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GİRİŞ

Şizofreni alevlenme ve düzelmelerle giden bir bozuk-
luktur ancak düzelme dönemlerinde de hastaların hastalık
öncesi işlevsellik düzeylerine dönemedikleri bilinmekte-
dir. Şizofrenide gidiş ve sonlanımı belirlemede işlevsellik
çok önemli bir role sahiptir (1). Hastalardan beklenen iş-
levsellik alanları olarak gündelik yaşam etkinlikleri, top-
lumsal bağların kurulması ve sürdürülmesi, sosyal işlev-
sellik, mesleki işlevsellik sayılmaktadır. Her ne kadar şi-
zofrenide önemli aşamalar kaydedilen tedavi çalışmaları
bulunsa bile, işlevselliğin yeniden kazanılması merak ko-
nusudur.

Bu derlemede şizofrenide işlevsellik düzeyi, işlevselliğin
değerlendirmesinde kullanılan araçlar, bu araçlardan Bi-
reysel ve Sosyal Performans (PSP) Ölçeği’nin özellikleri
ve akut şizofrenide paliperidonun işlevsellik üzerine etki-
leri ele alınacaktır.

Şizofrenide İyileşme ve İşlevsellik

Şizofrenide yapılan çok-merkezli bir doğal tedavi ça-
lışmasının kesitsel sonuçlarında 1010 hastadan %44.8’in-
de belirtiler açısından düzelme elde edilirken, bu hastalar-
dan ancak %10.2’sinde işlevsellikte düzelme gözlenmiştir
(2). Tedaviye uyum, psikoterapötik girişimler ve hastanın
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fiizofrenide ifllevsellik ve paliperidon: Bireysel
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fiizofrenide uygulanan tedavilerle belirtilerin düzelmesi
sa¤lansa bile, ifllevselli¤in yeniden kazan›lmas› ayn› oranda
gerçekleflmemektedir. Hastalarda ifllevsellikte topluma
adaptasyonda zorluk, kifliler aras› iliflkilerde bozulma, aile
içi iletiflimde sorunlar, mesleki ifllevsellikte bozulma ve ken-
dine bak›mda yetersizlik görülebilmektedir. Bireysel ve
Sosyal Performans Ölçe¤i (PSP) özellikle flizofrenide sosyal
ifllevselli¤i de¤erlendirmek üzere gelifltirilmifl kapsaml› öl-
çüm sa¤layan ve de¤iflime duyarl› bir araçt›r. Paliperidon
akut flizofrenide PSP ile ölçülen sosyal ifllevsellikte anlaml›
düzelme sa¤lamaktad›r. Paliperidon ile yap›lan üç klinik ça-
l›flman›n verileri birlikte de¤erlendirilmifltir. Bu verilerde
paliperidon 3 mg dozunda 8.3±17.1 puan, 6 mg dozunda
9.0±14.8 puan, 9 mg dozunda 7.8±14.3 puan, 12 mg do-
zunda 9.5±15.0 puan ve 15 mg dozunda 12.2±15.7 puan
düzeyinde düflme gözlenirken, plasebo ile 0.5±15.0 puan-
l›k düflme saptanm›flt›r. Minimal klinik öneme sahip olan en
az bir kategorilik (10 puana karfl›l›k gelen) düzelme sa¤la-
nan hasta oran›na bak›ld›¤›nda ise, paliperidon 3 mg ile
hastalar›n %50.4’ünde, 6 mg ile %56.1’inde, 9 mg ile
%49.6’s›nda, 12 mg ile %54.1’inde, ve 15 mg ile %63.6’s›n-
da düzelme sa¤lanm›flt›r. Paliperidonun sa¤lad›¤› sosyal ifl-
levlerde düzelme plasebo ile sa¤lanan düzelmeye göre an-
laml› düzeyde daha üstündür. Paliperidon akut flizofrenide
alt› haftal›k tedavinin sonucunda sosyal ifllevsellikteki bo-
zulmada belirgin biçimde düzelme sa¤lamaktad›r.
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ABSTRACT:
Functioning in schizophrenia and
paliperidone: a review of studies with personal
and social performance scale 

