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GIRIS

Movzunun aktualhigi. Plastik corrahiyys, itirilmis badan parametrlorini (rekonstruktiv
carrahiyyo) barpa etmoys Vo ya yaxsilagsdirmagq {igiin normal (sosial cohatdon magbul va tanis)
goriiniisii diizoltmaya yonalmis bir sahadir (estetik carrahiyys) (Olesen, 2007). Har il plastik
carrahiyys klinikalarina va sobaloring olgatanliq artir vo miraciat artir (American Society of
Plastic Surgeons, 2016). 2018-ci ildo, ABS-da 1,8 milyondan ¢ox estetik amoaliyyat, toaxminan
16 milyon mini invaziv Estetik prosedur vo 5,8 milyon rekonstruktiv omoliyyat hoyata
kegirilmisdir. 41% hallarda "problem" zonas1 bas va boyun bdlgasidir (Sarver, 2008; Chuang,
2012) va bir cox pasiyentlor duizalis ti¢iin iiz-Gons carrahiyyasi sébalarine muracist edir. Eyni
tendensiyalar Avropada vo Rusiyada da miisahido olunur (British Association of Aesthetic
Plastic Surgeons, 2009).

Ononovi olarag plastik carrahiyyads iki istigamot forglonir: estetik corrahiyys vo
rekonstruktiv carrahiyys. Amerika plastik va rekonstruktiv carrahlar comiyyatinin torifino gors,
estetik carrahiyyas insan badaninin har hansi bir blgasinin anatomik quruluslarinin gériiniisiini,
formasini va alagalarini doyisdirmaklo masgul olan bir amaliyyat sahasidir. Bu zaman xarici
goriiniis normadan shomiyyatli doracads farglonmamali, eyni zamanda konkret bir insanin etnik
Vo yas xiisusiyyatlorini nazora almalidir. Estetik omaliyyatlar ciddi sokildo mioyyon edilmis
hallarda, solahiyyatli bir mutoxassisin gorarina uygun olaraq, insanin fiziki vo psixi
saglamligina zoror vermoyacok bir sokildo aparilmalidir (Sarver, 2008).

Istailon bir plastik omaliyyatin mogsadi pasiyentin xarici goriiniisii yaxsilasdirmaq vo
onun psixoloji rifah1 (Honigman R. J., 2004), vo 6ziina hérmat saviyyasini (Hayashi, 2007;
Sykes, 2009) artirmaqdir. Basqa sozls, rekonstruktiv amsliyyat normaya qayitma magsadini
dasiy1r (xasarat va ya xastalikdon sonra, kdrpanin dogusu va qidalanmas ilo alagali insan hoyati
Uclin tobii dayisikliklor). Estetik amoliyyatlar ilkin magbul goriiniisiin yaxsilasdirilmasina
yonoldilmisdir, bu normani "asmaq" cohdidir (Olesen, 2007).

Praktikada estetik vo rekonstruktiv plastik corrahiyys arasinda sorhod gokmok asan
olmur. Rekonstruktiv amoliyyatlarin oksariyyatinin estetik mogsadlori var; bozi omaliyyatlar,
vahid standartlar olmadiqda, mahiyyatco pasiyentin hom faaliyyatinin, ham do gériiniisiiniin
yaxsilasmasina sabab olur (Belousov, 1998).

Olda olunan moluumatlara goro, plastik corrahiyys vo psixiatriya arasindaki alago,
estetik omoliyyat keciron pasiyentlorin 70%-do psixi pozutularin agkar edilmasi ils alagodardir.
Bunlarin arasinda depressiya, dismorfofobiya, narahatlig-fobik va hipoxondrik pozuntular, gida
pozuntulari, soxsiyyat pozuntularidir (Chatelain, et al, 2020; Sarver, 2016). Pasiyentlorin

toxminan U¢da birinda, xiisusan do badan konturlarin plastikasi vo ya bariatrik amaliyyatlar
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tolob edon pasiyyentlor arasinda addiksaya meyl vo ya asililiq slamatlori (qida, alkoqol) askar
edir (Baranskaya, 2003; Pavan, 2017). Intihar davramisinin yiiksok riski va imumi populyasiya
ilo mugayisada Xeyli sayda tamamlanmis intiharlarin olmasi (T. K. et al., 2012) geyd olunur.

Mialica olunmayan psixi pozuntularin aparilan amaliyyatlarin naticalarinin subyektiv
giymatlondirilmasina manfi tasir gostarmasi problemi daha da artirir (Phillips, 2002). EImi
adabiyyatlarda, pasiyentin amoliyyatin naticasini geyri-gonastbaxs qiymatlondirilmasi t¢un
risk faktorlar (kisi cinsi, gonc yas, qeyri-real gozlontilor, minimal qusurlar, talobkar pasientlor,
tez-tez estetik omaliyyatlar ("carrahi doymazliq", "surgiholics"), yaxinlar1 vo ya ailo Gzvlari ilo
munasibotlordoki aktual problemlor) (Herruer, 2015) geyd olunmusdur, lakin daha yiiksok
tezlikli psixi pozuntularla miisayiot olunan xisusiyyatlara dair heg bir aydiliq yoxdur.

Rekonstruktiv carrahiyys sahasindo, fordi xastoliklor (xargeng, yaniq zodslonmasi) va
ya miidaxilo zonalar1 tez-tez todqiq olunur. Uz vo boyun Xorgongindon oziyyst gokon
pasiyentlorin toxminon Uc¢do birindo depressiya muoyyan olunur, lakin sis prosesi
zodalonmasinin darinliyi ilo depressiyanin nazoragarpmasi arasinda heg bir alags askar edilmir
(Adachi, 2014). Bu pasiyentlor arasinda adaptasiya vo posttravmatik stress pozuntularina,
homgin soxsiyyatin hipoxondrik inkisafi vo alkogoldan sui-istifado (Belovol, 2012) hallarina
rast golinir.

Mualica olunmamis psixi pozuntularin amaliyyatdan sonraki dovriin keyfiyyatino va
muddatina, pasiyentlorin amaliyyatdan momnunluguna, ham psixi, hom do sosial rifahin
pislosmasi riskino tesirini nozoro alaraq, todgiqatgilarin  digqgeti plastik carrahiyys
pasiyentlorinin idars olunmasi ti¢iin fonlorarasi modellorin hazirlanmasina yonaldilmisdir
(Konka, 2016).

Problemin islanma saviyyasi. Hal-hazirda plastik carrahiyys pasiyentlori arasinda psixi
pozuntularin yayilmast Vo nozorogarpmast haqqinda xarici molumatlar var, bu molumatlar
estetik vo rekonstruktiv corrahiyys Gcun Klinik tovsiyalor vo pasiyentin idaroetms
standartlarinin hazirlanmasinda istifado olunur (Bapras The Royal College of Surgeons of
England, 2010; Medical Board of Australia, 2016; Royal College of Surgeons, 2016; Alberta
Health Services, 2017). Plastik carrahiyys pasiyentlorinds klinik tozahurlorin (Medvedev,
2016) va psixi pozuntularin tezliyinin (Skripnikov, 2006) tasvirina hasr olunmus todgigatlar
movcuddur.

Beloliklo, estetik vo rekonstruktiv carrahiyys pasiyentlorinin psixi pozuntularinin
Oyranilmasi vo mugayissli tohlili, homginin plastik carrahiyys klinikasinda pasiyentlorin idaro
edilmasina fanlorarast yanagsmanin inkisafi aktualligini qoruyur.

Tadgiqatin obyekti: plastik-estetik amaliyyat Gictin 23-38 yas haddinds mdiracist



edanlor.

Tadqgiqatin predmeti: plastik-estetik omoliyyat Uclin muraciot edonlorin  6zinu
gavramada yaranan problemlarin miayyan edilmasidir.

Tadgiqatin maqgsadi: plastik-estetik amaliyyat Gicin miraciot edanlarin 6zinlu gavrama
problemlarinin mévcudlugunu vo miisahids edilon psixopatoloji hallar1 miiayyanlasdirmasidir.
Tadqgiqatin metodoloji osaslar1 vo metodlar:: todqiqatin metodoloji osasini miixtolif
aragdirmagilar torofindon aparilan todgigatlara osaslanan elmi odobiyyatin tohlili, 0ziindos
demografik gostoricilori do ehtiva edon zoruri molumatlarin toplanmasi moaqsadilo muollif
torafindon tortib olunan “Moslumat anketi” vo todqiq olunanlarda “Badoni qavrama skalasi”
(P.Sekord, S.Jourard) “Qisa simptom testi” (L.R.Derogatis- adaptasiya: M.Karimova),
“Depressiya reytingi cadvali” (M.Hamilton) metodikalarindan istifade olunmusdur. Toadqigatin
statistik tohlili tigiin SPSS programinda “Chronbach's alpha” (Xronbax alfa etibarliliq doracasi),
“Compare means” (ortalamalarin mioyyan edilmasi), “Regression analysis” (reqressiya
analizi), “Pearson correlation” (Pearson korrelyasiya analizi) vo “Student's t-test” (Studentin
tomsali) istifado edilmisdir.

Tadgiqatin farziyyasi: Todqiqat zamani torafimizdon bir asas vo iki kdmokgi forziyys
olmagla, imumilikds ¢ farziyyas irali stiriilmiisdiir.

Osas forziyya:

- Plastik-estetik omoliyyata miraciot edon soxslordo miisahido edilon psixopatoloji
hallar, onlarda 6zinl gavrama problemlarinin yaranmasina shomiyyatli doracads tosir
gostarir.

Kdmakgi farziyyslor:

-Ugursuz (soxsin 0z gozlontilorino uygun olmayan) plastik-estetik omaliyyat kegiran
soxslordo 0zlnu gavrama problemlorinin artmasi, omoliyyat sonrasi depressiya
saviyyasi ilo shamiyyatli doracads slagalidir.

-Tokrar plastik-estetik omaliyyata miracist edon soxslards 6zuini gavrama problemlori,
ilk dofo plastik-estetik omoliyyata mdiraciot edon soxslora nisbatan shomiyyatli
daracads forglidir.

Tadqiqatin vazifalori: Todqiqatin kegirilmasi isin magsad va vazifalaring, irsli stiriilon
forziyyalors asason agagidaki plana miivafiq olaraq icra edilmisdir:

-Tadqiqat zaman istifados edilocok miivafiq psixodiagnostik metodlar1 tayin etmoak;

- Tadqiq olunan soxslorin cins-yas xiisusiyyatlorini va tadgigat tglin shomiyyatli olan

bozi molumatlar1 (smaliyyata ilk/tokrar miraciat; amaliyyatin ugurlu/ugursuz olmast)

muoyyanlagdirmoak;



- Tadqiq olunan soxslords depressiya saviyyasi vo onun alamatlarini miayyanlosdirmak;

- Tadqiq olunan soxslards psixopatoloji hallarin, onlarda 6ziinii gavrama problemlaring
tosirini tadqiq etmok;

- Toadqiq olunan soxslordo omoliyyatin naticasine asason (ugurlu/ugursuz) depressiya

Saviyyasi va onun slamatlarini tadqiq etmoak;

- Omaliyyatin naticasi ugursuz olan tadqiq olunanlarda depressiya saviyyasi va onun
alamatlarinin, 6zlnu gavrama problemlorinin artmasina tasirini tadgiq etmok;
- 1lk dofo vo tokrar omoliyyata miiraciot edon todgig olunanlarda 6zini gavrama
problemlarini migayisali sokilds todgiq etmok;
- Todqigat zamani aldo edilon molumatlarin keyfiyyat vo kamiyyat tohlilini aparmag;
- Todgigat zamani olds edilon molumatlarin statistik shomiyyatini tayin etmak.
osdirmok ti¢iin asagida gostorilmis miiddealarin hallinin icrast nazards tutulmusdur:

Tadgigatin nazari ahamiyyati: Todqigat isinin nozori hissasinds plastik-estetik
omoaliyyat G¢lin mdiraciat edanlorin 6zlnl gavramada yaranan problemlori tohlil, onlarin
psixoloji xususiyyatlori vo tozahir edon psixoloji slamatlor otrafli izah edilmisdir. Plastik-
estetik omoliyyat (cln miracist edonlorin  psixopatoloji hallarin tadqiqi yollarinin
metodologiyasinin mazmunu vo prosessual komponentlori nozari cohotdon osaslandirilmigdir.
Tadgiqat isinin nozari asasi xarici va yerli adobiyyatlarda olan elmi nozari malumatlara istinad
edir. Elmi-nazori material kimi todqiqat isinin noazori hissasi muxtalif elm saholorinds o
cumladan  klinik psixologiyada nazori material kimi mihzira vo seminarlarda, talimlords
istifads edilo bilor

Tadgigatin praktik ahamiyyati: Todqigat isinin eksperimental tadgigindon alda
olunan naticalari Kklinik psixologiya, psixofiziologiya istigamatinds vo homginin sosial is
sahosindo aragdirma aparan todqiqatgilar praktik vosait kimi istifads eds bilorlor. Homginin tibbi
sahado galisan psixologlar, psixoterapevtlar tarafindon do istifads edilor bilor.

Tadgigatin elmi yeniliyi: Azorbaycanda plastik-estetik amaliyyat Gg¢lin maraciot
edanlarin 6zunu gavrama problemloarinin arasdirilmasi istiqgamatinds elmi islor aparilmamisdir
Vo elmi adobiyyatda somatizasiya, obsessiv-kompulsiv, depressiya, tosvis pozuntusu, fobiyali
tosvis, paranoid diisiinca, psixotizm kimi psixopatoloji hallar arasindaki slageni todgiq edon
aragdirmalar nazoro ¢arpmir. Bu sobobdon is Azorbaycan tciin elmi yenilik hesab edils
bilor.Todqgigat isinin elmi yeniliyindon aldo olunan noticalori galocokds bu istigamat Uzro
todqgiqgat aparan digar todqiqatgilar resurs kimi istifado edoa bilorlor.

Tadqgiqatin aprobasiyasi: dissertasiya isinin mévzusuna uygun olaraq Qarbi Kaspi

Universiteti — ElImi Xabarlor jurnalinin Humanitar elmlor seriyasinda “Plastik-estetik



omoliyyata miraciot edon soxslorin Klinik psixoloji moanzorasi (UOT: 159.9 ; DOI: https/
10.54414/VOXT5728)” movzusunda magals gap edilmisdir.
Isin strukturu: Dissertasiya girisdon, Ui¢ fosildon, notico vo odobiyyat siyahisi vo

slavalardan ibaratdir.



1 FOSIL. ODOBIYYAT iICMALI

1.1.Plastik-estetik amaliyyatin se¢imini tayin edon motivasiya va psixoloji amillor

Hal-hazirda xarici goriintislo olagali doyisikloro meyl psixoloji, sosial, psixopatoloji
saholorin sferasina aiddir. Dayisikliya meylin sobabi, 6z badanini gobul etmokds yaranan
pozuntulardir. Buna gorada pasiyentin plastik amaliyyata olan motivasiyasini anlamaq, har bir
sorguya diferensial yanagsmaga vo mivafiq hall yollarmi toklif etmoays, ham do mimkin
miisayiot olunan psixi pozuntularin patogenezi vo patomorfoz yollarini izlomaya kémok edir
(Didie, 2003; Delinsky, 2005).

Omoliyyatin aparilmasina yonolmis motivasiyalar, daxili vo xarici olmagla, tosnif edilo
bilor. Daxili motivasiyalara, 6zUnu giymatlondirma va 6zuni gabul etma saviyyassini artirmaq
ucun, carrahi amoliyyat istoyi daxildir. Xarici motivasiyalar, omaliyyatin hor hansi bir xarici
moqsads catmaq istayi ilo slagslidir: masalon, yeni romantik minasibatlor qurmaq vo ya
karyerasini yaxsilasdirmagq (Sarver, 2003). Daxili vo xarici motivasiya arasinda aydin bir sarhad
olmasa da, daxili motivasiyali pasiyentlorin plastik corrahiyys yolu ilo hadaflorino ¢atma
ehtimalinin daha yiiksok oldugu diistiniiliir (Sarver, 2008). Digoar torofdon, pasiyentin daxili
motivasiyalarinin olmasi, onun badanindon shamiyyatli naraziligin oldugunu géstarir vo bunun
Kifayot godor nozors g¢arpan olmasi, bazi psixi pozuntularin (dismorfofobiya, depressiya)
(Sobanko, 2015) olamatidir.

Bir ¢ox xarici amillorin, insanin estetik carrahiyays minasibotini formalagdiran tasiri
molumdur. Bunlarin arasinda: media vasitolori (televiziya soulari, realiti soular, reklam,
internetdoki informasiya monbalari), mikro- vo makrososial miihit. Bununla yanasi medianin
"polyar" tosiri haqqinda gostoriglor var: bir torofdon estetik omaliyyatlarin reklami bu
xidmotlora tolobati artirir (Matera, 2015), digar torafdon comiyyatin informasiya mokaninin
estetik corrahiyyonin imkanlar1 vo mévcudlugu barado mesajlarla doymasi plastik corrahlara
maraciot tezliyini azalda bilor. Media vasitolorinin qadinlara tosirinnin daha ¢ox oldugu (Felix,
et al., 2014). miisyyon olunub. Tanislar1 vo yaxinlari arasinda plastik amaliyyata moruz
qalanlarin olmasi, insanin plastik corrahlara miraciot etmos ehtimalin1 artirir (Brown, et al.,
2007).

Estetik carrahiyys t¢lin daxili motivasiya manbalorindon danisarkon, L.T. Baranskayanin
rohbarlik etdiyi bir grup yerli tadgiqat¢inin isini geyd etmok vacibdir.

Onlar estetik carrahiyya pasiyentlorinds ylngul doyar-semantik tohriflordon, elaco do mixtalif
“Man” aspektlori arasinda miioyyan forglordon ibarat olan spesifik soxsiyyat sindromunun

olmasi haqqinda forziyys hazirlayiblar (“Pesokar Mon”, “Sosial Man” va s.). Bu, iyerarxiyanin



Oziiniin dagilmasi olmadan, daxili iyerarxiyanin hoyat sferalar1 arasinda slagslorin pozulmasina
gotirib ¢ixarir (bu, agir psixi pozgunluglar {igiin xarakterikdir). Psixodinamik tarazligin
pozulmasi subyektiv olaraq pasiyent torafindon goriiniisiindon naraziliq kimi qiymatlondirilir,
plastik carrahiyys isa bir middat orijinal tarazligin barpasina sabab ola bilor. Muslliflor bu
pasiyentlordo davranis vo emosional reaksiyalara nozarost soviyyasinin azalmasina, eloco do
prognostik gabiliyyatlorin azalmasina isara edirlor. Bu, situasiya ilo sortlonmis reaksiyanin
ustlinlik toskil etmasine sabab olur vo bu ciir soxslorin tonqidi giymotlondirilmosi affektiv
yukun tesiri altinda horokotlor edildikdon sonra daha olgatan olur (Baranskaya, 2008;
Tataurova, 2008).

Soest hommuolliflorls, 13 il arzinds Norveg yeniyetms qizlarini dyranarak, onlarin 4,9% -
do estetik plastik amoliyyatlar aparildigi bildirdi. Eyni zamanda, bu qrupda, narahatliq vo
depressiya olamotlorinin  nazoragarpmasi, qosdon 06zlino Xxosarot yetirmo vo psixoaktiv
maddslarin (PAM) ganunsuz istifadasi nazarat grupundan xeyli ylksok idi. Bu gostaricilor
plastik carrahlara miraciot etmak vao amoliyyat aparmaq tglin mimkin sabablar kimi gdstara
bilor (Soest, et al, 2011).

Bundan slavs, ham fordi, ham do ictimai 6ztnudark saviyyasi smoliyyat gorarina birbasa
tosir edir (Matera, 2015). Psixoloji sarboastlik vo agiqliq, homg¢inin dindarlq, valideynlorlo yaxst
munasibatlor, 6vladsiz evlilik (qadinlar tiglin) amaliyyat se¢imi ehtimalin1 azaldan amillordir
(Svami, et al., 2009; Milothridis, et al., 2016; Muslu, 2020). Estetik omoliyyat tolobi olan
pasiyentlor 6z badanlorindon naraziligla xarakterizo olunur (bu birbasa badon gorintlsu ilo
alagolidir — 6ziinii subyektiv qavrayis), hoyat keyfiyyatinin agag1 subyektiv qiymotlondirilmasi,
usaqliq va gonclik illarinds satagsmaya moruz galma tacriibasi (Ozgur, et al., 1998; Ching, et al.,
2003; Markey, 2009).

Todqiqatgilar, pasiyentin plastik amoliyyat segmo ehtimalini artiran amillor arasinda
asagidakilar1 qeyd edirlor: qadin cinsi, siqaret cokmo, 6ziinii asag1 qiymatlondirma, hoyatdan
kifayat godor geyri mamnunlug, estetik corrahiyys haqqinda televiziya soularma vo realiti
soulara baxmaga sorf olunan c¢ox vaxt, 6z fiziki coalbediciliyino inam, dindarligin asagi
Saviyyasi, maisat zorakilig1 tacriibasi, yuxu hablari vo ya narahatliq aleyhino dormanlar gobul
etmok tacriibasi, hamginin avvalki il Gglin pahrizdan istifads edarak gokiys nazarst (Schofield,
et al., 2002; Felix, 2014). Miayyan sabablora gora 6zinl giymatlondirmanin azalmasi, isloma
gabiliyyatininn va 6zlino hdrmotin azalmasina sabab olur — birlikds bu amillar plastik amaliyyat
tolob etma ehtimalini artirir (Yin, et al., 2016).

Bir gayda olarag, konkret bir zona vo plastik omoliyyatin novii 6z motivasiya

xususiyyatlorino malikdir. Beloki, pasiyentlorin augment (artiric1)) mammoplastika vo ya



mastopeksiya va ya liposaksiya ilo bagli miiraciatinin asas sobobi seksual naraziliq va aks cinslo
munasibatlords murakkablikdir (Yermolaeva, 2002). ©ksina, rinoplastika tolobi tez-tez daxili
motivasiyalar ilo (6zlina hdrmatin artmasi) (Shulman, 1998) dikta olunur. Bu grup pasiyentlards
psixoloji ¢atinliklorin vo oshval pozuntularinin askarlanmasi ehtimali yiiksokdir (Piromchai,
2011).

Yaslanma oleyhina omoliyyatlarla slagodar miraciot edon pasiyentlor ii¢iin psixoloji yas
bioloji va xronoloji yasdan forqli olduqda yas-iiz dissonans1 vacib olur. Isdoki vo ya ailodoki
vaziyyat sabitliyi tohdid etdikds va adi hoyat torzinin pozulmasi ehtimali oldugda pasiyentlor
tez-tez xarici amillar torafindon radikal kosmetoloji todbirlora (smoliyyata) macbur edilir. 9%
hallarda, amaliyyatin motivasiyasi goriiniisiin "Ana brazust" (gec dogus zamani) goriintiisiind
uygun golmomasidir. Yaglanma oleyhino omoliyyatlarla olagodar olarag, fordi vo ailo
amillorinin tosiri yasla azalir, pesokarlarin xiisusi ¢okisi artir (pesokar ugur gonc goriiniislo
slagoelondirilirss). ifads olunan yas-iiz dissonansi (psixoloji yas bioloji yasdan 10 il v ya daha
¢ox gabaglayir vo ya gerido galir) miisayiat olunan psixopatologiyanin (affektiv pozuntular,
sosial fobiya, asililiq) askarlanmasi, homg¢inin azalmis kritiklik {igiin risk faktorudur
(Belopolskaya, et al., 2012).

Estetik omaliyyat bozi pasiyentlor torofindon depressiyadan ¢ixis yolu kimi gobul edilir
(Leonov, et al., 2005). Digar sosial cahatdon magbul badan doayisikliklari kimi, carrahi diizalis
do sofa vo kegid rituallart ilo olagolondirilir (Polsa, 2011). Eyni zamanda, psixoloji
comiyyatdoki oxsar niimunalor 6ziine zarar veran davranig kimi miioyyan edilir (Polsa, 2010).
Bozi hallarda pasiyentlor psixoloji problemi badanin har hansi bir sahasini dlizoldorok simvolik
olaraq "amaliyyatdan sonraki hoyatda onlar1 gozlayan badboxt kegmisi kasarak™ hall edirlor.
Bozi pasiyentlor hoyatlarinda bas veranlorlo bagl yalan giinahkarliq (masalon, sevilon birinin
olim0 vo s.) hiss edirlor. Bu voziyystdo pasiyent sanki 6zuni qurban verir vo belaliklo
narahatligin 6hdssindon golmoys, "giinahim1 yumaga" calisir. Rahatliq olmadiqda vo ya
omoliyyatin effekti qisamiiddatli olduqda, pasiyent dofolorlo plastik corrahin xidmatlorineg
maraciot edo bilor (Mixailov, et al., 2007).

Fiziki vo psixi asililigin klinik alamatlorinin meydana galmasindon ovval asililigin
formalagsmas1 morhoalalorindon biri asililiq davranisidir — deviant davranig formasi (Levin,
2008). Estetik amoaliyyat, badon modifikasiyasina caziba ilo yanasi, kimyavi olmayan asililigin
asasini togkil edon davranis modelina gevrils bilor (Egorov, 2005).

1.1.1. Plastik-estetik amoliyyata muracist edon soxslorin klinik psixoloji manzarasi

Plastik omoliyyat kecirmis pasiyentlorin  soXsiyyat-psixoloji  xarakteristikalarinin

Oyronilmasi bir sira xiisusiyyatlor agkar etmisdir. Eyni zamanda, estetik vo rekonstruktiv

10



carrahiyys pasiyentlori arasinda psixososial gostaricilori moagsadli sokilde miigayiss edon az
sayda todgigat var.

Estetik coarrahiyyo pasiyentlori 6z goriiniislorindon narahathigin artmasi ilo xarakterizo
olunur ki, bu da bazi hallarda uygunlasmayan davranis niimunalarina sabab olur (Taylor, et al.,
2005). Masalan, plastik amaliyyata miracist edon dismorfofobiyasi olan pasiyentlords, badon
goriintiisii pozuntularina vo xarici goriiniiso diqget, dismorfofobiyasi olan, lakin corrahi yardim
Istomayanlara nisbaton daha aydin idi (Callaghan, 2011).

Estetik coarrahiyys pasiyentlori grupunda o6zlnuidorketms saviyyalorini arasdirarkan,
yuksok 0ziinlidorketma saviyyolorinin Umumilikdo asagi stres, narahatliq vo depressiya ilo
uygunlugu gostarilir (Valikhani, Goodarzi, 2017).

Mixtalif psixodiagnostik metodikalarin totbiginin naticolori gostorir ki, pasiyentlorin
17,1%-don 37,6%-o (qadmlar dstiinliik togkil edir, 80%-dan ¢ox) godari, aktual psixoloji vo
amoliyyatdan sonraki uygunlagma ¢atinliklorinin olmasi ils slagadar, «risk» grupunu toskil edir
(Tataurova va s., 2008). Bu cur pasiyentlor, bir gayda olaraq, amoliyyatdan sonraki 6ziinii
dorketmoda vo sonraki goriiniis doyisikliklorine uygunlagsmaqda catinlik gakirlor.

