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Antisosyal kişilik bozukluğunda heyecan arama 
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ARAŞTIRMA

ÖZET
Bu çalışmada heyecan arama davranışı ile plazma seks steroid düzeyleri 
arasındaki ilişki, antisosyal kişilik bozukluğu tanısı alan 95 erkek denek ile 
103 sağlıklı erkek denekte incelenmiştir. Katılımcılar Zuckerman Heyecan 
Arama Ölçeğini tamamlamışlardır. Serbest ve total testosteron, DHEA ve 
kortizol saat 07:00 ve 09:00 arasında plazmadan elde edilmiştir. Antisosyal 
kişilik bozukluğu grubunun heyecan arama puanları kontrol grubuna göre 
daha yüksek bulunmuştur. Antisosyal kişilik bozukluğu grubunda serbest 
ve total testosteron, kortizol ve DHEA düzeyleri kontrol grubuna göre an-
lamlı derecede daha yüksek bulunmuştur. Antisosyal kişilik bozukluğu olan 
bireylerin sadece heyecan arama alt ölçeklerinden disinhibisyon ve deneyim 
arama puanları ile kortizol değerleri arasında negatif bir ilişki olduğu, diğer 
hormon değerleri ile davranış paterni arasında ilişki olmadığı gösterilmiştir. 
Çalışmada hormon düzeyleri ile heyecan arama davranışı arasında zayıf bir 
ilişki bulunmuştur. Heyecan arama davranışının sosyal çevre içinde geliştiği, 
sosyal çevrenin dinamiklerinin de davranışı etkileyebileceği düşünülmüştür.

Anahtar kelimeler: Antisosyal kişilik bozukluğu, heyecan arama davranışı, 
seks steroidleri, Zuckerman heyecan arama ölçeği

SUMMARY
Investigation of the relationship between sensation seeking behavior 
and levels of serum sex steroid hormones in antisocial personality 
disorder
The relationship between sensation seeking and serum sex steroid levels 
was investigated in 95 male subjects with antisocial personality disorder 
and 103 healthy male subjects. Participants completed Zuckerman Sensa-
tion Seeking Scale. Free and total testosterone, DHEA and cortisol were 
derived from plasma between 07:00 and 09:00. Sensation seeking scores 
of subjects with antisocial personality disorder were higher than that of the 
control group. In antisocial personality group, free and total testosterone, 
cortisol and DHEA levels were significantly higher than those of the con-
trol group. When the hormone levels and behavior patterns were examined, 
only a negative relationship between disinhibition and experience seeking 
subscales of sensation seeking scale and cortisol levels were found, and 
there was no other relationship between behavior patterns and other hor-
mone levels. Data did not confirm any relationship between sex steroids and 
sensation seeking in the antisocial personality disorder group. There was a 
weak relationship between sensation seeking behavior and hormone levels 
in this study. It was thought that sensation seeking behavior would improve 
in a social environment and the dynamics of this environment could affect 
the behavior.

Key words: Antisocial personality disorder, sensation seeking behavior, 
sex steroids, Zuckerman sensation seeking scale

Giriş
Antisosyal kişilik bozukluğu (AKB) çocuklukta ya 

da ergenlik döneminin ilk yıllarında başlayan, başka-
larının haklarını saymama ve başkalarının haklarına 
saldırmayla giden yaygın bir örüntüdür. Bu örüntü 
psikopatlık, sosyopatlık ya da dissosyal kişilik bozuk-
luğu olarak da adlandırılır (1).

Genel prevalansı erkeklerde yaklaşık %3, kadınlarda 
%1’dir. Cezaevinde bulunan mahkûmlarda yaygınlı-
ğı %75’in üzerindedir. Birinci derecede akrabalarda 
bulunma olasılığı genel topluma göre daha yüksektir 
(2).

Heyecan arama, farklı, yeni ve karmaşık duygular 
yaşama ihtiyacı içinde, deneyim amacıyla fiziksel ve 
sosyal riskler alma ile tanımlanan bir karakter boyu-
tudur ve büyük ölçüde genetik yapıdan kaynaklana-
rak kişilik özelliği olarak ortaya çıktığı düşünülmek-
tedir (3).