Even though the relief of symptoms can be achieved with
the treatments used in schizophrenia, the re-gain of the
functioning cannot be established to that extent. Patients
can have difficulties in the social adaptation, impairment in
interpersonal relations, problems in family
communication, difficulties in occupational functioning,
and inadequacy in self-care. Personal and Social
Performance Scale (PSP) is a comprehensive and sensitive
to change instrument developed for the assessment of
social functioning in schizophrenia. Paliperidone provides
significant remission in social functioning assessed with
PSP. The pooled data of the three clinical trials with
paliperidone are re-analyzed. In the analyses, paliperidone
3 mg provided an improvement of 8.3±17.1 in the PSP
score, for 6 mg it is 9.0±14.8, for 9 mg 7.8±14.3, for 12 mg
9.5±15.0, and for 15 mg it is 12.2±15.7. With placebo, the
reduction in the PSP score is 0.5±15.0. When the
improvement of at least one category (i.e. one ten-point
interval) is taken into consideration, 50.4% of the patients
in the treatment of 3 mg of paliperidone, 56.1% in the 6 mg
group, 49.6% in the 9 mg group, 54.1% in the 12 mg group
and 63.6% in the 15 mg group achieved improvement.
Patients in the paliperidone group improved significantly
in social functioning when compared with patients in the
placebo group. In acute schizophrenia with six-week
treatment, paliperidone appears to be effective in the
improvement of impairment in social functions.

Key words: Paliperidone, acute schizophrenia, personal
and social performance scale, social functioning
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yaşı işlevsellikte düzelme ile ilişkili bulunmamıştır. Aynı
hastaların bir yıllık izlenme sonuçlarında ise, başlangıçta
iyileşen 452 (%44.8) hastanın %89.9’unun bir yılın so-
nunda iyilik halini korudukları ortaya konmuştur (3). Bu
sonuç da göstermektedir ki, hastalarda işlevselliği geri ka-
zanmanın yolu sadece ilaç tedavisine uyum ile olmamak-
tadır, uygun tedavinin kullanılması gereklidir. Diğer bir
çıkarım ise ilk tedaviyle düzelen hastalar iyilik hallerini
korumakta olduklarıdır. Boden ve arkadaşları (4) şizofre-
ninin çekirdek belirtilerinin işlevsellik ve öznel yaşam ka-
litesi ile iyi düzeyde bağıntı gösterdiğini saptamışlar ve
belirtileri iyi derecede denetim altına alma ile işlevsellik-
te düzelmenin ilişkili olduğunu göstermişlerdir. İlk dö-
nemlerini geçiren şizofreni hastalarının izlendiği bir çalış-
mada ise (5), beş yılın sonunda hastaların %47.2’sinde dü-
zelme sağlanırken, iki yılın sonunda hastaların ancak
%25.5’inde işlevsellikte düzelme elde edilmiştir. Çalış-
malardan da görülebileceği gibi, hastalardaki belirtilerin
düzelmesi ile işlevselliğin yeniden kazanılması her zaman
aynı düzeyde gitmemektedir. Hatta hastaların çok az bir
bölümü hastalık öncesi işlevselliklerine dönebilmektedir.