Kosmetik gusuru minimal olan va 6z istayi ilo amaliyyat olunan pasiyentlorin xarakterik
soxsiyyat xususiyystlori agagidakilar idi: iinsiyyat ¢atinliyi, 0zlinoqapanma, siibhoa ilo yanasma,
toraddid etmok, impulsivlik, gorginlik, tosir altina diisma, giinahkarliq hissi. Miiayina olunanlar
arasinda bu tozahirlorin yayilmasi, onlar ii¢lin goriiniisiin, fiziki calbediciliyin bdyuk
shamiyyati ila alagalondirildi. Belo pasiyentlor tigiin, kosmetik ¢atismazliq haqqinda fikirlarin
olmast sobobindon, basqalari ilo tomasin 6zii do travmatik bir amil rolunu oynadi (Skripnikov,
2006). Estetik corrahiyys pasiyentlords, sosial narahatligin yiiksok saviyyalari (Meningaud, et
al., 2001), amaliyyatdan 9 ay sonra bels (Meningaud, et al., 2003) mlayyan edilmisdir.

Minnesota multifaktorlu soxsiyyst anketindon (MMPI) istifado olunaraq, estetik plastik
omoliyyat keciron pasiyentlor qrupunun todqiqi aparildi. Nozarat grupu ilo migayisado
hipoxondriya, depressiya, davranis pozuntulari, isteriya, paranoya, hipomaniya skalalaria goro
giymotlorin artmasi qeyd edildi. Asagidaki soxsiyyat xususiyyatlori askar edilmisdir: sosial
introversiya, tonhaliga meyl, utancaqliq, isterik cizgilor (Lydiatt, et al., 2009).

Rekonstruktiv carrahiyys pasiyentlori ti¢lin nevrotizm saviyyasinin artmasi xarakterikdir
(Juhl, et al., 2017). Xastaliyin davam muiiddati vo agirligi, pasiyentlorin dstiinltik verdiyi koping
strategiyalarinin se¢imina oshomiyyatli daracads tosir gosterir. Basqa sozla, Xastalik na gador
uzun vo agir olarsa, pasiyentlor daha tez - tez qeyri adaptiv kopinq strategiyalarina miiraciot
edirlor va emosional sixint1 daha nazaragarpacaq olur (Heim, et al., 1998).

Dos xargangindan aziyyat ¢okan pasiyentlarinin bir qrupu tadqiq olundu. Asagidaki

11



migayise qruplari vurgulanir: plastika olmadan, total mastektomiya edilon pasiyentlar;
birmomentli rekonstruktiv omaliyyat kegiron pasiyentlar; organ goruyucu muialicays maruz
galan pasiyentlor; nazarot qrupu. Psixoloji rifahin subyektiv soviyyasini gqiymotlondirarkon
ohomiyyatli forglor oldo edilmadi. Rekonstruktiv mammoplastika kegirmis pasiyentlords
seksual mamnuniyyat saviyyasi xeyli ylksok idi.

Mammoplastika oamsliyyati aparilan (estetik rekonstruktiv carrahiyys qrupu va nozarot
grupuu muqayisoe edildi) pasiyentlor grupunda mdigayisali arasdirmada zamani asagidaki
naticalar tapildi. Dos xargangi ils alagsli, birmomentli rekonstruktiv mammoplastika keciran
pasiyentlords, hayat keyfiyyati, 6zlino hérmat va seksuual calbedicilik saviyyasi, homginin sid
vazilorinin goériiniisinden mamnunlug, nazarat qrupundan (saglam, omoliyyat kegirmayan)
forglonmadiyi g0storilmisdir. Eyni zamanda, estetik mammoplastika kegiron pasiyentlor
yuxarida gostarilon butlin magamlarda daha asagi gostaricilara sahib idilar va ikincil va ya vaxti
toxira salinmis rekonstruktiv mammoplastika pasiyentlarindan farglonmirdilor (Duraes, 2016).

Pasiyentin psixi pozuntusunun olmasi, plastik omoliyyatlar tgiin mitlog bir oks gostoris
olmasa da, adabiyyat malumatlara gors asas Xastaliyin gedisatina vo nazoragarpmasing tasiri
ziddiyyatlidir.

Bozi hallarda (masalon, otoplastika halinda) kegirilmis amaliyyat badonin gavranilmasina
Vo narahatliq soviyyasino davamli miisbot tosir gostorir (Kurt Ozkaya, et al., 2020). Bununla
birlikda, oksar hallarda, sosial fealiyyatds miivaqgoti yaxsilasma, 6ziina hdrmot saviyyasinin
artmasit ilo yanasi, plastik omoliyyatdan sonra psixi pozuntular 6z aktualligini qoruyur
(Ercolani, et al., 1999; Phillips, 2002; Medvedev, 2011). Qeyd olunur ki, aktual psixotrop
mualica alan pasiyentlor prosedurun naticalorini daha yiiksak giymatlondirirlor (Correia-sa, et
al., 2017).

Plastik amaliyyatin, pasiyentin psixi va psixoloji vaziyyatina tasirinin muizakirasi zamani,
dismorfofobiya ayrica olaraq forglondirilir. Adaton, amaliyyat pasiyentin hayat keyfiyyatina,
yalmz qisa miiddoto misboat tosir gostorir, vo ya osas simptomatikalarin koskinlosmasi
sababindan onu pislagdirir (Crerand, 2006). Aparilan arasdirma gostorir ki, ylngul vo orta
doracali dismorfofobik (qeyri psixotik) simptomatikasi olan pasiyentlords, plastik carrahiyys,
hoyat keyfiyyatinin subyektiv qiymotlondirilmosine davamli miisbat tasir gostormoklo yanasi,
psixopatoloji simptomatikanin azalmasina sabob ola bilor (Furnham, Levitas, 2012). Sonuncu
iddia, dismorfofobiyanin &yronilmasi sahasindo, aparici miitoxassislor torofindon tongid
edilmisdir (Crerand, et al., 2014).

Psixiatrik deyil, yalniz kosmetoloji miialica alan, dismorfofobiyali pasiyentlorin 83%-nin

psixi vaziyystinds ya pislosmo vo ya doyisiklik olmamasi miisahids edildi (Phillips, Diaz,
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1997). Plastik omoliyyatin noaticolorindon naraziliq dismorfofobiyadan oziyyat ¢okan
pasiyentlor arasinda genis yayilib, bu da gismon amoliyyatdan sisirdilmis vo hatta qeyri-real
gozlontilorlo  olagelondirilo  bilor  (de  Brito, et al.,, 2019). Bu, badon
dismorfofobiyasi/dismorfomaniyast olan pasiyentlorin 6zbasina korrektoedici coarrahi
manipulyasiya etmoys c¢alismalarmna sabob ola bilor (Sarver, Polonsky, 2016). Bu clr
naraziligin noaticasi, Xostoliyin gedisatinin agirlagsmasi, intihar hallar1 (Korkina, 1984;
Snezhnevski, 1985; Kaplan, et al., 1994), mialico edan hokima qarsi aqressiv vo mibahisali
davranig (Phillips, Dufresne, 2002; Shridharani, et al., 2010; Sweis, et al., 2017) ola bilar.

Bu giin, plastik amaliyyatin naticasini giymotlondirmok {glin vacib bir amil, pasiyentin
subyektiv mamnuniyyatidir (Cook, et al., 2006). Bu gostarici badon sxeminin pozuntular ilo
Vo 0zUnl gobul etmamoak saviyyasi ilo six baglhidir (Mattei, 2015) va cinsdan va yasdan az
asilidir (Mellor, et al., 2010). Yoni, badon sxeminin pozulmasi no godor aydin olarsa, estetik
prosedurlardan subyektiv momnunlug daha az olur (Sarver, Spitzer, 2012). Eyni zamanda,
miisayiot olunan psixi pozuntular, eloca do psixososial sahadoki pozuntular, pasiyentin plastik
amoaliyyatin naticasini qiymatlondirmasine monfi tosir gostorir (Soest, et al., 2011). Pasiyentin
amoaliyyati gqonastboxs giymatlondirmamasi asagidaki risk faktorlari ilo vurgulanir: kisi cinsi,
gonc yas, qeyri-real gozlontilor, minimal qusurlar, tolobkar pasiyentlor, tez-tez estetik
omoliyyatlar ("corrahi doymazliq", "surgiholics"), yaxinlari vo ya ailo Uzvlarinins
munasibatlordaki aktual problemlor (Herruer, et al., 2015).

Bir gayda olaraqg, reduksion mammoplastika omoliyyati kecirmis pasiyentlor omoliyyatin
naticalorindon daha ¢ox razidirlar (Blomgqvist, et al., 2010). Tezlik baximindan ikinci yerda:
blefaroplastika, dorinin lazerlo yenilonmasi, Uziin dairavi liftingi (Hessler, et al., 2010; Sinno,
et al., 2015). 53 nofardon ibarat niimuns qrupunda aparilan arasdirmada asagidakilar gostarildi.
Omoliyyatin naticasinin yuksok giymatlondirilmasi, daha boyiik yas, eloco do moveud affektiv
pozuntularin aktual adekvat miialicasi ilo olagalondirilir. Eyni zamanda, omaliyyatin
naticalarinin subyektiv giymotlondirilmasi ilo asagidak: amillor: cinsi, irqi, tohsili, ailo voziyyati
(bosanma daxil olmaqla), usaqlarin va isinin olmasi, koniilliilik faaliyyati, kegmisdo depressiya
vaziyyati, avvalki plastik corrahiyys tocrubssi, eloco do plastik omaliyyat kegirmis taniglarin
olmasi vo yaxinlarinin fikirlori (Hessler, et al., 2010) arasinda heg bir alags tapilmadi.

Oksar hallarda, plastik omaliyyatdan sonra, pasiyentlords 6zlino hérmatin subyektiv artima,
emosional vaziyyatin, hayat keyfiyyatinin subyektiv saviyyasinin vo hatta mioyyan doracodo
sosial foaliyyotin yaxsilagsmasi miisahido olunur (Belovol, 2010; Rankin, et al., 1998;
Honigman, et al., 2004; Bensoussan, et al., 2014; Morselli, et al., 2016).

Qeyd etmok lazimdir ki, miixtalif tadgigatlarda hoyat keyfiyyatinin forgli komponentlori
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giymatlondirilirdi va bu giymatlondirmads forgli alotlordon istifads edilirdi. Bu baximdan, bazi
muolliflor pasiyentlorin hoyat keyfiyyatinds shomiyyatli doyisikliklorin olmadigini (xiisusan do
badan gavrayisinda yaxsilagsma olmadigini) bildirirlor (Sarver, et al., 2008). Estetik corrahiyys
klinikasinin ~ pasiyentlorini ~ 0yronorkon, {mumi saglamligin  davamli  subyektiv
giymatlondirilmasi ilo yanasi, alti aydan sonra xarici gorliniis momnuniyyatinin tadrican
azalmasi qeyd edildi. Pasiyentlorin oksariyyati amasliyyatin naticasinden momnun qalir, bununla
yanas1 pasiyentlorin 85% -don ¢oxu vaxt kec¢dikdon sonra tokrar omaliyyat kegirir (Sarver, et
al., 2011).

Rekonstruktiv coarrahiyys zamani, amaliyyat oksor hallarda pasiyentin hayat keyfiyyatinin
ohomiyyatli daracads yaxsilagsmasina, hamginin 6ziina hdrmat vo bodon sxeminin barpasi ilo
olagodar, soxsiyyatlorarasi miinasibotlor (sosial garsiligli alage, intim hayat, is) sahasinds
yaxsilagsmaya sabob olur (Cook, et al., 2006; Trejo-Ochoa, et al., 2013; Klifto, et al., 2020),
(Soest, et al., 2009; Wachter, et al., 2020). Rekonstruktiv amaliyyatlar depressiyanin qarsisinin
alinmas1 metodu hesab olunur (Veiga, et al., 2010). Pasiyentlorin sosial-igtisadi voziyyati hayat
keyfiyyati saviyyasi ilo misbat slagslondirilir (Ie N. K. et al., 2020). Xroniki agr1 sindromu
hoyat keyfiyyatinin subyektiv giymatlondirilmasine manfi tasir gdsterir, gadinlar bu tasirs daha
hassasdirlar (Linsen, et al., 2009).

Zodolonmis toxumalarin funksiyast vo estetikasi no godar tez borpa olunarsa, pasiyentin
psixi pozuntu riski bir o godor az olar (Dean, et al., 2016). Dds xargongindon aziyyat gokan,
birmomentli rekonstruktiv mammoplastika amaliyyati kegiron pasiyentlor, toXiro salinmisg
mammoplastika pasiyentlori ilo mlgayisadoa, daha yiuksak badon mamnuniyyati ilo yanasi, daha
az fosadlar faizino vo daha yiiksok komplayenss (tez-tez corrah miayinasindon kegirlor) malik
idilor (Stein, et al., 2020). Qeyd etmak lazimdir ki, erkan rekonstruktiv morholods, zodalonmis
organin funksiyasi hols borpa olunmadig1 hallarda belo, affektiv gostoricilorin yaxsilagdiriimast
hesabina, hoyat keyfiyyatinin subyektiv saviyyasi artir (Yang, et al., 2014). Galocokds organin
Uzvi va sosial funksiyasinin barpast mithiim rol oynayir (Yang, et al., 2014), bu zaman carrahi
mudaxilonin nGvil va pasiyentin miisayiotedici terapiyaya munasibati vacib rol oynayir (Yang,
et al., 2016). Bununla birlikda, nevrotizm skalasi tizro (NEO - FFI anketi) yuksak saviyyanin
olmasi halinda, birmomentli rekonstruktiv omaliyyatlardan ¢okinmok tévsiya olunur (Juhl, et
al., 2017). A. P. Dudareva, arasdirmasinda, iiz bolgasinds toxiro salinmis rekonstruktiv
omoliyyatlarin birmomentli ilo muqayisadas, pasiyentlorin psixi voziyyatino nisbaton daha
musbat tasir gostardiyi gonastina galdi (Dudareva, 2009).

Son zamanlar aparilan todgiqgatlarda, iz bolgesinds rekonstruktiv amaliyyatdan sonra

pasiyentlorin hayat keyfiyyotinin orta hesabla 25% artdigi miioyyon olundu. ©maliyyatdan
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sonra kisilorin hoyat keyfiyysti gqadinlara nisboton daha yiksokdir (bu da gadinlarin xarici
goriiniisiing, XUsusan do zlina olan daha yiksak talablori ila alagali ola bilar). Rekonstruktiv
omoaliyyatin hayat keyfiyyatino on yaxsi tosiri islomayan, yuxari yas qrupunun (60-74 yas)
pasiyentlorinds geyd edildi (Peskov, Gurevich, 2016).

1.2. Psixi pozuntularin 6ziinii gavrama problemina tasiri

Psixoloji adobiyyat molumatlarina gors, estetik carrahiyys pasiyentlori arasinda toxminan
70% - do psixi pozuntulari askar edilir va i¢ds biri carrahla slags qurarkan psixotrop terapiya
(Gmumiyyatlo antidepresantlar vo anksiolitiklor) alir (Sarver, et al., 2016; Davison, et al., 2017).
Problem onunla doarinlosir ki, miialico olunmayan psixi pozuntular amoliyyat naticalarinin
subyektiv giymatlondirilmasine monfi tasir gostarir (Phillips, Dufresne, 2022).

Pasiyentlorin "problemli” dostasi arasinda tez-tez narsisist, histrion, sarhod vo obsesiv-
kompulsiv soxsiyyat pozuntusu (Napoleon, 2013), narahatliq vo depresiv xastaliklar (Schvitzer,
et al., 2015), dismorfofobiya (Crerand, et al., 2016) kimi hallara rast galinir.

Bundan olave, bozi todgigatlar klinik cahatdon muoyyan edilmis depressiya, soxsiyyot
pozuntular1 vo psixozlart olan pasiyentlords, aparilan amaliyyatin psixososial foaliyyatin
shamiyyatli daracads pislosmasina sobab ola bilacayini bildirir (Haraldsson, 2019; Andretto
Amodeo, 2017).

Xiisusi halda, miisayiat olunan depressiya, badanin immun midafiasini shomiyyatli
daracada zaiflodon pro va antiiltihab sitokinlor balansinin pozulmasina sabab olur (Sutcigil, et
al., 2017).

"Pis bir qapali daira" meydana ¢ixir: xroniki iltihab depressiyanin inkisafina komok edo
bilocayi kimi, depressiya da somatik bir xastaliys sobab ola bilar (Veltischev, 2013).

Kegmisdoki aktual psixi pozuntularin vo ya psixopatologiyanin omoliyyatdan sonraki
agirlagmalar riskini artirdigi vo omoaliyyatdan sonraki borpa muddostini uzatdigina dair
gostarislor do var (Rankin, Borah, 2014).

Omoliyyatdan ovvolki dovrdo, estetik corrahiyys klinikasinda pasiyentlorin toxminon
yarisinda depressiya bag verir vo depressiv shval-ruhiyys badanin digar bdlgalorinds amaliyyat
tolobi olan pasiyentloro migayisads, artan (augmentasion) mammoplastika tolobi olan
pasiyentlordo daha ¢ox rast galinir (Sarver, et al., 2018). Estetik corrahiyya pasiyentlorinin psixi
vaziyyatinin @yronilmasinds toplanmis tocriibays baxmayarag, muxtalif vo he¢ do homiso
uygunlagmayan naticalor movcuddur.

Belaliklo, V. E. Medvedev vo hamkarlari todqiqatlarinda qeyd etdilor ki, goriiniisii

duzaltmok Uc¢ln hokimlors muraciot edon pasiyentlor arasinda narahatliq vo depresiv
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xastaliklorin tezliyi, tibbin digar sahalari ilo migayisads va bltévlikds populyasiyada (depresiv
Vo narahatliq pozuntularinin miiayyon formalari ti¢lin) miiqayiso oluna bilir (Medvedev, 2021).

Pasiyentlor arasinda narahatliq vo depressiya soviyyslorinin dogiq mugayisesinds
rinoplastika zamani, estetik vo rekonstruktiv carrahiyys qruplari arasinda heg bir forq tapilmadi
(xostoxana hoyacan vo depressiya skalasindan istifads edildi, XHDS) (Kucur, 2016). Digar
todqgigatlarda, omoliyyatdan ovvalki ddvrdo giymatlondirma, rekonstruktiv carrahiyys
pasiyentlorindan forgli olaraq estetik corrahiyys pasiyentlori arasinda daha yiiksok bir narahatliq
saviyyasini toyin etdi (Spiclberger skalasina goro soxsi narahatliq; situasiya narahatligi
gostaricilorinds heg bir forq tapilmadi) (Sonmez, et al., 2015).

Bir sira todqiqatlar gostorir ki, estetik corrahiyys pasiyentlori arasinda nevrotik spektr
pozuntularina 20-30% hallarda rast galinir, o climlodon gida davranisinin pozulmasi, obsessiv-
kompulsiv pozuntu (OKP), hipoxondrik pozuntu, sosiofobiya (Honigman, et al., 2014;
Medvedev, et al., 2011). Estetik corrahiyys pasiyentlori arasinda rast goalinan daha bir psixi
pozuntu qrupu soxsiyyst pozuntularidir. Narsistik soxsiyyot pozuntusu estetik carrahiyys
pasiyentlori arasinda, xiisuson da cavanlasdirici prosedurlara talobati olan soxslords yayilmisdir
(Dunofsky, 2017). Estetik carrahiyys pasiyentlori arasinda sarhad soxsiyyst pozuntusunun
yayilmast 9%-don ¢oxdur (Sarver, et al., 2018). Bozi todqiqatgilar ehtimal edirlor ki, estetik
omoaliyyatlara munasibotdo «doymayan» adlandirilan pasiyentlorin oksariyystinds sarhad
soxsiyyat pozuntusu askar olunur (Knorr, et al., 2017; Groenman, Sauer, 2023). Bu ciir
pasiyentlor tez-tez omoliyyatin naticalorindon momnun deyillar, buna gora plastik carraha
tokrar-tokrar miiraciot edirlor (Ambro, Parlag, 2018; Davis, Bublik, 2018). Sarhad soxsiyyat
pozuntusu olan estetik carrahiyya pasiyentlorinin asas xususiyyatlori mioyyan olunmusdur
(Morioka, Ohkubo, 2014). Tasvir olunan pasiyentlor t¢tin 6zlino zorar verici horokotlor
xarakterikdir, pirsing, tatu hallarina tez-tez rast golinir, intihar risklori artir (8-10% - o godor)
(Hayashi, et al., 2017).

Omoliyyatdan ovvalki dovrds nozoragarpacaq narahatliq, omoliyyatdan sonra asagidaki
agirlasmalara sobob ola bilor: panik hiicum, zadsalonmadan sonraki stres pozuntusu, davamli
narahatliq voziyyati (on azi1 4 hafto), streso kaskin reaksiya (B. J. F. et al., 2016). Belo hallarda,
carrahi omaliyyat Kklinik olarag mioayyon edilmis psixopatoloji simptomatikanin inkisafina
sobob olan "son damla” olur.

Oksino, rekonstruktiv omoliyyatlar aparilarkon, xarici goriiniisiin ilkin qiisurlar
(zodalonmonin naticalari, sis v s.) pasiyentlor Ggln psixizodalonma hali olur. Bu zaman
rekonstruktiv omoliyyat, reaktiv sortlor do daxil olmagla psixi xostaliklorin mualicasi vo

garsisinin alinmasi iisullarindan birino gevrilir. Umumilikdo gobul olunur Ki, erken aparilan
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rekonstruktiv amoliyyat pasiyentlorin psixososial gostoricilorini yaxsilagdirir vo ya onlarin
halinin pislagsmasina sabob olmur (xususilo kaskin zadslonmalar halinda) (Bertolini, et al., 2020;
Al Bayati, et al., 2020; Wachter, et al., 2020). Lakin, bazi tadgigatlarda, sid vozisi xarg¢angi ilo
bagli amoaliyyat olunan pasiyentlor arasinda, sonraki plastika vo ya plastikasiz hallarinda,
depressiya saviyyalorinds heg bir forq tapilmamisdir (Medeiros, et al., 2020).

Yerli todgiqatgilarin, rekonstruktiv amaliyyatin toXirs salindigi taqdirda, psixo-emosional
vaziyyata daha alverisli tosiri oldugu barado molumatlart mévcuddur. Zadalonmadon sonra, an
qisa miiddatda, rekonstruktiv omaliyyatin yerina yetirilmasi zamani, psixi voziyyatin pislosmasi
riskinin artmasi askar edilmisdir (Dudareva, 2019).

Depresiv simptomatika on ¢ox plastik corrahiyyo pasiyentlorindo geyds alinir vo
todgiqateilarin digqatini ¢okir. UST-nin hesablamalarina géra, depressiya tez-tez agir somatik
hallar1 miigsayiot edon, genis yayilmis bir xastalikdir (Mathers, et al., 2016). Aragsdirmalara gora,
depressiya imumiyyatlo genetik faktorlar, stresli vaziyyatlor, sosial tazyiq va ya har (i¢ faktorun
birgs tohriki ilo yaranir (Lima, et al., 2014; Scorza, et al., 2015). Depresiv sindrom rekonstruktiv
carrahiyyo pasiyentlori arasinda, xiisuson do reaktiv hallar ¢orgivosinds genis yayilmigdir (F43
XBT - 10) (Sukhoparova, Sapovalov, 2019). Miisahido olunan hallarin 22%-do depressiv
simptomatikalar, onu tohrik edan xastaliyin mualicasinin bitmosindon uzun middot sonra agkar
edilir (Kanatasa, et al., 2012). Cox zaman, depressiyanin diagnozu qoyulmuur vo Xastolik
mualica olunmamis qalir (Leuve, et al., 2020; Katz, et al., 2014). ©hval pozuntular1 ils bagli,
sikayotlori olan vo klinik cohotdon miayyan edilmis psixopatoloji simptomatikalart askar
olunan, rekonstruktiv carrahiyys pasiyentlorinin yalniz 20%-i ixtisaslagdirilmis miialico alir
(Piccinelli, et al., 2019). Aktual depressiyanin olmasi, asas xastaliyin prognozunun verilmasini
pislosdirir (Adachi, et al., 2012). Miisayiot edici depresiv simptomatikanin olmasi, xar¢ang
xastaliyyindan aziyyat ¢okan pasiyentlorin arasinda 6liim hallarinin saymi artirir (Satin, et al.,
2019). Bozi todgigatlarda, omoliyyatdan sonra depressiyanin inkisafina sobob ola bilacak,
omaliyyatqabag risk faktorlar1 vurgulanir (Helgeson, et al., 2014; Graves, et al., 2017; Lo, et
al., 2020; Hyphantis, et al., 2021; Schleife, et al., 2022; Mystakidou, et al., 2013; Iwatani, et al.,
2013).

Rekonstruktiv carrahiyys klinikasinin pasiyentlori ii¢iin asagidaki psixi pozuntular
xarakterikdir: depressiya, hipoxondriya, narahatlig-fobik simptomatikalar, shvali pislogdiron
mdovzulu obsesiv-kompulsiv pozuntular, adaptasiya pozuntulari (zadalonmadan avval stress hali
Vo basqalari), alkoqolizm (Stellmach, 1981; Sukhoparova, Sapovalov, 2019; Sihirbaz, et al.,
2013).

Horbi miinaqisods istirak edon va yaralanan pasiyentlarin 6yranilmasi zamani, yas
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forglorinin olmasi geyd edildi. 20-30 yasl pasiyentlor arasinda, doyiis sahasini tork etmokda
daha ¢ox Oziinii glinahkar sayanlar agkar edildi. Bir qodar yaslh pasiyentlor arasinda depressiya,
stres saviyyasinin artmasi, evo qayitmaq qorxusu (Ghantous, et al., 2020) hallar1 miiayyan
olundu.

Bizim todqgigatimizda, rekonstruktiv carrahiyys grupunun oksor respondentlori, Gz vo
boyun nahiyasinin corrahi vo onkoloji Xostoliklorindan oziyyat cokirdilor. Uz soxsiyyat
identifikasiyasi ilo olagali asas anatomik struukturdur (Hern, et al., 2022). Bas vo boyun
bdlgasinin xargangi an zadali xargong ndvlarindan hesab olunur (Hammerlid, et al., 2019; Ren,
et al., 2020). Boyiik depresiv epizodun yayilmasi, biitiin hallarin 15-50% - ni toskil edir
(Lydiatt, et al., 2019). Uz bélgesinin xargengi pasiyentlorinin, daha yiiksok intihar risklorino
malik oldugu gostarilir (Misono, et al., 2018). Uz zodalari olan pasiyentlorin taxminan tigdo biri
barpa amaliyyatlarinin naticalorinden narazi qalir - ¢ox vaxt konardan qinanma tozahdirlarinin
olmmasi sababindan (Bradbury, et al., 2016). Bu qrup pasiyentlords, depresiv simptomatikalar,
onkoloji mialicanin bittin marhalalarinds askar edilir (Haisfield-qurd, et al., 2019) vo aparilmig
mualicadan sonra, dord ilo godor davam edir (Helgeson, et al., 2014; Holland, et al., 2015;
Hinnen, et al., 2018; Henselmans, et al., 2016). Depressiyaya minasibatdo an riskli vaxt,
diagnozun toasdiglonmasindon sonraki dovrdiir (toxminon alti aya qodor) (Adachi, 2014).
Omoliyyatdan ovvolki dovrdo depresiv simptomatikalarin olmasi, omoliyyatdan sonra
depressiyanin inkisaf sansini artirir (Leuve, et al., 2011).

Umumi populyasiyada va rekonstruktiv corrahiyys pasiyentlori arasinda sizofreniyanin
(F20 -XBT-10) yayilmas1 0,85-1%, estetik carrahiya pasiyentlori arasinda 4,1% — dir. Estetik
omoaliyyat Ugiin mdraciat edon vo tosdiglonmis psixi pozuntusu olan pasiyentlor arasinda
sizofreniya hallar1 8,6% - dir (Ishigooka, et al., 2018). Rekonstruktiv carrahiyys pasiyentlori
arasinda sizofreniyanin yayilmasinin iimumi populyasiya gostaricilari ilo migayiss oluna bilor.

