uyaranlardaki duygularin
yogunluklar1 aragtirmacilarin
farkli gorevler olusturmasina
olanak saglamak icin farkliik
gosterir.

Movie Stills Task (Adolphs ve
Tranel, 2003)

Film Fotograflar1 Gérevi

Duygu tanima

Baglamsal ipug¢larindan duygu
tanimay1  degerlendiren bu
testte katiimcilarin karmagik
bir film sahnesindeki duygular
tanimasi gerekir. Film
sahnelerinin silinmis yuzlerle
sunuldugu ve yiizlerin goérinir
oldugu durum
karsilagtirilabilir.

Pictures of Facial Affect (POFA)
(Ekman ve Friesen 1976)
Duygusal yiiz ifadeleri resimleri

Duygu tanima

POFA testinde 6 temel duygu
ve nétr duygunun her birini
sergileyen on dort kiginin (8
kadin ve 6 erkek) 110 adet
siyah beyaz yuz fotografi
goéruntilenir. Katihmalardan
her bir fotograftaki yuzde bu

Tirkee gecerlik  ve
guvenirlik calismasi
Tombul ve ark. (2023)
tarafindan yapilmistir.
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yedi  ifadeden  hangisinin
oldugunu belirtmeleri istenir.
Ambiguous Intentions | Atif stilleri Katihmalar, sosyal durumlar
Hostility Questionnaire iceren ve karakterlerin

(ATHQ) (Combs ve ark. 2007a).

Belirsiz Amaglar Diigmanhk
Anketi

niyetlerinin belirsiz oldugu bir
dizi hikaye (vinyet) okur. Her
oykunin ardindan
katihmalardan,  algiladiklan
dismanlik ve niyeti, ne kadar
kizgin hissettiklerini, karakteri
ne kadar sugladiklarini ve ne

kadar saldirgan tepki
vereceklerini  Likert  olgegi
uzerinden degerlendirmeleri
istenir.

False Belief Picture Sequencing
Task (Langdon ve ark. 1997)

Resim Siralama Gérevi

Zihin kuram

Klasik bir s6zel olmayan ZK
degerlendirmesidir.

Katihmalar, yanhs bir inancla
hareket eden bir ¢izgi karakter
hakkindaki hikayeyi
olugturmak icin resim
kartlarin1 mantiksal bir olaylar
dizisi halinde dogru bir sekilde
siralamaya  calisir.  Nesnel
bilgilerin ~ 4tesine  gegme
becerisini test eder.

Faux Pas Recognition Test
(FPRT) (Baron-Cohen ve ark.
1999)

Pot Kirmay1 Tanima Testi

Zihin kuram

20 kisa hikiyeden olusan bu
testte hikayelerin yaris1 bir gaf
icerir.  Testte  bir  gaf
durumunda diger insanlarin
distince ve duygularim
yorumlama becerisi hikayelerin
icerigine iligkin sorular aracilig
ile test edilir.

Testin kisa versiyonu i¢in
Tirkee gecerlik ve
guvenirlik caligmasi
Sandor ve Iscen (2021)
tarafindan yapilmistir.

The Reading the Mind in the
Eyes test (Baron Cohen ve ark.
2001)

Gozlerden Zihin Okuma Testi

Duygu tanima
Zihin kuram

Go6z ve ¢evresini gosteren
fotograflar tizerinden karmagik
duygu ve zihinsel durumlan
(6rnegin, kiskang, panik, kibirli
veya nefret dolu) tamima
becerisini degerlendirir.
Katihmalar her fotograf icin
olasi secenekler arasindan
se¢im yapar.

Tiirkce gecerlik ve
givenirlik caligmasi
Yildinm ve ark. (2011)
tarafindan yapilmigtir.

