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Anksiyete Bozukluklari: Siniflandirma ve
Farmakoterapi Nedir?

Calisma Kagidi

Anksiyete bozukluklari, DSM-5 gibi tani kilavuzlarina goére siniflandirilir ve farmakoterapi, bu
bozukluklarin tedavisinde énemli bir rol oynar. Tedavi, semptomlarin siddetine ve tlirine goére
antidepresanlar (SSRI'lar, SNRI'lar), anksiyolitikler (benzodiazepinler) ve bazen diger ilaclari
icerebilir.

Sorular

1. Asagidaki ila¢ gruplarindan hangisi anksiyete bozukluklarinin tedavisinde genellikle ilk
tercih olarak kullanihr?

A) Benzodiazepinler

B) SSRl'lar

C) Antipsikotikler

D) NSAID'ler

2. Panik Bozuklugu'nda ani gelisen siddetli korku ataklari icin hangi ilac grubu hizli rahatlama
saglayabilir?

A) SSRl'lar

B) SNRI'lar

C) Benzodiazepinler

D) Beta-blokerler

3. Sosyal Anksiyete Bozuklugu'nda topluluk édninde konusma gibi belirli bir durum oncesinde
hangi ilag, fiziksel semptomlari (6rn. titreme, carpinti) azaltmak icin kullanilabilir?

A) SSRI
B) Benzodiazepin
)

C) Beta-bloker

D) Lityum

4. Yaygin Anksiyete Bozuklugu (YAB) icin farmakoterapi yaklasimi nasildir?
5. Panik Bozuklugu tedavisinde hangi ilac gruplar kullanilir?

6. Sosyal Anksiyete Bozuklugu (SAB) icin farmakoterapi secenekleri nelerdir?
7. Tanimla: DSM-5'in Anksiyete Bozukluklari Siniflandirmasi

8. Tanimla: Anksiyete Bozukluklarinda ilk Basamak ila¢ Tedavisi

9. Tanimla: Benzodiazepinlerin Rolu
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Cevap Anahtan

1. B) SSRI'lar — SSRI'lar (Selektif Serotonin Geri Alim inhibitérleri) ve SNRI'lar, anksiyete
bozukluklarinin tedavisinde genellikle ilk basamak ilaclardir cinkl uzun vadede etkilidirler ve
benzodiazepinlere gére daha az bagimhlik yaparlar.

2. C) Benzodiazepinler — Benzodiazepinler, anksiyete tzerinde hizli bir yatistirici etkiye sahiptir ve
panik ataklarinin siddetli semptomlarini kisa stirede hafifletebilir. Ancak bagimlilik potansiyeli
nedeniyle uzun sdreli kullanimdan kacinilr.

3. C) Beta-bloker — Beta-blokerler, sempatik sinir sisteminin asiri aktivitesini engelleyerek kalp atis
hizini yavaslatir ve titreme gibi fiziksel anksiyete belirtilerini azaltir. Bu nedenle, belirli performans
durumlarindan dnce kullanilabilirler.

4. YAB tedavisinde ilk tercih genellikle SSRI (Selektif Serotonin Geri Am inhibitérleri) veya SNRI
(Serotonin-Norepinefrin Geri Alim inhibitérleri) gibi antidepresanlardir. Bu ilaclar, beyindeki
serotonin ve/veya norepinefrin seviyelerini duzenleyerek anksiyete semptomlarini azaltmaya
yardimci olur. Gerekli durumlarda, kisa sureli semptomatik rahatlama icin benzodiazepinler de
recete edilebilir, ancak bagimlilik riski nedeniyle dikkatli kullaniimalidir.

5. Panik Bozuklugu tedavisinde de SSRI'lar ilk basamak tedavidir. Bu ilaclar, panik ataklarin
sikhgini ve siddetini azaltmada etkilidir. Tedaviye yanit vermeyen veya hizli rahatlama gerektiren
durumlarda benzodiazepinler kisa sureli kullanilabilir. Uzun streli tedavi genellikle
antidepresanlarla surdarulur.

6. SAB tedavisinde SSRI'lar ve SNRI'lar siklikla kullanilir. Belirli sosyal durumlar éncesinde, érnegin
topluluk 6ninde konusma gibi, beta-blokerler (6rnedin propranolol) semptomlari (titreme, carpinti
gibi) yonetmek icin kullanilabilir. Benzodiazepinler de kisa sureli kaygiyl azaltmak icin recete
edilebilir.

7. Yaygin Anksiyete Bozuklugu, Panik Bozuklugu, Sosyal Anksiyete Bozuklugu, Agorafobi, Ozgul
Fobiler, Ayrilik Anksiyete Bozuklugu, Secici Konusmazlik.

8. SSRI'lar (Selektif Serotonin Geri Alim inhibitérleri) ve SNRI'lar (Serotonin-Norepinefrin Geri Aim
inhibitérleri).

9. Hizli semptomatik rahatlama saglarlar ancak bagimhlik riski nedeniyle kisa streli ve dikkatli
kullaniimahdirlar.

Bounlu
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