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ÖZET ABSTRACT

Amaç: Bu çalışmanın amacı alkol kullanımına bağlı 
sorunların şiddeti ile psikopatolojinin ve kişilik boyutlarının 
ilişkisini araştırmaktır.

Y ntem: Çalışmanın örneklemini Aralık 2005 ile 
Temmuz 2006 tarihleri arasında ardışık yatışı yapılan 176 
erkek alkol bağımlısı hastalar oluşturmuştur. Hastalara 
Michigan Alkolizm Tarama Testi (MATT), Beck Depresyon 
Envanteri (BDE), Beck Anksiyete Envanteri (BAE), Belirti 
Tarama Listesi (SCL-90) ve Mizaç ve Karakter Envanteri 
(MKE) uygulanmıştır.

Bulgular: Alkol kullanımına bağlı sorunların şiddeti, 
depresyon, anksiyete ve psikopatolojinin genel şiddeti 
ile yüksek düzeyde doğrusal ilişki gösterdi. MKE boyutları 
arasında yenilik arayışı ve zarardan kaçınma ile MATT puanı 
doğrusal ilişki gösterirken, sebat etme, kendi kendini 
yönetme ve iş birliği yapma boyutları ile MATT arasında 
negatif korelasyon saptanmıştır. BAE’den yüksek puan, 
MKE boyutlarından kendi kendini yönetmeden düşük ve 
yenilik arayışından ise yüksek puan alkol kullanımına bağlı 
sorunların şiddetini belirleyen değişkenler olmuşlardır.

Sonuç: Sıklıkla alkol bağımlılığı ile ilişkili bulunan 
mizaç boyutlarından yenilik arayışından yüksek puan ve 
karakter boyutlarından kendi kendini yönetmeden düşük 
puana sahip olma, alkol kullanımına bağlı sorunların şiddeti 
ile de ilişkili bulunmuştur. Bu nedenle alkol kullanım 
bozukluğu olan kişiler değerlendirilmesi sırasında alkol 
kullanım şiddetini belirlemede faydalı olabileceğinden 
anksiyete belirtileri dışında yenilik arayışı ve kendi kendini 
yönetme de dikkate alınmalıdır.

Anahtar kelimeler: Alkol bağımlılığı, alkole bağlı 
sorunlar, anksiyete, karakter, depresyon, psikopatoloji, 
mizaç.

Objective: Aim of this study was to investigate the 
relationship of severity of alcohol-related problems with 
current psychopathology and personality dimensions.

Methods: Participants were 176 consecutively 
admitted male alcohol dependents between December 
2005 and July 2006. Patients were investigated with 
the Michigan Alcoholism Screening Test (MAST), Beck 
Depression Inventory, Beck Anxiety Inventory (BAI), 
Symptom Checklist-Revised and Temperament and 
Character Inventory (TCI).

Results: Severity of alcohol-related problems was 
highly and positively correlated with depression, anxiety 
and global severity of psychopathology. Among dimensions 
of TCI, novelty seeking and harm avoidance showed 
positive correlations with MAST, whereas persistence, 
self-directedness and cooperativeness showed negative 
correlations with these subscales. Higher scores on BAI, 
lower scores on self-directedness and higher scores on 
novelty seeking dimensions of TCI were determinants for 
severity of alcohol-related problems.

Conclusions: Higher scores on temperament 
dimension novelty seeking and low scores on character 
dimension self-directedness, which are usually related 
with alcohol dependence, are also related with severity of 
alcohol-related problems. Thus, besides anxiety symptoms, 
novelty seeking and self-directedness should be taken 
into consideration during the assessment procedure of 
patients with alcohol use disorder, as they may be helpful 
in the determination of alcohol use severity.