Şizofrenideki İşlevselliğin Kapsamı ve
Kavramlar

Şizofrenide hastaların gösterdiği toplumsal işlev bo-
zukluğu ile ifade edilmeye çalışılan kavramlar Burns ve
Patrick (6) tarafından tanımlanmıştır. Sosyal performans
eksikliği ile hastaların toplumsal durumlarda etkinlik gös-
terememeleri kastedilmektedir. Sosyal uyum bozukluğu
hastaların toplum tarafından kendilerinden beklenen iş-
levleri yerine getirememeleridir. Sosyal işlev bozukluğu
(disfonksiyon) hastaların toplumdaki diğer bireylerle an-
laşamama, geçinememeleridir. Sosyal adaptasyon hastala-
rın yaşadığı toplumun sosyal ve kültürel değerleriyle
uyum içinde ve diğer üyeleriyle olumlu kişiler arası ilişki-
ler göstererek yaşayabilme yeteneğidir. Sosyal yetki
(competence) ise hastaların kendi yaşadığı ortamda etki
sahibi olmasıdır. 

Şizofrenide düzelme kavramının yeniden ele alınması
ve daha geniş anlamda tanımlanmasıyla işlevsellikte bo-
zulma alanları da ön plana çıkmıştır. Düzelme kavramının
içinde daha iyi bir eğitim alabilmek, çalışabilmek ve hatta
daha iyi bir işe sahip olabilmek, hobilere sahip olmak ve
boş zaman etkinliklerinde yer almak, toplumla ilişkilerini
sürdürebilmek, aile ile iletişim içinde olmak ve ev işlerini

yerine getirmek, aile içinde evlat olarak, eş veya ebeveyn
olarak üzerine düşen sorumlulukları ve rolleri yerine getir-
mek, gündelik etkinliklerin içinde yer almak, sağlık bakı-
mını ve hizmetini alabilmek ve bakıma veya gözetime ge-
reksinim duymadan gündelik işlerini yerine getirebilmek
bulunmaktadır (1,6). Ancak tam düzelmeyen hastaların bu
düzeye ulaşmalarının olanaksız olduğu saptanmıştır. 

Şizofrenide İşlevselliğin Değerlendirilmesi

Şizofrenide belirti düzelmesinin hastaların durumları-
nın ortaya konmasında tek başına yetersiz kalması, işlev-
selliğin değerlendirilmesinde standardize ölçeklerin ge-
rekliliğine işaret etmiştir. Özellikle hastaların gündelik ya-
şam etkinliklerinin ve toplum içindeki uyumlarının ölçek-
ler ile değerlendirilmesi . Bu amaçla Birchwood ve arka-
daşları (7) tarafından geliştirilen Sosyal İşlevsellik Ölçeği
uzun ve ayrıntılı değerlendirmesi nedeniyle gündelik rutin
uygulamada kullanışlı değildir. Ek olarak, hastaların ken-
dilerine bakımı da geri plana atılmaktadır. Bir diğer değer-
lendirme aracı olan DSM-IV içinde yer alan Sosyal ve
Mesleki İşlevsellik Değerlendirme Ölçeği (8) ise bireyin
sosyal ve mesleki işlevselliğine yer verirken, DSM-IV ta-
rafından işlevselliğin değerlendirilmesinde öngörülen
kendine bakım parametresini ihmal etmektedir. Hem has-
tayı birçok alanda birden aynı anda değerlendirebilen,
hem de basit ve hızlı değerlendirme sağlayan doğru ve du-
yarlı değerlendirme aracına gereksinim bulunmaktadır.
Bu amaçla Bireysel ve Sosyal Performans Ölçeği (Perso-
nal and Social Performance Scale; PSP) Morosini ve ark.
tarafından geliştirilmiştir (9).