Heyecan arama ilk olarak Zuckerman tarafından 
tanımlanmış olup, dört alt bölümde incelenmiştir. 
Bu alt bölümler Heyecan ve Macera Arama, Deneyim 
Arama, Disinhibisyon, Sıkıntıya Hassasiyet’tir.

Heyecan ve macera arama, kayak, dağcılık gibi hız 
ve tehlike içeren aktivitelere girme ile karakterizedir. 
Deneyim arama, yeni kişisel ve içsel deneyim ihtiya-
cını yansıtır. Disinhibisyon azalmış sosyal kontrolü 
gösterir. Sıkıntıya hassasiyet ise kendini rutin ve tah-
min edilebilir şeylerden hoşlanmama ile göstermek-
tedir (4).

Heyecan arayışı fazla olan bireyler, daha önce dene-
medikleri etkinliklerdeki riski düşük görmekte ve bu 
durumlarda daha az anksiyete beklemektedirler. Bu 
kişilerin riskli aktivitelere yaklaşma eğilimleri yüksek, 
kaçınma eğilimleri düşük olmaktadır (5).

Heyecan arayışının ergenlik döneminde zirveye 
çıktığı bilinmektedir, bu yüzden çalışmaların çoğu er-
genlerde yapılmıştır (6,7). Zuckerman’a göre, ergenlik 
çağındaki genç erkeklerde testosteron hormonunun, 
en üst düzeyde salınması nedeniyle, alkol ve madde 
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kullanımı, cinsellik ve antisosyal davranışla ilgili ol-
duğu, testosteron düzeyleri azaldıkça erkeklerin sal-
dırgan, antisosyal eğilimlerinin de azalmaya başladığı 
düşünülmektedir (8). Donohew ve ark. yüksek oranda 
heyecan arayan ergenlerin, daha fazla alkol kullanma 
eğiliminde olduklarını bildirmişlerdir (9).

Serum testosteron düzeyleri ile saldırganlık arasın-
daki ilişkiye dikkat çeken çok sayıda araştırma mev-
cuttur. Bu ilişki insanlarda çok belirgin değildir, bazal 
testosteron seviyeleri ile agresyon arasında kısmi ve 
minimal bir ilişki gösterilmiştir (10,11). Testosteronun 
insan agresyonuna etkisi fizyolojik düzeylerden daha 
ziyade farmakolojik olarak artmaktadır. Testosteron 
verilen erkek gönüllülerde artmış agresif yanıt ve ver-
bal agresyon gibi semptomlar görülmüştür (10).

Heyecan arama davranışı ile testosteron arasındaki 
ilişki açık değildir. Sağlıklı deneklerle yapılan birkaç 
çalışmada seks hormonları ile heyecan arama dav-
ranışı arasında ilişki olabileceğini bildiren çalışma-
lar vardır (7,12). Daitzman, erkeklerde testosteron 
ve 17 beta estradiol ile Zuckerman Heyecan Arama 
Ölçeği’nin (ZHAÖ) disinhibisyon alt ölçeği arasın-
da ilişki olduğunu bildirmiştir (13). Daitzman ve 
Zuckerman disinhibisyon skorları yüksek olanlarla 
bu verileri doğrulamışlardır (14). Seks hormonları ile 
agresyon, hostilite ve heyecan arama arasındaki iliş-
kiyi incelemek için yaşları 21 ile 40 arasında değişen 
30 sağlıklı erkeğin alındığı çalışmada, hormonlar ve 
agresyon ile hostilite arasında anlamlı bir ilişki gö-
rülmezken, ZHAÖ’nin sıkıntıya hassasiyet, deneyim 
arama ve disinbisyon alt ölçekleri ile total testoste-
ron arasında pozitif ilişki olduğu bulunmuştur (15). 
Cezaevinde kalan deneklerle yapılan çalışmada da 
heyecan arama davranışı ile seks hormonları arasın-
da ilişki olabileceği vurgulanmıştır (16). Buna rağmen 
heyecan arama puanları ile testosteron arasında ilişki 
olmadığını bildiren çalışmalar da mevcuttur (17).