Plastik, rekonstruktiv va plastik carrahiyys sahasinds calisan tibb isgilori plastik corrahiyys
axtaran xastalorin badon goriiniisii vo 6zUnl gavrama Saviyyasini tayin etmolari son daracs
vacibdir. Bodon goriiniisiiniin pislogsmasi vo 6ziinli qgavramnin asagi olmasi sabobindan plastik
omoaliyyat kegirmok istayan xastolor ticiin tibb is¢ilari rahbarlik vo maslohat vermalidirlor. Bu,
tohrif olunmus badon goriiniisii olan vo 6ziinii gavramasi agsagi olan xostolorin plastik omaliyyat
kecirmok istomolarinin sobablorini arasdirmaq i¢iin psixiatrik klinikalara yonoaldilmasidir.
Xaostolor adekvat psixoloji dostok aldigdan sonra plastik omoliyyat Ggln yenidon
giymatlondirilmali, xasto, ailasi, plastik carrahiyya vo psixiatrik qrup birgs gorar vermoalidir .

Butlin dunyada kosmetik moagsodli estetik mudaxilalors miracist edonlorin say1 giinii-

gundan artarkon, bu amoaliyyatlar1 etdiron soxslorin yaslar1 getdikco asagi diisiir. Estetik
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mudaxilalorlo alagali bu artirm, hom do psixoloji faktorlarin miiayyanlosdirilmasine marag
dogurmusdur. Fiziki goriinliso daha ¢ox psixoloji investisiya etmok vo mediada togdim edilon
g0zollik mesajlart estetik miidaxilalordoki populyarligi artirsa da, badon momnuniyatsizliyi,
estetik midaxilalalora miracist etmokls slagsli asas manavi amilidir (Swami, 2019: 316). Bir
¢ox arasdirmalar, badon mamnuniyatsizliyinin, plastik carrahiyyays miracist etms gorarinin
artmasina sabob oldugunu gostarir. (Masalon: Callaghan et al., 2011, s. 271; Swami, 2019: 317).
Badon  momnuniyatsizliyi yasayan insanlar estetik miidaxilalor vasitasilo monavi rifah
axtarisinda olur ya da onlar bu harokstlordon mibarizs strategiyasi kimi istifads eda bilarlor.
Oziinii gqavrama insanlarin estetik omaliyyat kegirtmok istoyi ilo olageli basqa bir miihiim
amildir. Asagi 0ziinii qavrama ilo estetik mudaxiloloro Ustlinlik verms arasinda neqativ
istigamatda gicli bir minasibat oldugu miiayyan edilmisdir (Von Soest et al., 2019: 1242;
Furnham vo Levitas, 2012: 49, Farshidfar et al., 2013: 239). Miosyyan edilmisdir ki, 6ziinii
gavrama hom estetik mudaxilalora miraciat etmokls birbasa baglidir, ham da dolay1 yolla badon
qavrayigina tasir etmoklo plastik carrahiyys zamani miisyyanedici amildir. (Von Soest va
basqalari, 2016: 53). Miibarizo strategiyalar1 stresin tosirini azaltmaq tgln otraf mdhitlo
harmoniyani artiran mithiim bir mexanizmidir. Hor hans1 bir uygunsuz vaziyyatds oldugu kimi,
insanlar badon qavrayislari ilo olagali disharmoniya va ya stresli bir voziyyat yasadiglart zaman
muxtalif mubarizs tisullarindan istifado etmaya meyllidirlor. Bodon goriiniisii ilo bagli stress vo
disharmoniya oldugda, muxtalif mibarizs strategiyalari istifads olunur. Bu strategiyalar bazan
disharmoniyan1 aradan qaldiraraq insan ugun funksional ola bilsa do, bozon monfi naticalora
sobab ola bilor. Ganclik dovrii, soxsiyyatin va onun on vacib hissalorindon biri olan badon
goriiniisiinlin formalasdig1 inkisaf dovrii olaraq, yeniyetmoaliyin davamidir. Bu arasdirmalarda
moqsad, 6zUnu gqavrama va geyri carrahi estetik mudaxilalor arasindaki alags asasinnda, badan
goriinligiiniin  korreksiyasininn pozitiv mantigi gobulunun  rolunu dyronmok idi. Ganclar
Uzoarindo aparilan bu arasdirmada pozitiv mantiqi gobul strategiyasinin 6ziiniy qavrama vo geyri
corrahi estetik mudaxilolor arasindaki olagoads formalasdirici rol oynadigi gostorilmisdir.
Yuksok saviyyado pozitiv montigi gobul strategiyasindan istifado edon insanlarda 6ziind
gavrama vo geyri corrahi estetik muidaxilo arasindaki slagonin zsiflodiyi askar edilmisdir. Digor
torofdon, goriiniisii vo 6ziinii qavramani yaxsilasdirmaq strategiyasi ilo geyri carrahi estetik
mudaxilalor arasinda noazoragarpacaq slagolor askar edilmisdir. Bu arasdirmalar gostarir Ki,
0z0nl gavrama va negativ badan goriiniisii ilo mibarizs strategiyalari estetik miidaxilani tatbiq
edorkon risk faktorlar1 va qoruyucu amillor ola bilar.

Oziinii gavrama insanin ohval-ruhiyyssino vo davramslarina tosir edon on mihim

amillordon biridir. Bu anlayis hom gundoalik hayatda, hom do psixologi adobiyyatda genis
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istifado olunur. Ozuinlin an taninmus torifine gors, 6ziinii qavrama insanin 6ziina qarst doyar vo
ragbat hissi kimi miayyan edilir. Bu torifs insanin 6z-0zlino dayar verdiyi subyektiv gavramalar
do daxildir (Baumeister, 2021: 97). Oziinii gavrama hissi ayri-ayr1 soxslorin 6zlorini gavrama
va giymatlondirmalarina tasir edir. Bu ham do, hor hansi bir problem garsisinda neco mibarizo
aparmaq baximindan insanin strategiyalarina tosir edon amildir. Ozinii gavrama hissi,
sevilmak, ugur qazanmaq, timidsizlik, utanc vo qiirurla bagl inanc kimi genis emosional
duygular1 ohato edir (Smith and Mackie, 2017: 74). Oziinii gavrama insanm psixoloji
vaziyyatinin an mihim komponentlarindan biridir vo onunla slagoli bir ¢ox anlayislar vardir.
Masalan, molum olmusdur ki, insanlarda 6ziinii qavrama xosbaxtlik, isgiizar hoayatda ugur,
yaxin miinasibatlordo momnunlug, ayri-ayri insanlarda akademik miivoffoqiyyat kimi bir ¢cox
naticalori prognozlasdirir (Baumeister et al., 2013: 32)

Ozlinii gavrama hayatin miixtalif morhslalorinds doyison sabit olmayan bir anlayisdir.
Uzun miiddst aparilan arasdirma naticasinds moalum olub ki, yeniyetmalik vo goanclik dovriinds
Oziinii qavrama hissi artir, 60 yasinda zirvoys catir, sonraki dovrds iss azalir. Hayat
morhalalarinda 6zund  gavramanin diferensasiyas1  miixtalif ~ psixososial
amillarloslagalondirilir.

Yetkinlik dévrine ke¢id zaman, bir-biri ilo ziddiyyat toskil edon davranis toloblori, stratli
boylima vo miisayat olunan daha mirokkob hamyasid vo romantik minasibatlor kimi faktorlar
0zinu gavramada doyismoloro sobob ola bilor. Yetkinliyin baglangici vo ya gonclik,
yeniyetmolik va yetkinlik arasindaki illari ohato edon bir hoayat dovri olaraq toyin olunur. Bu
yas dovrii soxsiyyatin davranigsinda vo 0zUnU dork etmosinds asaslhi doyisikliklorin miisahido
olundugu bir dovrdiir. Soxsiyyatlo bagli masalalor yeniyetmolik dovri ilo slageli olsa da,
soxsiyyatlorin inkisafi yeniyetmoalik ddvrindon baslayir vo yetkinlik yasma kegid illorinda
gliclonir. Ganc yetkinlik dovrii artan kimlik axtarisi, geyri-sabitlik, 6ztina yonolmo, arada galma
hissi va sonsuz imkanlara inam kimi x(susiyyatlorlo xarakterizo olunur. insan yetkinlik yasina
yaxinlagdigca, yetkinliyin saviyyasinin artmasi, masuliyyat hissinin inkisafi vo getdikca 6zUni
tomin etmak bacarig tistiinliik toskil edir. Bu dévr arzinds yasanan miisbat tacriibalor vo adaptiv
mubarizs strategiyalarinin inkisafi hartorofli 6zinu dorketmonin vo badonin formalagmasina
sobob olur.

Bodon goriiniisii ilo mubarizo, stresli bir vaziyyatls bagli olan psixoloji, emosional vo fiziki
tosirlorin minimuma endirmak {igiin cavabin meydana ¢ixdigi bir xilas mexanizmidir. Hor hansi
bir stresli vaziyyatdos, har seyi idars etmak tgun istifads edilo bilon bir ne¢s segim var. Folkman
va Lazarusun sézlarina gora, insan 6z xususiyyatlarini, stressin manbayini va stressin meydana

galdiyi vaziyyatin toloblorini 0yronorok, mibarizo strategiyasina istiinliik verir. Kognitiv
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davranig yanagsmasina goras, badanls olagali idrak va duygular miioyyan situasiya signallar1 vo
ya kontekstual hadisalor (masalon, glizguds 6zlina baxmaq) ilo formalasir. Ayri-ayri insanlar
badan goriintisiinda stresa sabab olan diisiincalars, hisslora va vaziyyatlors uygunlagsmaq vo ya
onlarla mibarizs aparmaq tciin muxtslif idrak vo davranis strategiyalari inkisaf etdirirlor (Cash
and Pruzinsky, 2012: 17). Bodon goriiniisii ilo bagh stresslo qarsilasdiqda, bu vaziyyato
mibarizs reaksiyalarina, davranig gizlotmok vo yayinma, xarici goriiniisli idara etmok vo ya
duzaltmok, sosial dostok almag vo voziyyati tarazlagdirma strategiyalari daxildir. Bu
strategiyalardan istifado edilmasi, yayinma yolu ilo insanlara milvaqgoti rahatliq verir.
Beloliklo, istifado olunan strategiya stres narahatligini azaltdigi deracads, bu strategiyani
novbati stresli hadisados istifado etmo ehtimali eyni soviyyads artacaqdir. Cash va digorilori
insanlarin badan goriiniisiine tohdid va ya ¢agirislarla neco davrandiglarini giymatlondirdi va 3
mubarizs strategiyasi toklif etdi.

Yaymma miibarizo strategiyasi, insanin boadon goriiniisiine, diisiincalorina vo hisslarina
qars1 tohllks yaradan seylordon gagmaqg monasi dastyir. Misal iigiin, bu strategiyani totbig edon
insanlar guizglids 6zlorine baxmaqgdan va ya lz-uUzs goalmokdan ¢akinirlor. Digor bir mubarizo
strategiyasi olan xarici goriiniisiin korrekta edilmasi, qusurlu hesab edilon fiziki xususiyyati
gizlotmoklo vo ya diizaltmokls insanin xarici goriiniisiinii doyisdirmok cahdlori soklinds bag
vera bilor. Xarici goriiniisiinii diizoltmok Ug¢lin mubarize metodundan istifado edan insanlar
xarici goriiniislori ilo bagli noyise doyismayo Vo diizoltmoya xeyli vaxt ayira bilorlor. Ugiinciisi,
va nohayat, pozitiv mantigi gobul etma strategiyasi, insanin tocriibalorinin gobul edilmosini
vurgulayan agli vo davranis foaliyyati ilo baglidir. Masalon, bu strategiyadan istifads edon insan
diggatini bagsqa vacib keyfiyyatlora do malik oldugunu xatirladaraq dayise bilar.

Bitin strategiyalar giymatlondirildikds, pozitiv mantigi gobul etms strategiyas1 adaptiv
koping strategiya, yayinma vo Korreksiya iso dezapativ koping strategiyalar kimi tosnif edilir
(Cash et al., 2015: 17). Dezapativ kopinq strategiyalari, 6z badon goriiniisiindon narazilig
neqativ istigamatinds giiclondirir va badan gavrayist problemlarinin mévcudlugu davam edir
(Cash, 2021: 4). Digor torofdon, adaptiv koping strategiyalarindan istifads, pozitiv badan
goriiniisii ilo olagoali olub, yiksok hayat keyfiyyati vo 6zlini gavrama ils slagelondirilir.

Osrlar boyu, fiziki gozallik manovi gozalliyin tocassumu va gostaricisi olaraq gobul
edilmis vo buna goro do homiso 6nem verilon bir anlayis olmusdur ( Hajiabllo va basqalari,
2018). Hor kegon il makiyaj, kosmetik metodlar kimi miivaqgsti vo ya burun smoliyyati vo
ortodontiya kimi daimi prosedurlarla, gozalliys qoyulan invest isiyalar artmaqdadir. Estetik
mudaxilalor, hayat keyfiyyatini yaxsilasdirmaq tiglin, Xastalik, zadalonma, deformasiya vo irsi

catismazliglar olmadan, bodon goriiniisiinii  doyismok magsadi ilo totbiq edilon prosedurlar
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tosvir edir. Estetik midaxilalorin asas moagsadi xastonin qiisurlarini diizaltmok oldugundan,
Istaya baghidir vo tibbi ndgteyi nazardon zaruri olmayan mudaxilalari do (Barone et al., 2016)
ohato edir. Bu magsadls hayata kesirilon Gsul vo metodlarin genis ¢esidi var. Beynoalxalq Estetik
Plastik Carrahi birliyin 2023 il malumatlarina gére, diinyada an ¢ox hoyata kegirilon kosmetik
moqsadli carrahi muidaxilslordon, dés boytitma, liposaksiya, géz qapagi estetikasi, qarin garma
Vo burun estetikas1 omoliyyatlari galir.

Qeyri-carrahi estetik midaxilolordsa botoks tatbiqi, hyaluron tursusu va lazer ilo darinin
yenilonmasi kimi Usullar an ¢ox Ustiinlik toskil edir (International Society of Estetik Plastic
Surgery [ISAPS], 2018). Qeyri-carrahi estetik omoliyyatlar, sadsliyi vo sarfaliliyi ilo ¢ox
moshurdur va bitin dinyada bu amaliyyatlarin say1 siiratlo artir. Kosmetik yaxsilasmalar daha
cox yayildigca, onlar xarici goriiniislo bagl osas narahatliglarin halli kimi nozardon kegirilmayo
baslad1 vo totbiq tezliyi gln-glindon artir. Bu artima paralel olaraq, estetik carrahiyya
praktikasinda mental faktorlarin roluna maraq son illor daha da artmisdir (Estetik Plastik
Corrahiyys Milli Malumat Banki, 2021, s.6).

Xarici goriiniigo goyulan boyuk psixoloji investisiyalar vo media torafindon togdim olunan
g0zallik hagqinda mesajlarin daha ¢ox daxililosmasi, bu praktikalara olan talobatin artmasinda
rol oynadig1 diisiiniiliir (Sarver et al., 2014: 100). On ¢ox arasdirilan vo kosmetik carrahiyys ilo
alagali olan psixoloji doyisonlordon biri asagi badon mamnuniyyatidir (Svami, 2019: 316).
Badon mamnuniyyatisizliyi yasayan insanlar, estetik miidaxilalora manovi rifahlarini artirmaq
ucin bir vasito kimi baxirlar vo bu prosedurlar naticasinds fiziki colbediciliyi artiraraq sosial
ustlinlik oldo etmoays caligirlar (markalar vo markalar, 2019; Slevek vo Tiggemann, 2010;
Lunde, 2013).

Plastik corrahiyys ilo an ¢ox olagali vo an ¢ox Gyronilon basqa bir psixoloji amil 6ziini
qavramadir. Asagi 6zlinii qavrama va estetik carrahiyyaya meyllilik (von Soest vo Deca., 2019;
Fernham vo Levitas 2012; Farchidfar et al., 2013) arasinda six bir alags oldugu miiayyon edildi.
Aparilan todqgiqgatlarin oksariyystindo goriiniisdon naraziliq vo Oziinlii qavrama arasinda
ohamiyyatli bir olagenin ola bilacayini geyd edilir (Green and Pritchard, 2003: 216). Oziina
qavramnin estetik omaliyyat etmok istayi ilo birbasa slagali oldugu vo badonin gavrayisina tasir
edarok dolay1 yolla estetik miidaxils axtariginda tosirli bir doyison oldugu miiayyan edilmisdir
(Von Soest et al., 2016: 54). Bu isdo magsad, ganclorin 6ziinli qavramasi vo estetik carrahi
olmayan mudaxilalor arasindaki alagoe vasitasils, badon goriiniisii ilo mubarizs strategiyalarinin
rolunu O0yranmokdir. Buna uygun olaraq, xarici goriiniisiin korreksiya edilmasi vo pozitiv
montigi gobul strategiyalart nozordon kegirilocokdir. Digor torofdon yaymma strategiyas,

passiv va geyri-reaktiv bir strategiya oldugu ti¢iin arasdirmaya daxil edilmadi.
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Xususils, gonclik dovrii insanlarin 6ziinii inkisaf etdirmoa prosesina shomiyyatli doracads
tosir edon bir dovr oldugundan, miibarizo strategiyalarindan istifads, golocok gorarlarinda
insanlar G¢tin arzuolunmaz va riskli naticalora sobab ola bilor. Digar torofdon, ahangdar vo
tosirli strategiyalardan istifado ham oqli saglamliq, ham do fiziki goriiniislo bagli gorar gobul
etmo prosesinds miidafia mexanizmins ¢evrils bilor.

Oziinii qavrama (vo ya insanin 6ziinii, keyfiyyatlorini, imkanlarin1 vo digor insanlar
arasindaki mdvqgeyini qiymotlondirmasi), soxsiyyatin niivesi olmaqla, insanin davranig va
horokatlorinin on vacib tonzimloyicisi rolunu oynayir. Insanin xarici diinya ilo harmoniyada
yasayacagi vo basqalari ilo miinasibatlori ns godar ugurla quracagi 6ziinii gavramadan asilidir.
Oziinii gavrama insan hoyatmin biitiin sahaloring, eloco do hoyat mévqeyina (bir insanin digor
insanlarla vo biitovlilkdo comiyyatlo miinasibotlorine, 6ziino garsi tolobkarliq vo kritiklik
saviyyasing, fordin ugurlarina vo ya ugursuzluglarina miinasibotinin formalagmasina va s.) tosir
gostorir. Buna goro 6ziinii qavrama yalniz bu anda insan faaliyyatinin somorsliliyina vo
uguruna tosir gostormir, hom do soxsiyyotin Ozilinlin inkisafinin biitlin sonraki prosesini
mioyyonlogdirir.

Oziinii gavrama problemi soxsiyyat psixologiyasinda an inkisaf etmis problemlordon
biridir. Bunu todqiqatin on miixtalif aspektlorine hosr olunmus ¢oxsayli tadgiqatlar siibut edir.
Beloliklo, &ziinii qavrama, nailiyyot motivasiyasi ilo oslagosi baximindan arasdirildi. Oziinii
gavramainin $axsiyyatin formalasmasi prosesing, foaliyystin mohsuldarligina, tolim prosesino
Vo s. tosiri dyronilmisdir.

A. N. Leontyeva goro, soxsiyyot miixtalif foaliyyotlordo hoyata kegirilon sosial
miinasibatlorin macmusudur. K. K. Platonov saxsiyyatin tarifini -giiuru olan bir insan kimi verir.
Soxsiyyatin 6ziinii qavramasi, 0ziiniidorkin bir komponenti olmaqla, manavi keyfiyyastlorin,
insani va fiziki xiisusiyyetlorin, horokatlorin, qabiliyystlorin qiymatlondirilmasini ohato edir.
Psixoloji adabiyyatda 6ziinli qavramaya ¢ox diqqat yetirilir. Konsepsiya, qurulus, funksiyalar,
habelo 0zilinii gavramanin inkisafi problemi L. I. Bozhovig, I. S. Kona, M. I. Lisina, A. L.
Lipkina, R. Burns, E. Erickson, K. Rogers vo digor psixologlarin asarlorindo miizakirs olunur.
Eyni zamanda, miixtalif mislliflor torafinden 6ziinii qavrama miixtolif yollarla sorh olunur:
insanin davraniginin vo foaliyyotinin tonzimlonmosindo birbasa istirak edon fordi tohsilin,
soxsiyyatin avtonom bir xlisusiyyati kimi, soxsiyystin daxili diinyasinin 6ziinomoxsuslugunu
oks etdiron va faal istiraki ilo formalasan morkazi komponenti kimi.

A. M. Kolyshko geyd edir ki, psixologiyada an ¢ox yayilan "iimumi" va ya "qlobal
oziinii gavrama"terminidir. "Oziinii qavrama" sozii latinca "aestimare" sdziindon golir, yoni

insanin kiminso shomiyyati ilo bagh qiymotlondirmo demokdir .
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Oziinii qavramani, agr1 vo gqozob kimi "ilkin emosiyalarla" bir siraya qoyan U.
Ceymsin islori sayasindo, global 6ziinii gavrama psixologlarin todqigat maragina sobab oldu.
U. Ceymsin fikrinca, 6zilinli gavrama, subyektin 6ziindon mamnunlugu va ya naraziligidir, yoni
0ziino miinasibatdir.

R. Berns, yuxarida gostorildiyi kimi, 6ziinii gavramani "6ziino" miinasibatlorin
macmusu kimi 6zlinli gavrama ils alagsli olan va fordin 6zii haqqinda biitiin fikirlorinin comidir
vo "fordin 6zii haqqinda biitin fikirlorinin moecmusu" olaraq toyin olunan "Man-
konsepsiyasi"nin qurulusunda nozardon kegirir.

Psixologiyasinda, global 6ziinii qgavrama osason 0ziinii tanima vo emosional-doyor
Oziinoyanasma olagoasinin (I. I. Chesnokova) vo ya 6ziino "toraf" vo ya "qarst" timumi hissinin
inteqrasiyasi noticosindo yaranan goxsiyyatin xiisusi affektiv formalagsmasi kimi basa disiiliir.
Qeyd etmok lazimdir ki, psixologiyada tam {imumi 6ziinii gavrama anlayis1 inkisaf etmomisdir:
daha ¢ox todqiqgat, insanin 6zilinii tonzimlomo amillori olan va insanin 0zlino miinasibatinin
mahiyyatini anlamaga imkan vermoayan 6zal 6ziinii gavramaya hasr edilmisdir.

B. G. Ananiev, A. N. Leontiev, S. L. Rubinstein, V. V. Stolin, B. C. Muxina va
basqalarminn osorlorinds, 6ziinii gavrama Oziinlidork prosesinin 6zoyi, onun inteqrasiya
baslangict kimi sorh olunur; bu, 6ziinii dork etmo prosesine iizvi sokildo daxil edilmis soxsi
aspektdir, onun inkisafinin fordi saviyyasinin gostaricisidir.

A. G. Spirkin soxsiyystin 6ziinii giymatlondiron bir varliq oldugunu geyd edir. 1. S.
Kona goro, insanin 6ziinii qavramast, fordin ke¢mis tocriibasini timumilagdiron vo "MON"in bu
aspekti ilo bagli yeni molumatlar: togkil edon, 6ziinomoxsus bir koqgnitiv sxemlaridir.

Kecon asrdo elmi dairalords taninan A.Zaxarova (0ziinii qavramasinin genezisini
Oyranmoaklo masgul idi) insanin 6ziinli qavramasini saxsiyyatin niiva 6zayi kimi goérérdi. Bu
0zok vasitasilo, onun fikrinco, zehni inkisafin vo soxsiyystin formalagmasinin biitiin xatlorinin
smmast vo sonraki vasitociliyi bas verir. Bu kontekstds, 6ziinii qavramasinin fordin soxsiyyat
olma ehtimalini1 tomin edon vacib bir sort olduguna inanan A. N. Leontyevin ifadosini gozdon
gag¢irmaq olmaz.

A. L. Lipkinaya gors, 0ziinii qavrama insanin 6ziinii, imkanlarini, keyfiyyatlorini vo
digor insanlar arasindak yerini qavramasidir. insanin basqalari ilo miinasibatlori, tongidi, 6ziino
qars1 tolobkarligl, ugur vo ugursuzluglara miinasiboti 6ziinli qavramadon asilidir. Beloliklo,
0zilinli qavrama insan foaliyyatinin somaraliliyino vo soxsiyyeotinin daha da inkisafina tosir
gostarir .

V. S. Agapov torofindon verilon 6ziinii qavramanin daha doqiq goriinon torifi

asagidaki kimidir: "6ziinli gavrama, fordin sahib oldugu ilo slagoli kritik yanagsma movgeyinin
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olmasidir." Alimm, L.B.Borozdinanin, “6ziinii gavrama” haqqinda fikrino istinad edir: " bu,
movcud potensialin  ifado edilmosi deyil, miioyyon bir doyor sistemi baximindan
giymatlondirilmasidir... Hoyata kegirilon 6ziinii qavramanin naticalorine goro, 6ziino qarsi bu
vo ya digor miinasibat, pozitiv vo ya neqativ, inkar, rodd slamotlori ilo formalasir." "Oziinii
gavrama, no “Mon” imicino, no do 0ziino miinasiboto sliurun Oziinomoxsus xiisusi bir
funksiyasidir; 6zlinii qavrama fordin 6zii haqqinda biliklorinin doldurulma menbayi kimi
xidmat edir."

Psixoloji adabiyyatda 6ziinii qgavrama fordin iddia soviyyasi ilo alagalondirilir vo bu
yanagma gestalt psixologiyasinin niimayondslorindon biri Kurt Levinin asarlorinds baslayir.
Psixologiyada iddialarin soviyyasi insanin maqsads ¢atmaq ticlin miioyyan bir istoyi kimi basa
diistiliir, bu da onun fikrinco 6hdasindon galo bilocayi miirokkaoblik soviyyasi ilo xarakterizo
olunur.

Beloliklo, iddialarin saviyyasi insanin 6zl t¢ilin se¢diyi moagsad va vazifolorin
¢otinlik soviyyasi kimi goriiliir vo bunlar ilk ndvbado ke¢mis ugurlarin tasiri vo ya foaliyyatdoki
ugursuzluq sobabindon formalasir. Buna gors kegmis foaliyyotdoki ugurlar (vo daha dogrusu,
foaliyyat subyektinin 6zii vo ugurlu va ya ugursuz olaraq qazandigi ugurlar) iddianin artmasina
komak edir vo buna gora insanin 6zilinli qavramasinin artmasina sobab olur.

Psixologlar 6ziinli qavramani1 miixtolif noqtayi nozarden arasdirirlar. Beloki, 6ziini
biitovliikkdo yaxs1t vo ya pis kimi gqavramak Uimumi 6ziinii qavrama, miioyyon foaliyyot
novlorindo nailiyyatlorin qiymotlondirilmosi iso parsial (6zol) hesab olunur. Parsial
qavramalarin geyri-barabar inkisaf etmasi vacibdir.

