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The effects of high risk situations to the relapse process in alcohol dependence
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Amag: Alkol bagimlihginda tedavinin amaglanndan birisi de
“tekrar alkol igmeyi dnleme:” calismasidir. Bu ¢ahismada “ytiksek risk-
li durum” kavramu oldukg¢a 6nemlidir. Alkole tekrar baslama surecin-
de “yiiksek riskli durumlann” saptanmasi ve bu durumlarla basa ¢ik-
ma becerilerinin gelistirilmesinin niks oranlanm azaltabilecegi ileri
strilmugtir. Bu ¢alismada risk kavramy, ytiksek niskli durumlar ve
durumlann niiks stirecine olan etkisinin arastinlmasi amaclanmustir.

Yontem: I

Calismaya klinigimizin tedavi programimi tamamladiktan sonra
niiks eden 40 evli, esi ile birlikte yasayan erkek alkol bagimlist alin-
mustir. Kontrol grubunu da bir kez hastaneye yattiktan sonra nuks
etmeyen 40 evli esi ile birlikte yasayan crkek alkol bagimlist olug-
turmustur. Arastirmada sosyodemografik ve klinik ozellikler deger-
lendiren yan yapilandinlmus klinik gorisme formu ile “yiiksek risk-
li durumlan” degerlendiren bir form kullanilmustir. Elde edilen veri-
ler SPSS istatistik programinda islemden gecirilmistir.

Bulgular:

iki grup arasinda “yiiksek riskli durum” yagama acisindan an-
laml istatistiki farklihik vardir (X2=66,3; df=4; p=0). Niiks etmeyen
grupta risk kavramu anlamh olarak dikkate alinmus ve yiksek riskli
durumlardan sakinma davranigi gosterilmistir. Niks eden grupta en
cok “tedavi alma sorunlannin” yiiksek risk olugturdugu gortilmekte-
dir. ilging olarak “sosyal baski yasama” niiks etmeyen grupta daha
ylksek bulunmustur.

Sonuc: I

Niiks etme surecinde “yuksek riskli durumlann” varhiginin sap-
tanmasi niks etmeyi 6nleyebilir. Sonuglar; “tedavi alma ile ilgili so-
runlann” niks etme siirecinde etkili oldugunu gostermigtir. Kontrol
grubunda “sosyal baskilann” yogun olarak yasanmasina ragmen
niiks olmamasmin anlam: “tedavi alma ile ilgili” sorunlann azlig: ol-
maldir.

Anahtar kelimeler: Alkol bagimlihg, yiiksek riskli durumlar, nitks

Objective: To prevent to resume drinking alcohol is one of the
main objectives of treatment in alcohol dependency. “High risk si-
tuations” is considered important in this study. It is suggested that
detecting these high risk situations and leaming to cope with them
could assist to reduce relapse rates. In this study we intended to

describe risk concept, high risk situations und to investigate their ef-
fect on relaps course.

We included 40 alcoholic patients who relapsed after they
completed their inpatient treatment program . All patients were ma-
les and they were all maried or living with their female partners. In
this study a semi-structured clinical asscssment form was used to
evaluate clinical and sociodemographic features. In order to deter-
mine high risk conditions we also used another questionaire. SPSS
computer statistic program was used.

There is a significant difference between groups in experiencing
high risk conditions (X2 =66.3, df=4, p=0). In non-relapsing group
risk concept was evaluated as important and avoidance behaviour
from risk conditions was demonstrated. In relapsing group prob-
lems about receiving treatment consisted the main risk factor. Inte-
restingly “experiencing social pressure” was found more often in
non-relapsing group.

It might help patients prevent relapses to detect high risk con-
ditions. Our results suggest that problems about “receiving treat-
ment” have important influence on the course of relapse. In spite of
high social pressure seen in control group and low incidence of re-
lapse might be related to the low incidence of problems encounte-
red concerning “receiving appoppriate treatment”.
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Alkol bagimlilig: hemen tim psikiyatrik hastaliklarda oldugu gi-
bi relaps (niiks) ve remisyonlarla seyreden bir hastaliktir. Dinyada
kabul edilmis tiim alkol tedavi programlannin ilk amaci bagimiiy:
olabildigince uzun sire ayik tutabilmektir(1).Alkol bagimlisinin ya-
sam kalitesinin artuinlmasinin birinci kosulu “ayiklikur”. Alkol bagim-
lhlannin %65'inin 1yil stre ile “ayik” kalabildigi, hatta %20-30 ‘unun
tedavi gormeden bunu gerceklestirebildigi kabul edilmektedir (2).