Bireysel ve Sosyal Performans
Ölçeği: Tanıtım

PSP, 1 ile 100 arasında bir bireysel ve sosyal işlevsel-
lik puanı vermektedir ve yüksek puan iyi işlevselliği gös-
termektedir. Bu genel değerlendirme üç aşamalı yapıl-
maktadır. Birinci aşamada, dört boyutta altılı sıralı (yok
ile çok şiddetli arasında) değerlendirme ile işlevsellik dü-
zeyi belirlenir. Bu dört boyut; sosyal açıdan yararlı etkin-
likler, bireysel ve sosyal ilişkiler, öz-bakım ve rahatsız
edici ve saldırgan davranışlar boyutlarıdır. İkinci aşamada
her bir boyut değerlendirildikten sonra, bu boyutların bo-
zulma derecelerinin kombinasyonlarına göre her biri 0 ile
10 puan arasında değerlendirmeler yapılır. Bu değerlen-
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dirmeler için ayrıntılı bir yönerge bulunmaktadır. Buradan
yola çıkarak, üçüncü aşamada klinisyenin genel yargısını
da hesaba katan bir işlevsellik puanı verilir. Bu puanın
karşılık geldiği işlevsellik düzeyi ayrı bir anlam ifade et-
mektedir. İşlevsellik puanı 71-100 arasında olduğunda
tam işlevsellik veya ancak çok yakın kişiler tarafından
fark edilebilecek düzeyde çok hafif işlevsellik yitimi anla-
şılmaktadır. Elde edilen 51-70 arası puan ise bir ya da da-
ha fazla işlevsellik alanında açıkça veya bir işlevsellik ala-
nında belirgin düzeyde işlevsellik yitimine karşılık gel-
mektedir. Eğer düzeyi 50 puanın altında ise en az iki işlev-
sellik alanında şiddetli veya aşırı şiddetli işlevsellik yitimi
olarak kabul edilmektedir. Bunun ötesinde işlevsellik pua-
nı 30 puanın altında ise hastanın mutlaka yakın desteğe ve
gözetime gereksinimi vardır.

Bireysel ve Sosyal Performans Ölçeği:
Türkçe Sürümünün Psikometrik Özellikleri

PSP Türkçe sürümünün güvenilirlik ve geçerlilik çalış-
maları Aydemir ark. (10) tarafından yapılmıştır. Bu çalış-
mada ölçeğin güvenilirlik analizlerinde ölçeğin Cronbach
alfa iç tutarlılık katsayısı 0.8327 olarak hesaplanmıştır.
Madde-toplam puan korelasyon katsayıları 0.4920-0.7462
arasında bulunmuştur ve istatistiksel olarak anlamlıdır
(p<0.0001). PSP ölçeği, KGİ ile (r=-0.854, p<0.0001) çok
iyi, İGD ile (r=0.748, p<0.0001) iyi, Q-LES-Q ile
(r=0.734, p<0.0001) iyi ve şizofreni hastaları için PANSS
ile (r=-0.664, p<0.0001) iyi düzeyde korelasyon göster-
mektedir ve tüm korelasyon katsayıları istatistiksel olarak
anlamlıdır. Belirtili dönemde olup olmamalarına göre
gruplandırılmış hastalar PSP ölçek puanları yönünden kar-
şılaştırıldıklarında iki grup arasında istatistiksel olarak an-
lamlı farklılık saptanmıştır (54.8±14.8 vs. 72.6±9.8,
t=7.434, p<0.0001). Tüm bu sonuçlara bakarak Bireysel ve
Sosyal Performans Ölçeği Türkçe sürümünün geçerli ve
güvenilir olduğu ortaya konmuştur. Aynı zamanda ölçeğin
değişimi ölçmeye de duyarlı olduğu ileri sürülmüştür.

Bireysel ve Sosyal Performans Ölçeği:
Klinik Kullanımda Özellikleri
PSP ile gündelik uygulamada çok pratik biçimde de-

ğerlendirme sağlandığı gibi, değişimi çok iyi ölçtüğü, fark-
lı şiddet düzeylerini oldukça hassas biçimde ayırt ederek
değerlendirdiği gösterilmiştir (11). Şizofreni hastalarıyla
yapılan tedavi çalışmalarının birleştirildiği ve böylece PSP