Bundan olava, aktual (artiq oldo edilmis) vo potensial (noya gadir olan) Oziinii
qavrama forqlondirirlor. Potensial 6ziinii qavrama tez-tez iddialar soviyyasi adlanir. Insanin 6zii
haqqinda fikri, onun aslinds oldugu ilo {ist-iists diisorse, 6ziinli qavrama diizgiin (adekvat) ola
bilor. Insan 6z imkanlarmi vo gabiliyyatlorini diizgiin olagolondirir, 6ziins kifayot godor tonqidi
yanasir, ugursuzluqlarina vo ugurlarina real baxmaga calisir, hayata kecirilo bilacak, slds edilo
bilon hadoflor qoymaga calisir. Homginin aldo olunanlarin giymatlondirilmasine yalnmiz 6z
qiymatlondirmasi ilo yanagmir, ham do diger insanlarin buna neco miinasibat gdstoracayini
toxmin etmayo ¢alisir.

Insan 6ziinii qeyri obyektiv giymotlondirdikds, 6zii haqqinda fikirlori basqalarinin
diistindiiyii ilo kaskin sokilds farqlondiyi hallarda, 6ziinii qgavrama ¢ox vaxt sohv (qeyri-adekvat)
olur, bu da yuxar1 vo agag1 qiymotlondims kimi iki yers boliiniir. Qeyri-adekvat asag1 6ziinii
qavramada ford 6ziinii real imkanlardan asag1 qiymatlondirir. Bu, imumiyyatlo 6ziino siibha,

utancaqliq vo cosarotin olmamasi, gabiliyyotlorini hoyata kegiro bilmomaosi ilo noticolonir.
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Hoddindon artiq asag1 6ziinii qavrama, 6ziino inamsizliq, togobbiisdon imtina, lageydlik, 6zlinii
qinama, narahatliq, ¢atismazliq kompleksinin inkisafini gostors bilor. Belo insanlar 6zlori {igiin
¢otin hodoflor qoymurlar, giindolik vozifolorin holli ilo mohdudlasirlar, 6zlorine qarst ¢ox
tonqidi olurlar.

Oziinii qavrama - bir torofdon dziinii tanima sahosindo, digor torafdon emosional -
doyar dziinomiinasibatlor sahasinds inteqrativ isin noticesidir. Oziinii qavrama geyri-sabit bir
qurulusdur, daim doyisir, yaxsilasir.

Oziinii gavrama 6ziine dair biliklorin va diinyagoriisiiniin, insana xas olan norma vo
dayarlorin birlogmesindon qaynaqlanir. Oziinii qavrama, insanm ehtiyac vo iddialarmi vo
imkanlarini slagelondirs bildiyinden, davranis vo faaliyyetin tonzimlonmasi funksiyasini yerino
yetirir.

Beloaliklos, soxsiyyatin niivasing istinad edon 6ziinii gavrama, onun davraniginin vacib
tonzimloyicisidir. Otraf miihito uygunlagsa bilmomasi vo qeyri-adekvat davranig insanlarin
0zlorini diizglin qiymotlondiro bilmomasi, biitiin biliklorini, diigsiincalorini vo hisslorini 6z
imicino inteqrasiya edo bilmomosindon qaynaqglanir. Oziinii qavramasi asagi olan insan hor
hansi1 bir miiveffoqiyyasti tosadiifi vo ya gazanilmamis kimi qobul edir, har hans1 bir nailiyyst
onun ii¢lin narahatliq monboyi kimi xidmat edir.

Yiiksok 6ziinii qavrama, basqalarina qavrama vo yaxsi niyyotlo miiraciot etmoyo
imkan verir; miivoffoqiyyato layiq olduguna omin olmag; yiiksok soviyyada sosial omokdasliga
nail olmagq; foaliyystde 6z shomiyyatini hiss etmok.

Adekvat 0ziinii qavrama (vo ya 0z soxsiyyatinin obyektiv oks olunmasi), bir qayda
olaraq, Oziliniitonqid vo Oziino qarst tolobkarliga gotirib ¢ixarir, 6zlino inam, miioyyon bir
soxsiyyat iddias1 formalasdirir.

Beloliklo, 6ziinli qavrama fordin 6ziiniin sahib olduguna qarst kritik movqeyinin
olmasidir. Soxsiyyetin subyektiv sahosini - 6zlinii qavrama problemini aragdiran, miixtolif
psixoloji maktablarin niimayandalari olan tadqiqatcilar, 6ziinii gavramani 6ziiniidork, soxsiyyast
vo ya "Man" kateqoriyast kontekstindo vo ya onun komponentlorindon (tenzimloyici,
emosional, koqgnitiv) asili olaraq nozordon kegirirlor.

Umumilikda, insanin 6ziinii gavrama problemino osas nozeri yanasmalarin tohlili,
alimloro bu psixoloji kateqoriyanin mahiyystini anlamaga komok edon osas mogamlari
vurgulamaga imkan verir. Oziinii gavramasinin asagidaki xiisusiyyotlorini vurgulamagq
lazimdir:

- Ozlini qavrama, soxsiyyetin(dzliniderk) "Men - konsepsiyasinin" torkib

hissalarindon biri olmagla va diger komponentlari ilo six baglidir (6ziiniine miinasibat, 6ziinii
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tanima vo 6zlinii tonzimlomo);

- 0ziinii gavrama anlayisinin asasini qiymatlondirma vo duygular toskil edir;

- 0zilinli qavrama fordin motivlorindon, mogsadlorindon, inanclarindan, ideallarindan,
doyorlorindon vo doyar istigamatlorindon ayrilmazdir;

- Oziinli qavrama hom do insan davranisinin vo faaliyyotinin 6ziinii tonzimlomo
mexanizmidir;

- 0zilinli gavrama hom proses, hom do natico olaraq yronils bilar;

- 0zilinli gavramasinin bir proses kimi tohlili daxili bir tomalin mévcudlugunu vo
comiyyatin normalari, orada qobul edilmis standartlar vo digor insanlarla miiqayisoni ohats edir.

Soxsiyyatin formalagsmasinin  miixtalif marhalslorinds, shomiyyatin agirligini
doyisdiran, 6ziinii gavramanin formalagmasinin bir ne¢o monbayini ayirmagq olar :

- digor insanlarin qiymatlondirilmasi;

- chomiyyatli basqalarinin dairasi va ya istinad qrupu;

- bagqalar ilo aktual miigayisa;

- real vo ideal “Mon”’nin miigayisasi;

- 0z foaliyyastinin naticalorinin 6l¢iilmasi.

Sosial-psixoloji adobiyyatin tohlili 6zlinii qavrama vo goxsiyyat xiisusiyyatlorinin
obyektiv qiymatlondirilmasi arasindaki uygunsuzluga tosir edon on vacib sosial-psixoloji
amillori ayirmaga imkan verdi. Bu amillors asagidakilar daxildir:

- sosial amillar: sosial status, sosial inam, sosial shomiyyat, sosial masuliyyat, sosial
ehtiyaclar, sosial yadlasma;

- soxsi formasiyalar-goxsiyyot inkisafinin funndamental osasi kimi ¢ixis edon
soxsiyyat keyfiyyatlori.

Keyfiyyotin formalagsma vo nozorogarpma doracesi yalniz soxsiyyet inkisafinin
istigamotini deyil, hom do mdvcud subyektiv vo obyektiv soxsiyyst giymotlondirmasinnin
uygunluq doracasini miioyyonlosdirir.

Oziinii gavrama vo soxsiyyat keyfiyyotlorinin obyektiv qiymotlondirilmosi
arasindaki uygunsuzluq fakti insanin 6ziinii tanzimlomasi vo nozarati, kenardan idara olunmast
{iciin ohomiyyotli dorocado ohomiyyatlidir. Oziinii qavrama vo soxsiyyat keyfiyyotlorinin
obyektiv giymatlondirilmasi arasindaki uygunsuzluq, soxsiyyotdoki sonraki doyisikliklori
prognozlagdirmaga imkan veran shomiyyatli bir fenomendir.

Belolikla, insanin 6ziinii qavramasi bir ¢ox forgli funksiyani yerins yetirir, yoni:
tonzimloma, qoruyucu, inkisaf etdirici, proqnostik vo s .

Beloliklo, insanin 6ziinii qavramasi biitovliikde 6ziinii vo 6z soxsiyyotinin ayri-ayri
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komponentlorini, yoni 6z harokatlorini, 6z keyfiyyatlori vo miinasibatlorini, 6z istigamat vo
inancini va s. shats edir.

Insanin 6ziinii qavramasinin artmasi bir cox amillordon asilidir, bunlarin arasinda
ugurlu tocriibonin olmasi, basqalarindan torif vo dastok, habelo 6ziinii qavramasinin miivoqqoti
xarakteristikas1 xlisusi ohomiyyot kosb edir. Beloliklo, 6ziinii qavrama sabit ola bilor vo
vaziyyatdon vo xarici stimullardan asili olmayaragq biitiin xiisusiyyatlorini qoruyub saxlaya bilor
va qeyri-sabitdir, yoni xarici tasirlordon va saxsiyyetin daxili voziyyatindon asili olaraq doyisir.

Insanin &ziinii gavramasi, miixtalif soviyyolorde — asag1, orta vo yiiksok ola bilocok
iddialar saviyyasi ilo six baglidir (onlar da 6ziinii gavramanin formalagmasina tasir gostarir).

Oziinii qavramanin insanin dziiniidork vo iddialar soviyyasi ilo slagali olmasindan
olavo, onun formalagmasina agagidaki amillor tosir gostorir: 6ziinii tosdigloms vo 6ziinii inkisaf
etdirmo ehtiyaclari, soxsiyystin imumi istigamatlonnmasi, kognitiv proseslorinin vo emosional-
iradi sahonin inkisaf soviyyosi, insanin timumi vaziyysti vo albatto comiyyat, daha dogrusu
otrafdaki insanlarin rayi vo qiymatlondirmalori (xiisusilo shomiyyatli olanlar).

Psixologiyada insanin 6zilinli qavramasi bir ¢ox parametrlo xarakterizo olunur (vao
buna gérs miioyyan ndvlors boliiniir), yoni:

- 0ziinli qavrama soviyyasindon (vo ya Ol¢listindon) asili olaraq yiiksok, orta vo ya
asagi ola bilar;

- realliq baximindan adekvat vo geyri-adekvat 6ziino qavramani forqlonir, bunlarin
arasinda asag1 vo sisirdilmis forqlonir;

- Ozlini gqavramanin struktur xiisusiyyeotlorindon asili olaraq, miinaqisoli vo
miinaqisesizdir (konstruktiv va destruuktiv olar);

- milvoqgoti miinasibata goldikds, burada prognozlasdirici, aktual vo retrospektiv
0ziinii qavrama forqlonir;

- 6ziinli gavramanin davamliligindan asili olaraq davamli va geyri-sabit ola bilar.

Sadalananlara olavo olaraq, insanin yasadigi toriflorin vo ya 0z horokot vo
keyfiyyatlorinin qmaginin va soxsi 6ziinii gavramanin (yalniz miioyyan xarici xiisusiyyatlora vo
ya soxsiyyat xilisusiyyatloring aiddir) oks olundugu, timumi 6ziinii gavrama (vo ya qlobal) qeyd
edilir.

Cox vaxt psixoloji odobiyyatda 6ziinli qgavramasinin asagi, orta (vo ya adekvat) vo
sisirdilmis boliinmosing rast golinir. Biitlin bu 6ziinli qavrama soviyyolori, sonradan insanin
oziinii qavramasina cevrilon konardan qiymmotlondirmolorin tosiri altinda formalasir. insan
ticlin on optimal 6ziinii gavrama soviyyasi, insanin 6z imkanlarini, harokatlorini, harakatloarini,

xarakter vo soxsiyyot keyfiyyatlorini diizgiin (hoqigoton) qiymatlondirdiyi adekvat soviyyosidir.
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Belo 0ziinli qavrama soviyyosind sahib olan insan homiso ugurlari vo ugursuzluglarinm
obyektiv qiymatlondirir, buna gors oldo edils bilon hadoflor qoymaga ¢alisir vo buna gors daha
¢ox yaxst naticolor oldo edir.

Qeyd etmok lazimdir ki, psixologiyada "optimal 6zilinii qavrama" ifadosi do istifado
olunur, oksar psixologlar asagidaki soviyyalori ohato edirlor :

- orta 0ziinii qavrama saviyyosi;

- orta soviyyadon yuxart,

- 0zilinii qavramasinin yiiksok soviyyasi.

Optimal 6ziinii qgavrama kateqoriyasina daxil olmayan biitiin digor soviyyslar geyri
optimal hesab olunur (bunlara asag1 vo yiiksok qavrama daxildir). Asag1 6ziinii gavrama, 6ziinii
giymatlondirmayan vo 6z gabiliyyatlorindon omin olmayan insana isaro edir. Cox vaxt belo
0ziinli qavramast olan insanlar 6zlori {i¢lin yeni bir igo baslamagi qobul etmirlor, digqqget
morkozindo olmagi sevmirlor vo haddinden artiq mosuliyyst dasimamaga ¢alisirlar. Psixologlar
asag1 6zlnili gavramasinin iki novii oldugunu iddia edirlor:

- Ozlnll gqavramasinin asagi soviyyosi vo iddialarin asagi soviyyesi (insan biitiin
catismazliqlarin sisirtdikds haddindon artiq asag1 6ziinii gavrama);

- 0zlinli qavramasinin agag1 saviyyasi va iddialarin yiiksok soviyyesi (basqa bir ad
var — geyri-adekvatliq effekti, bu, insanda formalagmis asagiliq kompleksindon vo artan daimi
daxili narahatliq hissinden danisa bilar).

Sisirdilmis 0ziinlii gavrama, insanin tez-tez 6z imkanlarmi vo 6ziinii ¢ox yuxari
qiymatlondirdiyini gosterir. Bu clir insanlar otrafdaki insanlara vo ortaya ¢ixan vaziyyetlora
qars1 miixtolif osassiz iddialar gostarirlor. Oziinii qavramani yiiksok olan insanlar otrafdaki
insanlarla konstruktiv miinasibotlor qurmagi bilmirlor, buna gors do tez-tez soxsiyyatlorrarasi
tomaslarin dagilmasina sabab olurlar.

Beloliklo, insanin 6ziinii qavrama saviyyesini bilmasi lazimdir, ¢ilinki bu,

lazim olduqgda 6z soylorini onun korreksiyasina yonoltmoya komok edocokdir.

1.2.1. Oziinii gavrama problemlari vo dismorfofobiyanim psixoloji tohlili

Bodon gorinilsi, badon vo badon narahatliglar1 ilo olageli gavrayis, diisiinco Vo
duygulardir (Cash, Pruzinsky va Hartley, 2020). Badon goriintisii ilo badanin hagiqi vaziyyati
arasinda miioyyon bir uygunlugun olmasi fakti, insanin 6z badoni ilo barisigda olmasi vo
bundan momnun olmasi, onun musbat bir badon gorunisiing sahib oldugunu gostorir. Oks halda
ISa, bu nozaragarpmayan boadon gorunusine isara edir. Bodon goriiniisiiniin doyisdirilmasi

plastik corrahiyys axtarisinda vacib bir motivasiyadir. Boadon goriiniisiine miinasibatds,
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qadinlarin kisilora nisbaton daha negativ yanasmaya sahib oldugu mioyyan edildi. Bunun an
vacib sobobi iss, gozallik vo calbediciliyin qadinlar arasinda an ¢ox axtarilan keyfiyyatlor
olmasidir.

Bodon goriiniisiiniin psixoloji tasirlori qavrayis, inkisaf vo sosial-madoni amillordan
qaynaqlanir. Bu ¢orciva daxilinds, plastik corrahiyysys neco gorar verildiyini Sarver va
basqalar1 (2019) bir model halina gatirorak aragdirdilar. Noazaragarpmayan badan gérinusi olan
xastalor badanlorini hagigate uygun olmayan bir sokildo qavrayirlar. Plastik corrahi
prosedurlarina gorar veracak bir soxsin, badon goériiniisiiniin doyarliyi ilo badon gériiniisiiniin
doyari arasindaki qarsiligli olagenin noticasi qorar verilmosindadir. Goriliniisii  6zlini
giymatlondirma ilo bagli olmayan, lakin badon goriiniisii daha asag1 qiymatlondirilon insanlar
plastik omoaliyyata cox Gstiinlik vermirlor. insanlarm boadon goriiniisiindon memnun olub-
olmamasindan asili olmayaraq, 6ziinii qiymatlondirmadan asil1 olan badan gdrinusinin dayari,
amoliyyat tglin motivasiya deyil. Halbuki badon goriiniisii daha dayarli olan insanlarin plastik
carrahiyys axtarma ehtimali daha yiiksak ola bilor. Digor torafdon, yiiksok badon grulusuna
sahib olan va xarici goriiniistindon mamnun olan insanlar da plastik amaliyyata miraciot edo
bilorlor. Bu insanlar xarici goriiniiglorini vo movcud misbot 6zini qiymatlondirmani
yaxsilasdirmagq istoyon insanlardir (Sarver et al., 2018).

Media zamanla hoayatimizda boyiik yer tutur vo badon goriniisiiniin neco olmasi barada
bizo ¢ox sayda mesaj gondorir. Bu baximdan insanlar madaniyyatin mikommal go6zalliyina
asaslanaraq 0zlorinin gozalliyini digor insanlarin gézalliyi ilo migayiss edirlor. Birinin hagiqi
goriiniisii ilo ideal (mogshur, dost vo ya soxsi ideal) arasindaki uygunsuzluq badon goriiniigiindon
naraziliga sobob olur. Bununla birlikds, badon gériiniisiine qoyulan investisiyalarin artmasi
plastik corrahiyys axtarigina miisbat tosir gostorir (Sarver and Crerand, 2014). Coarrahi
prosedurlar badon goriiniisiine mishat tosir gostarir. Plastik carrahiyys bodon goriiniisiindon
momnuniyatsizliyi aradan qaldirmaq {glin bir strategiya olaraq qiymaotlondirilir. Plastik
omoliyyatdan 6 ay sonra qadinlarin badon goriiniisiiniin shomiyyatli doracodo daha yiiksok
giymatlondirmoasi, plastik omoaliyyatdan sonra insanlarin gériiniislorindon momnun olduglarini
gostarir. Cib telefonlart ilo gokilon selfilor plastik amaliyyatlarin sayini artirmisdir.

Oziinii giymatlondirmo birbasa bodon goriiniisiine baghdir. Bodon gbriiniisiindaki
neqativlik 6zunid qiymatlondirmonin azalmasina sobob ola bilor. Bildirilir ki, 6zuni
giymatlondirmanin asagi olmasi plastik carrahiyys prosedurlarina sobab olan motivasiyadir.
Oslinds, bu mdvzuda aparilan bir arasdirma, insanlarin Ozlorini cazibodar Kimi
giymatlondirmasi ilo 0ztnd giymatlondirma arasinda giiclii bir alago oldugunu ifado etdi

(Swami va digoarlori, (2019). Coarrahi midaxilalorin 63,2%-do 6zUnl giymatlondirmonin
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effektiv tosiri askar edildi. Carrahi omoliyyatlar insanlara 6zlino daha ¢ox inam vera bilar va
onlarin rifah hissina t6hfo vera bilor. Risklorin olmasina baxmayaraq, onlar bu proseduru
ke¢cmok istayirlar, ¢linki bu, onlarin 6ziins inamini artirir (Adamson vo Sarcu, 2017; Ertan 2013;
www.webmd.com). Xastalor omaliyyatdan sonra mushat raylar gézlayirlor vo bu, onlarin 6ziinii
giymatlondirmoini artirir (Haas et al., 2018). Van Soest vo basgalarinin (2019) arasdirmasinda,
carrahi amaliyyatdan avval he¢ bir corrahi midaxiloya moaruz qalmamis xastalori carrahiyys
omoaliyyat1 kecirmayan nazarst qrupu ilo mugayise edildi vo omoliyyatdan sonra 6zlni
giymatlondirmanin shamiyyatli, lakin ¢ox Kicik bir tosiri tapildi.

Estetik omoliyyat keciron pasiyentlor arasinda shamiyyatli bir problem dismorfofobiyanin
yuksok tezliyidir. Hal-hazirda "dismorfofobiya" termini, insanin badanindaki Kigik bir qusur va
ya xUsusiyyatdan haddindan artiq narahat oldugu bir psixi pozuntu kimi basa diisiiliir (American
Psychiatric Association, 2020). Xarici monbalords "body dysmorphic disorder" anlayisina,
pozuntunun nevrotik vo psixotik variantlar1 daxildir, lakin daha ¢ox sohbat dismorfofobiyadan
gedir (nevrotik saviyyada) (Feusner J. D. et al., 2023). Dismorfofobiyanin mansayi ilo bagl bir
fikir birliyi yoxdur: bozi todqgigatcilar bu pozuntunun obsesiv-kompulsiv pozuntulara
yaxinhigini gostorirlor (Feusner J. D. et al., 2018; Moody T.D. et al., 2017), digarlori iso
sizofreniyaya yaxin hallara aid edirlor (Corkina M. V., 2014).

Dismorfofobiya fenomeninin murakkabliyi onun tosnifatindaki forglords do oks olunur.
Mouasir tosnifatlarda dismorfofobiya nevrotik saviyyali bir xastolik kimi forglondirilir. Miisayiot
olunan affektiv vo obsesiv-kompulsiv narahatciliglar timumiyyostlo komorbid pozuntulara
aiddir.

Plastik carrahiyys pasiyentlori arasinda, dismorfofobiyanin bas verma tezliyi, Gmumi
populyasiyaya nisbaton demak olar ki, daha yiiksokdir. Beloki, ABS-da imumi populyasiyada
dismorfofobiyanin yayilmasi 0,7-2,4%-dir (Valikhani A., Goodarzi M. A., 2017). Giman
etmok olar ki, Azoarbaycanda modoni, ananavi va dini xisusiyyatlora goro yayilma bir qodor
asagidir. Eyni zamanda, estetik carrahiyys klinikasinin pasiyentlori arasinda dismorfofobiyanin
yayilmasi 6 ilo 15% arasindadir (Ahmed 1., 2017) vo dermatoloji klinikalarinin pasiyentlori
arasinda toxminan 12% (Phillips K. A., Dufresne R. G., 2022). Son zamanlar vyerli
aragdirmalarda, estetik amoliyyatlara muraciot edon pasiyentlor arasinda yalniz 9% hallarda
dismorfofobiyanin (dismorfomaniya) qarabasma formasi agkar edilmisdir (se¢imin hacmi 103
nofor idi) (Medvedev V. E., 2016).

Bu molumatlar plastik corrahiyys pasiyentlori arasinda dismorfofobiya todqigatinin
aktualligini vurgulayir.

Dismorfofobiyanin patogenezi ilo baglh forgli fikirlor var. Muasir todqiqatgilar OKP
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Dismorfofobiyanin patogenezi ilo bagl forgli fikirlor var. Miasir todgiqatg¢ilar OKP
(obsesiv-kompulsiv pozuntu) qrupuna, dismorfofobiyanin garabasma olmayan formasini daxil
edirlor. Dismorfofobiyanin OKP-ys yaxinlig: fikri, dismorfofobiyasi olan pasiyentlorin 37.0%-
nin 6mrl boyunca OKP-i kegirdiklori haqqinda malumatlarla dostoklonir (Gunstad J. et al.,
2013). Rinoplastika edilon vo dismorfofobiyasi tosdiqlonmis pasiyentlorin 80%-do obsesiv-
kompulsiv simptomatikalar (Umumiyyatlo goriiniislo bagli narahatliq) askar edildiyi
goOstorilmisdir (Ramos T. D. et al., 2019).

Bu pozuntularin slagoliliyini patogenetik mexanizmlorin ortaqligi ilo baglayirlar. Qeyd
oluunan pozuntularin genetik, patofizioloji vo patomorfoloji oxsarliglart askar olundu.
Misayyan edilmisdir ki, agar birinci daracali gohumlar obsesiv-kompulsiv pozuntudan aziyyot
cokirlarsa, pasiyentin hayati boyunca dismorfofobiyaya tutulma riskinin, iimumi populyasiya
ilo miigayisads 6 dofa artdigi askar edilmisdir (Feusner J. D. et al., 2018). Badon konturlarinin
plastikas1 (liposaksiya, ariqladiqdan sonra dari plastikasi va S.) talobi olan pasiyentlori tadqiq
edarkon, dismorfofobiyanin diaqnostik skalasinda (Obsessive-Compulsive Scale) yliksok
gostaricilarin korrelyasiyasi agkar edilmisdir (Pruksapong C., 2019).

E.N.Matyushenko, dermatologi klinika pasiyentlorinds dismorfofobiyanin qurulusunu
aragdirarkon bu pozuntunun iki névi muoyyonlosdirdi: eksternal yoniimlii psixopatoloji
pozuntular (sensitiv munasibat ideyalar ilo dismorfofobiya va sosial narahatliq slamatloari ilo
dismorfofobiya) vo internal perfeksionizm (Lisitsyna T. A. et al., 2013). Eksternal yonimlu
psixopatoloji pozuntular sensitiv-sizoid strukturlu soxslor G¢iin xarakterikdir.

Sosial narahatliqli dismorfofobiya obsesiv-fobik bir qurulusa malikdir. Buraya sosial
narahatliq, otrafdakilarin xarici goriiniisiinii manfi giymatlondirmayin qorxusu (tangidgilor vo
ya mizakiralor) va situasion ¢okinma davraniglari (pesokar va tohsil slagalori, ictimai ¢ixislar,
geyri-rosmi Unsiyyot) daxildir. Sensativ fikirli munasibotlor frangmetar vo kegicidir, tanis
simalar dairasinds epizodik olaraq ortaya ¢ixan miimkiin istehza gozlontilari soklinds 6zUnu
gostorir. Tez-tez miisayiot edici obsesiv-kompulsiv pozuntulara, kompulsiv tohlikali olmayan
0zlnoa zarar (eksoriasiya), kosmetologlara mintazom midiracist hallarinda rast galinir.

Psixopatoloji tasnifat ¢argivasinds internal perfeksionizmli dismorfofobiya fovgolodayarli
tohsilo borabardir. Fovgolodoyorli  hipoxondriya goriiniisdon subyektiv naraziliq -
«perfeksionist ideala olan istoyi» vo bu ideala nail olmaq Uglin foal say gostormasi ilo
saciyyalanir. Pasiyentlora eqosentrizm, 6ziina aminlik xasdir. Cox vaxt narsisistik saxsiyyat
pozuntusu, az da olsa sizoid soxsi pozuntu askar edilmisdir (Ligko A.E., 2019).

Dismorfofobik pozuntularin asas problemi onlarin taninmamasidir (Bass C. et al., 2013;

Gorbis E., 2014; Phillips K. A. et al., 2018). Oksar pasiyentlor narahatgiqlarinin psixi monsayini
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bilmirlor va psixiatrlardan kdmok istomoakdon utanirlar (Castle D. J. et al., 2014); toxminan 50%
- 1 i1lk novbodo diger ixtisaslarin hokimlorino miracist edir: corrahlar, dermatoloqglar, dis
hokimlari, kosmetologlar (Gorbis E., 2017).

Dismorfofobiyali pasiyentlorin estetik amaliyyata miraciostinin motivi adoton, psixoloji
miinaqisalor, shval pozuntulari, imumi miisbat "badon géruntisi”-niin olmamasidir (6ziinii
qavrama sokillori), buna goro amsliyyatin naticolorindon naraziligin yayilmasi yiiksokdir
(Honigman R., Castle D. J., 2016; Phillips K. A., Menard V., 2016). Bels naraziligin naticasi
Kimi, xastaliyin agir kegmoasi, intihar (Korkina M. V., 2014; Snezhnevski A. V., 2015; Kaplan
G. I, 2014), mualico aparan hokimo qgarsi aqressiv vo mibahisali davranis (Phillips K. A.,
Dufresne R. G., 2022) ola bilor.

