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OZET

Amac: Bu calismada epizodik ve kronik migren tanili
olgularin kisilik 6zelliklerinin belirlenmesi ve eslik eden
depresyonun migren tipi basagrilarinin kroniklesmes-
ine etkisinin arastiriimasi amaclanmistir.

Ydntem: Bir Universite hastanesi Noroloji Anabilim dali
basagrisi polikliniginde takip ve tedavi edilmekte olan
18-60 yas arasi 31 kronik migren, 29 epizodik migren
tipi basagrisi olan olgular ve 23 saglkli génullu ¢alisma-
ya alindi. Kisilik 6zelliklerini belirlemeye yonelik Minne-
sota Cok Yonlu Kisilik Envanteri (MMPI) kullanildi. De-
presyon varligini belirlemeye yonelik Beck Depresyon
Olcegi uygulandi.

Bulgular: Hasta ve kontrol gruplarinin yas, cinsiyet, egi-
tim duzeyi, gelir dizeyi gibi sosyodemografik 6zellikleri
arasinda anlamli farkhhk yoktu. MMPI ile degerlendir-
ilen Kkisilik o©zellikleri incelendiginde hipokondriyazis,
paranoya, histeri-konversiyon, depresyon ve hipomani
puanlarinin ortalamalari migren tipi basagrisi olan ol-
gularda kroniklesme ile iliskisiz olarak kontrol grubuna
gore daha yuksek bulundu. Epizodik ve kronik migrenli
olgularda kontrol grubuna gore depresyon birlikteligi
istatistiksel olarak anlaml derecede daha yuksek bu-
lundu.

Tartisma: Migrenli olgularda kisilik 6zellikleri normal
populasyona gore farklilik géstermektedir. Migren ol-
gularinda yUksek oranda tespit edilen depresyon, epi-
zodik migrenden kronik migrene dénusim surecinin
bir parcasi olabilir.

Anahtar sézcukler: MMPI, migren, kisilik, depresyon
ABSTRACT

Personality profiles in patients with migraine type
headache

Objective: The aim of this study is to investigate the
personality profiles in patients with episodic and chron-
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ic migraine and determine the impact of depression on
migraine chronification.

Methods: Thirty one chronic migraine patients, twenty
nine episodic migraine patients and 23 healthy volun-
teers participated in this study. Minnesota Multipha-
sic Personality Inventory (MMPI) and Beck Depression
Inventory were administered to asses the personality
profiles and depression.

Results: There were no significant difference in so-
ciodemographic features like age, gender, education,
income between patients and healthy controls. Mean
scores of MMPI showed a high level in hypochondriasis,
depression, hysteria-conversion and paranoia in both
migraine groups than control subjects. Comorbid de-
pression was significantly higher in both episodic and
chronic migraineurs than control group.

Discussion: Migraineurs have different personality
profiles from those of the general population. Depres-
sion may be a risk factor for transformation from epi-
sodic to chronic migraine.

Key words: MMPI, migraine, personality, depression
GiRiS

Migren tipi basagrilari,Uluslararasi basagrisi tani
kriterlerine gore 4-72 saat arasinda surebilen, siklik-
la tek tarafli, zonklayici, bulanti ve/veya kusma, foto-
fobi ve fonofobinin eslik ettigi kisinin ginlik yasamini
olumsuz etkileyen siddetli tekrarlayici basagrisi ataklari
ile karakterizedir. Epizodik migren olgularinda ayda 14
glnden daha seyrek olan basagrisi ataklari gézlenirken,
basagrisi ataklari ayda 15 gtinden daha sik oldugunda
kroniklesme sureci akla gelmektedir.” Ayda 15 gunden
daha sik basagrisi ataklari olan kronik migrenli olgular-
da agriya yonelik analjeziklerin sik¢a kullaniimasi asiri
miktarda ilag maruziyetine neden olmaktadir. Basagrisi
nedeniyle dizenli bir sekilde 3 ay veya daha uzun sire,
ayda 10 glnden fazla ergotamin, triptan, opioid ya da
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kombine ilaglarin, ayda 15 gin veya daha fazla basit
analjeziklerin kullanilmasi analjezik ilag asiri kullanimi-
na bagli basagrilarina neden olmaktadir.