Ölçeğinin akut şizofrenide kullanıldığı geniş örneklemli
bir çalışmada, hastaların ölçek puan ortalaması 62.2 olarak
elde edilmiştir. Bu puan bir veya daha fazla sayıda işlev-
sellik alanında belirgin düzeyde olmayan ancak açıkça fark
edilen zorluklara karşılık gelmektedir ya da ılımlı düzeyde
psikopatolojik davranış anlamına gelmektedir (12). Aynı
hasta grubunda Pozitif ve Negatif Sendrom Ölçeği
(PANSS) temel puanı 66.4 olarak bulunmuştur. Bu PANSS
puanı ılımlı bir psikotiklik düzeyine işaret etmektedir ve
yukarıda betimlenen, şizofreni hastalarındaki psikopatolo-
ji ile işlevsellik düzeyinin birbirlerine paralel gitmediğini
göstermektedir. PSP ile değerlendirildiğinde ise ortalama
bir şizofreni hastası ancak orta düzeyde işlevsellik kaybına
sahiptir. Aynı örneklemde PSP Ölçeğinin değişimi çok iyi
gösterdiği saptanmıştır. PSP Ölçeği hastalardaki düzelme-
yi 0.72 etki büyüklüğü ve kötüleşmeyi ise -0.88 etki bü-
yüklüğü ile göstermektedir ve her iki istatistiksel değer de
oldukça yüksek düzeyde ve anlamlıdır.

Diğer yandan rehabilitasyon programlarında yer alan
ve toplumla uyum içinde yaşayan şizofreni hastalarında
PSP puanı çok daha yüksek olarak saptanmıştır (13). PSP
değerlendirmesinden yola çıkarak ortaya konan işlevsellik
yitimi düzeyi hafif düzeydedir. Ancak bu grupta PSP Öl-
çeğinin gerek kendine bakımda gerekse rahatsız edici ve
saldırganca davranışlarda ölçüm yapmaya uygun olmadı-
ğı ve taban etkisinin yüksek olduğu ileri sürülmüştür. Ya-
ni şizofrenide hafif düzeydeki hastalarda duyarlılığı iyi
düzeyde değildir ve hafif formları birbirlerinden ayırt et-
mekte başarısızdır. Taban etkisi ile hafif düzeydeki tüm
hastalar düşük puana yığılmaktadırlar. Yine Kawata ve
Revicki (13) hastalardaki en düşük anlamlı PSP puan de-
ğişikliğini 10 puan olarak ileri sürmüşlerdir. Yani 10 pu-
anlık bir düşüş hastalarda klinik açıdan anlamlı bir düzel-
meye işaret etmektedir.

Bireysel ve Sosyal Performans Ölçeği:
Paliperidon ile Yapılan Çalışmalar

Akut şizofreni tanısı konmuş hastalarda üç tane rasge-
le, çift kör, kontrollü paliperidon tedavisi araştırması bu-
lunmaktadır. Aşağıda, öncelikle PSP Ölçeği kullanılarak
paliperidonun işlevsellik üzerine etkilerini inceleyen bu
çalışmaların sonuçları ayrı ayrı verilecektir. Daha sonra
bu üç araştırmanın sonuçlarının başlangıç tedavisine göre
alt gruplarının analizinin yapıldığı bir çalışma sunulacak-
tır. En son olarak ise yine bu üç araştırmanın verileri bir-
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leştirilerek oluşturulan havuz verilerini yeniden analiz
ederek akut şizofrenide akut şizofrenide paliperidonun
PSP Ölçeği ile ölçülen işlevsellik üzerine etkilerini değer-
lendiren bir çalışma gözden geçirilecektir.