Dismorfofobiyadan oziyyst gokon pasiyentlor iigiin soxsiyyatlorarasi qarsiligli alagoslords
catinliklor tipikdir. Osas simptomatikalar adoton sosial voziyyatlords agirlasir. Ikinci tip
simptomatikalara depressiya, yuxusuzlug vo gucli hoyacan daxildir (Q.l. Kaplan, 2014).
Psixiatrda miisahido olunan dismorfofobiya pasiyentlorinin oksariyystindo uygun psixi
patologiyaya malikdirlor (A.S. Tiganov, 2019). ©ksar hallarda dismorfofobiyanin obsesiv-
kompulsiv pozuntu ilo qarsihigi (30% hallarda), saxsiyyat pozuntulu (toxminan 50%), boyuk
depressiv epizodlu (60-79%) sosial fobiyalara rast golinir (Castle) D.J. et al., 2014).
Dismorfofobiya pasiyentlorinds qida davraniginin pozulmasina hayati orzinds 32,5% hallarda
rast golinir (Ruffolo S.C. et al., 2016). Psixoaktiv maddalordan sui-istifads tagriban 40%
miisahidalords askarlanir (Phillips K.A., 2011).

Aktual dismorfofobiya hallarinin 75%-don ¢oxunda hoyatin doyarsizliyi vo menasizlig
barado depresiv diisiincolor miisayiot olunur (Coles M. E. et al., 2016). Pasiyentlorin {icdo biri
intihara cohd edir (Veale D. et al., 2016; Phillips K.A. et al., 2018). Intihar riski,
dismorfofobiyanin digor psixi pozuntular (Phillips K. A., Menard V., 2016), xiisuson
anoreksiya nevrozu ilo (T. K. et al., 2012) birliyindos artir, intihar diistincolori pasiyentlorin 45-
70% — indo, intihar cohdlori iso 22-24% - do miisahido olunur. Dismorfofobiyasi olan
pasiyentlor arasinda intiharlarin yiiksok faizi (imumi populyasiya il miiqayisada 0,3% yiiksok)
miisahido olunur (Ahmed I., 2017).

Boadon deformasiya pozuntusu, insanin realligda mévcud olmayan boadon qiisuru ilo haddon
artiq narahat olmasi, onun mévcud oldugunu diistinmasi vo ya badon qiisuru olsa bels, onu ¢ox
gabartmasi halidir. Bu mosguliyyot chomiyyatli narahatliq vo ya funksional pozuntuya sobab
ola bilor (Ray et al., 2012). Doari, {iz vo burun an ¢ox sikayst edilon saholordir. BDP, xiisusilo
dismorfofobiyali  insanlar ozlorini ¢irkin hesab edirlor vo boyonmodiklori goriiniisii

doyisdirmok {i¢iin dofslorlo corrahi klinikalara miiraciot edo bilorlor. Dermatoloji vo ya corrahi
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klinikalara kosmetik mialico iiglin miiraciot edon xostolordo bodon dismmorfofobiya
pozuntularinin sixligt tmumilikde ohali arasindaki gostericidon yiiksokdir. Badenindon
momnuniyyatsizlik carrahi omoeliyyatlar iiclin on yaxs1 prognozlasdirict amildir (Haas va
basqgalari, 2008; Klassen vo basqalari, 2016; Markey vo Markey 2019). BDP diagnozu qoyulan
xostolorin oksoriyyati xarici goriiniislorindo boyonmadiklori yerlori doyisdirmak {i¢iin plastik
corrahlara, dermatologlara va ya qulag-burun-bogaz hokimlorine miiracist edirlor.

Digor torofdon, BDP-nin comiyyatds yayilma sixligi dogiq moalum deyil (Altintas, 2015).
BDP olan xastalor plastik carrahiyya xastalorinin 7-15%-ni togkil edir. BDP olan xastalor plastik
amoaliyyati har kas tgln sehrli bir mialica Usulu olaraq gorirlor (Crerand et al., 2016). Metcalfe
vo digorlari (2014) dos estetik amoliyyati tigiin miiraciat edonlorde BDP sixliginin yiiksak
oldugunu miiayyan etdilor. BDP olan insanlar torafindon bildirilmis biitiin estetik prosedurlarin
83%-inda heg bir doyisiklik vo ya BDP simptomlarinda azalma goriilmamisdir (Veale, 2020).
Retrospektiv todqiqatlarin naticalori, BDP diagnozu goyulan xastalarin hoyata kegirilon estetik
prosedurlardan moyus oldugunu va onlarin goriiniisii ilo bagh narahatliqlarinin azaltmadigini
gostordi (Wilson va Aprey, 2014). Bu onu gostarir ki, plastik carrahiyys Gmumiyystlo BDP
olan xastalori gane etmir vo buna gora do plastik carrahiyys bu xastalor {igiin uygun deyil. BDP
olan xastalords kosmetika omoliyyatdan yayinma lazim oldugu ifads edilir (Akt. Altintas,
2015). Bu sobobdan plastik carrahiyys omaliyyati kegiracok BDP diagnozu qoyulan xastalarin
muayyan edilmasi ti¢iin daha yaxs1t miiayina talob olunur vo sads skalalardan istifados tovsiya
edilir. Badon Deformasiya Pozuntu Anketi vo ya daha orijinal diagnoz aloti olan Badon
Dismorfik Pozuntu skalasiin istifadasi sado vo tosirli bir yol ola bilacokdir. Mulkens va
basqalar1 (2015) apardiglar1 arasdirmalar naticasindo psixiatrik giymatlondirmanin kosmetik
corrahiyyadoa standart olmasi gorokliyini vurguladilar (Akt. Qizil das, 2015; Klassen va
basqalari, 2016).

Bodon goriiniisii digget morkozino alindiqda, estetik miidaxilo ¢ln mdracist edon
insanlarda gidalanma pozuntusu (anoreksiya nervozu va bulimiya nervozu) diagnozu daha tez-
tez ortaya ¢ixir. Estetik miidaxilalor gidalanma pozuntusuna sabab olur va ya onunla naticalona
bilor. Liposaksiya va garin garmo amoliyyati kegiron qadinlarda qidalanma pozuntusu yarana
bilor. Anoreksiya vo bulimiya diagnozu qoyulmus vo ham tiz, hom das badon prosedurlara maruz
qalan qadinlarda corrahi omoliyyatin qidalanma pozuntusu alamatlorinin kaskinlosmasine sobob
oldugu gostarilmisdir (Willard et al., 2016). Dds boyiitma amoaliyyati kegiran bir ¢ox xastonin
badon kiitlosi indeksi normal va ya normadan asagidir vo bu, gidalanma pozuntusunun
oldugunu gostarir. Digor torafdon, dos kigiltma Xostolori tzarinds aparilan bir arasdirmada,

amoliyyatdan sonra yemok pozuntusu slamatlorinds yaxsilasma oldugu forziyyasi irali stralda.
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Dos boytitmoak Ugiin miracist edon insanlarin badan ¢okisi azdir vo tez-tez gidalanma pozuntusu
ilo miisayiat olunur, fiziki harakatlorlo mosgul olan insanlarin estetik. omoliyyatlara az miraciot
etdilori miosyyan edilmisdir (Akt. Altintag, 2015; Didier vo Sarver, 2013; Sarwer et al., 2013).

Usaqliq vo ya yeniyetmolik dévriinds xarici goriiniisiine g0ro istehza movzusu olmus
soxslar plastik carrahiyys prosedurlarina miiracist etmokds israrli olmalar1 digqati cokmokdadir
((Markey vo Markey, 2019; Haas va digarlori, 2019). Giiliis hadafina gevrilma tacriibasi vo
sosial toplum torofindon gobul olunma istoyi insanlari plastik carrahiyys amaliyyatlarina
aparan motivasiya amilloridir. Daha ovval plastik omoliyyat kegirmis insanlarn, carrahi
mudaxilo istomoyan insanlarla migayisads, hayatlarinda istehza movzusu olan anlarin
yasanmasidir.

Bu sahads aparilan tadgiqgatlarda, plastik omaliyyat kegiron yeniyetmolorin oksariyyatinin
amoaliyyatin naticalarindon razi qaldiglari ortaya qoyulur. Yeniyetmolor, basqalarindan miisbot
reaksiya aldiglarini va amoliyyati dostlarina tovsiya edacoklorini bildiriblor. Tadgigat naticalori
gostardi ki, plastik carrahiyys yeniyetmolik dovriinds Gmumi hoyat keyfiyyatini yaxsilagdirir .

Insanin yas1 estetik miidaxilolor (iglin motivasiya ola bilor. Arasdirmalar géstorir Ki,
kosmetik carrahiya 0¢lin miraciot edon insanlarin timumilikds 15-45 yas arasinda oldugu vo
qarmn gormo amaliyyatinda insanlarin nisboton daha yasl olduglari, dos boyiitma amaliyyati
etdiranlorin iso daha gonc yasda olduklart miioyyon edilmisdir (Akt. Altintag, 2015). Malum
olub ki, cinsiyyat orqanlarindan amaliyyat kegironlor dos omoliyyati kegiranlordan (orta hesabla
30,8 yas) daha yashdirlar (Kalaaji et al., 2018). Digor torofdon Israilli qadinlarin dés boyiitmo
cohdlorina yasin tasirinin olmamasi miiayyon edilmisdir ( Serf et al., 2018). Bundan olavs,
gonclor daha ¢ox karyera, evlilik, is kimi nomli hayat anlarinda gozal vo cazibadar gorinmok
istayirlor (Adamson va Sarcu, 2017).

Tohsilin estetik mudaxilolora miraciot etmak tcun halledici motivasiya oldugu miiayyan
edilmisdir. Bu movzuda ¢ox az toadqiqatlarin olmasi diqqati ¢akir. Bir todgigatda todqiqateilar,
estetik carrahiyysys miraciot edon xastalorin 73% -i universitet, 23%-i orta moktab tohsilinin
oldugu bildirilmisdir. Yena eyni todqgiqatda, estetik narahatliglarla carrahiyyays miracist edon
Xastalorin 24 yasinda, universitet mozunlar1 vo orta sosial- iqgtisadi statusunda qadinlar oldugu
deyilir. Qadinlarin homiso arzuladig1 hoyat, masoalon, karyera qurmag, evianmok va usaq sahibi
olmag tgun plastik omaliyyat kegirmok istoyacoklori vurgulanir (Zahiroddin et al., 2017).

Hoyat keyfiyyati estetik midaxilalara miracist etmak glin vacib motivasiya faktorudur
(Sarwer va Crerand, 2014). Asagi hoyat momnunlugu plastik coarrahiyys prosedurlarindan
ke¢mok Ugiin vacib bir gostaricidir (Furnham va Levitas, 2012). Plastik carrahiyys vasitasi ilo

insanlarin hayat keyfiyyatinin yaxsilasmasi miioyyan edilmisdir (Grossbart Vo Sarver, 2013).
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Oslindo asagi hayat momnunlugu vo 6zind giymatlondirma depressiya ilo slagoli ola bilor.
Oksar plastik corrahlar anlayir ki, xastalorin amaliyyata olan umidlori real deyil va bu, zamanla
depressiyanin artmasina sabab ola bilar.

Xostolorin xarici goriiniisii ilo olageli simptomlar; badon maraqlart ilo avaz olunan
intrapsixik qarsidurmalar baximindan konsepsiya edilmisdir. Estetik carrahiyys bodon
goriiniisii amoliyyatidir; psixoloji inkisaf badon amoaliyyati ilo bas veracokdir. Miayyan
monada, hayatlarina ¢ox manfi tasir gdstoron goriiniislorindon narazi olan insanlar inanirlar vo
umid edirlor Ki, plastik corrahlar, onlarin yasadiglari ¢atinliklori, utanclart vo agrilari
azaldacaglar. Xususilo kisilor vo yeniyetmolor alcalma vo utancigliq hissino gdro bodon
sikayatlorini bildirmak va ya manavi problemlor kimi gobul etmok istomirlor (Ray et al., 2012).
Doktor, ISAPS prezidenti Renato Saltz bildirir ki, insanlar 6zlorini daha yaxs1 hiss etmok tgiin
plastik amaliyyatlara miracist edirlor (www.surgery.org).

Mduoayyan edilib ki, modoniyyat plastik carrahiyys omoliyyati kegirtmok istayindo
hovaslondirici faktordur. Ideal xarici gériiniis vo gdzollik miithakimalari har bir madaniyyat
uclin forqli oldugundan, estetik omoliyyata mdiraciot nisbotlori do forgli olacag. Cunki
g0Ozalliyin. psixoloji va tokamiil determinantlar1 bir madaniyyat daxilinde meydana ¢ixir (Sarver
et al., 2014). Plastik carrahiyyaya madani tasirin shamiyyatli bir motivasiya monbayi oldugunu
aragdiran todqiqatlar cox azdir. Bununla belo, statistika gostorir ki, afroamerikalilar, ispanlar vo
asiyali amerikalilarda plastik corrahiyys amaliyyatlarinin say1 artir. Latin amerikalilarinda
plastik prosedurlar on ¢ox digqgati calb edir.

Dini inanclarin plastik carrahiyys prosedurlarina miiraciot etmok i¢in havaslondirici amil
oldugu toklif edilir (Furnham va Levitas, 2012; Swami vo digoarlori, 2019). Dini inanci asagi
olan insanlar bu cur tosobbislorlo daha gox meyilli olurlar. Digor torafdon, ¢ox dindar insanlar
estetik doyisikliyi, dindarliga vo dini inanclarina birbasa miidaxilo kimi saymaga meyllidirlor.
Onlar ola bilor. Tokallahli dinlardas asl g0zalliyin insanin ruhunda oldugu fikri miidafis olunur.
Islamda vo xristianliqda insanm fiziki gozalliyi vurgulanmir vo Islamda bazok mogsadi ilo
aparilan plastik omoaliyyatlar badon xasarati kimi gobul edilir vo radd edilir (Furnham va
Levitas, 2012). Estetik corrahiyys ilo alagsli dini inanclarin vo dayarlorin rolu daha da

arasdirilmalidir.

Psixoloji, demografik vo sosial-modoni amillorin qarsiligli tesiri plastik corrahiyys
mudaxilalarina muracist etmokdas rol oynayir. Xiisusilo, insanlarda plastik amaliyyat {igiin hansi
amillorin motivasiya rolunu oynadigini otrafli arasdirmaq lazimdir: Estetik Xostalorin
motivasiya amillorini daha yaxs1 basa diismok tibb isgilorine bu xasto qruplari tiglin daha yaxs1

xidmatlar gostarmoya imkan veracokdir. Carrahlar plastik carrahiyyanin musbat tosirina mane
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ola bilacak psixoloji problemlarin rolunu nozardan qagirmamalidirlar. Carrahlar, psixologlar va
psixiatrlarla omokdasliq edorok, amaliyyatdan avval vo sonra Xastolorinin psixologiyasini
giymatlondirmalidirlor. Bunun Gglin xastalarls klinik misahibslar aparilmali, standart psixoloji

testlordan istifads edilmoli vo ya hor ikisi birlikds tatbig edilmoalidir.
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Il FOSIL. TODQIQATIN METOD VO METODIKALARI

2.1. Tadqiqat isinin togkili vo kegirilmasi.

Tadqiqat isi 06.10.23-17.03.24 tarixlorinds “Medera” hospitalda, plastik-estetik amaliyyat

liclin corrah Giinel Bayramliya miiraciot edon, 63 nafar ilo aparilmigdir. Umumi olaraq todgiq

olunanlarin yas hoddi 23-38 yas (m=27,1) araligindadir.

Toadqiqat zamani torafimizdon bir asas va iki kdmokgi forziyys olmagla, umumilikds g

forziyya irali siirtilmiisdiir.

Osas forziyya:

Plastik-estetik omoliyyata miraciot edon soxslordo miisahido edilon psixopatoloji
hallar, onlarda 6ziinli gavrama problemlarinin yaranmasina shomiyyatli doracads tosir

gostorir.

Kdmakgi farziyyslor:

Ugursuz (saxsin 0z gozlantilorina uygun olmayan) plastik-estetik amaliyyat kegiron
soxslorda 6zlnl qgavrama problemlorinin artmasi, amoliyyat sonrasi depressiya
saviyyasi ilo shamiyyatli doracads slagalidir.

- Tokrar plastik-estetik omoliyyata miraciot edon soxslords 06zlini gavrama
problemlori, ilk dofo plastik-estetik omoliyyata miraciot edon soxslora nisbaton

ohamiyyatli daracado farglidir.

Tadgiqatin kegirilmasi isin moqsad vo vazifaloring, irali sirllon forziyyslora asason

asagidaki plana miivafiq olaraq icra edilmisdir:

Todqiqat zamani istifado edilocok miivafiq psixodiaqnostik metodlari toyin etmok;
Tadqiq olunan soxslorin cins-yas xiisusiyyatlorini vo tadgigat tgtin shomiyyatli olan
bozi molumatlar1 (emoliyyata ilk/tokrar miraciat; amaliyyatin ugurlu/ugursuz olmasi)
muoyyanlagdirmoak;

Tadqiq olunan soxslorin 6zini gavrama problemlsrinin mévcudlugunu miayyanlos-
dirmok;

Tadqiq olunan soxslordo miisahids edilon psixopatoloji hallart miioyyanlosdirmak;
Tadgig olunan saxslorda depressiya saviyyasi vo onun alamatlarini miiayyanlosdirmak;
Tadqiq olunan soxslords psixopatoloji hallarin, onlarda 6ziinii qavrama problemlarino
tasirini tadqiq etmoak;

Todqiq olunan soxslordo omoliyyatin naticasine asason (ugurlu/ugursuz) depressiya

Saviyyasi va onun slamatlarini tadgiq etmoak;
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- Omoliyyatin naticasi ugursuz olan tadqiq olunanlarda depressiya saviyyasi vo onun
alamatlarinin, 6zlnu gavrama problemlorinin artmasina tosirini tadgiq etmok;

- 1lk dofo vo tokrar omoliyyata miiraciot edon tadgigq olunanlarda 6ziinii gavrama
problemlarini migayisali sokilds tadgiq etmoak;

- Tadgigat zamani aldo edilon malumatlarin keyfiyyat vo kamiyyat tohlilini aparmag;

- Tadqiqat zamani aldo edilon malumatlarin statistik shamiyyatini tayin etmak.

Todqgiqat zamani asagidaki metodlar istifado edilmisdir:

- “Molumat anketi” (torafimizdon hazirlanmisdir)

- “Bodoni qavrama skalas1” (P.Sekord, S.Jourard)

- “Qusa simptom testi” (L.R.Derogatis- adaptasiya: M.Karimova)
- “Depressiya reytinqi codvali” (M.Hamilton)

Tadqiq olunanlarin cins-yas xiisusiyyatlarini, amaliyyata ilk dofo vo ya tokrar miraciot
etdiklorini, amaliyyat sonrasi naticonin ugurlu vo ya ugursuz olmasini miiayyanlogdirmok Ugtin
torofimizdon “Molumat anketi” hazirlanmisdir. Anket vasitosi ilo todgigat isi tiglin shamiyyatli
olan molumatlar miisyyon edilmisdir.

Toadqig olunanlarda 6zinu gavrama problemlarini mioayyan etmok Gcin Sekord P. va
Jourard S. torofindon hazirlanan “Bodoni qavrama skalasi” (P.Sekord, S.Jourard) istifado
edilmisdir. Belo ki, bu skala 6lkamizo adaptasiya edilmadiyi Ugun, todgigat zamani istifado
olunmasi tigiin tarafimizdan etibarliligi 6yronilmisdir. Bu skala badon tzvlarini 6ziinds ehtiva
edon 40 milahizadon vo buna miivafiq olaraq 5 likert tipli cavab variantlarindan (tamamilo
bayaniram, gobul edirom; bayaniram, gobul edirom; gararsizam, qisman bayanirom; demok olar
Ki, bayanmiram, gobul etmiram; heg bayanmirom, tamamila gobul etmiram) ibaratdir. Skalanin
islonilmasindan alds olunan naticalara asasan, 6zUnl gavrama prosesinds U¢ vaziyyati tayin
etmok mumkundur- normal vaziyyat (6zuni gavrama problemi yoxdur vo ya asagidir), naraziliq
vaziyyati (6zuni gavrama problemi var), ciddi naraziliq voziyyati (6zini gavrama problemi
cox yuksokdir).

Todgig olunanlarda psixopatoloji hallart miisyyonlogdirmok Uc¢lin  Derogatis L.R.
torofindon hazirlanan “Qisa simptom testi” istifado edilmisdir. Bu metod 6lkomizo Xozor
Universitetinin, “Psixologiya” departamentinin koordinatoru Malok Koarimova tarafindan
adaptasiya edilmisdir. Bu metod 53 sualdan va suallara mivafiq olaraq 5 likert tipli cavab
variantlarindan (heg vaxt, ¢ox az, orta soviyyo, oldugca ¢ox, lap ¢ox), 3 indeksdon (Gmumi
narahatliq indeksi, koskin narahatliq indeksi, simptom narahatliq indeksi), 9 skaladan
(somatizasiya, obsessiv-kompulsiv simptomlar, soxslorarasi hossasliq, depressiya, tosvis,

diismongilik hisslori, fobik narahatliq, paranoid narahatliglar, psixotizm) ibaratdir. Belo ki,
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skalanin daxilinda Ki, indeks va skalalara uygun olaraq, tadqig olunanlarda psixopatoloji hallar
toyin etmok mimkundr.

Tadqig olunanlarda depressiya saviyyasi vo onun alamatlorini miayyanlosdirmok Gcun,
Hamilton M. torafindon hazirlanan “Depressiya reytingi codvali” istifado edilmisdir. Bels Ki,
bu skala Azorbaycan Respublikasi Sohiyys Nazirliyinin Ictimai Sohiyys vo Islahatlar Morkazi
torafindon 6lkamizoa uygunlasdirilmisdir. Bu metod depressiyanin asas 17 alamatini toyin etmoak
ugun 17 olamot vo onlarin cavab variantlari ilo giymatlondirilmasindon ibarstdir. Metod
vasitasilo todqiq olunanlarda depressiyanin alamatlorini vo depressiyanin saviyyasini (yoxdur,
asagl, orta, yiiksok, ¢ox yuksak) toyin etmok mimkundur.

Todqiqat zamani istifado edilon metodlardan oldo edilon moalumatlarin keyfiyyot vo
komiyyat tohlili aparilmis, bu molumatlarin statistik shamiyyatini muoyyanlogdirmok Ugln

IBM SPSS (29.0) programinda miivafiq meyarlar istifads edilmisdir.

2.2. Istifadoe edilmis metodikalar
Todqiqat zamani asagidaki metodlar istifado edilmisdir:
- “Mbolumat anketi” (torafimizdon hazirlanmisdir)
- “Bodoni qavrama skalas1” (P.Sekord, S.Jourard)
- “Qusa simptom testi” (L.R.Derogatis- adaptasiya: M.Karimova)
- “Depressiya reytinqi codvali” (M.Hamilton)

Tadqiq olunanlarin cins-yas xiisusiyyatlorini, amoliyyata ilk dofo vo ya tokrar miraciot
etdiklorini, amaliyyat sonrasi naticonin ugurlu vo ya ugursuz olmasimi miioyyonlogdirmak Gguin
torofimizdon “Molumat anketi” hazirlanmisdir. Anket vasitosi ilo todqiqat isi tigin shomiyyatli
olan molumatlar miisyyon edilmisdir.

Toadgiq olunanlarda 6zund gavrama problemlorini miayyan etmok Ugiin Sekord P. va
Jourard S. torofindon hazirlanan “Bodoni qavrama skalas1” (P.Sekord, S.Jourard) istifado
edilmisdir.

Bels ki, bu skala 6lkomizo adaptasiya edilmadiyi (¢lin, tadgigat zamani istifado olunmasi
ucun torafimizdon etibarliligi yronilmisdir. Bu skala badan tizvlorini 6zlinds ehtiva edon 40
mulahizodan vo buna miivafiq olaraq 5 likert tipli cavab variantlarindan (tamamils baysnirom,
gobul edirom; bayanirom, gobul edirom; gorarsizam, gismon bayanirom; demok olar ki,
bayanmiram, gobul etmiram; he¢ bayanmiram, tamamils gabul etmirom) ibaratdir.

Skalanin iglonilmasindan aldo olunan noticalora asason, 6zunu gavrama prosesinds U¢
vaziyyati tayin etmok mimkundir- normal vaziyyat (6zUnu gavrama problemi yoxdur vo ya
asagidir), naraziliq vaziyyati (6zinu gavrama problemi var), ciddi naraziliq voaziyyati (6zUn(

gavrama problemi ¢ox yiksakdir).
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Todqiq olunanlarda psixopatoloji hallar1 miisyyoanlosdirmok U¢ln Derogatis L.R.
torofindon hazirlanan “Qisa simptom testi” istifado edilmigdir. Bu metod 6lkomiza Xozor
Universitetinin, “Psixologiya” departamentinin koordinatoru Moalok Koarimova torafindon
adaptasiya edilmisdir. Bu metod 53 sualdan vo suallara mivafiq olaraq 5 likert tipli cavab
variantlarindan (heg vaxt, ¢ox az, orta Saviyys, oldugca ¢ox, lap ¢ox), 3 indeksdon (Umumi
narahatliq indeksi, koskin narahatliq indeksi, simptom narahatliq indeksi), 9 skaladan
(somatizasiya, obsessiv-kompulsiv simptomlar, soxSlorarasi hossasliq, depressiya, tosvis,
diissmoangcilik hisslori, fobik narahatliq, paranoid narahatliglar, psixotizm) ibaratdir. Belo Ki,
skalanin daxilinds ki, indeks va skalalara uygun olaraq, tadqiq olunanlarda psixopatoloji hallar
tayin etmok mumkindur.

Toadqgig olunanlarda depressiya saviyyasi vo onun slamatlorini mioyyanlosdirmoak Gcun,
Hamilton M. torofindon hazirlanan “Depressiya reytingi cadvali” istifads edilmisdir. Belo Ki,
bu skala Azarbaycan Respublikasi Sohiyys Nazirliyinin ictimai Sohiyyo vo Islahatlar Morkazi
torafindon 6lkomizo uygunlasdirilmisdir. Bu metod depressiyanin asas 17 slamatini tayin etmok
ugun 17 olamot vo onlarin cavab variantlari ilo giymatlondirilmasindon ibarstdir. Metod
vasitosilo tadqiq olunanlarda depressiyanin slamotlorini vo depressiyanin saviyyasini (yoxdur,
asagl, orta, yiiksok, cox yuksak) tayin etmok mimkindur.

Todqiqat zamani istifado edilon metodlardan oldo edilon moalumatlarin keyfiyyot vo
komiyyat tohlili aparilmis, bu molumatlarin statistik shamiyyatini muoyyanlogdirmok Ugln
IBM SPSS (29.0) programinda miivafiq meyarlar istifado edilmisdir.