The Awareness of Social
Inference Test (TASIT) - IIIL
Boélim

(McDonald ve ark. 2003)

Sosyal Atuf Farkindalig: Testi

Zihin kuram

Her birinde alay ya da yalan
ifadeler barindiran 16 kisa
skec¢ten olugan test bolimudiir.
Her sahnenin sunumundan
sonra katilimailar karakterlerin
niyetleri, o durum hakkindaki
inanglar1 ya da duygusal
durumlan hakkindaki sorulara
yanit verirler.

Hinting Task (Corcoran ve ark.
1995)

Ima Gorevi

Zihin kuram

Her biri iki karakter arasindaki
ginliik sosyal etkilesimi temsil
eden 10 kisa oykiiden olugur.
Katihmalar 6ykiilerdeki sosyal
ipuglarindan  yola  ¢karak
dolayli konusmanin gercek
amacini anlamaya caligir.

The Empathy Quotient (Baron-
Cohen ve Wheelwright 2004)

Empati Olcegi

Empati

Yetigkinlerde empatiyi 6l¢gmek
i¢in tasarlanmig 60 maddelik
bir 6z bildirim 6l¢egidir.

Tirkee formunun
iniversite 6grencilerinde
givenirlik ve 6n gecerlik
caligmast Bora ve Baysan
(2009) tarafindan
yapilmistir.
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Social Perception Scale (SPS) | Sosyal algi Katihmalardan onlara sunulan
(Garcia ve ark. 2003) dort fotografa 2  dakika
siiresince dikkatlice bakmalarn
Sosyal Alg1 Olcegi istenir. Resimlerde tanimlanan
dogru ayrintilarin toplam sayisi
performansi belirler.
Internal, Personal, and | Atif stilleri 16 olumlu ve 16 olumsuz | Olgun Kaval (2021)
Situational Attributions varsayimsal olayr tanmimlayan | tarafindan hazirlanan tez
Questionnaire (IPSAQ) 32 sosyal 6geden olugan dlcekte | caligmasinda olgegin  alt
(Kinderman ve Bentall 1995) katihmalardan her bir olayin | boyutlarina ait giivenirlik
sebebini belirtmeleri ve bu | degerleri hesaplanmistir.
Icsel, Kisisel ve Durumsal sebebin kendisinden mi yoksa
Atiflar Olcegi diger insanlar ya da digsal
sartlardan m1 kaynaklandigini
belirtmeleri istenir. 2 bilegik
puan tiri hesaplanir:
digsallagtirma ve
kisisellegtirme ényargisi
Attributional Style | Atif stilleri Katilimalardan 12 varsayimsal | Olcegin Tiirkee’ye
Questionnaire (ASQ) (Peterson durumun nedenlerini | uyarlanmasi Papatya
ve ark. 1982) tanimlamalarini ve | (1987) tarafindan
derecelendirmelerini isteyerek | yapilmigtir.
Yitkleme Bicimi Ol¢egi (YBO) atif  stillerindeki  bireysel
farkliliklan 6lcen 60 maddelik
bir ankettir.
Fish task (Moritz ve ark. 2010) Hemen sonuca varma Bir balik¢inin iki gélin birinden
yakaladigi  farkhh  oranlarda
Balik Gorevi renkli baliklar gosterilerek
katihimalardan balik¢inin
hangi golden balik tuttugunu
belirlemeleri istenir.
Katihmalarn bu balik
gorevinde  belirli  kurallara
uyarak karar vermeleri
gereklidir.
The Observable Social | Zihin kuram: Sizofreni tanist almig | Gériigmenin Tirkee
Cognition Rating Scale | Duygu algis1 hastalarda farkli sosyal biligsel | gecerlik ve giivenirlik
(OSCARS) Ataf stilleri alanlar1 arastiran 8 maddelik | ¢alismasi Ozaslan, (2019)
(Healey ve ark. 2015) Hemen sonucavarma | gérigmeye dayali bir ol¢iim | tarafindan tez ¢aligmasi
Biligsel katiik aracdir. kapsaminda yapilmigtir.
Sosyal Bilisi Degerlendirme Her madde, bir soru ve | Bu calismada, SBDG’nin
Goriugmesi (SBDG) ardindan ilgili alandaki | sizofreni hastalarinda
bozulmay: yansitan oérnek bir | sosyal bilisi
davranis agiklamasi igerir. degerlendirmek i¢in
gecerli ve guvenilir bir
olgim  araa  oldugu
gosterilmigtir.