Heyecan arama davranışı ile testosteron arasındaki 
ilişkiyi inceleyen az sayıdaki araştırma verileri özet-
lendiğinde, heyecan arama davranışı ile testoste-
ron arasında, antisosyal davranış ile heyecan arama 
davranışı arasında ilişki olduğunu gösteren ve buna 
karşı çıkan çalışmalar olduğu görülmektedir (16,17). 
Yapılan çalışmalarda olgu sayısının yetersizliği ve 
genelde sağlıklı deneklerde çalışılmış olması, elde 
edilen sonuçları tartışılır hale getirmektedir (13-15). 
Heyecan arama davranışı ile serum testosteron dü-
zeyleri arasındaki ilişkiyi, AKB örnekleminde ince-
leyen, geniş ölçekli ve yöntemsel açıdan yeterli bir 
araştırma mevcut değildir. Bu çalışmada, AKB tanılı 
bireylerde heyecan arama davranışı düzeyi ile serum 
testosteron düzeyleri arasındaki ilişkinin araştırılması 
amaçlanmıştır.

Gereç ve Yöntem
Bu araştırma Ocak 2007 ile Haziran 2007 arasında, 

GATF Psikiyatri AD Kliniğine adli nedenlerden dolayı 
müracaat eden, ayaktan ve/veya yatırılarak izlenmiş 
AKB tanısı alan bireylerden ardışık sıra ile başvurula-
rın değerlendirilmesi sonucunda gerçekleştirilmiştir. 
AKB’lu bireylerde 20-35 yaşları arasında olmak, test-
leri ve yapılandırılmış görüşme formunu alabilecek 
eğitim düzeyinde olmak, son bir ay içinde ilaç kul-
lanmamış olmak ve çalışmaya katılmayı kabul etmek 
şartları aranmıştır. Eş tanılı psikiyatrik bozukluğu 
olan, alkol-madde kullananlar ile ek tıbbi hastalığı 
olanlar çalışmadan çıkarılmıştır. Kontrol grubu aynı 
ölçütler kullanılarak kurumda görev yapan, tıbbi bir 
hastalığı olmayan benzer sosyodemografik özellikleri 
olan personel arasında rastgele seçilmiştir. Çalışmaya 
katılmayı kabul edenler, ardışık sıra ile görüşmeye 
alınmıştır. GATA Yerel Etik Kurulu’nun 25.12.2006 
gün ve Y.ETİK KRL:1491-308-06 sayılı kararıyla etik 
onay alınmıştır.

Kullanılan Ölçekler

DSM–IV Eksen 1 Bozuklukları için Yapılandırılmış 
Klinik Görüşme Formu (SCID–1): DSM–IV Eksen 1 ta-
nılarının konması için geliştirilen yapılandırılmış 
klinik görüşme formudur. Geçerlik ve güvenirliği 
Çorapçıoğlu ve ark. tarafından yapılmış olan ölçeğin 
Türkçe çevirisi kullanılmıştır (18).

DSM–III-R Eksen 2 Bozuklukları için Yapılandırılmış 
Klinik Görüşme Formu (SCID–II): DSM–III-R Eksen II 
tanılarının konması için geliştirilen yapılandırılmış 
klinik görüşme formudur. Türkçe çevirisinin geçer-
lik ve güvenirliği Sorias ve ark. tarafından yapılmıştır 
(19).

Zuckerman Heyecan Arama Ölçeği (ZHAÖ): ZHAÖ, 
heyecan arama özelliğini tanımlamak için kullanı-
lan standart bir testtir. ZHAÖ’nin orijinali 40 mad-
deden oluşmaktadır ve her madde A ve B olmak 
üzere iki seçenekten birinin yanıtlanmasına dayan-
maktadır. Türkçe çevirisinin geçerlik ve güvenirliği 
Çok ve Beyaz tarafından yapılmıştır (3). ZHAÖ’nin 
Türkçe’ye uyarlanmış hali 33 maddeden ve dört alt 
boyuttan ((a) Heyecan ve macera arayışı (HMA), (b) 
Deneyim Arayışı (DA), (c) Disinhibisyon (Dis), (d) 
Sıkıntıya Hassasiyet (SH)) oluşmaktadır. Ölçekten 
elde edilebilecek en düşük puan 1, en yüksek puan 
ise 33’dür.