Alkol Bagimhlig: tedavisinin sonuglarm degerlendirmek olduk-
¢a guctir. Genel olarak; niiks stirecine etkili olabilecek hasta ve te-
davi programlan ile ilgili ¢cok sayida faktor vardin(3).

Alkol bagimliliginin gerekg¢e aramaksizin kabul edilmesi gereken
ozelliklerinden birisi de “igme-igmeme” donemlerinin dogal (! bir se-
yir olmasidir. Alkol bagimliligs bir stre¢ hastaligidir, aymi zamanda
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niks de bir siire¢ olarak kabul edilmekte-
dir(4). Ustelik niiks olayt hemen her bagim-
It da her defasinda benzer bir siire¢ izlemek-
tedirn(5). Bu nedenle onceki nuks sirecleri-
nin tanumlanmasi daha sonraki niks stregle-
rini de 6nlemeyi kolaylagtiracakur. Nuks si-
reci genellikle olumsuz dugstincelerle bagla-
maktadir. Bu distincelerin temelinde de da-
ha onceden alkol bagimliig konusundaki
“yanhg inanglar” yani mitler vardir. Tedavi
stirecinde bu yanls inanglann bulup ¢ikanl-
masi niks strecinin engellenmesini de ko-
laylagtiracakur. Niks onleme modeli icinde
bu yiksek riskli durumlar saptanmakta ve
bagimli bu konuda egitilmektedir. “icmeme”
bagimhnin motivasyonu ile yakindan iligkili-
dir. Iicmeme motivasyonu; alkolle bagl olu-
san olumsuzluklara ve alkolsiz yasamun
olumlu yanlanina baglidi(6). Aksine icmeme
motivasyonunu azaltan ve tekrar icmeye ge-
rekge olabilen faktorler de vardir. Alkol ba-
gmliiginda nitkse neden faktorler iki ana
grupta toplanmustir(5).

1-Kisinin dogrudan kendisine bagh
olanlan(%061); olumsuz emosyonel durumlar
%38, olumsuz fiziksel durumlar %3, kontrol
etmeyi deneme %9, dirtii ve istekler %11

2-Kigiler aras1 durumlar (%39); kisiler
arast catigmalar %18, sosyal baskilar %18,
olumlu emosyonel durumlar %3

Alkol bagimliiginda tedavinin amagla-
nndan birisi de “tekrar alkol igmeyi dnleme”
¢ahismasidir. Bu ¢alismada “yiksek riskli du-
rum” kavramu olduk¢a onemlidir. Alkole
tekrar baglama strecinde “yiiksek riskli du-
rumlann” saptanmast ve bu durumlarla baga
¢ikma becerlerinin - geligtirilmesinin niiks
oranlannt azaltabilecegi ileri stirilmustiir. Bu
¢alismada risk kavramu, yiksek riskli du-
rumlar ve bu durumlann niiks siirecine olan
etkisinin arastinimasi amaglanmustur.

Cahismaya klinigimizin tedavi programi-
ni tamamladiktan sonra niks eden 40 evli,
esi ile birlikte yasayan erkek alkol bagimli-
st alinmustir. Kontrol grubunu da bir kez
hastaneye yattuktan sonra niiks etmeyen 40
evli esi ile birlikte yasayan erkek alkol ba-
gimbist olusturmustur. Tanidar DSM [V 6l¢ut-
lerine gére konmustur(2). Arastimaya dahil
edilmede; “daha o6nce klinigimizde uygula-
nan yatan hasta alkol tedavi programina”
katlmus olmak esas alinmigtr. Klinigimizde
uygulanan tedavi programu bagka bir yazida
aynintih olarak belirtilmistin(7). Aragturmada
sosyodemografik ve klinik ozellikleri deger-
lendiren yan yapilandinlmus klinik goriigme
formu ile “yiksek riskli durumlan” deger-
lendiren bir form kullanilmusur. “Yiiksek
riskli durumlan” (8) igeren klinik gorigme
formu; alt ana grupta toplanmustir.

1-Olumsuz duygu, dusunce, tutum ve
davranslar

2-Sosyal baskilar

3-Tedavi alma ile ilgili sorunlar

4-Kisiler arasi iliskilerde yasanan catig-
malar

5-Durtt, ozlem, istek ve alkol icmeyi
kontrol etmek isteme

6-Diger riskli durumlar

Riskli durumlann saptanmasinda son
bir aylik stre dikkate alinmus ve en belirgin
olan durum “var” olarak kabul edilmistir.