Migren tipi basagrilarinin kroniklesmesinde yas, cin-
siyet, obezite, sigara kullanimi, eslik eden psikiyatr-
ik hastaliklar, uyku bozukluklari ve strese neden olan
yasam olaylari (tasinma, bosanma vb) risk faktoru
olarak sayilabilir. Epizodik migren basagrisi olan olgu-
lara goére kronik migrenlilerde depresyon, anksiyete ve
diger kronik agrilarin daha sik gdézlenebilecegi bildir-
ilmistir.2 Migren basagrilarinin kroniklesmesinde eslik
eden psikiyatrik durumlarin énemli bir faktér oldugu
dusunulmektedir. Ayrica bu bozukluklarin akut agri te-
davisinde kullanilan ilaclarin ¢ok sik kullanilmasi ned-
eniyle, duyarlh olgularda agrinin sureklilik kazandig! ilag
asiri kullanimina bagl basagrisi gelisimine de neden
oldugunu bildiren calismalar vardir. 34

Migrenin prodrom, atak ve ataklar arasi déneminde
Ozellikle depresyon ve anksiyete gibi psikiyatrik bozuk-
luklar gelisebilir.>” Wolf ve arkadaslari, migren basagrili
olgularin daha mukemmeliyetci, hirsh ve rekabetgi
kisilik 6zelliklerine sahip oldugunu, bu olgularda asiri
fiziksel yorgunluk ve apatinin bulundugunu bildirmis
ve daha sonra migren olgularinin kisilik 6zellikleri-
ni belirlemeye yonelik yapilacak olan calismalara yol
gosterici olmustur.® Minnesota Cok Yonlu Kisilik Envan-
teri-2 (MMPI), kisilik 6zelliklerini ve klinik psikopatolo-
jileri degerlendirmek icin en sik kullanilan 6lceklerden
birisidir. MMPI'nin Turk kultdrine uyarlama calisma-
lari Savasir ve Culha (1996) tarafindan yapilmistir.®
Basagrili olgularda kisilik 6zelliklerinin MMPI 6lcegi ile
degerlendirildigi sinirh sayida calismada hipokondri-
yazis, depresyon ve sosyal ice donuklulik puanlarinin
normal 6rneklemlerle kiyaslandiginda anlaml olarak
farkh oldugu bildirilmistir. Basagrili olgularda bu kisilik
Ozelliklerinin tedaviyi olumsuz etkileyebilecegi ve agri
nedeniyle analjezik asiri kullanimina neden olabilecegi
ileri surdlmastar.''* Ancak giinimuze kadar basagrili
olgularin kisilik 6zelliklerinin arastirildigi calismalarda
cogunlukla kronik gunluk basagrili olgular degerlendi-
rilmis, epizodik basagrisi olan olgular veya basagrisi
olmayan kontrol grubu olgulari ile karsilastirma yapil-
mamistir.

GCalismamizda, epizodik ve kronik migren basagrisi tanili
olgularin klinik, demografik ve kisilik 6zelliklerinin be-
lirlenmesi, depresyonun migrenin kroniklesmesinde-
ki yeri ve elde edilen bu verilerin saglikh génulltlerle
karsilastirilmasi amaclanmistir.

YONTEM

Bu calismaya Cerrahpasa Tip Fakultesi Noroloji Ana-
bilim Dali Basagrisi Poliklinigine basvuran 18-60 yas
arasinda ve Uluslararasi basagrisi tani kriterlerine gére
epizodik migren tanisi konulan 29 olgu, kronik migren
basagrisi tanisi konulan 31 olgu ve benzer sosyode-
mografik 6zellikleri olan 23 saglikh gonullt dahil edildi.
Tam olgulardan calismaya katilmak icin yazili izinleri
alindi. Daha 6nceden herhangi bir psikiyatrik hastalik
tanisi almis olan veya son 3 aylik dénemde antipsikotik,
antidepresan veya psikiyatrik yan etkileri nedeniyle test
sonuglarini etkileyebilecek ilaclar kullanan (propranolol
gibi) ve ek olarak ikincil basagrisi 6éykusu olan olgular
calismaya dahil edilmedi. Tani 6ncesinde tim olgular-
da tam kan sayimi, karaciger fonksiyon testleri, bobrek
fonksiyon testleri, elektrolitler, sedimantasyon, CRP,
tiroid fonksiyon testleri, Vitamin B12, folik asit, ferritin
duzeyleri, gereklilik halinde Bilgisayarli Beyin Tomograf-
isi (BBT) veya Beyin Manyetik Rezonans Goruntileme
(MRG) incelemeleri yapilarak ikincil basagrisi nedenleri
dislandi. Calisma, Cerrahpasa Tip Fakultesi Etik Kurul'u
tarafindan onaylanmistir.