Tadqgiqatin statistik tohlili liglin SPSS proqraminda “Chronbach's alpha” (Xronbax alfa
etibarliliq doracasi), “Compare means” (ortalamalarin mioyyan edilmosi), “Regression
analysis” (reqressiya analizi), “Pearson correlation” (Pearson Kkorrelyasiya analizi) va
“Student's t-test” (Studentin t omsali) istifado edilmisdir. Todqigat zamani istifado edilon
psixodiaqnostik metodlardan ikisi (“Qisa simptom testi” vo “Depressiya reytingi codvali”)
Olkomizo adaptasiya edilmisdir. Lakin “Boadoni qavrama skalasi”nin 6lkomizo adaptasiyasi
olmadig: iigiin, metodun etibarlihig1 torofimizdon Gyronilmisdir. ilk olaraq bu skala 100 nofor
$oXSa (todqgiqat isindon alavo) togdim edilmisdir. Alinan naticalor “Chronbach's alpha” 6lgmo
meyar1 ilo yoxlanilmigdir. ©ldo etmis oldugumuz naticoloro asasen skalanin etibarliliq
saviyyasinin 0=0,81 oldugu miiayyan edilmisdir. Notico gonastboxs oldugu iigiin (a>0,70),

todgiqat zaman istifads edilmoasi magsadauygun hesab edilmisdir.
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111 FOSIL. 9LDO OLUNAN NOTiCOLOR VO ONLARIN SORHI
Tadqigat isindo 23-38 yas hoddinds plastik-estetik amaliyyata muraciot edon 63 nofor

soxs istirak etmigdir. Todqiq olunanlarin 73%-i (46 nafor) qadinlar, 27%-i (17 nafor) kisilordir.

Tadqiq olunanlarin 46%-i (29 nofor) ilk dofo plastik-estetik omoliyyata miiraciot edon soxslor,

54%-i (34 nofar) tokrar plastik-estetik amoliyyata miraciot edon soxslardir (sokil 3.1., 3.2).

“Molumat anketinin” imumi naticalori asagida cadval 3.1-do toqdim edilmisdir.

Codval 3.1. Tadgiq olunanlarin “Malumat anketi Gzrs gostoricilari

Kisi Qadin
N % N %
17 27% 46 73%
Plastik-estetik amoaliyyata Plastik-estetik amaliyyatin
muraciat say1 naticasi
Tk Tokrar Ugurlu Ugursuz
N % N % N % N %
29 46% 34 54% 37 59% 26 41%

27%

73%

EKisi B Qadin

Sakil 3.1. Tadqiq olunanlarin cins gostaricilarinin tosviri
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54%

46%

| ilkdafa ®Takrar

Sokil 3.2. Plastik-estetik omoliyyata miraciot sayma osason todqiq olunanlarin

gostaricilorinin tasviri

Plastik-estetik amoliyyata muraciot edon 63 nofor todgigq olunanlarn, amaliyyatdan sonra
alinan naticonin, onlarin 6z gézlantilorino uygun olub/olmamasi (naticonin ugurlu va ya ugursuz
olmasi1) miiayyan edilmisdir (sokil 3.3.). Belo ki, miayyan etmis olduq ki, tadqiq olunanlarin
59%-i (37 nofar) alinan noticoni ugurlu hesab edir (6z goézlontilorino uygundur), 41%-i (26

nofar) iso alinan naticoni ugursuz hesab edir (6z gozloantilorine uygun deyil).

59%

41%

Ugurlu Ugursuz

Plastik-estetik amaliyyatin naticasi

Sakil 3.3. Plastik-estetik amaliyyatin naticasine asasan tadqiq olunanlarin gostaricilarinin

tosviri

Todgig olunanlarda 6zint gavrama problemlarinin miayyanlasdirmok Ugilin onlara
“Bodoni qavrama skalas1” toqdim edilmisdir. ©lds edilon naticalor asagida codval 3.2-da tagdim

edilmisdir.
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Todgig olunanlarda 6zinG gavrama problemlarinin miayyanlosdirmok Uglin onlara
“Bodoni qavrama skalas1” toqdim edilmisdir. ©lds edilon naticalor asagida codval 3.2-da tagdim

edilmisdir.

Cadval 3.2. Tadqiq olunanlarin “Badoni qavrama skalasi” tizra gostoricilori

Ozlinli gavrama N % M
Ciddi narazihq (6ziinii gavrama problemi 28 44% 103,4
kaskindir)
Narazihq (6ziinii gavrama problemi var) 20 32% 54,7
Normal (6zinU gavrama problemi yoxdur) 15 24% 23,5

Skalanin iglanilmosindan olda olunan naticalara asason muayyan etmis olduq ki, plastik-
estetik omoliyyata miraciot edon todqig olunanlarin 24%-da (15 nofor) 0zlini gavrama
problemi yoxdur vo ya ¢ox asagidir (normal voaziyyat), 32%-do (20 nafar) 6ziinli gavrama
problemi var (naraziliq vaziyyati) vo 44%-do (28 nofor) 6zlinu gavrama problemi ¢ox yiiksokdir

(ciddi naraziliq voziyyati) (sokil 3.4.).
Belo ki, gostoriciloro asason plastik-estetik omoliyyata miraciot edon todgiq olunanlar
arasinda Oziinii gavrama problemi olanlarin daha ¢ox oldugunu miisahids etmis olurugq.
44%
32%

24%

Normal vaziyyat Narazlhq Ciddi narazihq

Oziinii qavrama

Sokil 3.4. Plastik-estetik amoliyyata miraciot edon todqig olunanlarda 6ziini gavrama

probleminin gostoricilor Gzrs tasviri
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Plastik-estetik omoaliyyata miraciot sayma asasan (ilk dofo va tokrar miraciot edon) tadqiq

olunanlarda 6ztini gavrama probleminin gostaricilari asagida codval 3.3-do togdim edilmisdir.

Codval 3.3. Plastik-estetik omoliyyata miracist sayina oasason todqiq olunanlarin “Badani

qavrama skalas1” lizro gostaricilori

Ik dafo plastik-estetik Takrar plastik-estetik

amoliyyat edan amaliyyat edan

Oziinii gavrama

problemi N % M N % M
Ciddi narazihq 9 32% 101,1 19 68% 105,2
Narazihq 6 30% 50,5 14 70% 56,8
Normal 14 93% 18,1 1 7% 26,4

Ozlinii (badanini) qavramasi normal saviyyads olan tadqiq olunanlarin 93%-i (14 nofor) ilk
dofa plastik-estetik omoliyyata miraciot edon soxslor, 7%-i (1 nafar) tokrar miracist edon
saxslordir. Oziinii gavrama problemi olan todgig olunanlarin 30%-i (6 nofor) ilk dofa plastik-
estetik omoliyyata miracist edon soxslor, 70%-i (14 nafar) tokrar miracist edon soxslordir.
Ciddi 6zin0 gavrama problemi olan tadqiq olunanlarin 32%-i (9 nafar) ilk dofo plastik-estetik

omoliyyata miraciot edon soxslor, 68%-i (19 nafar) tokrar miraciot edon soxslordir (sokil 3.5.).

93%
68% 70%
32% 30%
[
Ciddi narazilig Narazilig Normal vaziyyat

Oziinii gavrama

| ilk dafa plastik-estetik amaliyyat eden W Takrar plastik-estetik amaliyyat edan

Sokil 3.5. Plastik-estetik amoliyyata miraciot sayina osason todqiq olunanlarin 6ziinii

gavrama problemlarinin gostaricilor Uzra tosviri
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Plastik-estetik omoliyyatin naticasing asason (ugurlu va ugursuz) tadqig olunanlarda 6zini
gavrama probleminin gostaricilori asagida cadval 3.4-ds toqdim edilmisdir.

Oziinii (bodenini) qavramasi normal olan todgig olunanlarm 93%-i (14 nofor) plastik-
estetik omoliyyat naticasi ugurlu olan soxslor, 7%-i (1 nofor) plastik-estetik omaliyyat naticosi
ugursuz olan soxslordir. Ozinl gavrama problemi olan todqiq olunanlarin 75%-i (15 nafor)
plastik-estetik amaliyyat naticasi ugurlu olan soxslar, 25%-i (5 nofar) plastik-estetik amaliyyat
naticasi ugursuz olan soxslordir. Ciddi 6zuni gavrama problemi olan tadqiq olunanlarin 29%-i
(8 nafar) plastik-estetik amaliyyat naticasi ugurlu olan soxslar, 71%-i (20 nafar) plastik-estetik

amoliyyat naticasi ugursuz olan soxslordir (sokil 3.6.).

Codval 3.4. Plastik-estetik amaliyyatin naticasine asason todqiq olunanlarin “Badani gavrama

skalas1” lizra gostaricilori

Plastik-estetik amoaliyyatin Plastik-estetik amaliyyatin
e naticasi ugurlu olan naticasi ugursuz olan
OzunU gavrama
N % M N % M
Ciddi narazihq 8 29% 101,3 20 71% 104,8
Narazihq 15 75% 51,3 5 25% 55,4
Normal 14 93% 16,3 1 7% 27,1

93%

75%

[+
29% 959

(|

Ciddi narazilig Narazilig Normal vaziyyst
Oziinl gavrama

W Plastik-estetik amaliyyatin naticasi ugurlu olan B Plastik-estetik amaliyyatin naticasi ugursuz olan

Sakil 3.6. Plastik-estetik amaliyyatin naticasine asason tadqiq olunanlarin 6ziinii gavrama

problemloarinin gostaricilor Gzra tosviri
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Toadgig olunanlarda 6zinl gavrama problemlarini misyyan etdikdon sonra, onlarda

psixopatoloji hallar1 yranmok tigiin “Qisa simptom testi” istifads edilmisdir (cadval 3.5.).

Cadval 3.5. Tadgiq olunanlarin “Qisa simptom testi” izra gostaricilori

QST indeks N % M
Umumi narahathq indeksi (UNT) 37 59% 31,6
Kaskin narahathq indeksi (KNT) 30 48% 15,4
Simptom narahathq indeksi (SNT) 32 51% 19,1

Olds edilon tmumi naticalora asasan muayyan etmis oluruq ki, tadqiq olunanlarin 59%-da
(37 nofar) imumi narahatliq indeksi yiiksokdir. Onlarin 48%-da (30 nofar) kaskin narahatliq
indeksi yiiksak, 51%-do (32 nofar) iso simptom narahatliq indeksi yiiksokdir (sokil 3.7.).

59%

51%
48%

Umumi narahatliq indeksi  Kaskin narahatliq indeksi (KNi) Simptom narahatlq indeksi
(UNI) (SNI)

Sakil 3.7. Tadqiq olunanlarin “Qisa simptom testi” iizra gostaricilorinin tasviri

Plastik-estetik omoliyyata miraciot sayina osason tadqiq olunanlarin indekslor Uzes
gostoaricilori asagida codval 3.6-da togdim edilmisdir.
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Cadval 3.6. Plastik-estetik omoliyyata miiraciot sayma osasen todqiq olunanlarm UNI, KNI,

SNI iizra gostaricilori

Tk dafa plastik-estetik amaliyyat Takrar plastik-estetik amaliyyat
edan edan
QST
indeks N % M N % M
UNI 10 27% 26,5 27 73% 33,4
KNi 13 43% 14,2 17 57% 17,1
SNi 8 25% 16,7 24 75% 20,2

Umumi narahatliq indeks {izra gostoricilori yiilksok olan tadqiq olunanlarin 27%-i (10 nafor)

ilk dafa plastik-estetik amaliyyata miraciot edon soxslor, 73%-i (27 nafar) tokrar miraciot edon

soxslordir. Kaskin narahatliq indeks iizro gostaricilori yuksak olan tadqiq olunanlarin 43%-i (13

nofor) ilk dofo plastik-estetik omoaliyyata miraciot edon soxslor, 57%-i (17 nofor) tokrar

mdraciot edon soxslordir. Simptom narahatliq indeks tizro gostoricilori yiksok olan todqiq

olunanlarin 25%-i (8 nafar) ilk dofo plastik-estetik omaliyyata miraciot edon soxslor, 75%-i (24

nafar) tokrar miraciot edon soxslordir (sokil 3.9.).

73% 75%

57%
43%
27%
259’

Umumi narahatliq indeksi  Kaskin narahatliq indeksi (KNi) Simptom narahathq indeksi
(UNI) {SNI)

m ilk dafa plastik-estetik amaliyyat edan  m Takrar plastik-estetik amaliyyat edan

Sokil 3.9. Plastik-estetik omoliyyata miiraciot sayina asason todgiq olunanlarm UNI, KNI,

SNI {izro gostaricilorinin tosviri
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Plastik-estetik amoliyyatin naticasine asasen todqiq olunanlarin indekslor Gzra gostoricilari

asagida codval 3.7-do togdim edilmigdir.

Codval 3.7. Plastik-estetik amoliyyatin naticasine asasan todqiq olunanlarm UNI, KNI, SNi

lzra gostaricilari

Plastik-estetik amaliyyatin naticasi Plastik-estetik amaliyyatin naticasi
QST ugurlu olan ugursuz olan
indeks N % M N % M
UNi 15 41% 24,3 22 59% 32,1
KNi 11 37% 12,4 19 63% 18,9
SNI 9 28% 17,6 23 2% 21,1

Umumi narahatliq indeks iizra gostaricilori yliksok olan tadqiq olunanlarin 41%-i (15 nofar)
plastik-estetik omaliyyatin naticesi ugurlu olan soxslor, 59%-i (22 nofar) plastik-estetik
amoaliyyatin naticasi ugursuz olan soxslordir. Kaskin narahatliq indeks iizro gostoricilori yiiksok
olan tadqiq olunanlarin 37%-i (11 nafar) plastik-estetik omaliyyatin naticasi ugurlu olan soxslar,
63%-i (19 nofor) plastik-estetik omaliyyatin noticasi ugursuz olan soxslordir. Simptom
narahatliq indeks tizro gostoricilori yiiksok olan todqiq olunanlarin 28%-i (9 nofor) plastik-
estetik omoliyyatin naticasi ugurlu olan soxslor, 72%-i (23 nafar) plastik-estetik amsliyyatin

naticasi ugursuz olan soxslordir (sokil 3.10.)

2%

63%
59%

41%
37%
I I 23%

Umumi narahathq indeksi (UNi)  Kaskin narahathq indeksi (KNi)  Simptom narahathq indeksi {SNi)

B Plastik-estetik amaliyyatin naticasi ugurlu olan B Plastik-estetik amaliyyatin naticasi ugursuz olan

Sokil 3.10. Plastik-estetik oamaliyyatin naticasinag asason tadqiq olunanlarm UNI, KNI, SNi

lzra gostaricilarinin tasviri
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Todqiq olunanlarin 6ziinii qavrama problemlorine asasen UNI, KNI vo SNI iizro noticalori

cadval 3.8-ds toqdim edilmisdir.

Umumi narahatliq indeks iizra gostoricilori yiiksok olan tadqiq olunanlarin 27%-i (10 nofar)
Oziinii qavrama problemi olmayan saxslor, 35%-i (13 nofor) 6zinl gavrama problemi olan

soxslar, 38%-i (14 nafor) ciddi 6ziinii gavrama problemi olan soxslordir.

Kaskin narahatliq indeks tizra gostaricilari yiiksok olan tadqiq olunanlarin 20%-i (6 nafar)
0ziinii gqavrama problemi olmayan saxslor, 47%-i (14 nofor) 6ziini gavrama problemi olan

soxslar, 33%-i (10 nafor) ciddi 6ziinii gavrama problemi olan soxslardir.

Coadval 3.8. Ozinli gavrama problemlorine asason todqiq olunanlarm UNI, KNI, SNI iizro

gostaricilori
Ozuni gavrama problemi
QST Normal Naraziliq Ciddi narazihq
indeks
N % M N % M N % M
UNI 10 27% 26,1 13 35% 31,9 14 38% | 33,7
KNI 6 20% 13,4 14 47% 18,7 10 33% | 17,2
SNi 8 25% 14,2 11 34% 18,1 13 41% | 204

Simptom narahatliq indeks {izra gostaricilori yiiksok olan todqiq olunanlarin 25%-i (8
nofar) 6zunu gavrama problemi olmayan soxslor, 34%-i (11 nafor) 6zinl gavrama problemi

olan soxslor, 41%-i (13 nafor) ciddi 6ziinii gavrama problemi olan soxslordir (sokil 3.11.).
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A47%

41%
38%
35%

339 34%
27%
25%
I 20% I

Umumi narahathq indeksi  Kaskin narahathq indeksi (KNi) Simptom narahatllqlndek5|
(UNI) (SNI)

m Normal m Narazihg m Ciddi narazilq

Sokil 3.11. Oziinii gavrama problemlarina asason tadqiq olunanlarm UNI, KNI, SNI iizra
gostaricilarinin tasviri

Plastik-estetik amaliyyata miraciot edon soxslorde miisahido edilon psixopatoloji hallarin
Umumi gostoricilori, hamginin plastik-estetik omoliyyata miraciot sayma va amaliyyatin
naticasinag asasan gostaricilori asagida cadval 3.9-da togdim edilmisdir.

Plastik-estetik omaliyyata miraciot edon soxslordo miisahido edilon psixopatoloji hallarin
Umumi gostaricilorino  nozor saldiqda, todqiq olunanlar arasinda obsessiv-kompulsiv
simptomlar, soxslorarasi hossasliq vo depressiya (zro naticalorin yiksok oldugunu gérmiis
oluruq (sokil 3.12.).
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Plastik-estetik Plastik-estetik
. . amaliyyata amaliyyatin
Umumi miiraciat sayn o
. .. naticasi
Psixopatoloji
Tk Tokrar Ugurlu Ugursuz
hallar
M

1. Somatizasiya 15 1,2 15 13 17
2. Obsessiv-kompulsiv 2,8 2,1 2,9 2,2 2,8
simptomlar
3. Saxslararasi hassashq 2,1 19 2,4 18 2,4
4. Depressiya 2,2 1,2 2,3 1,2 2,4
5. Tasvis 1,6 1,8 1,9 1,4 1,6
6. Diismangilik hisslari 14 1,2 15 11 1,7
7. Fobik simptomlar 1,7 11 14 14 19
8. Paranoid simptomlar 1,3 1,2 16 11 1,7
9. Psixotizm 1,2 1,1 1,4 1,1 15

Cadval 3.9. Plastik-estetik amoliyyata
Uzra gostoaricilori

Plastik-estetik omoliyyata tokrar

muracist edon todqiq olunanlarin psixopatoloji hallar

miraciot edonlordo miisahido olunan psixopatoloji

hallarin, ilk dofo miracist edon saxslara nishaton yiiksaok oldugunu miiayyan etmis oluruq (sokil

3.13.).

Psixotizm

Paranoid simptomlar

Fohik simptomlar

Diismangilik hisslari

Tagvis

Depressiya
Saxslararasihassaslq
Obsessiv-kompulsiv simptomlar

Somatizasiya

T 1,2

I 1,3

I 1,7

I 1,4

I 1,6

I 2,2

I 2,1

I 1,5

Sokil 3.12. Plastik-estetik amaliyyata muracist edon todqiq olunanlarin psixopatoloji hallar

Uzra gostaricilarin tasviri

52



Plastik-estetik amaliyyat noticasi ugursuz olan tadqiq olunanlarda psixopatoloji hallarin

oamoaliyyat naticasi ugurlu olan saxslora nishaton yiiksak oldugunu miisyyon etmis oluruq (sokil
3.14)).

Psixotizm m 1,4
Paranoid simptomlar - [ 1 - L6
Fobik simptomlar [T o4
Diismancilik hisslari m 15
rosis T
Depressiya “‘ 2,3
Sexslararasthassasho [T e 24
Obsessiv-kompulsiv simptomlar ”} 2,9
Somatizasiya m 1,5

| Takrar plastik-estetik amaliyyat eden W ilk dafa plastik-estetik amaliyyat eden

Sokil 3.13. Plastik-estetik omoliyyata muraciot sayma oSason todqiq olunanlarin

psixopatoloji hallar tizra gostaricilarinin tosviri

Psixotizm m 15
Paranoid simptomlar m 1,7
Fobik simptomlar [T 19
Diismangilik hisslari m 1,7
oy T, 1
Depressiya = ) 4
Saxslararasi hessashg [T 24
Obsessiv-kompulsiv simptomlar [Ty 28
Somatizasiya m’ 1,7

m Takrar plastik-estetik amaliyyat edan  milk dafa plastik-estetik amaliyyat edan

Sakil 3.14. Plastik-estetik amoliyyatin naticasina asasan tadqiq olunanlarin psixopatoloji

hallar Gizra gostaricilorinin tasviri

Toadqiq olunanlarin 6ziinii qavrama problemlorino osason onlarda miisahido edilon

psixopatoloji hallarin naticalari cadval 3.10-da togdim edilmisdir.
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Noaticalora nazor saldigda gérmiis oluruq ki, tadqiq olunanlar arasinda 6ziinii gavrama
problemi ylksak olanlarda obsessiv-kompulsiv simptomlar, depressiya vo tosvis, Oziinii
gavrama problemi olmayan saxslorda nisbaton yiiksakdir (sokil 3.15.).

Codval 3.10. Plastik-estetik amaliyyata miracist edon todqiq olunanlarin 6ziinii qavrama va

psixopatoloji hallar Gizra gostaricilori

Oziinii gavrama
Psixopatoloji Normal Naraziliq Ciddi narazihiq
hallar
M
1. Somatizasiya 14 15 1,7
2. Obsessiv-kompulsiv simptomlar 19 2,7 2,9
3. Saxslorarasi hassashq 19 18 2,3
4. Depressiya 1,7 2,5 2,6
5. Tasvis 2,1 2,1 2,4
6. Diismangcilik hisslari 1,2 16 15
7. Fobik simptomlar 14 18 18
8. Paranoid simptomlar 11 14 13
9. Psixotizm 1,2 1,1 1,2
2,5 2,6
1918 22 r 1,8 1,8
1415I I I I II III 1i15 II 00l
&’ﬁ*\ & \'a} C;?C’\\C"' @c;’ & "fh \é\\‘:} ((gb \@ o 6&
“-906@ @E}@Q é'br’\\(@ QQJQ ’a"é* _*5‘(9 \béa\&Q &
*U&QQ\ 594»"\’6( & & & ‘
e"‘.’é
0‘0‘,

mNormal mMNarazahq m®Ciddi narazaihg

Sokil 3.15. Plastik-estetik omaliyyata muracist edon tadqiq olunanlarin 6ziinii gavrama va

psixopatoloji hallar Gizra gostaricilorinin tasviri

54



Irali siirmiis oldugumuz forziyyslorin todqiqi zamami, miivafiq 8lgmo meyarlarinin
secilmasi Ugln, tadgigat zamani istifads edilon metodlardan olds edilon verilonlarin normal
paylanib/paylanmadigini tayin etmak tiglin “Kolmogorov-Smirnov” va “Shapiro Wilk™ testlori
istifads edilmsdir (cadval 3.10.).

Coadval 3.11-ds normalliq testlorinin naticalori p>0,05 (sig.) boyiik oldugu, qeyd eda
bilorik Ki, verilonlor normal paylanmisdir. Belo Ki, buna muvafiq olaraq, asas forziyysnin do
statistik todqiqi liglin parametrik meyar olan reqressiya analizi (“Regression analysis”) istifado

edilmisdir.

Cadval 3.11. “Kolmogorov-Smirnov” va “Shapiro Wilk” normalliq testlorinin naticalorit

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro Wilk
Metodlar Statistic df Sig. | Statistic df Sig.
Badani qavrama skalasi 0,109 63 0,065 | 0,257 63 0,071
Qisa simptom testi 0,114 63 0,089 0,418 63 0,059
Depressiya reytingi cadvali 0,169 63 0,067 | 0,510 63 0,077

Reqressiya analizi plastik-estetik amoliyyata miraciot edon soxslordo miisahids edilon
psixopatoloji hallarin, onlarda 6ziinli gavrama problemlorinin yaranmasina shamiyyatli
doracado tasiri oldugunu tayin etmoays imkan verir. Reqressiya analizinin ilkin hesabatindan

olds edilon naticolor agagida codval 3.12-do togdim edilmisdir.

Codval 3.12. Plastik-estetik omaliyyata muraciost edon todqiq olunanlarin 6ziinli qgavrama vo

psixopatoloji hallar tizro gostaricilori (regressiya analizi)*

R R? Tanzimlanan R2 Toxminin standart xatasi

0,774 0,804% 0,715 3,5102

a- tosir edon amil (psixopatoloji hallar)

Reqressiya analizinin ilkin hesabatindan alds olunan naticalars asasan, geyd eds biloarik
ki, plastik-estetik omaliyyata miracist edon soxslords 6ziini gavrama probleminin yaranmasi,

onlarda miisahido edilon psixopatoloj hallar ilo slagalidir. Bu alags gucli vo misbat alagadir
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(R=0,774). Yani, tadqiq olunanlarda 6ziinii qgavrama probleminin yaranmasinda, psixopatoloji
hallarin 80% qodor pay1 var (R?= 0,804). Belo ki, plastik-estetik omoliyyata miiraciot edon
soxslorda miisahido edilon psixopatoloji hallar na gadar ¢ox vo ylksokdirsa, 6zuni gavrama
problemlori do olagali sokildo artmis olur. ©ldo olunan bu naticalorin statistik baximdan
shomiyyatini muoyyan etmok Ugiin, regressiya tohlilinin ndvboti hesabatina nozor salmaq
vacibdir (cadval 3.13.).

Coadval 3.13. Plastik-estetik amaliyyata miracist edon tadqiq olunanlarin 6ziinli qgavrama vo

psixopatoloji hallar tizra gostoricilori (regressiya analizi)?

Gostarici Kvadratlar DF Kvadratlar Sig. F
comi ortalamasi
Reqressiya 3102,4 2 1912,1
Artiq dayison 1410,1 61 109,6 0,000 4,915
Com 4212,5 63

Codval 3.13-ds toqdim edilon gostaricilora asason geyd eds bilarik ki, plastik-estetik
omoliyyata miraciot edon soxslordo miisahido edilon psixopatoloji hallar, onlarda 6zlni
gavrama problemlorinin yaranmasina tasiri shamiyyatli dorocadadir (Sig. <0,005). Bu tasirin
no godor oldugunu miioyyan etmok iigiin, reqressiya analizinin sonuncu hesabatina nozor
salmaq lazimdir (cadval 3.14.).

Codval 3.14. Plastik-estetik omaliyyata muraciot edon todqiq olunanlarin 6ziinii gavrama vo

psixopatoloji hallar tizro gostaricilori (reqressiya analizi)®

Amil?
Gostaricilar Qeyri-standart amillar Standart amillar
B Standart xota Beta T Sig.
Sabit 87,9 1,04 28,6 0,000
Psixopatoloji 20,4 0,27 0,774 4,9 0,001
hallar

a- asili amil (6ziinli qavrama problemi
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Codval 3.14-do geyd edilonlora asason, miayyon etmis oluruq ki, plastik-estetik
omoaliyyata miracist edoan todgiq olunanlarda, 6zinu gavrama probleminin Gmumi gostaricisi
87,9-dur (B= 87,9). Onlarda miisahids edilon psixopatoloji hallar, 6zini gavrama probleminin
artmasina 20,4 godar (B= 20,4) tosir gdstormis olur. Yani, tadqiq olunanlarin 6ziinii qgavrama
problemi, psixopatoloji hallara asasan shomiyyatli doracods artmis olur (~ 108,3). Belo Ki,
regressiya analizindon oldo edilon naticalor, asas irali surtlon osas forziyysnin statistik
baximdan shamiyyatli oldugunu géstormis olur. Tadqiq olunanlarda 6zunt gavrama problemi
ilo, ayri-ayriliqgda psixopatoloji hallarin slagasini miayyan etmok Ugiin, Pearson korrelyasiya

analizi istifads edilmisdir (codval 3.15.).