Arastirmalarin Sinirhihiklar:

Sosyal bilis iizerine egitim programlarinin etkililifini aragtiran aragtirmalarda bazi yoéntemsel farkliliklar dikkat
cekmektedir. Ornegin bazi arastirmalarda etkisi test edilen programda gecen siire ile eslestirilmis aktif kontrol
gruplarina (6rnegin, Horan ve ark. 2009) yer verilirken bazilarinda pasif kontrol gruplarina yer verilmigtir
(6rnegin, Wolwer ve ark. 2005). Ya da baz1 aragtirmalarda (6rnegin, Lahera ve ark. 2013) takip degerlendirmesi
yapilmamasi nedeni ile 6rnegin SCIT'in etkilerinin zaman i¢inde devam edip etmedigi bilinmemektedir. Ayrica
egitimlerde kullanilan egitim materyallerinin daha sonra bu egitimlerin etkisini degerlendirmede kullanilanlara
benzer olmasinin sonuglar iizerinde etkisi olabilir. Diger yandan programa dahil edilen hastalarda gériilen afektif
belirtilerin varh, diger biligsel alanlardaki bozulmalar ya da aldiklar ilag tedavisi gibi faktérler psikiyatrik
hastaliklarda sosyal bilisin degerlendirilmesinde ve bu tirdeki egitim programlarinin etkisi tizerinde ana
karnigtiria1 faktorler gibi gorunmektedir. Bu metodolojik konular, sizofreni gibi psikiyatrik hastaliklarda sosyal
bilis ile ilgili miidahale programlarinin etkililigine iligkin yuritillmesi planlanan gelecekteki tim ¢aligmalarda ele
alinmahidur.
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McDonald ve Cassel’e (2017) gére insanlarin sosyal bir durumda sosyal agidan yeterli olup olmamalarini kiginin
dusiinceleri, duygular ve davraniglar arasindaki kargiliklilik etkiler ve sosyal islevsellik, sosyal beceriler ve sosyal
bilis birbirinden bagimsiz olarak gérillemez. Bu kargiliklilik ilkesinden hareketle yazarlar, tedavilerin tizerinde
durulan bu etmenlerin timun birlikte hedeflemesi gerektigini 6nermektedir. Yani sosyal bilisi dikkate almadan
sadece sosyal becerileri hedef alan bir tedavi programi siirl kalacaktir. Ya da sosyal bilise odaklanan tedavi
programlarinin ¢ogu, sosyal becerilere odaklanmamasi nedeniyle smirhidir. Bunun sonucunda da egitim
programlar1 hedeflenen beceride iyilesme saglamasina ragmen katiimalarin egitimde 6grendiklerini giinlik
yasantilarina genellemelerine olanak tamimaz (McDonald ve Cassel 2017). Diger yandan aragtirmalarin
bazilarinda egitimler sonucunda hastalarin iglevselliklerinde gérilen olumlu etkiler bu egitimlerin faydasinin
genellestirilebiliyor oldugunu gostermektedir.

Sonuc

Sosyal bilis sadece sizofreni hastaliginda degil psikiyatrik ve nérolojik bir¢ok hastalikta etkilenmekte ve buna
odaklanan bilimsel aragtirmalarin sonuclar1 da bu digiinceyi desteklemektedir. Bu alanda goérilen giiglukler
farkli boyutlarda olsa da hastalarin yagsamlarinin hemen hemen tiim alanlarini etkilemektedir. Bu nedenle sosyal
biligsel miidahale programlar sadece sizofreni hastaliginda degil diger tum psikiyatrik ve nérolojik hastaliklarda
da hastaliklara 6zgiin olarak uyarlanarak uygulanabilir.