Olgularin basagrilarinin o6zellikleri, 6zgecmis ve soy-
gecmis oykuleri, kullandigr ilaglarla ilgili bilgiler kayded-
ildi. Olgulara basagrisi sikhg, siddeti, sUresi, agriya eslik
eden belirtiler gibi 6zellikleri iceren basagrisi ginlUgu
tutmalari 6nerildi. Kronik migreni olan olgularda anal-
jezik ilag asirt kullanimi olup olmadigi degerlendirildi.
Kisilik 6zelliklerini belirlemeye ydnelik Minnesota Cok
Yonla Kisilik Envanteri (MMPI) kullanildi. MMPI, 567
maddeden olusan bir 6lcektir. MMPI, Ug¢ farkh gecerli-
lik ve on klinik alt testten olusmaktadir. Hipokondria-
zis, depresyon, histeri-konversiyon, psikopatik sapma,
kadinlik-erkeklik (cinsel sapma), paranoya, psikaste-
ni, hipomani, sizofreni, sosyal ice donuklugu deger-
lendirmeye yonelik alt dlcekleri olup, tim alt dlcekler
icin gecerli olmak Uzere yuksek puanlar, bu dlceklere
karsilik gelen alanlarda patolojik bir uyum bigcimine
isaret etmektedir. Hastalarda depresyon siddetinin be-
lirlenmesine yonelik Beck Depresyon Olcegi kullanildi.
Beck Depresyon Olcegi coktan se¢cmeli 21 soruluk, de-
presyonun siddetini 6lgmekte kullanilan bir odlgektir.
Bu o6l¢cekte umutsuzluk, sucluluk gibi duygusal belir-
tilerin yani sira yorgunluk, kilo kaybi gibi fiziksel belir-
tiler de incelenmektedir. Beck Depresyon Olceginin
Turkge gecerlik ve guvenilirlik calismasi Hisli tarafindan
1989'da yapilmis ve Turk toplumunda kullanimi uygun
bulunmustur.™

Verilerin analizi SPSS 15 paket programinda yapildi.
Tanimlayici istatistikler surekli degiskenler icin ortala-
ma + standart sapma ile gosterildi. Hasta gruplarinin ve
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saglkh kontrol grubun MMPI'deki hipokondriyazis de-
presyon, histeri, konversiyon, psikopatik sapma, kadin-
lik-erkeklik (cinsel sapma), paranoya, psikasteni, hipo-
mani, sizofreni, sosyal ice donukltlik alt élceklerinden
elde ettikleri puanlar varyans analizi ile degerlendirildi.
Test sonuclarinda p<0,05 istatistiksel olarak anlamli ka-
bul edildi.

SONUCLAR

Otuz bir kronik migrenli olgunun 30'u (%97) kadindi.
Onalti (%51,6) kadin olguda analjezik ilag asiri kullanim
basagrisi da mevcuttu. Epizodik migrenli 29 olgunun
26's1 (%89,6) kadindi. Yirmi U¢ saghkh gonullinin 20'si
(%87) kadindi. Kronik migrenli olgularin yas ortalamasi
33,87 19,8 yil, epizodik migrenlilerin yas ortalamasi
36,28+8,07 yil ve kontrol grubunun 33,08+10,5 yil idi. Ug
grupta yas ortalamalari bakimindan istatistiksel agidan
anlamli bir farkhlk yoktu (p=0,453). Kronik migrenli
grupta 22 olgu (%71) lise veya ilkdgretim, 9 olgu (%29)
yuksek 6grenim mezunuydu. Epizodik migrenlilerin
18'i (%62) lise veya ilkdgretim, 11'i (%38) yuksek 6gren-
im mezunuydu. Kontrol grubunun 13'G (%57) lise veya
ilkogretim, 10'u (%43) yuksek 6grenim mezunuydu.
Hasta gruplari ve kontrol grubu arasinda egitim agisin-
dan istatistiksel acidan anlamli farkhlik yoktu (p=0,20).