Key words: Alcohol dependence, alcohol-related 
problems,anxiety,character,depression,psychopathology, 
temperament.
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GİRİŞ

Alkol kullanım bozukluğu kişinin yaşamında bir 
çok alanda sorunlara yol açabilir. Bu sorunlar; fiziksel 
ya da psikolojik sağlık sorunları, boşanma ve iş kaybı 
gibi sosyal sorunlar ve alkol etkisinde araba kullanma 
gibi yasal sorunlardır. Bazı etkenler alkol ile ilişkili 
sorunların olasılığını artırmaktadır. Örneğin, yaşlı kişiler 
bu tür sorunları gençlere göre daha az bildirmekte iken 
(1), mizaç düzensizliği ve dürtüsellik sinerjistik etkiyle 
alkolle ilişkili sorunları artırırlar (2). Ayrıca hafta içinde 
alınan alkol miktarı da alkolle ilişkili sorunlara sahip 
olma ile doğrusal orantılıdır (1). Bununla beraber Babor 
ve arkadaşları (3) alkolle ilişkili sorunlar yaşıyor olma ris­
kinin her zaman alınan alkol miktarının doğrudan etkisi 
olmadığını ve birçok değişkenin karmaşık etkileşimini 
yansıttığını bildirmişlerdir. Alkolle ilişkili sorunları 
değerlendirmek için bazı ölçekler bulunsa da Michi­
gan Alkolizm Tarama Testi (MATT) bu amaçla sıklıkla 
kullanılan ölçeklerden biridir. MATT orijinal olarak genç 
erişkinlerde alkolizmi saptamak amaçlı geliştirilmiştir 
(4). Daha yakın zamanlarda alkolizmin tanınması 
ve alkolle ilişkili sorunların şiddetinin ileri yaşlarda 
tespitinde (5) ve ölçeğin farklılaştırılmış şeklinin er­
genlerde (6) yararlı şekilde kullanıldığı gösterilmiştir.

Birçok çalışma madde kötüye kullanımı olan 
popülasyonlarda psikiyatrik bozuklukların komorbidi- 
tesine odaklanmıştır (7). Artmış depresyon ve anksi- 
yete bozukluğu oranları alkol bağımlılığı olan örnek- 
lemlerde ortaya konmuştur (8,9). Komorbiditenin 
olumsuz sonuçlarından biri alkol kullanım şiddeti 
ve alkolle ilişkili sorunların şiddeti üzerine olabi­
lir. Gerçekten de komorbid psikopatolojinin madde 
kullanım şiddeti ile ilişkili olduğu bulunmuştur (10).

Kişilik yapısında ve gelişimindeki bireysel 
değişikliklerin, psikopatoloji ve alkol kötüye kullanımı 
üzerine güçlü etkisi vardır (11,12). Ayrıca kişilik yapısı ve 
madde kullanımı ve ilişkili sorunların şiddeti arasındaki 
ilişkiyi araştıran çalışmalar bulunmaktadır. Kişiliğin 5 
faktör modeli ve alkolle ilişkili sorunları değerlendiren 
bir çalışma “nörotisizm ve vicdanlılık” ın ve çoğu alt 
boyutunun alkolle bağlantılı sorunlarla ilişkili olduğu 
bulunmuştur (13). Yakın zamanda yapılan başka bir 
çalışmada da sadece yüksek “kendini aşma” ve du- 
rumsal kaygı puanlarının esrar kullanım şiddetini 
belirleyen değişkenler olduğu saptanmıştır (14).

Bildiğimiz kadarı ile yurtdışında yapılmış 
çalışmalar olmakla beraber, alkolle ilişkili sorunları be­
lirleyen değişkenleri araştıran bir çalışma ülkemizde 
yapılmamıştır. Değişik etnik gruplar arasında alkolle 
ilişkili sorunların farklılık gösterdiği bildirilmektedir 
(15). Dolayısıyla alkolle ilişkili sorunlar ve psikopa­
toloji ile ilişkilerinin, gelişmekte olan ve farklı din 
ve kültürdeki ülkemizde farklılık göstermesi bek­
lenebilir. Her ne kadar tek bir merkeze başvuran 
alkol bağımlılarının değerlendirilmesi ile tüm alkol 
bağımlıları hakkında yorum yapılması mümkün ol­
masa da, Türkiye’nin tüm bölgelerinden hasta kabul 
den AMATEM İstanbul’da yapılan bu çalışmanın en 
azından ülkenin genelinde tedaviye başvuran hastaları 
yansıtabileceği düşünülmektedir. Bu çalışmanın amacı 
alkol kullanımına bağlı sorunların şiddeti ile psikopa­
tolojinin ve kişilik boyutlarının ilişkisini araştırmaktır.