Uygulama: Olgularla tek görüşme yapılmıştır. Bu 
görüşmede psikiyatri uzmanı tarafından SCID-1 ve 
SCID-2 uygulanmıştır. ZHAÖ verilmiş, testin tamam-
lanmasından sonra geri alınmıştır.

Bir gecelik açlığın ardından, 07.00 ile 09.00 saat-
leri arasında kan alınarak, tetkik edilmek üzere bi-
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yokimya araştırma laboratuvarına götürülmüştür. 
Kontrol grubunda yer alan bireyler için de aynı işlem 
uygulanmıştır.

Alınan kanda, serbest ve total testosteron, DHEA, 
kortizol düzeyleri ölçülmüştür. Ayrıca, testosteron 
hormon metabolizmasını etkileyebilecek karıştırıcı 
faktörleri dışlamak için hormonların üretim, salım, 
dolaşım ve yıkım süreçlerinde etkisi olduğu bilinen 
basamaklarını değerlendirmeye yönelik tetkikler de 
yapılmıştır.
İstatistiksel değerlendirme: Tanımlayıcı istatistikler 

için frekans dağılımları ile sürekli değişkenler için 
aritmetik ortalama ve standart sapma değerleri he-
saplanmıştır. Niteliksel veriler arası ilişkiler Ki-kare 
testi ile araştırılmıştır. İki grup arasındaki farklılık-
lar araştırılırken normal dağılıma uygun olan veriler 
için Student-t testi, normal dağılıma uygun olmayan 
veriler için ise Mann-Whitney U testi kullanılmıştır. 
Bağımsız değişkenler arasındaki etkileşim, Pearson 
çift yönlü korelasyon testi ile sınanmıştır. Yanılma 
düzeyi olarak α=0.05 seçilmiş ve bu değere eşit ya 
da küçük p değerleri için “istatistiksel olarak anlamlı 
farklılığın olduğu” yorumu yapılmıştır.

Bulgular
Çalışma Psikiyatri Kliniğine müracaat eden, ayak-

tan ve/veya yatırılarak izlenen 95 AKB tanısı alan bi-
rey ve 103 sağlıklı kontrol olgusu ile gerçekleştirilmiş-
tir. AKB olgularının 43’ü tutuklu, 25’ü adli müşahede, 
27’si ayaktan ve işlem için müşahedeye alınan olgu-
lardır. AKB tanısı alanların yaş ortalaması 24.3±3.49 
yıl, sağlıklı grubun yaş ortalaması ise 21.5±2.11 yıldır. 
Yaş ortalaması gruplar arasında anlamlı farklılık gös-
termiştir (Tablo I).

AKB ve kontrol grubu olgularının ZHAÖ puanları 
değerlendirildiğinde toplam ve alt ölçek puanlarından 
deneyim arama, disinhibisyon, sıkıntıya hassasiyet pu-
anlarının AKB grubunda, kontrol grubuna göre anlam-
lı derecede yüksek olduğu bulunmuştur. Heyecan ve 
macera arama puanları arasında ise iki grup arasında 
anlamlı farklılık bulunmamıştır (Tablo II).

AKB grubunun DHEA, serbest testosteron, total tes-
tosteron ve kortizol düzeyleri kontrol grubuna göre 
anlamlı derecede daha yüksek bulunmuştur. AKB tanı-
sı alan bireylerin, ZHAÖ alt ölçeklerinden disinhibis-
yon ve deneyim arama puanları ile kortizol arasında 
negatif bir ilişki olduğu dikkati çekmektedir (Tablo III).