Kronik migren grubunda analjezik ilag asirt kullanim
basagrisi olan ve olmayan olgularda egitim acisindan
anlamli bir iliski yoktu (p=0,570). Analjezik ila¢ asir1 kul-
lanim basagrisi olan ve olmayan olgular yas ortalama-
lari acisindan karsilastirildiginda aralarinda istatistiksel
acidan anlamli bir farkhhk yoktu (p=0,521).

Olgularin ve kontrol grubunun MMPI alt 6lcek puan-
larinin ortalama ve standart sapmalari Tablo 1'de
gosterilmistir. Hipokondriyazis, paranoya histeri-kon-
versiyon, depresyon ve hipomani puanlarinin orta-
lamalari epizodik ve kronik migrenli olgularda istatistik-
sel acidan anlamli farkhliklar gosterdi. Basagrisi olgulari
ve kontrol grubunun Varyans ve Post Hoc Analiz Deger-
lendirme Sonuglari Tablo 2'de gosterilmistir. Hipokon-
driyazis alt olcek puani, kronik migrenli olgularda
kontrol grubuna gére anlamli olarak yuksek bulundu
(p=0,05). Epizodik migren basagrih olgularin da kontrol
grubuna gore alt 6lcek puanlari anlaml olarak yuksekti
(p=0,019). Paranoya alt 6lcek puani, kronik migrenli ol-
gularda kontrol grubuna gére anlamli olarak daha ytk-
sek elde edildi (p=0,041). Ancak kronik ve epizodik mi-
gren olgulari arasinda anlamh bir farklilik saptanmadi.
Histeri-konversiyon alt dl¢cegi kronik ve epizodik migren
olgularinda farkllik géstermemekle birlikte iki hasta
grubu da kontrol grubundan istatistiksel olarak anlaml
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yuksek puana sahipti (p=0,001). Epizodik migren olgu-
larinin kontrol grubuna goére depresyon alt 6l¢cegi puani
anlamli olarak yuksekti (p=0,014). Hipomani alt 6lcek
puani hem kronik migrenli olgularda (p=0,05), hem de
epizodik migrenli olgularda kontrol grubuna gére an-
lamli derecede yUksek saptandi (p=0,019). Ancak epi-
zodik ve kronik migrenli olgular arasinda hipomani alt
Olcek puani istatiksel olarak farklilik géstermedi. Kronik
migrenli olgular arasinda analjezik ila¢ asir kullanimi
olan ve olmayanlarin MMPI toplam puanlarinin orta-
lamalari karsilastirildiginda herhangi bir farklilik gézlen-
medi.

Ug grubun Beck Depresyon Olcegiyle belirlenen depre-
syon siddeti puan ortalamalari arasinda anlamli farklilik
vardil (p=0,004). En yuksek depresyon puaninin anal-
jezik ilag¢ asirt kullanim basagrisinin eslik ettigi kronik
migrenli hastalarda oldugu gérildu. ila¢ asir kullanim
basagrisinin eslik ettigi kronik migrenli olgularla epizo-
dik migrenli olgularin Beck Depresyon Olcegi puan or-
talamalari arasindaki fark istatistiksel olarak anlamhydi
(p=0,007). Ayrica epizodik migrenliler ve saglikli kon-
troller arasinda depresyon puan ortalamalari arasinda
da anlamli bir farklilik vardi (p=0,12). Ancak depresyon
ve her iki grup hastanin kisilik 6zellikleri birlikte deger-
lendiginde kisilik 6zelligi ve depresyon arasinda anlamli
bir iliski saptanmad..