Y NTEM

Çalışma Bakırköy Ruh Sağlığı ve Sinir Hastalıkları 
Eğitim ve Araştırma Hastanesi, Alkol ve Madde Araştırma, 
Tedavi ve Eğitim Merkezi’nde (AMATEM) Aralık 2005 
ile Temmuz 2006 yılları arasında yürütülmüştür. 
Çalışmanın protokolü ayrıntılı bir şekilde anlatıldıktan 
sonra hastaların yazılı onayları alınmıştır.

Ardışık olarak hastaneye yatışı yapılan ve diğer 
madde kullanım bozukluğu öyküsü olmayan 200 alkol 
bağımlısı hasta çalışmaya alınmaya uygun bulunmuştur. 
Tüm hastalar DSM-IV’e göre alkol bağımlılığı tanı 
ölçütlerini doldurmaktaydı. Okuma yazma bilmeme, 
mental retardasyon, bilişsel yetersizlik ve komorbid 
psikotik bozukluk çalışmadan dışlama ölçütleriydi. 
Beş hasta okuma yazmaları olamaması nedeniyle, 
3 hasta ise bilişsel yetersizlik nedeniyle çalışma 
kapsamı dışında bırakıldı. Her ne kadar çalışmaya 
katılmayı reddeden hasta olmasa da 16 hasta formları 
geri vermedikleri, formları eksik doldurdukları ya da 
tedaviyi formları doldurmadan erken terk ettikleri için 
çalışma kapsamı dışında bırakıldı. Sonuçta toplam 
176 hasta çalışmaya katılmıştır. Çalışma grubuyla 
görüşmeler arındırılma döneminden sonra, yaklaşık 
son alkol kullanımından 4 ila 6 hafta sonra yapılmıştır.

lçekler

Tüm hastalar yarı yapılandırılmış sosyodemografik 
form ile değerlendirilmiştir. Alkol bağımlılığı 
tanısının varlığı ve alkol dışı madde kullanım 
bozukluğunun olmaması her hastada klinik muayene 
ile eğitimli psikiyatrist tarafından (CE) DSM-IV 
Eksen I Bozuklukları (SCID-I) için Yapılandırılmış 
Klinik Görüşme, Klinik Versiyon (16) Türkçe 
versiyonunun (17) kullanımı ile sağlanmıştır.

Michigan Alkolizm Tarama Testi (MATT): Bir 
kişinin alkol kullanım sorunlarıyla karşı karşıya kalıp 
kalmadığını, varsa düzeyini ölçmek için kullanılır. 
Birinci basamak sağlık hizmetine başvuranlara, 
alkol bağımlılığı ile ilgili sorunu olduğu düşünülen 
kişilere uygulanabilir. Hastaların doldururken 
kendilerine en çok uyan seçeneği işaretlemeleri 
istenir. Gibbs (18) tarafından geliştirilmiş olan testin 
Türkçe geçerlilik ve güvenilirlik çalışması Coşkunol 
ve arkadaşları (19) tarafından yapılmıştır. Cronbach’s 
alfa değeri bu çalışma için 0.74 olarak bulundu.

Beck Depresyon Envanteri: Denekte depresyon 
yönünden riski belirlemek ve depresif belirtilerin 
düzeyini ve şiddet değişimini ölçmek için kullanıldı. 
Beck ve arkadaşları (20) tarafından geliştirilmiş Türkiye 
için uyarlama, geçerlik ve güvenirlik çalışmaları 
Hisli tarafından yapılmıştır (21). Cronbach’s alfa 
değeri bu çalışma için 0.90 olarak bulundu.

Beck Anksiyete Envanteri: Anksiyete 
belirtilerinin düzey ve şiddetini ölçmek için 
kullanıldı. Beck ve arkadaşları tarafından 
geliştirilmiştir (22). Türkçe uyarlama için geçerlik 
ve güvenirlik çalışmaları Ulusoy ve arkadaşları
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tarafından yapılmıştır (23). Cronbach’s alfa 
değeri bu çalışma için 0.94 olarak bulundu.

Belirti Tarama listesi (Symptom Check 
List) SCL-90-R: Belirti Tarama Listesi kendini 
değerlendirme türü bir psikiyatrik belirti tarama 
aracıdır. Ölçek psikiyatrik belirti ve yakınmaları 
içeren 90 maddesiyle 9 ayrı belirti boyutunda 
değerlendirme yapmak üzere yapılandırılmıştır. 
Derogatis (24) tarafından geliştirilen bu ölçeğin 
Türkçe geçerlik ve güvenirliği Dağ (25) tarafından 
gerçekleştirilmiştir. Genel şiddet indeksi (GŞİ) 
genel psikopatolojinin şiddetini verir. Cronbach’s 
alfa değeri bu çalışma için 0.98 olarak bulundu.