Tablo I. Antisosyal kişilik bozukluğu ve kontrol gruplarının Zuckerman Heyecan Arama Ölçeği toplam ve alt ölçek puanları
Zuckerman Heyecan Arama Ölçeği Antisosyal kişilik bozukluğu grubu (n=95) Kontrol grubu (n=100) t/z
Toplam 17.90±4.97 11.99±4.68 t=8.557*
Heyecan macera arama 4.29±1.99 4.01±2.19 t=0.945
Deneyim arama 4.11±1.45 2.01±1.30 z=8.576*
Disinhibisyon 5.15±1.96 2.86±2.07 z=6.967*
Sıkıntıya hassasiyet 4.33±1.89 3.11±1.62 z=4.495*
t: Student t testi değeri, z: Mann Withney U testi değeri, *: p<0.001

Tablo II. Antisosyal kişilik bozukluğu ve kontrol gruplarının hormon düzeyleri
Hormonlar Antisosyal kişilik bozukluğu grubu (n=95) Kontrol grubu (n=100) t
DHEA 298.90±107.49 250.86±99.04 t: 3.19*
Serbest testosteron 23.86±9.66 15.91±4.91 t: 7.35*
Total testosteron 617.79±160.92 502.44±141.91 t: 5.35*
Kortizol 17.09±8.34 13.14±4.23 t: 4.06*
t: Student t testi değeri
p: <0.05

Tablo III. Antisosyal kişilik bozukluğu olgularının Zuckerman Heyecan Arama Ölçeği toplam puan ve alt ölçek puanları ile hormon 
değerlerinin ilişkisi
Hormonlar r Heyecan macera arama Deneyim arama Disinhibisyon Sıkıntıya hassasiyet Toplam
DHEA r -0.055 0.013 0.100 -0.115 -0.23
Serbest testosteron r 0.052 -0.071 -0.074 0.040 -0.014
Total testosteron r -0.018 -0.090 -0.046 -0.020 -0.059
Kortizol r -0.085 -0.246* -0.227* -0.005 -0.194
(r) : Pearson korelasyon testi değeri, (*) : p< 0.05, (**) : p< 0.01
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Tartışma
Bu araştırmada AKB tanısı alan bireylerde, seks hor-

monları ile heyecan arama davranışı arasındaki ilişki 
incelenmiştir. AKB tanısı olan grup ile kontrol grubu 
benzer sosyodemografik özelliklerine göre aynı dekad 
içinde değerlendirdiğimiz denekler arasından seçil-
miştir. AKB olan grubun yaş ortalaması kontrol gru-
buna göre anlamlı derecede yüksek olsa da, bakılan 
psikometrik ve biyokimyasal parametreler açısından 
bu farklılığın önemli olmadığı önceki çalışmalarda 
vurgulanmıştır (20).

AKB tanısı alan bireylerin ZHAÖ’den kontrol gru-
buna göre daha yüksek puan aldıkları görülmektedir 
(Tablo I). Bu bulgular önceki çalışmalarla paralellik 
göstermektedir (21,22). AKB olan bireylerdeki ZHAÖ 
alt ölçeklerinden disinhibisyon, sıkıntıya hassasiyet 
ve deneyim arama puanları yüksek bulunmuştur. Bu 
durum antisosyal bireylerin, yeni deneyimlere daha 
açık, keşfedici etkinliğe yatkın, dürtüsel, engellen-
meye toleranslarının düşük oldukları, ödüllere yakla-
şımda aşırıya kaçtıkları, çabuk öfkelendikleri şeklinde 
açıklanabilir.

ZHAÖ alt ölçeği olan heyecan ve macera arama alt 
ölçek puanlarından ise kontrol grubuna göre anlam-
lı farklılık bulunmamıştır. Heyecan ve macera arama 
kişinin alışık olunmayan aktivite, çevre ve fiziksel du-
yumlar gibi deneyimlere ilgi duymasını araştırır. Bu 
ölçekte kontrol grubuna göre farklılık bulunmaması, 
AKB olan bireylerin riskli fiziksel aktivite ve deneyim-
lere daha açık olmadığını, macera ve tehlike arayışı 
içerisinde olmadıklarını düşündürmektedir (23,24). 
Lykken çocuklarda korkusuzluk ile antisosyal davra-
nışın ilişkili olduğunu belirtmesine rağmen, çalışma-
da saptanan bu bulgu erişkin antisosyallerle yapılan 
önceki araştırmalarla uyumludur (24,25).