Kane ve arkadaşları tarafından gerçekleştirilen ilk ça-
lışmada (14), 628 akut şizofreni tanısı konan hastada 6
haftalık, rasgele, çift kör, plasebo ve olanzapin kontrollü
bir araştırma deseni uygulanmıştır. Bu çalışmada paliperi-
don dozu 6 mg, 9 mg ve 12 mg olarak belirlenirken, olan-
zapin 19 mg dozunda kullanılmıştır. İşlevselliğin değer-
lendirilmesinde kullanılan PSP sonuçlarına göre altı hafta-
lık tedavi sonrasında paliperidon 6 mg ile 9.1±15.5, pali-
epridon 9 mg ile 8.1±14.5 ve paliperidon 12 mg ile
11.5±16.0 puanlık bir düzelme sağlanmış, plasebo ile dü-
zelme puanı 0.5±15.5 düzeyinde kalmıştır. PSP için en dü-
şük anlamlı düzelme olarak kabul edilen bir kategori (10
puanlık değerlendirme dilimi) düzeyinde iyileşme göste-
ren hastaların oranı ise paliperidon 6 mg, 9 mg ve 12 mg
dozları için sırasıyla %60.5, %50.9 ve %59.7 düzeyinde-
dir; bu oran plasebo için %32.5 düzeyinde kalmıştır. Aynı
çalışmada olanzapin ile PSP puanında 10.3±15.3 düzeyin-
de bir düzelme gözlenirken, en az bir kategorilik düzelme
gösteren hasta oranı %62.7 olarak bulunmuştur.

Benzer bir desenle yapılan bir başka klinik çalışmada,
akut şizofreni tanısı konan 618 hastada paliperidon 3 mg,
9 mg ve 15 mg plasebo ve olanzapin 10 mg ile 6 haftalık
rasgele çift kör bir araştırmada karşılaştırılmıştır (15). Al-
tı haftalık tedavi sonucunda, paliperidon 3 mg, 9 mg ve 15
mg gruplarında sırasıyla 8.3±17.1, 7.6±14.2 ve 12.2±15.7
puanlık düşme gözlenirken, plasebo ile 1.5±15.8 puanlık
bir yükselme izlenmiştir. En az bir kategorilik iyileşme
oranlarına gelince, paliperidon 3 mg %50.4, paliperidon 9
mg %48.3 ve paliperidon 15 mg %63.6 oranında düzelme
sağlarken, plasebo %30.3 oranında kalmıştır.

Yine benzer bir desenle ancak bu kez paliperidon 6 mg
ve 12 mg dozlarının plasebo ve olanzapin 10 mg ile karşı-
laştırıldığı akut şizofreni tanısı konmuş hastalarda 6 hafta-
lık, rasgele, kontrollü bir araştırma yürütülmüştür (16).
Paliperidon 6 mg grubunda PSP puanında 8.8±13.0 düze-
yinde bir düzelme sağlanırken paliperidon 12 mg grubun-
da ise 6.6±13.1 puanlık bir düşme gözlenmiştir. Plasebo
grubu ise ancak 2.9±13.0 puanlık bir düzelme göstermiş-
tir. Kontrol amaçlı kullanılan olanzapin 10 mg grubunda
ise 7.6±13.2 puanlık bir düşme izlenmiştir. PSP Ölçeğin-
de en az 10 puana karşılık gelen bir kategorilik düşme
gösteren hastaların oranı ise paliperidon 6 mg grubunda

%50.6 ve paliperidon 12 mg grubunda %46.2 iken, bu
oran plasebo grubunda %37.5 ve olanzapin 10 mg gru-
bunda ise %47.3 olarak gözlenmiştir.