Mizaç ve Karakter Envanteri (MKE): Cloninger 
(26), kişiliğin iki temel bileşeni olan mizaç ve 
karakterdeki normal ve anormal varyasyonları 
açıklayan boyutsal psikobiyolojik bir kişilik modeli 
geliştirmiş ve tanımlamıştır. MKE 240 maddeden 
oluşan “doğru” ya da “yanlış” şeklinde yanıtlanan 
bir kendini değerlendirme ölçeğidir. Mizaç 
boyutları: (1) zarardan kaçınma; (2) yenilik arayışı; 
(3) ödül bağımlılığı; (4) sebat etmedir. Karakter 
boyutları: (1) kendi kendine yönetme; (2) iş birliği 
yapma; (3) kendini aşma. MKE’nin Türkçe çevirisinin 
geçerlik ve güvenilirliği 689 kişi üzerinde yapılan bir 
çalışmada bildirilmiştir (Cronbach α=0.71). Türkçe 
şeklinin geçerliği ve güvenirliği Köse ve arkadaşları 
tarafından yapılmıştır (27). Ölçekle ilgili ayrıntılı 
bilgi için Köse’nin (28) çalışmasına bakılabilir.

İstatistiksel İşlem

Veriler SPSS 11.5 for Windows programı ile 
değerlendirildi. Sosyodemografik değişkenler 
için frekans ve oran kullanılmıştır. MATT puanı 
ve diğer ölçekler arasındaki ilişkiyi saptamak 
için korelasyon analizi (Pearson, bivariate) 
uygulanmıştır. MATT puanının sabit değişken 
olarak alındığı stepwise linear regresyon 
analizi uygulanmıştır. Tüm istatistik işlemlerde 
anlamlılık seviyesi p=0.05 olarak kabul edilmiştir.

BULGULAR

Çalışmaya katılan 176 kişinin yaş ortalaması 
43.1’dü (S.S.=8.3, aralık=23-70). Yüz birinin (%57.4) 
medeni durumu evli iken 55’i (%29.6) boşanmış ve 
23’ü (%13.1) bekar idi. Seksen yedisi (%49.4) çalışıyor 
iken, 57’si (%32.4) işsiz ve 32’si (%18.2) emekli idi. Elli 
dördü (%30.7) ilkokul mezunu, 33’ü ortaokul mezunu, 
51’i lise mezunu 38’i ise üniversite mezunu idi.

İlk alkol kullanma yaş ortalaması 18.7 (S.S.=5.5), 
alkolü düzenli kullanmaya başlama yaş ortalaması ise 
26.4 (S.S.=7.6) olarak bulundu. Kırk sekizinin (%27.3) 
hiç tedavi girişimi yok iken, 24’ünün (%13.6) daha 
önce kendi başına alkolü bırakma girişimi, 19’unun 
(%10.8) ayaktan, 85’inin (%48.3) ise yatarak tedavi 
yardımı alma öyküsü bulunmaktaydı. Elli yedisinin 
(%32.4) daha önce hiç remisyon öyküsü yokken,

70’inin (%39.8) bir kez, 49’unun (%27.9) ise iki ila dört 
kez remisyon öyküsü vardı.

MATT ile yaş ve eğitim süresi arasında korelasyon 
saptanmazken, düzenli alkol kullanılan süre ile MATT 
arasında hafif düzeyle doğrusal korelasyon saptandı. 
MATT BDE, BAE ve SCL-90’nın GŞİ ölçeği ile yüksek 
düzeyde ve doğrusal korelasyon göstermiştir. 
MKE boyutları arasında yenilik arayışı ve zarardan 
kaçınma MATT puanı ile doğrusal ilişki gösterirken, 
sebat etme, kendi kendini yönetme ve iş birliği 
yapma boyutları ile negatif korelasyon saptanmıştır 
(Tablo 1). Bağımsız değişkenler arasından sadece 
yüksek BAE puanı, ve kişilik boyutlarının arasından 
da sadece düşük kendi kendini yönetme ve yüksek 
yenilik arayışı puanları MATT puanının belirleyicileri 
olmuştur (Tablo 2).

