Bariyatrik cerrahi 6ncesi psikiyatrik degerlendirme nasil yapiuir?

Bariyatrik cerrahi 6ncesi psikiyatrik degerlendirme, yalnizca cerrahiye engel olusturabilecek
ruhsal bozukluklarin taranmasi icin degil, ayni zamanda hastanin ameliyat sonrasi doneme
uyum kapasitesinin, yasam tarzi degisikliklerine hazir olusunun, motivasyonunun ve sosyal
destek sistemlerinin butuncul bicimde degerlendirilmesi igin de kritik 5neme sahiptir. Glincel
ulusal ve uluslararasi kilavuzlar, ruh sagligi degerlendirmesini multidisipliner yaklasimin temel
bir bileseni olarak tanimlamaktadir. Bu sunumda bariyatrik cerrahi adaylarinda psikiyatrik
degerlendirmenin kilavuzlardaki yeri, temel bilesenleri ve klinik uygulamadaki guclukler ele
alinmistir. Psikiyatrik 6yku, yeme davranisi, kilo ve diyet dykusu, motivasyon ve beklentiler,
biligsel kapasite, aydinlatilmis onam kapasitesi, beden algisi, kilo damgalanmasi ve psikososyal
destek sistmeleri degerlendirilmesi gereken baslica alanlardir. Ozellikle zihinsel yetersizlik ve
psikotik bozukluklar gibi zor alanlarda, son yillardaki veriler bu durumlarin tek bagina mutlak
kontrendikasyon olusturmadigini, ancak hasta segiminin dikkatle yapilmasi, bakim veren
desteginin yeterli olmasi ve yakin izlemin saglanmasi gerektigini gostermektedir. Ayrica bariyatrik
cerrahinin depresyon, anksiyete ve yeme bozuklugu belirtilerinde dizelme saglayabildigi, buna
karsin bazi hastalarda intihar davranisi, kendine zarar verme ve alkol kullanim bozuklugu
acisindan risk artisiyla iliskili olabilecegi bildirilmektedir. Sonug olarak, ameliyat oncesi
psikiyatrik degerlendirme, cerrahiye uygunlugu belirlemenin 6tesinde, uzun dénem cerrahi
basarisini ve ruhsal iyilik halini destekleyen yapilandirilmis bir klinik surec olarak ele ainmalidir.