Eslerdeki “niks” belirtileri  Gorks-
ki'nin(9) tanimladigr “yakinlardaki kayma
belirtileri” tanimina gore yapimus ve belirti-
ler istatistiki islemden gegirilmek icin; “ yok,
psikiyatrik sorunlar, tedaviye kaulmama,
sosyal baski olusturma” olmak Uzere dort
gruba aynlmustir.  Elde edilen veriler SPSS
istatistik programuinda islemden gecirilmigtir.

Calismaya esit sayida nuks eden (n=40)
ve nuks etmeyen (n=40) bagimli ve yakin
alinmugtir. Calismaya alinan bagimlilann ti-
mu erkektir. Yag ortalamast 43,5 (ss=7,0)tir.
CGalisma durumu agisindan iki grup arasin-
da fark yoktur. Egitim durumlan iki grup
arasinda farkli bulunmustur (X*=15,0 df=2
p<0,05), yine es egitimleri de farkl-
dir(X*=9,1 df=2 p<0,05). Niiks eden grupta
ilkokul dilimi agirhk kazanirken, eslerde
niks etmeyen grupta yiksekokul dilimi
agulik kazanmaktadir. Bunun disinda ki
grup arasinda; ailede alkol bagimliig: varh-
81 (X*=2,3 df=1 p>0,05), ailede akil hastahg
varligr (akd hastaligr yoktur), esin calisma
durumu(X® =2,5 df=1 p>0,05) arasinda an-
laml farklilik bulunamamustir.iki grup ara-
sinda “yuksek riskli durum” yasama agisin-
dan anlamh istatistiki farklilk vardir
(X*=606,3; df=4; p=0). Niiks etmeyen grupta
risk kavrami anlamli olarak dikkate alinmis
ve yuksek riskli durumlardan sakinma dav-
ranust gosterilmigtir. Niks eden grupta en
¢ok “tedavi alma sorunlannmin” yiksek risk
olugturdugu  gortilmektedir. Ilgin¢ olarak
“sosyal baski yasama" niiks etmeyen grup-
ta daha yiiksek bulunmustur. Yiksek riskli
durumlann dagilimi tablo 1 de verilmigtir.

TARTISMA VE SONUC

Nuks i¢meyi birakmaya calisan alkol
bagimlilan arasinda oldukga sik gonilen bir
durumdur. Psikososyal tedaviler égrenme
teorilerine dayanmakta olup yanls ogrenil-
mis davraniglar niks strecinde onemli bir

rol almaktadir. Bu nedenle niks onleme te-
davilerinin ik amact yanls davrans ve bilis
ozelliklerini saptayarak bunlan diizeltmek-
tir. Diger bir amag ise i¢meme motivasyo-
nunu arurmaktr. Bagimlinin icmenin nega-
tif sonuclan hakkinda bilgilenmesi ve niik-
se yol acabilecek “kisi, yer ve diger seyler-
den” ka¢inmast saglanur.

Niiks sirecinde bagimh ozellikleri ve
tedavi programu arasinda kesin bir iligki
yoktur. Son yillarda yapilan bazi calismalar-
da farkli hasta gruplannda farkli tedavi
programlarimin  etkinlikleri benzer bulun-
mustur. Bazi aragtirmalarda icme  istegini
(craving) azaltan ilaclann niksu azaltmada
etkili olduklan bulunmustur.

Alkol bagimlih@r ve niiks ile ilgili ¢ok
degisik arastirma diizenlemeleri ile yapilan
caligmalara ragmen “niks onleme; davra-
nigsal ve biligsel bir girisim™ olarak kabul
edilmektedin(10,11,12).

Alkol bagimliliginda niiks etme ve kisi-
lik ozellikleri arasinda yapilan bir aragtirma-
da “antisosyal” kisilik yapisimin nuks stireci-
ni kolaylastirdign saptannustir(13). Alkol ba-
gimliliginda nitks konusunda son yillarda
¢ok daha aynnul ¢alismalar yapdmugur. Ye-
ni yapilan bir calismada “benlik etkinligi” ve
“biligsel islevler” ile niks sureci arasinda
iliski bulunmusgtur. Tedavi sonrasi saptanan
benlik ctkinligi degerlerinin yuksekligi ile
icmeme sureci arasinda ve biligsel islevler-
de, ozellikle sorun ¢ozme Ozelliklerindeki
yiiksek skorlarla icmeme sireci arasinda
paralellikler vardi(14). Niks konusunda
yapilan ilgin¢ bir ¢alismada yiksek riskli
durumlara verilen yanit ile niiks arasinda
bulunan iliskidir. Bu ¢alismada yiiksek riski
durumlara verilen uygun biligsel cevaplarin
niiks surecini izlemede ongomici olabilece-
gi ileri suriilmiigtir. Ozellikle “igmenin so-
nucunu dogrudan biligsel stiregten gegire-
bilme” ¢zelliginin varlig: onleyici bir etken
olarak gorilmustiin(15,16). Bu ¢alismalar ile
¢alismamuizin - sonuglarini  kargilasirmak
mumkin degildir. Ancak alkol bagimhihigin-
da nuks strecinde “yiiksek riskli durumla-
nn varligimin” yaninda bu durumlara verilen
cevaplann Oneminin de vurgulanmast ag-
sindan bu ¢alismalar ayn bir deger tasimak-
tadur.