Tablo 1: MATT Toplam Puanı ile Diğer Ölçeklerin 
Arasındaki Korelasyonlar

MATT
r p

Yaş (yıl) -0.15 0.05

Eğitim süresi (yıl) -0.14 0.06

Düzenli alkol kullanma süresi (yıl) 0.19*** 0.01

Beck Depresyon Envanteri 0.30* <0.001

Beck Anksiyete Envanteri 0.40* <0.001

SCL-90 genel şiddet indeksi 0.44* <0.001

Mizaç ve Karakter Envanteri

- Yenilik arayışı 0.27* <0.001

- Zarardan kaçınma 0.21** 0.005

- Ödül bağımlılığı -0.04 0.61

- Sebat etme -0.17*** 0.02

- Kendi kendini yönetme -0.37* <0.001

- İş birliği yapma -0.16*** 0.03

- Kendini aşma 0.10 0.19
Korelasyon *<0.001 düzeyinde**0.01 düzeyinde ve ***0.05 düzeyinde 
anlamlı

Tablo 2: Toplam MATT Puanı Bağımlı Değişken 
Olarak Alındığında Yapılan Linear Regresyon 
Modelinde Belirleyiciler

Model B
Standart

hata
Beta t p

Sabit 25.924 4.924 5.265 <0.001

Kendi kendini yönetme -0.347 0.119 -0.211 -2.911 0.004

Beck Anksiyete Envanteri 0.219 0.046 0.327 4.737 0.000

Yenilik arayışı 0.375 0.142 0.182 2.634 0.009

Dışlanan değişkenler: Yaş, Beck Depresyon Envanteri puanı, kendi kendini 
yönetme ve yenilik arayışı dışındaki kişilik boyutları ve SCL-90’nın genel şiddet 
indeksi, F=19.97, p<0.001, Düzeltilmiş R2 = 0.25
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TARTIŞMA

MATT ile ölçülen alkol kullanımına bağlı 
sorunların şiddeti, anksiyete, depresyon ve genel 
psikopatolojinin şiddeti ile ilişkili bulunmuştur. 
Bu çalışma, yöntemi nedeniyle saptanan bu 
ilişkinin nedensel yönüne açıklık getirmemektedir. 
Psikopatoloji şiddetinin yüksek olması, alkolle ilişkili 
sorunlara olumsuz katkıda bulunuyor olabilir. Ya da 
alkolle ilişkili sosyal, psikolojik ve fiziksel sorunlar, 
alkol kullanılan ya da yoksunluk dönemlerindekiler 
dışında, anksiyete ve depresyon gibi psikopatolojinin 
gelişmesine katkıda bulunuyor olabilir (29).

Her ne kadar korelasyonlara baktığımızda 
alkolle bağlantılı sorunlar ve mizaç ve karakter 
boyutları arasında çeşitli ilişkiler saptanmış olsa da, 
yüksek anksiyete puanı dışında anksiyete alkolle 
bağlantılı sorunları belirleyen düşük kendi kendini 
yönetme ve yüksek yenilik arayışı olmuştur. Basiaux 
ve arkadaşları (30) alkol bağımlılarının psikiyatrik 
olmayan kontrol grubuna göre yüksek yenilik arayışı ve 
düşük kendi kendini yönetme özelliği gösterdiklerini 
bildirmişlerdir. Yüksek yenilik arayışı gösteren bireyler 
hızlı mizaçlı, kolayca heyecanlanan, araştırıcı, meraklı, 
coşkulu, kolayca sıkılan, dürtüsel ve düzensiz olma 
eğilimindedir (28). Araştırmalar yenilik arayışının 
madde kötüye kullanmaya yatkınlık etkeni olduğunu 
göstermektedir (31,32). Yüksek yenilik arayışı erken 
başlangıçlı alkol kötüye kullanımını, suça eğilimi belirler 
ve antisosyal davranışlar gösteren alkol bağımlılarını 
diğerlerinden ayırır (33). Ayrıca son çalışmalarda 
yüksek yenilik arayışı puanları madde kullanımı 
şiddeti (34) ve aşerme (35) ile ilişkili bulunmuştur.