TARTISMA

Basagrili olgularin tekrarlayan agriyla bas edebilme me-
kanizmasi olarak farkli kisilik 6zellikleri gelistirebildikleri
ileri surdlmektedir. Cerrahpasa Tip Fakultesi Noroloji
Anabilim Dali Basagrisi Poliklinigi'nde takip edilen mi-
gren olgularinda kisilik 6zelliklerini belirlemeye ydnelik
yaptigimiz bu calismada epizodik ve kronik migrenlile-
rin saglikli kontrol grubuna gore hipokondriyazis, para-
noya, histeri-konversiyon, depresyon ve hipomani gibi
kisilik 6zelliklerinin anlamh olarak daha sik géraldugu
tespit edildi. Epizodik ve kronik migrenli olgu gruplar
arasinda ise kisilik 6zellikleri acisindan anlamh farklilik
saptanmadi.

Hathaway ve McKinley MMPI'daki hipokondriyazis, de-
presyon ve histeri dlceklerini“nérotik Gc¢lt” olarak ad-
landirmislardir.’® Jones bu olceklerden yuksek puan
alan kisilerde saglhk durumlariyla ilgili asiri odaklanma,
uyku sorunlari, dikkat bozuklugu, 6zsaygida azalma
ve karamsarligin belirgin olarak gozlendigini, ayrica
bu kisilerin zor durumlarla karsi karsiya kaldiklarin-
da gl¢li somatik yakinmalarinin basladigini ileri
surmastur.’® Kronik glnluk basagrili olgularda MMPI
sonuglarina gore nevrotik dzelliklerin daha sik oldugu
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ve bunun kronik agriya bir tepki olarak ortaya ciktig
vurgulanmistir.#1'7 Kronik gunlik basagrili olgularda
eslik eden psikiyatrik hastaliklar ve kisilik ozellikler-
inin degerlendirildigi bir calismada bu U¢lunun, es
tanili psikiyatrik hastaligl olanlarda géruldagund an-
cak psikiyatrik hastaligi olmayanlarda hipokondriyazis
alt dlgek puanlarinin belirgin olarak arttigini ve bunun
olgularin saglik durumlariyla ilgili asir endiselerinden
kaynaklanabilecegi bildirilmistir.’® Calismamizda kro-
nik ve epizodik migren tipi basagril olgularda ndrotik
Uclundn bulundugu ve buna paranoya ve hipomaninin
de eslik ettigi gézlenmistir.

Ayrica hasta gruplari arasinda depresyon estanisi
acisindan anlamli farkliik bulunmadigy, hastalarin kisi-
lik 6zellikleri ve depresyon puanlari arasinda yapilan
karsilastirmalarda istatistiksel bir iliskinin olmadigina
yonelik sonuglar elde edilmistir. Migren olgularinda kisi-
lik 6zellikleri, depresyon ve anksiyetenin basagrisinin
kroniklesmesiyle iliskisini inceleyen bir calismada, bizim
¢alismamizdan farkli olarak 6zellikle kronik migrenlile-
rde histeri, hipokondriyazis, psikasteni, depresyon ve
sosyal ice donuklulik puanlarinin epizodik migrenlilere
oranla daha yuksek oldugu bildirilmistir. Bu calismada
yazarlar, bu kisilik 6zelliklerinin, depresyon ve anksi-
yete varliginin kronik migrenle bir iliskisi oldugunu ileri
surmduslerdir.’® Bizim ¢alismamizda tim migren gru-
plarindaki MMPI sonuclarinda kontrol grubuna goére
farkhhklar gozlenirken, kroniklesme ile bir iliski bulun-
mamistir.