Cadval 3.15. Plastik-estetik amaliyyata muraciot edon todqiq olunanlarin psixopatoloji hallara

asason 0zund gavrama probleminin todgiqi (Pearson korrelyasiya analizi)

Psixopatoloji Oziinii gavrama problemi
hallar N Sig. R
1. Somatizasiya 63 0,063 0,114
2. Obsessiv-kompulsiv simptomlar 63 0,010 0,431
3. Saxslorarasi hassashq 63 0,001 0,403
4. Depressiya 63 0,000 0,674
5. Tasvis 63 0,048 0,384
6. Diismancilik hisslari 63 0,084 -0,121
7. Fobik simptomlar 63 0,070 -0,010
8. Paranoid simptomlar 63 0,042 0,408
9. Psixotizm 63 0,037 0,319

Codval 3.15-do Pearson omsalinin (R) gostericilorina nozer saldigda gérmiis oluruq ki,
plastik-estetik amaliyyata muraciot edon tadgiq olunanlarda, 6ziinli gavrama problemi, depressiya
gostaricisi ilo gucli vo misbat saviyyads olagoalidir (R=0,674). Bels ki, psixopatoloji hal olaraq

depressiya saviyyasinin artmasi, tadqiq olunan soxslords 6ziinii gavrama probleminin artmasina
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ohomiyyatli daracads tasir etmis olur (Sig.<0,05). Homg¢inin todqiq olunan soxslorda, 6zlni
gavrama problemi obsessiv-kompulsiv simptomlar (R= 0,431), saxslorarasi hassasliq (R=0,403),
tosvis (R= 0,384), paranoid simptomlar (R= 0,408) va psixotizm (R= 0,319) hallar ilo zaif vo
musbat soviyyado olagolidir. Qeyd edos bilarik ki, plastik-estetik amaliyyata miracist edon
soxslords 6ziinii qavrama probleminin artmasina obsessiv-kompulsiv simptomlar, soxslorarasi
hossasliq, togvis, paranoid simptomlar va psixotizm shamiyyatli doracods tosir géstormis olur
(Sig.<0,05). Todgiq olunanlarda 0zini gavrama probleminin somatizasiya (R= 0,063),
diismoangilik hisslori (R=0,084) va fobik simptomlar (R=0,070) ilo shamiyyatli doracads olagali
olmadig (Sig.>0,05), bu psixopatoloji hallarmn, plastik-estetik omoliyyata miraciot edan todgiq
olunanlarda 6ziinii gavrama probleminin artmasina tosiri olmadig1 miisyyon edilmisdir.

Belo ki, regressiya vo korrelyasiya analizinin Umumi naticalorine asasan, todgiq olunan
soxslordo miisahido edilon psixopatoloji hallarin, onlarda 6ziinii gqavrama problemino
ohomiyyatli daracads tasiri oldugu miiayyan edilmisdir.

Plastik-estetik amaliyyata miraciot edon tadqiq olunanlarda tarafimizdon miisahids edilon
asas mogam iss, amaliyyat naticasi 6z soxsi gozlontilorino uygun olmayan (amoliyyat naticasi
ugursuz olan) soxslords, depressiya saviyyasi Vo olamatlorinin nazora carpacaq dorocads
olmasidir. Belo ki, tadgigatin bu marhoalasinds, amaliyyat naticasi ugurlu vo ugursuz olan tadgiq
olunanlarin depressiya soviyyasi mioyyon edilmis vo 6ziini gavrama problemins tasiri
Oyronilmisdir. Plastik-estetik omoliyyat kegiron todqiq olunanlara “Depressiya reytingi codvali”
toqdim edilmisdir. Skaladan alinan naticalor asagida cadval 3.16-da toqdim edilmisdir.

Cadval 3.16. Tadqiq olunanlarin “Depressiya reytingi cadvali” tizra gostaricilori

Plastik-estetik amaliyyatin | Plastik-estetik amaliyyatin

. . ] naticasi ugurlu olan naticasi ugursuz olan
Depressiya Umumi
N % M N % M N % M
Yuksak 7 11% | 18,8 2 14% 15,1 6 86% 19,5

Orta 23 | 37% | 17,3 10 43% 16,4 13 S571% 18,9

Asagi 18 | 29% | 16,2 15 83% 17,3 3 17% 14,2

Yoxdur 15 | 23% | 8,6 11 73% 9,4 4 27% 51

Oldo edilon naticalordon miiayyan etmis oluruq ki, plastik-estetik amaliyyat kegiroan tadqiq
olunanlarin 23%-ds (15 nofor) depressiya alamatlori yoxdur.
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Tadqiq olunanlarin 29%-do (18 nofor) asagi saviyyado depressiya, 37%-do (23 nafar) orta
saviyyado depressiya, 11%-do (7 nafor) yiksok saviyyads depressiya oldugu miiayyan
edilmisdir (sokil 3.16.)

37%

29%

Yiiksak Orta Asagl Yoxdur

Sakil 3.16. Todqiq olunanlarin “Depressiya reytingi cadveli” tizra gostaricilorinin tasviri

Depressiyanin alamotlorinin miisahido edilmadiyi todqiq olunanlarin 73%-i (11 nofor)
amoaliyyat naticasi ugurlu olan soxslor, 27%-i (4 nafar) isa amaliyyat naticasi ugursuz olanlardir
(sokil 3.17.).

86%

83%
73%
579%
43%
279%
14% 17% I
rta

Yiiksak O

Asagl Yoxdur

H Plastik-estetik amaliyyatin naticasi ugurlu olan B Plastik-estetik amaliyyatin naticasi ugursuz olan

Sokil 3.17. Plastik-estetik amoliyyatin naticasine asason todqiq olunanlarin depressiya
Saviyyasi Uizra gostaricilarinin tasviri

Depressiya saviyyasinin agagi oldugu soxslorin 83%-i (15 nafar) amaliyyat naticasi ugurlu
olan saxslar, 17%-i (3 nofar) amoliyyat naticasi ugursuz olan soxslordir.

Orta saviyyads depressiyanin oldugu soxslorin 43%-i (10 nafar) omaliyyat naticasi ugurlu

olan soxslar, 53%-i (13 nafar) amoaliyyat naticasi ugursuz olan soxslordir.
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Depressiya saviyyasi yiksok olan saxslorin 14%-i (2 nafar) amaliyyat naticasi ugurlu olan
soxslar, 86% (6 nafar) amaliyyat noticasi ugursuz olan soxslordir.

Depressiyanin alamatlorine asason tadqiq olunanlarin gostaricilori agagida coadval 3.17-do
toqdim edilmisdir (sokil 3.18, 3.19.).

Codval 3.17. Tadqiq olunanlarin depressiya alamatlorins tizra gostoricilori

Plastik-estetik amaliyyatin
Umumi naticasi
Psixopatoloji Ugurlu Ugursuz
hallar M
1. Depressiv ahval-ruhiyya 9,4 6,4 13,1
2. Giinahkarhq hissi 12,1 9,4 154
3. intihar niyyatlari 1,2 1,3 1,2
4. Erkan yuxusuzluq 14,3 10,7 16,4
5. Geca yuxusuzluqg 139 12,6 15,5
6. Sahar yuxusuzluqg 10,1 98 11,3
7. Is gabiliyyati 5,6 6,1 46
8. Psixomotor sustlik 6,1 58 6,7
9. Talas 5,9 4,1 6,9
10. Tasvis (psixoloji) 10,7 94 11,2
11. Tasvis (somatik) 11,6 79 13,1
12. Somatik gastro-intestinal alamatlor 8,9 75 9,4
13. Umumi somatik alamatlor 12,3 71 13,1
14. Cinsi alamatlor 11 12 11
15. ipoxondriya 8,2 7,4 9,4
16. Badan ¢akisinda azalma a 6,2 6,4 6,3
b 2,7 2,1 2,8
17. Vaziyyatini tanqid etmak 58 31 9,2
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17.Vaziyystinitengid etmak Eo—— 5 8
16.Badan ¢akisinda azalma/b s 2,7
16.Badan ¢akisinds azalmafa S——— )
15. ipoxondriya 8,2
14. Cinsi alamatler == 1,1
13. Umumi somatik alamatler 12,3
12. Somatik gastro-intestinal slamatlar 8,9
11. Tagvis (somatik) 11,6
10. Tasvis (psixoloji) 10,7
9.Tolag Do 59
8. Psixomotor slistliik  m———— 5 1]
7.1 qabiliyyati E——— 5 g
6. Sahar yuxusuzlug 10,1
5. Geca yuxusuzlug 13,9
4. Erkan yuxusuzlug 14,3
3.intihar niyyatleri = 12
2. Glinahkarhg hissi 12,1
1. Depressiv shval-ruhiyya 9,4

Sokil 3.18. Tadqiq olunanlarin depressiya alamatlorina lizro gdstaricilorinin tasviri

17.Vaziyyatini tengid etmak 3,? 9,2
16.Badan ¢akisinda azalma/b ST 2.8 o3
16.Badan cakisinda azalma/a L 61,4
15. ipoxondriya —7‘4 9,4
14. Cinsi alamatlar -—’le,l
13. Umumi somatik alamatler #’ 13,1
12. somatik gastro-intestinal elametler 75" 9.4
11. Tegvig (somatik) m 13,1
10. Tesvis (psixoloji) T 112
9.Telas AT 6,9
8. Psixomotor stistlik s 5 6.7
7.1s qabiliyyoti IS 6,1
6. Sahar yuxusuzlug m 11,3
5. Geca yuxusuzlug _? 15,5
4.Frken yuxusuziug I —— 16,4
3. intihar niyyatleri B3 1,2 10,7
2. Gilnahkarlq hissi - = 15,4
1. Depressivahval-ruhiyye g —— 13,1

M Plastik-estetik amaliyyatin naticasi ugursuz olan M Plastik-estetik amaliyyatin naticasi ugurlu olan

Sokil 3.19. Plastik-estetik amoliyyatin naticasine oasason todqiq olunanlarin depressiya

alamatlari Uizra gostaricilarinin tosviri

Codval 3.17-do geyd edilon gostoricilora nozor saldigda gormiis oluruq ki, amaliyyat
naticasi ugursuz olan todqigq olunanlarda depressiv oshval-ruhiyys, giinahkarliq hissi, erkan
yuxusuzlug, geca yuxusuzlug, sshar yuxusuzlug, tosvis (psixoloji), tosvis (somatik), imumi
somatik olamatlor, ipoxondriya vo 0z oziyystini tonqid etmok Uzro gostericilor amaliyyat
naticasi ugurlu olanlara nisbaton yuksakdir.

Metodlarin islonilmasindon alds edilon naticalora asason, amoliyyat noticasi ugursuz olan
tadqiq olunanlarda depressiya saviyyasinin va alamatlarinin, amaliyyat noaticasi ugurlu olan
todqgiq olanlara nishaton yilksok oldugunu miioyyon etmis oluruq. Iroli surlilon komokgi

forziyyonin statistik tadqiqi tGgln parametrik 6lgma meyari olan (verilonlor normal paylandigi
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uclin) Pearson korrelyasiya analizi istifads edilmisdir. Belo Ki, bu statistik meyar ilo ugursuz
(saxsin 0z gozlontilarina uygun olmayan) plastik-estetik amaliyyat keciron soxslords 0zin
gavrama problemlorinin artmasinin, depressiya soviyyasi ilo ohomiyyatli doracads slagali
oldugunu toyin etmok mumkdiindr (cadval 3.18).

Codval 3.18. ©maliyyat naticasi ugursuz olan tadqiqg olunanlarda 6zini gavrama va depressiya

saviyyasinin tadqiqi (Pearson korrelyasiya analizi)

Ozlinii gavrama problemi

Gostaricilar N Sig. R

Depressiya saviyyasi 63 0,000 0,820

Codval 3.18-do geyd edilon gostaricilara asasan deys bilarik ki, plastik-estetik amaliyyatin
naticasi ugursuz olan todgiq olunanlarda, 6zinu gavrama problemi ilo depressiya soviyyasi
arasinda giiclii vo musbot (R= 0,820) olage vardir. Bels ki, bu naticays asasan geyd eds bilarik
Ki, omoliyyat noticasinin ugursuz olmasi, soxsin 0z gozlontilorine uygun olmamasi, onlarda
depressiyaya sabab olur, bu da 6ziinii gavrama probleminin daha da artmasi ila naticalonir. Oldo
edilon naticalor shomiyyatli doracads (Sig.<0,05) oldugu igiin statistik diirtstlik tomin
edilmisdir. Depressiyanin ayri-ayr1 alamotlori izra, amaliyyat noticasi ugursuz olan tadgiq
olunanlarin 6ziinii qavrama problemini todqiq etmok Uglin do Pearson korrelyasiya analizi

aparilmigdir (Cadval 3.19.).
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Coadval 3.19. Omoliyyat naticasi ugursuz olan tadqiqg olunanlarda 6zini gavrama va depressiya

alamatlorinin tadqiqi (Pearson korrelyasiya analizi)

Oziini gavrama problemi
Gostaricilar N Sig. R

1. Depressiv ahval-ruhiyya 63 0,000 0,915
2. Giinahkarhq hissi 63 0,001 0,416
3. intihar niyyatlari 63 0,069 -0,010
4. Erkan yuxusuzluq 63 0,049 0,134
5. Geca yuxusuzluqg 63 0,048 0,215
6. Sehar yuxusuzluq 63 0,051 0,028
7. Is qabiliyyati 63 0,078 -0,014
8. Psixomotor sustlik 63 0,084 0,010
9. Tolas 63 0,042 0,100
10. Tasvis (psixoloji) 63 0,047 0,133
11. Tosvis (somatik) 63 0,045 0,190
12. Somatik gastro-intestinal 63 0,094 -0,004
alamatlor
13. Umumi somatik alamatlor 63 0,610 0,015
14. Cinsi alamatlor 63 0,083 -0,010
15. ipoxondriya 63 0,035 0,214
16. Badan ¢akisinda azalma a 63 0,051 0,103

b 63 0,060 0,030
17. Vaziyyatini tanqid etmak 63 0,000 0,705
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Codval 3.19-da Pearson amsalinin naticasing asason geyd eds bilarik ki, amaliyyat noticasi
ugursuz olan todqgiq olunanlarda 6zunu gavrama problemi ilo depressiv ohval-ruhiyys (R=
0,915), giinahkarliq hissi (R= 0,416), erkon yuxusuzlug (R= 0,134), gecs yuxusuzlugu (R=
0,215), talas (R=0,100), tasvis (psixoloji) (R=0,133), tosvis (somatik) (R=0,190), ipoxondriya
(R= 0,214), 6z vaziyyatini tongid etmok (R= 0,705) slamatlori arasinda zosif vo orta, muisbot
olage vardir. Belo ki, amaliyyat naticasi ugursuz olan tadqiq olunanlarda depressiyanin qeyd
edilon bu olamatlori, 6zlini gavrama probleminin yaranmasina ohamiyyatli doaracads
(Sig.<0,05) tasir edir.

Depressiya alamatlori olan intihar niyyatlori (R=-0,010), sehar yuxusuzlugu (R= 0,028),
is qabiliyyati (R=-0,014), psixomotor sustlik (R= 0,010), somatik gastro-intestinal slamatlor
(R= -0,004), imumi somatik alamotlor (R= 0,015), cinsi oslamatlor (R= -0,010) va badan
cokisindo azalma (R= 0,103; R= 0,030)) go0staricilorinin 6zinl gavrama problemins
ohamiyyatli daracads tasiri olmadigi (Sig.>0,05) ti¢iin statistik diiristliik tomin edilmomisdir.

Pearson omsalindan alinan naticalors asason geyd edo bilorik ki, irali surdiyumiiz kémakgi
forziyys statistik baximdan ohomiyyatlidir. Bels ki, ugursuz plastik-estetik omoliyyat kegiron
soxslordo 0zlini gavrama problemlorinin artmasinin, depressiya soviyyasi ilo shamiyyatli
daracado slagali oldugu miiayyan edilmisdir.

Belo ki, todgiqat zamani irali strtilon digor kdmokgi forziyysnin statistik todgiqi tcun
parametrik test olan “t-test” istifado edilmisdir. Bu statistik 6lgmo meyar1 tokrar plastik-estetik
amoliyyata miraciat edon soxslordo 6zini gavrama problemloarinin, ilk dofo plastik-estetik
amoliyyata miraciot edon saxslara nisbaton shomiyyatli doracads forglondiyini tadgiq etmaya
imkan verir. ©lda olunan naticalar cadval 3.20-ds toqdim edilmisdir.

Codval 3.20. Plastik-estetik amoliyyata miraciot sayma osason todgiq olunanlarin &ziinii

gavrama problemloarinin tadqigi (t-test)

Tk dafo plastik- Takrar plastik-
estetik amaliyyat estetik amoaliyyat )
Sig. t
edan edan
Gostaricilar
M SD M SD
Ozuni gavrama 0,001 -0,899
problemi
85,6 19 114,3 1,6
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Codval 3.20-do geyd edilon gostaricilora nazar saldiqda gormiis oluruq ki, tokrar plastik
omoliyyata muraciot edon soxslords, 6zlnl gavrama problemi, ilk dofo plastik-estetik
amoaliyyata miraciot edanlora nisbaton shamiyyatli daracads (Sig.<0,005) forglidir. t omsalinin
gostaricisina asason deys bilorik ki, tokrar plastik-estetik omoaliyyata miraciot edon tadgiq
olunanlarda 6zinl gavrama problemi, ilk dofo miraciot edon todgig olunanlara nishaton
yuksokdir (t= -0,899). Belo ki, todqiqat zamani irali slrilon kdmokgi forziyysnin statistik
baximdan shomiyyatli oldugu tosdiqini tapmigdir.

Tadgigat zamani aldo etmis oldugumuz timumi noticalor asagida qeyd edilmisdir:

- Plastik-estetik omoliyyata miraciot edon soxslordo miisahido edilon psixopatoloji

hallar, onlarda 6zuni gavrama problemlarinas tasir edir;

- Plastik-estetik amoliyyatin naticasi ugursuz olan soxslords, depressiya saviyyasi va onun
alamoatlori, amaliyyat naticasi ugurlu olan saxslords nisbaton yiiksakdir;

- Plastik-estetik amaliyyatin naticasi ugursuz olan todqiq olunanlarda 6ziuni gavrama
problemlarinin artmasi, onlarda miisahids edilon depressiya saviyyasi va slamatlari ilo
alagalidir;

- Tokrar plastik-estetik omoaliyyata miracist edon soxslords 6zinl gavrama problemi, ilk

dofa amoliyyata miracist edon todqiq olunanlara nisbotoan ylksokdir.
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NOTIiCO

Biyopsixososial aspektlor baximindan bir biitév kimi gobul edilon insanin, bu biitovliiyiin
hor hansi bir hissasina edilon toasir, digar hissalora do tasir edarak, psixoloji va sosial vaziyyati
poza bilor.

Umumdiinya Sohiyys Toskilati (UST) saglamhig: "yalniz xastolik vo olilliyin olmamasi
deyil, tam fiziki, manavi vo sosial rifah voziyyati“olarag miosyyan etmisdir. Digar torafdon,
UST xostoliyi "fiziki, zehni vo sosial rifahin tamamilo olmamas1" kimi xarakterizo etdi.
Insanlarda xastaliklora qarst muxtalif emosional reaksiyalar vo adaptasiya problemlori yarana
bilor. Bunlar insann saxsiyyatins, fiziki va psixoloji vaziyyating, otrafindan aldigi dostays,
xastaliyin va ya itkinin miqyasina va ndvina, sahiyys iscilorinin yanagsmasina, insanin monavi
hazirhigina gora dayisa bilar.

Fiziki, ruhi saglamliq va gdzallik insanlar tgiin hamiso bdyik shomiyyat kasb etmisdir.
Plastik, rekonstruktiv vo estetik carrahiyyanin c¢alisma sahasi, timumilikds insan badaninin
xaricdan goriinon butiin hissalorini ohats edir, anadangalmo vo ya qazanilmis deformasiyalarinn
va disfunksiyalarin carrahi muialicasini, qopan pargalarin doyisdirilmasini vo ya itmis pargalarin
borpasini, doride vo dorinin altinda yerloson sislorin mualicasini, har cir q6zallosdirmo
omoaliyyatlar1 va tatbiglori shato edir.

"Plastik", bir seya yeni bir forma vermoaklo masguldur. Bu badon korreksiyasi prosesi
yalniz xarici goriiniiglo bagli olsa da, oksor hallarda pozulmus badon funksiyalarinin borpasini
Vo ya narahatligin aradan qaldirilmasini da shato edir. Digor torofdon” rekonstruktiv " yenidon
diizoltmoak, yenidon insa etmok demokdir. Mixtalif sabablordon itirilmis bir organin vo ya
organin bir hissasinin barpast (yenidon qurulmasi) vo ya anadangslms olmayan bir orqanin
yaradilmasi (qurulmasi) plastik omoliyyatin asas sahalorindan biridir. Digar torofdon "estetika"
s0zu gozalliys aiddir. Estetik magsadlor tigiin edilon amaliyyatlar, badonin aslinds normal olan
hissasinin goriiniisiinii comiyyatds va ya bir insanin siiurunda daha gézal olaraq gobul edilon
bir formaya doyisdirmayi hadafloyir. Bir insanin ¢evrilmok istayi, 6zinl g6zal hesab etdiyi
gonc bir voziyyats qayitmagq istayi Vo ya goriiniisiindon naraziliq sabab ola bilar. Yenidonqurma
insanin 6ziino hdrmating, badon imicinin qavranilmasina, soxsiyyastlorarasi vo sosial qarsiliqlt
tosirloro misbat tosir gostorir. Bu cur omoliyyatlar ruhi saglamlhiga faydali tosir gostorir,
emosional vaziyyats, badon momnuniyyatine, sosial hayata musbat tasir gostorir.

Son on ildos estetik carrahiyyonin populyarligi durmadan artir. Mixtalif sosial-igtisadi
saviyyalords olan ganc — yasli, kisi — gadin, goriinilisiin yaxsilasdirilmasi adi altinda estetik

mudaxiladan kegirlor. Muasir Qarb madoniyyatindo xarici goriiniisiin artan ohamiyyati vo
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medianin doastoyi kimi sosial amillordon basqa, monfi badon goriiniisii, goriiniiso haddindan
artiq sarmays, gucli materialist dayarlor kimi fordi amillor do plastik carrahiyysys yonalmaya
kdmok edir. Xisusila, qadinlarin plastik carrahiyyays miracistlorinin say1 koskin artdi.
-Tadqiqat isindo 23-38 yas haddinds plastik-estetik amoliyyata miracist edon 63 nofor soxs
istirak etmisdir. Todqiq olunanlarin 73%-i (46 nofor) gadinlar, 27%-i (17 nofor) kisilordir.
Tadqiq olunanlarin 46%-i (29 nafar) ilk dofs plastik-estetik amoliyyata muraciot edon soxslor,
54%-i (34 nofor) tokrar plastik-estetik amaliyyata muraciot edon soxslordir

- Plastik-estetik amoliyyata miraciot edon 63 nofor tadqgiq olunanlarn, amaliyyatdan sonra
alinan naticonin, onlarin 6z gézlontilorine uygun olub/olmamasi (naticonin ugurlu va ya ugursuz
olmasi1) miiayyon edilmisdir. Belo ki, mioyyan etmis olduq ki, tadqiq olunanlarin 59%-i (37
nofar) alinan naticani ugurlu hesab edir (6z gozlontilarina uygundur), 41%-i (26 nafar) iss alinan
naticani ugursuz hesab edir (6z gozlontilorina uygun deyil).

- Plastik-estetik amaliyyata miracist edan tadqiq olunanlarin 24%-ds (15 nafar) 6zlinu gavrama
problemi yoxdur va ya ¢ox asagidir (normal vaziyyat), 32%-do (20 nofor) 6zini gavrama
problemi var (naraziliq vaziyyati) vo 44%-ds (28 nofor) 6zUni gavrama problemi ¢ox yiiksokdir
(ciddi naraziliq vaziyyati).Bels ki, gostaricilora asasan plastik-estetik amaliyyata miracist edon
todqiq olunanlar arasinda 6ziinii qavrama problemi olanlarin daha ¢ox oldugunu miisahido
etmis oluruqg.

- Oziinii (badonini) qavramasi normal saviyyada olan tadqiq olunanlarin 93%-i (14 nafar) ilk
dofa plastik-estetik omoliyyata muraciot edon soxslor, 7%-i (1 nafar) tokrar miracist edon
saxslordir. Oziini gavrama problemi olan todgig olunanlarin 30%-i (6 nofor) ilk dofo plastik-
estetik omoliyyata miracist edon soxslor, 70%-i (14 nafar) tokrar miracist edon soxslordir.
Ciddi 6zini gavrama problemi olan tadqiq olunanlarin 32%-i (9 nafar) ilk dofo plastik-estetik
amoliyyata miraciot edon soxslor, 68%-i (19 nafor) tokrar miraciot edon soxslordir.

- Oziinii (badonini) gavramasi normal olan tadqiq olunanlarin 93%-i (14 nofor) plastik-estetik
amoaliyyat naticasi ugurlu olan soxslar, 7%-i (1 nofar) plastik-estetik amoliyyat naticasi ugursuz
olan soxslordir. Oziinii gavrama problemi olan todqiq olunanlarin 75%-i (15 nofar) plastik-
estetik omoliyyat noticasi ugurlu olan soxslar, 25%-i (5 nafor) plastik-estetik amaliyyat naticasi
ugursuz olan soxslordir. Ciddi 6ziinu gavrama problemi olan tadqiq olunanlarin 29%-i (8 nofar)
plastik-estetik amaliyyat naticasi ugurlu olan saxslor, 71%-i (20 nafar) plastik-estetik amaliyyat
naticasi ugursuz olan saxslordir.

- Umumi narahatliq indeks iizra gostoricilori yiiksok olan tadqiq olunanlarin 27%-i (10 nafor)
ilk dofo plastik-estetik amaliyyata miraciot edon soxslor, 73%-i (27 nafor) tokrar miraciot edan

soxslordir. Koskin narahatliq indeks tizra gostoricilori ylksok olan todqiq olunanlarin 43%-i (13
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nofor) ilk dofo plastik-estetik omoliyyata miraciot edon soxslor, 57%-i (17 nofor) tokrar
miraciot edon soxslordir. Simptom narahatliq indeks tizro gostaricilori ylksok olan tadqiq
olunanlarin 25%-i (8 nofar) ilk dofa plastik-estetik omoliyyata miracist edon soxslor, 75%-i (24
nofar) tokrar muraciot edon soxslordir

- Umumi narahatliq indeks iizra gostaricilori yliksok olan tadqiq olunanlarin 41%-i (15 nofor)
plastik-estetik omaliyyatin naticasi ugurlu olan soxslor, 59%-i (22 nofor) plastik-estetik
oamoaliyyatin naticasi ugursuz olan saxslordir. Kaskin narahatliq indeks {izra gostaricilori yiksak
olan tadqiq olunanlarin 37%-i (11 nafar) plastik-estetik omaliyyatin naticasi ugurlu olan soxslor,
63%-i (19 nofor) plastik-estetik omaliyyatin noticasi ugursuz olan soxslordir. Simptom
narahatliq indeks iizro gostoricilori yiiksok olan todqiq olunanlarin 28%-i (9 nafor) plastik-
estetik omoliyyatin naticasi ugurlu olan soxslor, 72%-i (23 nafor) plastik-estetik amsliyyatin
naticasi ugursuz olan soxslordir.

- Umumi narahatliq indeks iizra gostoricilori yliksok olan todqiq olunanlarin 27%-i (10
nofor) 6zlinii gavrama problemi olmayan soxslor, 35%-i (13 nafor) 6zund gavrama problemi
olan soxslar, 38%-i (14 nafor) ciddi 6ziinii gavrama problemi olan soxslordir.