Benzer ancak daha kisith metod ile
yaptigimiz daha onceki bir ¢alismada yuk-
sek riskli durumlardan “olumsuz duygu,

Tablo 1:Yiksek Riskli Durumlarin Gruplara Gére Dagilimi

Yoksek riskli durum/ grup

Yok

Sosyal baskilar

Tedavi almama

N

Kisilerarasi catismalar

istatistik; X2=50,66 df=4 p<0, 00001 ¥
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Eslerdeki nisks belirti gruplun/

arashrma gruplan

Tablo 2: Eslerdeki Nisks Belirtilerinin Gruploru Gore Doglllml

Yok s | #

Psikiyatrik sorunlar

Tedavi almama
Sosyal baski yapma {alkol alma,
davetlere zorlama vs..)

istatistik; X2=25,02 df=3 p<0,0001

Ggarc: kullanimi
rv

Tablo 3: Eslerde Sigara Kullanim

Nul(s etmeyen grubun esleri

Kullanan
10 25 ')

Nuks eden grubun esleri

22 55

Sigara kullanimi _ Kullanan : ;

Grup e n_ % i
uks etmeyen grubun esleri 28 70

Nuks eden grubun eeferl 40 100

dusince, mtum ve davranglar” niks sure-
cinde ilk siray1 almugtir (%33). Bunun yanin-
da ¢aligugimz populasyonda “tedavi alma
sorunlannin” 6nemli bir yere sahip oldugu
bulunmustur(17). Bu ¢alismada elde ettigi-
miz sonuglar da paralellik gostermektedir.

Niiks ile ilgili yaptgimuz bir bagka calis-
mada da hastane tedavisi sirasindaki psikiyat-
rik belirti yogunlugunun niiks siirecini hizlan-
dirdigt bulmustuk(18). Bu bulgu da olumsuz
duygu disiince tutum ve davranslann nuks
surecindeki 6nemini vurgulamaktadr.

Calismamuzin verilerinden biri de niiks
ve sigara kullanimi arasindaki iligkidir. Niiks
grubunda sigara kullanumu daha yaygindir.
Sigara kullanumu olumsuz bir tutum-davra-
nts olarak degerlendirilirse niiks stirecinde
yuksek bir risk etkeni olarak gortilmelidir.
Alkol bagimliliginda niiks ve “sigara kulla-
nimmu” arasinda yapilan calismalar celigkili
sonuglar elde etmigtir. Ancak erken donem-
deki veriler “sigara kullaniminin” niiks stire-
cini erteledigini bu etkininin de sigara kul-
laniminin dopamin etkisini artrarak alkol
i¢me istegini azaltmaya bagh oldugunu gos-
termektedir. Diger bir bulgu ise uzun do-
nemde “bagimlilik 6riintisinin” devam et-
mesine bagl olarak sigara kullanimunin al-
kol bagimlihginda niiks stirecini hizlandig
seklindedir(19,20). Bu calismamizda sigara
kullanimi nuks surecini hizlandinyor gibi
gorinmektedir.

Calismamuzdaki degiskenlerden biri de
eslerdeki “niks belirtileri” ve sigara kullani-
mudir. Eslerdeki tedaviye kaulmama duru-
mu ve sigara kullanimu ile niiks arasinda pa-
ralellik vardir.

Niiks etme stirecinde “yiiksek riskli du-
rumlann” varligmin saptanmasi niiks etme-
yi Onleyebilir. Sonuglar; “tedavi alma ile ilgi-
li sorunlann” niiks etme surecinde etkili ol-
dugunu gostermistir.  Kontrol grubunda
“sosyal baskilann” yogun olarak yasanmasi-
na ragmen nuks olmamasinin anlam “teda-
vi alma ile ilgili” sorunlann azhig: olmaldir.
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