Celik ve arkadaslarinin Miza¢ ve Karakter Olcegi ve
Surekli Ofke ve Ofke ifade Tarzi Olcegi kullanarak mi-
gren tipi basagrili olgularda o©fke tarzlar ve mizag
Ozelliklerini arastirdiklari bir calismada, hastalarin yUk-
sek duzeyde 6fke egilimi oldugunu, kisilik 6zellikleri-
nin yuksek zarardan kaginma ve sebat etme ile disuk
kendini yonetme ve yenilik arama boyutlarinda saglikli
kontrollerden farklilastiklarini bildirmislerdir.?°

GCalismamizda analjezik ilag asiri kullanimi olan kronik
migrenli olgularda depresyonun daha fazla oldugu
goérulmastar. ilag asirt kullaniminin oldugu kronik mi-
grenlilerde eslik eden psikiyatrik hastaliklarin varliginin
arastinldigl bir calismada, tim hastalarda DSM [V'e
gore obsesif kompulsif bozuklugun ilag asiri kullanimin-
da en belirleyici durum oldugu ileri sGrtlmastur.?" An-
cak kronik migrenlilerdeki ila¢ asir kullanimi ve kisilik
Ozellikleriyle, es tanili psikiyatrik hastaliklar arasindaki
iliskiyi inceleyen yeterli sayida ¢alisma bulunmamak-
tadir. ila¢ asiri kullaniminin kisilik 6zellikleriyle iliskisini
arastiran bir ¢calismada, MMPI puanlari agisindan kro-

nik basagrisi olan olgularin epizodik basagrili olgular-
dan farkli olmadigini, ilag asiri kullaniminin “bagimhhk”
degil hastalarin kronik agriyla basedebilmek amaciyla
gelistirdikleri bir tutum oldugunu bildirilmistir.2?

Bu calismaya dahil edilen hastalarin Gglnci basamak
bir merkezden secilmis olmasi, cinsiyet dagihminin
dengesiz olmasi ve depresyon disindaki diger psikiyatr-
ik hastaliklarin degerlendirilmemis olmasi ¢calismamizin
eksik yonleridir.

Kronik migrenli olgulara ytksek oranda depresyonun
eslik ettigini bildiren bircok calisma olmakla birlik-
te, migren ve major depresyon psikopatolojilerinin
ortak iliskileri hentuz tam acikliga kavusmamistir .
56 Ligthart ve arkadaslarinin anksiyete, depresyon ve
migren arasindaki iliskiyi inceledikleri calismalarin-
da agri modulasyonunda goérev alan serotonin ve
nérepinefrinin azalmasinin migren ve depresyon bir-
likteligini agiklayabilecegini ileri surmuslerdir. Migren
hastalarinin kisilik 6zelliklerinin tedaviye ve hastaligin
prognozuna ne yonde etki ettigi halen belirsizligini
surdurmektedir. Calismamizin sonuglarina goére kon-
trollerle kiyaslandiginda hem kronik hem de epizodik
migrenlilerde kisilik 6zelliklerinde farkliliklar mevcuttur
ve depresyon bu olgularda daha sik gérulmektedir.

Depresif duygudurumun analjezik ilag asir kul-
lanimini da beraberinde getirdigi sdylenebilir ve bu
durum kroniklesmeye dénltsum sulrecinin bir parcasi
olabilir. Kronik agri ve kisilik 6zellikleri arasindaki iliski,
psikiyatrik ve psikososyal agidan da gézden gecirilmesi
gereken bir konudur. Bu bulgular i1siginda, daha fazla
sayida olgunun ele alindigi 6rneklemlerde migrene eslik
eden psikiyatrik hastaliklarin ayrintili olarak belirlenme-
si ve bu olgulara yaklasimda psikologlar, psikiyatristler
ve noroloji uzmanlarinin dahil oldugu multidisipliner
bir degerlendirmenin gerektigini disunmekteyiz.

KAYNAKLAR

1. International Headache Society. The International Classifi-
cation of Headache Disorders: 2nd edition. Cephalaigia 2004,
24(Suppl 1): 9-160.

2. Schwedt TJ. Chronic migraine. BMJ 2014, 24, 348: 1416.

3. Saper JR, Da Silva AN. Medication overuse headache: history,
features, prevention and management strategies. CNS Drugs
2013, 27(11): 867-77.

4. Galli F, Pozzi G, Frustaci A, Allena M, Anastasi S, Chirumbolo A
ve ark. Differences in the personality profile of medication-over-
use headache sufferers and drug addict patients: a comparative
study using MMPI. Headache 2011, 51(8): 1212-27.