Yukarıda sunulan üç çalışmanın verileri Canuso ve ar-
kadaşları (17) tarafından yeniden değerlendirilerek alt
gruplar için yeniden analiz edilmiştir. Buna göre başlan-
gıçta risperidon ile iki aylık bekleme süresini geçiren ve
sonrasında paliperidon 3-12 mg doz gruplarına rasgele
yerleştirilen 142 hastayla plasebo grubuna katılan 56 has-
tanın verileri yeniden değerlendirilmiştir. Bu analiz sonu-
cunda PSP ölçümlerinde paliperidon grubundaki hastalar-
da başlangıca göre düzelme 6.9±13.7 puan iken plasebo
grubunda ise 3.5±15.9 puanlık bir kötüleşme saptanmıştır.
Bekleme döneminde risperidon tedavisine alınmayan has-
taların analizlerinde ise, 700 hasta paliperidon 3-12 mg
doz gruplarına yerleştirilirken, 295 hasta plasebo grubun-
da rasgele alınmıştır. Bu hastaların PSP ölçüm sonuçları-
nın analizinde, paliperidon grubunda 9.0±15.3 puanlık,
plasebo grubunda ise 12±14.8 puanlık bir düşme gözlen-
miştir. Her iki analiz sonucunda da paliperidon grubu pla-
sebo grubundan hastaların işlevselliğini geliştirme açısın-
dan anlamlı olarak daha üstün bulunmuştur.

Son olarak, yukarıda sunulan üç araştırmanın verileri-
nin birleştirilmesi sonucunda oluşturulan veri havuzunda
yeniden yapılan analizler ile akut şizofrenide paliperido-
nun PSP Ölçeği ile ölçülen işlevsellik üzerine etkileri de-
ğerlendirilmiştir (18). Tablo 1’de analiz sonucunda elde
edilen hasta sayıları ve PSP Ölçeği puanları verilmiştir.
Başlangıca göre PSP puanlarında düşme açısından palipe-
ridon dozlarıyla plasebo karşılaştırılmasında tüm dozlarda
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fiekil 1: Alt› haftal›k tedavi sonucunda tedavi gruplar›n›n
Bireysel ve Sosyal Performans Ölçe¤inde puan de¤iflimi.

fiekil 2: Alt› haftal›k tedavi sonucunda Bireysel ve Sosyal
Performans Ölçe¤inde en az bir kategorilik (10-puanl›k dilim)
iyileflme gösteren hasta oranlar› (%).



paliperidon anlamlı olarak daha etkili bulunmuştur (Şekil
1). Paliperidon 3 mg dozunda 8.3±17.1 puan, 6 mg dozun-
da 9.0±14.8 puan, 9 mg dozunda 7.8±14.3 puan, 12 mg
dozunda 9.5±15.0 puan ve 15 mg dozunda 12.2±15.7 pu-
an düzeyinde düşme gözlenirken, plasebo ile 0.5±15.0 pu-
anlık düşme saptanmıştır. Minimal klinik öneme sahip
olan en az bir kategorilik (10 puana karşılık gelen) düzel-
me sağlanan hasta oranına bakıldığında ise, paliperidon 3
mg ile hastaların %50.4’ünde, 6 mg ile %56.1’inde, 9 mg
ile %49.6’sında, 12 mg ile %54.1’inde, ve 15 mg ile
%63.6’sında düzelme sağlanmıştır. Plasebo ise hastaların
%33.1’inde en az bir kategorilik düzelme görülmüştür ve
tüm paliperidon dozlarına göre anlamlı düzeyde düşük
oranda kalmıştır. Olanzapin 10 mg ile hastalarda PSP pua-
nında 8.7±14.6 puanlık bir düşme sağlanmış ve hastaların

%52.4’ünde en az bir kategorilik düşme gözlenmiştir ve
olanzapin ile paliperidon arasında herhangi bir istatistik-
sel farklılık saptanmamıştır.

SONUÇ

Şizofrenide pek çok tedavi seçeneği bulunmaktadır ve
belirti düzelmesi sağlanabilmektedir. Ancak hastaların
hastalık öncesi işlevselliklerine erişmeleri ise çok daha
düşük oranda gerçekleşmektedir. Şizofrenide işlevsellik
yitimi hastaların yeniden toplumla bütünleşmelerini en-
gelleyebilmektedir. Akut şizofrenide altı haftalık tedaviy-
le paliperidon tedavisi (özellikle görece daha yüksek doz-
larında) anlamlı düzeyde işlevselliğin yeniden kazanılma-
sını sağlamaktadır.
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