Kişilik bozukluklarının tümü, küme ya da kategori 
gözetilmeksizin düşük Kendi kendini yönetme ile 
ayırt edilebilir (26,36). Kendi kendini yönetme skoru 
düşük olan kişiler zayıf, olgunlaşmamış, kırılgan, 
suçlayıcı, etkisiz, sorumsuz, güvensiz ve kendilerine 
saygıları az olan kişiler olarak tanımlanmaktadır. 
Gutierrez ve arkadaşları (37) karakter boyutlarından 
biri olan kendi kendini yönetmenin madde kötüye 
kullananlarda tüm kişilik bozukluklarının varlığı ve 
şiddeti ile ilişkili olduğunu bildirmişlerdir. Bu tip 
kişiler doktorlar tarafından sıklıkla olgunlaşmamış ve 
kişilik bozukluğu olan kişiler olarak tanımlanmaktadır 
(26,38). Çalışmamızda kişilik bozuklukları, özellikle 
de alkol bağımlılarında sık rastlanılan antisosyal kişilik 
bozukluğu, alkole bağlı sorunları şiddetli olanlarda 
iyi temsil edilmiş olabilir. Bununla beraber, karakter 
boyutları temel olarak çevreden etkilenir ve dolayısı 
ile zaman içinde değişkenlik gösterebilir (30). Bununla 
uyumlu olarak, Berglund ve arkadaşları (39) uzun süreli 
aşırı alkol kullanımının erkek tip I alkol bağımlılarında 
kişilik özellikleri üzerinde etkisi olabileceğini ve dolayısı 
ile bu kişilik özelliklerinin alkolizme öncül olmaktan 
ziyade onun sonucu olabileceğini bildirmişlerdir.

Çalışmamızın bazı sınırlılıkları bulunmaktadır. 
İlk olarak yaş dışında sosyodemografik değişkenler 
regresyon analizine katılamamış olduğundan bu durum 
sonuçları etkileyebilir. Alkol bağımlılığı olan bireylerde 
diğer psikiyatrik bozuklukların komorbiditesi yüksek

oranlarda saptandığından, çalışmanın ikinci sınırlılığı 
bu tanıların değerlendirilmemiş olmasıdır. Ancak 
sadece tanı ölçütlerinin karşılanması ile sağlanan 
sınırlı bakış açısıyla kıyaslandığında, psikiyatrik belirti 
ve psikolojik anormalliğin devamlı ölçümlerinin 
kullanılmasının alkol bağımlılığı ile birlikte bulunan 
psikiyatrik durumlar için çok daha uygun bilgi sağladığı 
bildirilmektedir (40). Üçüncü olarak çalışmada 
kullanılan tüm ölçekler kendi kendini değerlendirme 
şeklindedir. Bu nedenle her ne kadar çalışma 
arındırılma döneminden sonra yapılmış olsa da, yeni 
hastalar kendi kendilerini uygun değerlendirmelerini 
etkileyebilecek bilişsel sorunlar yaşıyor olabilirler. Diğer 
sınırlılık tüm hastaların erkek olması ve sadece tedavi 
arayışında olan kişilerin değerlendirilmiş olmasıdır. Bu 
yüzden bulguların kadın hastalar ve tedavi arayışında 
olmayanlara yaygınlaştırılması mümkün değildir.

Alkole bağlı sorunların değerlendirilmesinde 
yaygın olarak kullanılan ölçeklerden biri olan MATT 
ayrıca genel psikopatoloji ve kişilik ile ilgili bilgi de 
sağlıyor görünmektedir. Sıklıkla alkol bağımlılığı ile 
ilişkilendirilen mizaç boyutu yenilik arayışında yüksek 
puanlar ve karakter boyutu kendi kendini yönetmede 
düşük puanlar (30) alkole bağlı sorunların şiddeti ile de 
ilişkilibulunmuştur.Bunedenlealkolkullanımbozukluğu 
olan kişilerin değerlendirilmesi sırasında alkol kullanım 
şiddetini belirlemede faydalı olabileceğinden anksiyete 
belirtileri dışında ayrıca yenilik arayışı ve kendi kendini 
yönetmenin de dikkate alınması gerekmektedir. Bu 
dikkate alma, bireyin ihtiyaçlarına göre belirlenecek 
tedavinin şekillenmesine katkıda bulunabilir.
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