5. Ligthart L, Gerrits MM, Boomsma DI, Penninx BW. Anxiety and

Yeni Symposium / Haziran 2015 / Cilt: 53, Say:: 2



I YENi SYMPOSIUM

depression are associated with migraine and pain in general: an
investigation of the interrelationships. | Pain 2013; 14(4): 363-70.

6. Antonaci F, Nappi G, Galli F, Manzoni GC, Calabresi P, Costa A.
Migraine and psychiatric comorbidity: a review of clinical find-
ings. | Headache Pain 2011; 12(2): 115-25.

7. Ashina S, Serrano D, Lipton RB, Maizels M, Manack AN, Turkel
CC ve ark. Depression and risk of transformation of episodic to
chronic migraine. | Headache Pain 2012; 13(8): 615-24.

8. Wolff HG. Personality features and reactions of subjects with
migraine. Arch Neurology Psychiatry 1937; 37: 895-921.

9. Savasir I, Culha M. Development of the MMPI in Turkey. In-
ternational Adaptation of the MMPI, JN Butcher (Ed), Minnesota,
University of Minnesota Press; 1996: 448-60.

10. Bigal ME, Sheftell FD, Rapaport AM, Tepper SJ, Weeks R, Baskin
SM. MMPI personality profiles in patients with primary chronic
headache: A case control study. Neurol Sci 2003; 24: 103-10.

11. Werder DS, Sargent JD, Coyne L. MMPI profiles of headache
patients using selfregulation to control headache activity. Head-
ache 1981; 21: 164-69.

12. Ellertsen B, Klove H. MMPI patterns in chronic muscle pain,
tension headache, and migraine. Cephalalgia 1987; 7: 65-71.

13. Mongini F, Ibertis F, Ferla E. Personality characteristics before
and after treatment of different head pain syndromes. Cephalal-
gia 1994, 14: 368-73.

14. Hisli N. Beck depresyon envanterinin (niversite 6grencileri
icin gecerliligi ve gtivenirligi. Psikoloji Dergisi 1989; 7: 3-13.

Yeni Symposium / Haziran 2015 / Cilt: 53, Say:: 2

DOI: 10.5455/NVYS.20150511124430

15. Hathaway SR, McKinley JC. The Minnesota Multiphasic Per-
sonality Inventory. Minneapolis: University of Minnesota Press
1943.

16. Jones A. An examination of the MMPI Wiener-Harmon subtle
subscales for D and Hy: Implications for parent scale and neurot-
ic triad interpretation. J Pers Assess 2001; 77: 105-21.

17. Mongini F, Defilippi N, Negro C. Chronic daily headache. A
clinical and psychological profile before and after the treatment.
Headache 1997; 37: 83-7.

18. Rausa M, Cevoli S, Sancisi E, Grimaldi D, Pollutri G, Casoria M
ve ark. Personality traits in chronic daily headache patients with
and without psychiatric comorbidity: an observational study in a
tertiary care headache center. | Headache Pain 2013; 4: 14(1):22.

19. Karakurum B, Soylu O, Karatas M, Giray S, Tan M, Arlier Z
ve ark. Personality, depression, and anxiety as risk factors for
chronic migraine.Int | Neurosci 2004, 114(11): 1391-99.

20. Celik DB, Arkar H, idiman F. Migren Bas Agrisi Hastalarinin
Ofke Tarzlari ile Mizac ve Karakter Ozellikleri. Klinik Psikiyatri
2010; 13: 23-35.

21. Curone M, Tullo V, Mea E, Proietti-Cecchini A, Peccarisi C, Bus-
sone G.

Psychopathological profile of patients with chronic migraine and
medication overuse: study and findings in 50 cases. Neurol Sci.
2011; 32 Suppl 1: 177-79.

22. Sances G, Galli F, Anastasi S, Ghiotto N, De Giorgio G, Gui-
detti V ve ark. Medication overuse headache and personality: a
controlled study by means of the MMPI. Headache 2012; 50(2):
198-209.