AKB grubunun ortalama serbest ve total testosteron 
değerlerinin kontrol grubuna göre daha yüksek oldu-
ğu tespit edilmiştir (Tablo II). Bu bulgu daha önceki 
antisosyal örüntü ile testosteron ilişkisini doğrulayan 
literatür bilgisi ile uyumludur (26,27). AKB grubunun 
kortizol düzeyleri kontrol grubuna göre anlamlı de-
recede yüksek olarak saptanmıştır (Tablo II). Bu bul-
gu, bazı çalışma sonuçları ile uyumlu iken, bazıları 
ile farklılık göstermektedir (28-31). Bu farklılıkların 
nedenleri şöyle yorumlanabilir: Çalışmalar, davra-
nım bozukluğu ve antisosyal özellikleri olan çocuk 
ve ergenlerde yapılmıştır ve bazal değerlerden ziyade 
strese kortizol yanıtına bakılmıştır (28,29). Araştırma 
sonuçları bazal kortizol değerlerine bakılan çalışmala-
rın verileri ile paralellik göstermektedir (30,31).

AKB grubunun DHEA düzeyleri de kontrol grubu-
na göre anlamlı derecede daha yüksek bulunmuştur. 
Antisosyal bireylerde hipotalamik-pitüiter-gonadal 

eksen bozukluğu ve yüksek hormon seviyeleri göste-
rilmiştir (21,32).

AKB grubunda heyecan arama davranışı-hormon 
ilişkisi incelendiğinde, testosteron ile ZHAÖ arasında 
bir ilişki gözlenmemiştir (Tablo III). Hapse girme son-
rası testosteron seviyelerinin düştüğü gösterilmiştir 
(11). Çalışmada AKB grubundaki bireylerin komorbid 
patolojisi olmamasına rağmen, bu gruptaki bireylerin 
çoğunluğunun adli gerekçelerle zorunlu olarak adli 
servise yatırılmış olması nedeniyle stresör altında ola-
bilecekleri, bunun da testosteron seviyelerini düşü-
rerek hormon-davranış ilişkisini bozabilen bir faktör 
olabileceği değerlendirilmiştir.

Testosteron ve heyecan arama arasındaki ilişkiyi 
inceleyen çalışmalar çelişkili sonuçlar bildirmiştir. 
Kişilik bozukluklarında yapılmış bir çalışmada heye-
can arama ile serebrospinal testosteron seviyesinin 
ilişkili olabileceği bildirilmiştir, ancak o çalışmada çe-
şitli kişilik bozuklukları bir arada incelenmiştir (33).

Çalışmada sadece kortizol ile heyecan arama davra-
nışı arasında ilişki bulunmuşken, diğer seks hormon-
ları arasında ilişki bulunmamıştır. Sonuç, davranış ile 
hormon arasında zayıf bir ilişki olabileceği şeklinde 
yorumlanmıştır. Heyecan arama davranışı sosyal çev-
re içinde gerçekleşmektedir ve kişinin biyolojik ya-
pısı kadar sosyal çevre dinamiklerinin de davranışın 
ortaya çıkmasında etkili olabileceği düşünülmüştür 
(34). Testosteron ve davranış ilişkisi basit bir sebep 
sonuç bağlantısından ziyade, çift yönlü bir ilişki-
dir. Sosyal algıdaki ve davranışa eğilimdeki bireysel 
farklılıklar ve önceki deneyimler bu ilişkide etkilidir. 
Testosteron, davranışın eyleme geçme ihtimalini ar-
tırır. Sosyal çevreye bağlı olarak davranış süreklilik 
kazanabilir, sosyal çevre testosteron-davranış ilişki-
sini uyarabilir, baskılayabilir ya da seviyesini belirle-
yebilir. Sonuç olarak seks hormonları ile kriminalite, 
dürtüsellik gibi alanların ilişkisinin ileri çalışmalarla 
incelemeye değer olduğu düşünülmüştür.

AKB örneklemini oluşturan bireyler, çeşitli ruh-
sal yakınmalar veya idari, adli sorunlar nedeni ile 
sevk edilen bu bireylerdir ve AKB evrenini tam ola-
rak yansıtmıyor olabilir. Ayrıca adli müşahede gibi 
stres faktörlerinin olması testosteron seviyelerini 
düşürebilir. Bu faktörler çalışmanın kısıtlılığı olarak 
değerlendirilmiştir.
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