Sosyal biligsel miidahalelerin bazilarinin ¢ok bilegenli programlar icinde yer almas1 ve temel nérobiligsel islevler
ile olan karmasgik iligkisi nedeni ile nérobiligsel iglevleri iyilestirmeye yonelik miidahaleler ile birbirine bagh bir
etkisinin olup olmadig: heniiz tam olarak anlagilmamigtir (Horan ve ark. 2009). Sadece sosyal bilise odaklanan
kapsaml programlar ise sosyal bilisin alt bilegenleri tizerinde etkili gérillmektedir. Hastalarin almakta olduklar
farmakolojik ve psikoterapétik tedavilere ek olarak ihtiyaglari dogrultusunda planlanan sosyal biligsel
egitimlerin hastalarin sosyal islevsellikleri tizerinde fayda saglamasi bakimindan oldukc¢a gerekli oldugu
dusiinilmektedir. Bircok hasta grubunda sosyal biliste daha buyiik ¢apta iyilesme saglamak ve bu tedavi
kazanimlarinin yagamlarinin tiim alanlarina genellestirilebilmesi i¢in egitim programlarinin genigletilmesi ve
ozellikle giinlitk yasama adaptasyonu tizerinde durulmas: gereklidir. Bu noktada son zamanlarda gerceklesen
teknolojik gelismeler (6rnegin, sanal gerceklik ya da robotik uygulamalar) her alanda oldugu gibi tim biligsel
iglevlerin rehabilitasyonuna da katki sunabilir. Ornegin, yakin zamanda yapilan bir aragtirmada geleneksel SCIT
programin sanal gerceklik (virtual reality, VR) teknolojisi ile birlestiren VR tabanli SCIT programina katilan
sizofreni tanisi olan hastalar, geleneksel SCIT programina katilan ve bekleme listesindeki hastalara kiyasla duygu
algisi, atif yanhlig, ustbilis ve sosyal iglevsellik degerlendirmelerinde énemli ol¢iide daha fazla iyilesme
gostermistir (Shen ve ark. 2022). Aragtirmacilar, VR tabanh egitime katilan hastalarin programa uyumlarinin ve
devamliliklarinin daha iyi olduguna dikkat ¢ekmis ve bu uyumu programin oyunlagtirma odakl (gamification
oriented) tasarimu ile iligkilendirmiglerdir. Tek bir egitim grubu ile 6n test-son test tasarimina sahip bir diger
pilot calismada psikotik bozukluk tanisi olan hastalar icin gelistirilmis olan Sanal Gergeklikte Dinamik
Etkilesimli Sosyal Bilis Egitiminin (Dynamic Interactive Social Cognition Training in Virtual Reality) sonucunda
hastalarin duygu algisinda énemli diizeyde iyilegsme gozlenmis fakat diger sosyal bilis alanlarinda, nérobiligsel
iglevler ya da hastalik belirtilerinde énemli bir degisiklik gérilmemistir (Nijman ve ark. 2020). Bu tasarimlardaki
egitimler, rol yapma egzersizlerinin interaktif olmas: ve hastalarin edindikleri becerileri sosyal bir durum i¢inde
uygulama firsat1 yakalamalari nedeni ile avantajli olabilir. Diger yandan bu ¢aligmalarin pilot aragtirmalar oldugu
ve genellenebilir sonuglar i¢cin yéntemsel olarak gelistirilmeleri gerektigi goz 6niinde bulundurulmalidir.

Sosyal bilig becerileri ile gercek diinyadaki sosyal iglevsellik arasindaki giili iligkiler goz éntunde bulundurularak
iilkemizde de sosyal bilig egitiminin iglevsel sonuglar tizerindeki olas: etkileri dikkate alinmali, yaygin kullanilan
egitim programlari iilkemize uyarlanmali ya da iilkemize 6zgiin programlar gelistirilmelidir.
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