DOI: 10.5455/NYS.2015057 1124430 veni symposiuv [

Tablo 1: MMPI alt 6lcek puanlarinin ortalama ve standart sapmalari

Olgular Alt Olgekler Mi:Lr::m Mal;lsjiar‘r:‘um Ortalama S;::c:art
Kronik Migren (n=31) Hipokondriyazis 48,00 79,00 64,5667 8,15236
Sizofreni 39,00 87,00 58,7742 11,55482
Psikopatik sapma 35,00 77,00 59,6452 9,65591
Paranoya 40,00 87,00 57,6452 11,16706
Kadinhk-erkeklik 25,00 71,00 51,2000 11,17386
Psikasteni 37,00 88,00 58,1290 12,94280
Histeri-konversiyon 47,00 88,00 67,8710 10,36578
Depresyon 33,00 87,00 62,8387 12,92568
Hipomani 48,00 79,00 64,5667 8,15236
Sosyal ice dénukluk 30,00 75,00 56,6129 10,30106
Epizodik Migren (n=29) | Hipokondriyazis 36,00 77,00 65,7778 9,42718
Sizofreni 39,00 82,00 56,5517 10,59847
Psikopatik sapma 47,00 85,00 63,6897 10,47140
Paranoya 34,00 74,00 52,5862 10,54757
Kadinhk-erkeklik 40,00 71,00 51,0385 8,51578
Psikasteni 28,00 74,00 55,5517 11,60845
Histeri-konversiyon 42,00 95,00 70,3448 10,86697
Depresyon 50,00 87,00 67,0690 11,81383
Hipomani 36,00 77,00 65,7778 9,42718
Sosyal ice dénukluk ,00 78,00 60,4138 14,64464
Kontrol Grubu (n=22) Hipokondriyazis 37,00 77,00 58,1364 11,37790
Sizofreni 34,00 89,00 51,3478 14,64926
Psikopatik sapma 38,00 85,00 57,9130 14,42823
Paranoya 30,00 80,00 49,7391 13,39341
Kadinhk-erkeklik 31,00 80,00 52,3500 13,13603
Psikasteni 28,00 81,00 51,0870 14,41878
Histeri-konversiyon 32,00 86,00 58,0435 12,48446
Depresyon 30,00 88,00 56,1739 16,31968
Hipomani 37,00 77,00 58,1364 11,37790
Sosyal ice donuklik 32,00 87,00 53,1739 13,95334

Yeni Symposium / Haziran 2015 / Cilt: 53, Sayr: 2



I YENi SYMPOSIUM

Tablo 2: Bas agrisi olgulari ve kontrol grubunun Varyans ve Post Hoc Analiz Degerlendirme Sonuclari

DOI: 10.5455/NVYS.20150511124430

%95 Giliven Araligi

Ortalama

Standart

Alt Olgekler tcomr | oetsmr Fark sapma P degeri
Hipokondriyazis

Kronik Migren vs Kontrol 0,01 12,84 6,43 2,68 0,050
Epizodik Migren vs Kontrol 1,07 14,21 7,62 2,74 0,019
Kronik Migren vs Epizodik Migren -4,85 7,27 1,21 2,53 0,820
Paranoya

Kronik Migren vs Kontrol 0,26 15,54 7,90 3,19 0,041
Epizodik Migren vs Kontrol -4,9 10,00 2,80 3,24 0,650
Kronik Migren vs Epizodik Migren 2,1 12,22 5,05 3,00 0,210
Histeri-konversiyon

Kronik Migren vs Kontrol 2,49 17,16 9,82 3,07 0,010
Epizodik Migren vs Kontrol 4,86 19,74 12,30 3,31 0,000
Kronik Migren vs Epizodik Migren -9,35 4,40 -2,47 2,88 0,660
Depresyon

Kronik Migren vs Kontrol -2,26 15,59 6,66 3,74 0,180
Epizodik Migren vs Kontrol 1,83 19,95 10,89 3,79 0,014
Kronik Migren vs Epizodik Migren -12,61 4,15 -4,20 3,50 0,450
Hipomani

Kronik Migren vs Kontrol 0,01 12,84 6,40 2,68 0,050
Epizodik Migren vs Kontrol 1,07 14,21 7,64 2,74 0,019
Kronik Migren vs Epizodik Migren -7.24 4,85 -1,21 2,50 0,880
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