-Kaskin narahatliq indeks tizra gostaricilori yilksak olan tadqiq olunanlarin 20%-i (6 nafar)
Ozlinli gavrama problemi olmayan saxslor, 47%-i (14 nafar) 6zinu gavrama problemi olan
soxslar, 33%-i (10 nafor) ciddi 6ziinii gavrama problemi olan soxslardir.

- Pearson omsalmin (R) gostaricilorine nozor saldiqda gormiis oluruq ki, plastik-estetik
amaliyyata miracist edon tadgiq olunanlarda, 6zuinii gavrama problemi, depressiya gostoricisi ilo
gucli vo mishat saviyyada olagalidir. Bels ki, psixopatoloji hal olaraq depressiya saviyyasinin
artmasl, todqiq olunan soxslords 6ziinli gavrama probleminin artmasina shamiyyatli doracads te-
sir etmis olur (Sig.<0,05). Homginin tadqiq olunan saxslords, 6zlinl gavrama problemi obsessiv-
kompulsiv simptomlar, soxslorarasi hossasliq, togvis, paranoid simptomlar vo psixotizm hallari
ilo zaif vo mishat saviyyads alagalidir. Qeyd edos bilorik ki, plastik-estetik omoaliyyata miraciot
edon soxslordo Oziinii qavrama probleminin artmasina obsessiv-kompulsiv simptomlar,
soxsloraras1 hossasliq, tosvis, paranoid simptomlar vo psixotizm ohomiyyatli doracods tosir
gOstormis olur (Sig.<0,05). Tadgiq olunanlarda 0ziini gavrama probleminin somatizasiya ,
diismoangilik hisslori va fobik simptomlar ilo shamiyyatli deracads slageli olmadigi (Sig.>0,05),
bu psixopatoloji hallarin, plastik-estetik omaliyyata miracist edon todgigq olunanlarda 6zlni
gavrama probleminin artmasina tosiri olmadigir miioyyon edilmisdir.

Belo ki, regressiya va korrelyasiya analizinin imumi naticalorina asasan, tadqiq olunan
soxslordo miisahido edilon psixopatoloji hallarin, onlarda 0ziinii qavrama problemino

ohomiyyatli doracads toesiri oldugu miioyyan edilmisdir.
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- Plastik-estetik omaliyyata miracist edon soxslordo miisahids edilon psixopatoloji hallarin

Umumi gostaricilorine  nozor saldiqda, todqiq olunanlar arasinda obsessiv-kompulsiv
simptomlar, soxslorarasi hassasliq vo depressiya zra naticalorin ylksok oldugunu goérmiis
olurug. Plastik-estetik amaliyyata tokrar miraciot edonlorde miisahido olunan psixopatoloji
hallarin, ilk dofo miraciot edon soxslora nisbaton yilksok oldugunu miioyyan etmis olurugq.
Plastik-estetik omaliyyat naticasi ugursuz olan todgiq olunanlarda psixopatoloji hallarin
omoaliyyat naticasi ugurlu olan soxslora nishaton yiiksok oldugunu miisyyan etmis oluruq.
Noticaloro nozor saldigda gormiis oluruq ki, todqiq olunanlar arasinda 6ziinii gavrama
problemi yiksok olanlarda obsessiv-kompulsiv simptomlar, depressiya vo tosvis, Oziinii
gavrama problemi olmayan saxslards nisbaton yiiksakdir
- Pearson omsalinin naticasine asasan geyd eds bilarik ki, amaliyyat naticasi ugursuz olan todqiq
olunanlarda 6ziini gavrama problemi ilo depressiv ohval-ruhiyys, giinahkarliq hissi, erkon
yuxusuz, gecs yuxusuzlugu, tolas, tosvis (psixoloji), tosvis (somatik), ipoxondriya, 06z
vaziyyatini tonqid etmok olamotlori arasinda zoif vo orta, musbat slage vardir. Belo Ki,
oamoaliyyat naticasi ugursuz olan tadqiq olunanlarda depressiyanin geyd edilon bu slamatlori,
0zlinli gavrama probleminin yaranmasina shamiyyatli doracads (Sig.<0,05) tosir edir.
-Depressiya olamatlori olan intihar niyyatlori, sshar yuxusuzlugu, is qabiliyyasti, psixomotor
sstlik, somatik gastro-intestinal slamatlor, Umumi somatik alamatlor, cinsi slamatlor va badan
cokisinda azalma gostoricilorinin 6zUni gavrama problemina shamiyyatli doaracads tasiri
olmadig1 (Sig.>0,05) ti¢iin statistik diirtstliik tomin edilmomisdir.Pearson amsalindan alinan
naticalora asason geyd edos bilarik Ki, irali surdlyimiz kémokgi forziyys statistik baximdan
ohomiyyatlidir. Belo ki, ugursuz plastik-estetik omoaliyyat kegiron soxslordo 6zlnu gavrama
problemlorinin artmasinin, depressiya soviyyasi ilo ohamiyyatli doracads slageli oldugu
muoyyon edilmisdir.
-Tokrar plastik omaliyyata muracist edon soxslords, 6zlni gavrama problemi, ilk dofo plastik-
estetik omoaliyyata miraciot edonlora nisbaton oshomiyyatli doracads (Sig.<0,005) forglidir. T
omsalinin gostoricisine asasan deys bilarik ki, tokrar plastik-estetik amaliyyata miraciot edon
todqiq olunanlarda 6ziin gavrama problemi, ilk dofo miraciot edan tadqiq olunanlara nisbaton
yuksakdir. Belo ki, todqiqat zamani irali strllon kOmokgi forziyyonin statistik baximdan
ohamiyyatli oldugu tasdiqini tapmisdir.

Tadgigat zamani aldo etmis oldugumuz timumi naticalor asagida qeyd edilmisdir:

- Plastik-estetik omoliyyata miraciot edon soxslordo miisahido edilon psixopatoloji

hallar, onlarda 6zunt gavrama problemlarins tosir edir;
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Plastik-estetik omaliyyatin naticasi ugursuz olan soxslorda, depressiya saviyyasi vo onun
alamatlori, amoaliyyat naticasi ugurlu olan soxslarda nisbaton yiksakdir;

Plastik-estetik amaliyyatin naticasi ugursuz olan todqiq olunanlarda 6zuni gavrama
problemlarinin artmasi, onlarda miisahids edilon depressiya saviyyasi va alamatlori ilo
oslagalidir;

Tokrar plastik-estetik omaliyyata miracist edon soxslords 6zlnu gavrama problemi, ilk

dofa amoliyyata muracist edoan tadqiq olunanlara nisbaton yuksokdir.
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MOLUMAT ANKETI

Ad, familiya:

(Mslumat anketini anonim olaraq da cavablandira bilarsiniz.)

Yas:

Cins:

Tk dafo amoaliyyat (igiin miiraciat edirom:

Takrar amaliyyat Uclin muraciat ediram:

9maliyyatdan sonra naticani geyd edin:

9lava sual va geydlarinizi edin:

Olava 1
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QISA SIMPTOM TESTI (QST)

Olavas 2

Asagida zaman-zaman harkasds gorils bilon sixintilar siralanmasdir. Xahis olunur har

birini diggatlo oxuyun. Sonra bu vaziyyatin sizs buglin ds daxil olmagq sortilo son lay orzinds

na godoar narahat etdiyini geyd edin.

Hec

Gox

az

Orta

Saviyyads

Olduqca

COX

Hirslilik, icinin titromasi

Bas gicallonmasi vo bayilma

Hoar hansi bir insanin

fikirlorinizo hakim olacagi hissi

Problemlorinizds basqalarini

giinahlandirmaq

Hadisalori yada salmaqda

catinlik

Asanliqla hirslonib 6ziindon

¢Ixma

Sina vo Urok hissasindo agrilar

Kicads va agiq orazilords gorxu

hissi

Hoyatiniza son verma fikirlori

10.

insanlarm coxuna

inanilmayacagi hissi

11.

Istahanm pozulmasi

12.

Hec bir sobobi olmayan gorxular

13.

Nozarot eds bilmadiyiniz
0zlndan ¢ixmalar (hirs

partlayislari)
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14.

Bagqalariyla birlikdo olanda bels
toklik hiss etma

15.

Gorillacak islori ertoloma hissi

16.

Yalqizliq hissi

17.

Oziinu kefsiz, kadoarli hiss etma

18.

Hecno ilo maraglanmamagq

19.

Oziinl kévrak hiss etma

20.

Asanligla incima, doymadiisarlik

21.

Insanlarin sizi sevmodiyine, sizo

pis davrandigina inanma

22.

Oziinii diger insanlardan askik

hiss etma

23.

Mads agrilari, tirok bulanma

24.

Digor insanlarin sizi izladiyi ya

da haqqinizda danigdig: hissi

25.

Yuxuya getmada ¢atinlik

26.

Gordiiytiniiz 151 bir ya da bir

neca dofa yoxlamaq

217.

Qorar vera bilmomok

28.

Avtobus, gatar, metro kimi
minik vasitalarina minmoa

gorxusu

29.

Nofas almada gatinlik

30.

Soyuq vs istilik basmast

31.

Sizi qorxudan miayyan
davranis, yer vo ogyalardan

gacma hissi

32.

Beyninizin bombos galmasi
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33.

Badoninizin bazi yerlarinda

iynalonma hali

34.

Sohvlariniza gors coza verilmasi
fikri

35.

Galackla olagadar tmidsizlik

duygulari

36.

Digqoti comlosdirmoakda ¢atinlik

37.

Badonin bazi bélgalarinda

zoiflik, gucsizluk

38.

Oziinii gorgin vo narahat hiss

etma

39.

Olma va 6lim Uzarina

disiincalor

40.

Bir basqasini1 vurmagq, zaror

vermok, yaralamagq hissi

41.

Otrafdaki nalori iso qirtb, tokmo

istoyi

42.

Digor insanlarin yaninda ikon

sohv bir sey etmamoyas ¢aligmaq

43.

Cox insan olan mokanda

narahatciliq hissi

44,

Basqa insanlara heg yaxinliq

hiss etmama

45.

Dohsat vo panika hissi

46.

Tez-tez mlbahisoyo girmok

47.

Tok galanda hirslilik hissi

48.

Basqalarinin sizi ugurlariniza

gora giymatlondirmolori

49.

Oziinii cox narahat hiss etmo

50.

Dayarsizlik hissi
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51. icazo veracayiniz toqdirds
insanlarin sizdan istifada

edacayi fikri

52. Giinahkarliq hissi

53. Aghinizla slagadar toraddudlor
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Olava 3

HAMILTONUN DEPRESSiYA REYTINQI
CODVOLI
(M.Hamilton)

1. Depressiv ahval-ruhiyys (mayuslug, tmidsizlik, slacsizliq, 6ziinii
ohomiyyatsiz hiss elomosi)

0 — yoxdur

1 - bu hisslor yalniz sorgu zamant malum olur

2 — bu hisslar sorgusuz da spontan olaraq verbal ifads olunur

3 —bu hisslar hom verbal, homds geyri-verbal (xostonin mimikasi, pozasi, sasi,
aglamasi) vasitalorlo ifadsaolunur

4 — xasto yalniz bu hisslari ham spontan verbal ifadslarls, hom do geyri-verbal ifads edir

2. Gunah hissi

0 — yoxdur

1 — 0z-0ziinii glinahlandirir, hiss edir ki digor insanlar pis

vaziyyatds qoyub

2 — gunah fikirlari, kegmisdo edilon sohvlordan vo ya

gunahlardan fikirlasir

3 — hal-hazirdaki xastaliyi coza kimi gabul edir; giinah

sayiqlama fikirlori

4 — xosto gunah edici vo hadsloyici saslor esidir vo ya onda hadsloyici gormo

hallyusinasiyalar olur

3. Intihar niyyatlari

0 — yoxdur

1 — hiss edir ki yasamaga doymoz

2 — arzulayir ki Olsiin vo ya 6liim ehtimallari
barasinda fikirlogir

3 — intihar fikirlori vo ya intihar jestlori

4 — intihar togabbuslori (hor hansi ciddi intihar

togobbisu 4 balla gqiymatlondirilir)

4. Erkan yuxusuzlug

0 — yoxdur
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1 — sikayat edir ki vaxtasir1 yuxuya getmaya ¢atinlik ¢akir (masalon, 30
doagigodan artiq)
2 — har gecoa yuxuya getmaysa ¢atinlik gakir

5. Geca arzinda yuxusuzluq

0 — yoxdur

1 —sikayat edir Ki geca orzinds narahat yatir

2 — sikayat edir ki geca arzinds dafalarle oyanir — hor hansi yatagdan durma hali
(fizioloji talabatlariddomokdon basqa) 2 balla gqiymotlondirilir

6. Erkan sahar saatlarda yuxusuzluqg

0 — yoxdur

1 — erkan sohar saatlarda oyanir, lakin yenidon yuxuya gedir

2 —yataqdan durdugdan sonra yenidan yuxuya getmok mumkin deyil

7. Ts va faaliyyat qabiliyyati

0— catinliklor yoxdur

1 — qabiliyyatsizlik fikirlori va hisslori; foaliyyastlo (is vo ya hobbi) bagli olan halsizliq vo
yorgunluq hissi

2 — faaliyyato (is vo ya hobbi) olan maragin itmasi; Xasto bu maragin itmasini birbasa vo

ya dolayis1 yollarla(sustlik, gatiyyatsizlik, hiss edir ki foaliyysto baslamaq vo ya davam

etdirmoak G¢lin artiq cohd etmok lazimdir) ifads edir

3 — foaliyyatlors sorf olunan vaxtin real azalmasi vo ya foaliyyatin somaraliliyinin azalmasi

4 — xastolik noaticasinds is foaliyyatin dayandirilmasi; xastonin giindalik maisot

foaliyyatinin vo basqa digorfaaliyyat gostorilmamayi vo ya giindslik maigat foaliyyati ilo

do kdmoksiz moasgul ola bilmamayi 4 balla giymatlondirilir

8. Psixomotor sustltk (tafokkirin va nitgin longimoasi, diggoti calb etma
gabiliyyatinin azalmasi, motoraktivliyin azalmasr)

0 — normal nitq va tofokkir

1 — misahiba zaman1 ytngul longimo miisahido edilir

2 — misahiba zamani noazars ¢arpan loangima

miisahido edilir

3 — musahiba kegirmok ¢atindir
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4 — tam stupor

9. Ajiotaj (talas)

0 — yoxdur

1 — hayacanliq geyd edilir

2 — hoyacanli ol horakatlori, sacla oynama

Vo S.

3 — xasta hayacandan bir yerds otura

bilmir

4 — daimi barmaglarin saqqildamasi, dirnaglarin ¢eynomosi, sag¢in yonmasi, dodaglarin

dislomoasi

10. Tasvis (psixoloji)

0 — yoxdur

1 — subyektiv garginlik va giciglanma

2 — az ohomiyyatli sabablardon tosvis kegirdilmosi

3 — togvis xastonin sifat ifadasinds va sasinds miisahida
edilir

4 — sorgusuz da ifado edilon qorxular

11. Tasvis (somatik alamatlari) Tosvisin fizioloji alamatlari (masalon, vegetativ sinir sistemin
hiperreaktivliyi, titromolar, dispepsiya, qarin nahiyasinds sancilar, diarreya, goyirmalar,
urakddytnmalari,hiperventelyasiya, parasteziyalar, dorinin qizarmasi, torlomolor, bas agrilari,
sidiya getmayin tezlosmasi. Darmanlanin miimkiin olan yanasi effektlorina (masalon, agizda
qurulug, gobizlik) aid olan sikayatlori barasinds sorgudan gaginin.

0 — yoxdur

1 — yungul daracads ifads

olunub

2 — orta doracado ifads olunub

3 — agir doracads ifads olunub

4 — kaskin agir doracads ifads olunub

12. Qastrointestinal somatik simptomlar
0 — yoxdur
1 — istahanin itmasi, lakin xasto basqalarinin tokidi olmadan gidani gabul edir. Qida gobulunun

miqdaritoxminan normaldir
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2 — bagqalarin tokidi olmadan gidanin gobulunda ¢atinliklor. ©hamiyyatli doracads gida

gebulununmiqgdarinin azalmasi

13. Umumi somatik simptomlar

0 — yoxdur

1 — otraflarda, basda, kiirokdo agirliq hissi. Bas, kiirak, azalo agrilar1. Enerjinin itmasi, tez
yorulma

2 — yuxarida gostarilon simptomlardan hor-hansinin kaskin daracads ifadasi 2 balla

giymatlondirilir

14. Cinsi simptomlar (libidonun itmasi, cinsi aktivliyin enmasi, menstruasiya
pozuntulart)

0 — yoxdur

1 - ylngil doracods ifado

olunub

2 — koskin doracodo ifado

olunub

15. Ipoxondriya

0 — yoxdur

1 — 0z fiziki halina artmis diggot

2 — xastanin osas diqgoti 0z saglamlig: otrafinda comlonib

3 —tez-tez sohhati barasindo sikayot edir, ona kdmok etmoys xahis
edir vas.

4 — ipoxondrik sayiqlama fikirlori

16. Badan ¢akisinin azalmasi

a. anamneza

asasan

0 — yoxdur

1 —mdvcud olan xastalik naticasinds ehtimal edilon badan ¢akisinin
azalmasi

2 — ohomiyyatli daracada badon ¢okisinin azalmasi (xastonin sdzlorinog
asasan)

b. haftalik  bodon  ¢okisinin  dlcularine

asasan

0 — yoxdur va ya haftads 0.5 kilogramdan
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az
1 — hoftads 0.5 kilogramdan 1 kilograma

Kimi

2 — hoftads 1 kilogramdan artiq

17. Oz halina tanqid

0 — 0z halina tongidi var, anlay1r ki xastadir vo depressiya halindadir

1 — xastalik oldugunu gabul edir, lakin onu yalniz pis qida ils, iglimls, yorgunlugla (v S.)
oslagoalondirir

2 — 0z halina tongidi yoxdur, Xato oldugunu tamamils inkar edir

18. GUn arzinda halin dayismasi (A va B bandlars asason)
A. Xaostonin halinin giiniin hanst hissasinds agirlasmasini
geyd edin

0 — glin arzinds Xastonin hali doyigmir

1 — sohoarlor

2 — axsamlar

B. ©Ogor xastonin halinin giin arzinds doyismosi mévcuddursa, bu doyismalorin hansi doracads

oldugunu geydedin

0 — gilin orzindo xostonin hali
doyismir
1 — yingll dorocado doayisir

2 — nozoars garpan doracads doyisir

19. Depersonalizasiya va derealizasiya (6z soxsiyyatin va otraf miihitin anlayisin doyismasi;
mosalan, geyri-realliq hissi, nigilistik fikirlor)

0 — yoxdur

1 — yingul daracads ifads

olunub

2 — orta daracads ifads olunub

3 —agir daracado ifads olunub

4 — kaskin agir daracado ifads olunub

20. Paranoid simptomlari
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0 — yoxdur
1 —ifrat doracodo siibhalik
2 — minasibat ideyalar1

3 —togib vo miinasibat sayiqlamalari

21. Obsessiv-kompulsiv simptomlari
22. 0 — yoxdur
1 — yunguil daracads ifads olunub

2 — kaskin daracads ifads olunub
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Asagidaki codvoldo bodoninizin nahiyalori geyd edilib. Bodon ozalarinizi togdim edilon

BODONI QAVRAMA SKALASI

(P.Secord, S.Jourard)

9lavs 4

cavab variantlarina miivafiq olaraq boyonib/boyonmadiyinizi, oldugu kimi qobul
edib/etmoadyinizi “+” ilo geyd edin.
Tamamilo | Boayanirom, | Qorarsizam, | Demok olar Heg
bayaniram, gobul gismon Ki, boyanmirom,
gobul edirom bayanirom | bayanmirom, | tamamilo
edirom gobul gobul
etmirom etmirom
1 | Umumi goriiniisiim
2 | Saglarim
3 | Darimin rongi
4 | Conam
5 | Burnum
6 | GOz qurlusum
7 | Qulaglarim
8 | Dislorim
9 | Uz qurlusum
10 | Fiziki giiciim
11 | Boyum
12 | Kirayim
13 | Ozalolorim
14 | Ciyinlorimin
Genisliyi
15 | Ombam
16 | Belim
17 | Qollarim
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18 | Ollorim

19 | Doslorim

20 | Ayaqlarim

21 | Dizlerim

22 | Cokim

23 | Onurgam/durusum

24 | Profilim

25 | Badon qurulusum

26 | Tuk ortiyim

27 | Yasim

28 | Agriya d6zimim

29 | Immunitetim

30 | Istahim

31 | Hozm sistemim

32 | Ifrazat sistemim

33 | Cinsi organim

34 | Cinsi foaliyyotim

35 | Cinsi gucim

36 | Sasim

37 | Duygu
organlarimi
n hossasligi

38 | Yuxu rejimim

39 | Umumi enerjim

40 | Umumi
saglamligim
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XULASO

Plastik-estetik amaliyyat tigiin muraciat edanlarin 6ziinii gavramada yaranan problemlar

Dissertasiya plastik-estetik amoaliyyat ictin miracist edonlorin 6zuni gavramada yaranan

problemloarin tadgigina hasr olunmusdur.

“Plastik-estetik omaliyyat vo 6zuni gavrama problemlarinin elmi-nozari tadqiqi” adli I fasildo
todgiqatgilarin problemlo bagli fikirlori oks olunmusdur. Eyni zamanda, plastik-estetik
amoliyyatin secimini toyin edon motivasiya va psixoloji amillor, plastik-estetik amaliyyata
muraciat edon soxslorin klinik psixoloji manzarasi hagqinda malumatlar otrafli sokilds togdim
edilmisgdir.

“Psixi pozuntular vo 6zinu gavrama problemlorinin tahlili mosalalori” adli 11 fosildo psixi
pozuntularin 6ziinii qavrama problemins tosiri tohlil edilmisdir. Homg¢inin, 6zinl gavrama

problemloari va dismorfofobiyanin psixoloji tohlili aparilmisdir.

“Plastik-estetik amoliyyata miraciot edon soxslords 6zinl gavrama probleminin todqigi” adli
I fasilds 06.10.23-17.03.24 tarixlorindo “Medera” hospitalda, plastik-estetik omoliyyat tgun
corrah Giinel Bayramliya miiraciot edon, 63 nofor ilo eksperiment kegirilmisdir. Tadqiq
olunanlarmn Gglin miallif torafindon “Moslumat anketi”” hazirlanmisdir. Todqiqg olunanlarda 6ziini
gavrama problemlarini mioyyan etmok (g¢iin Sekord P. vo Jourard S. torofindon hazirlanan
“Bodoni qavrama skalasi” istifado edilmisdir. Todqiq olunanlarda psixopatoloji hallar
muoayyanlosdirmok (igtin Derogatis L.R. torafindon hazirlanan “Qisa simptom testi” istifado
edilmigdir. Bu metod Molok Koarimova torofindon adaptasiya edilmisdir vo 9 skaladan
(somatizasiya, obsessiv-kompulsiv simptomlar, soxslorarasi hossasliq, depressiya, tosvis,
diismongilik hisslori, fobik narahatliq, paranoid narahatliglar, psixotizm) ibarotdir. Belo ki,
skalanin daxilinds ki, indeks vo skalalara uygun olaraq, todgiq olunanlarda psixopatoloji hallar
toyin etmok mimkindir. Todgiq olunanlarda depressiya soviyyasi vo onun alamatlorini
muoayyanlosdirmok Uglin, Hamilton M. torofindon hazirlanan “Depressiya reytingi cadvoli”
istifado edilmisdir. Metod vasitosilo todqiq olunanlarda depressiyanin olamotlorini vo
depressiyanin soviyyasini (yoxdur, asagi, orta, yliksok, cox yuksok) tayin etmok mimkiindir.
Toadgigat zamani istifado edilon metodlardan olds edilon moalumatlarin keyfiyyat vo komiyyat
tohlili aparilmis, bu molumatlarin statistik shamiyyatini muoyyanlosdirmak tglin IBM SPSS
(29.0) programinda miivafiq meyarlar istifado edilmisdir. Todqiqatin naticasi olarag, geyd eda
bilorik ki, plastik-estetik omoliyyata miraciot edon soxslordo miisahido edilon psixopatoloji
hallar, onlarda 6zini gavrama problemlorino tasir edir, plastik-estetik amoliyyatin naticasi

ugursuz olan soxslords, depressiya saviyyasi Vo onun alamatlori, smaliyyat noticasi ugurlu olan



soxslordo nisbaton yuksokdir, plastik-estetik omoaliyyatin noticasi ugursuz olan tadqiq
olunanlarda 6zund gavrama problemlarinin artmasi, onlarda miisahido edilon depressiya
saviyyasi vao olamatlori ilo olagalidir vo tokrar plastik-estetik amoaliyyata mdiracist edon
soxslorda 6zlnl gavrama problemi, ilk dofs amosliyyata miraciot edon todqig olunanlara
nisbaton yuksokdir.Sonda tadgigat naticasinds alds olunmus naticalor verilmis, todqigat zamani

istifads olunmus adobiyyat siyahisi verilmisdir.



ABSTRACT

Self-perception problems of applicants for plastic-aesthetic surgery

The dissertation is devoted to the study of problems arising in the self-perception of

applicants for plastic-aesthetic surgery.

In chapter | entitled "Scientific-theoretical study of the problems of plastic-aesthetic surgery
and self-perception™ the researchers' opinions on the problem are reflected. At the same time,
the motivational and psychological factors that determine the choice of plastic-aesthetic
surgery, information about the clinical psychological picture of people applying for plastic-
aesthetic surgery are presented in detail.

Chapter II, entitled "Issues of analysis of mental disorders and self-perception problems",
analyzed the impact of mental disorders on the problem of self-perception. Also, psychological

analysis of self-perception problems and dysmorphophobia was carried out.

In the third chapter entitled "Study of the problem of self-perception in people applying for
plastic-aesthetic surgery", an experiment was conducted with 63 people who applied to surgeon
Gunel Bayramli for plastic-aesthetic surgery at "Medera™ hospital on 06.10.23-17.03.24.
"Information questionnaire” was prepared by the author for the studied subjects. "Body
perception scale™ prepared by Secord P. and Jourard S. was used to determine self-perception
problems in the studied subjects. Derogatis L.R. to determine psychopathological conditions in
the studied subjects. "Short symptom test" prepared by This method was adapted by Melek
Karimova and consists of 9 scales (somatization, obsessive-compulsive symptoms,
interpersonal sensitivity, depression, anxiety, feelings of hostility, phobic anxiety, paranoid
anxiety, psychoticism). So, within the scale, according to the indices and scales, it is possible
to determine psychopathological conditions in the studied subjects. In order to determine the
level of depression and its symptoms in the studied subjects, the "Depression rating table”
prepared by Hamilton M. was used. Through the method, it is possible to determine the
symptoms of depression and the level of depression (absent, low, medium, high, very high) in
the studied subjects. Qualitative and quantitative analysis of the data obtained from the methods
used during the research was carried out, and relevant criteria were used in the IBM SPSS (29.0)
program to determine the statistical significance of these data. As a result of the research, we
can note that the psychopathological conditions observed in people who apply for plastic-
aesthetic surgery affect their self-perception problems, the level of depression and its symptoms

is relatively high in people who have unsuccessful plastic-aesthetic surgery, and in people who



have had a successful operation. , the increase of self-perception problems in the studied
subjects who failed plastic-aesthetic surgery is related to the level and symptoms of depression
observed in them, and the problem of self-perception in those who applied for repeated plastic-
aesthetic surgery, and the problem of self-perception in those who applied for the operation for
the first time is higher than those studied. At the end, the results obtained as a result of the

research are given, and a list of literature used during the research is given.



