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SUMMARY

Yeme bozukluklari, giderek ilgi cekmeye baslamis,
ender goriilen ancak olimle sonuclanabilen bir psikiyatrik
hastalik grubunu olusturmaktadirlar. Yeme bozukluklarini
konu alan calismalar artmakla beraber, etiyolojisi hakkindaki
bilgiler heniiz netlik kazanmamistir. Yeme bozukluklariyla,
alkol ve madde kullanimi arasindaki iliskiyle ilgili bilgiler ise
oldukca sinirlidir. Bu calismada yeme bozukluklari ile alkol
ve madde kullanimi arasindaki iliskiyi inceleyen literatdr
pOzden gecirilmistir.

Yeme bozukluklarindan anoreksiya nervoza ve bulimiya
nervoza ile alkol ve madde kullanimi arasindaki iliskiyi konu
alan calismalar incelenmistir. Bu calismalarda, yeme bozuk-
lugu hastalarinin kullandiklari psikoaktif maddelerin, madde
bagimliligi ile madde kullanimi arasindaki fark gozetilmeksi-
zin arastinldigr gorilmdistiir.

Anahtar kelimeler: Yeme bozukluklari, anoreksiya
nervoza, bulimiya nervoza, alkol kullanimi, madde kullanimi,
bagimlilik.
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The group of psychiatric disorders subsumed under
the title “eating disorders” can have fatal outcomes. Eating
disorders have received increased attention as of late, but
while the number of studies in this area has been growing,
the etiology of this subject has yet to receive clear definition.
In addiction, information regarding the relationship between
eating disorders and alcohol and other substance abuse is
also limited. In this article the literature of eating disorders
and also alcohol and substance abuse has been reviewed.
The literature on anorexia nervosa and bulimia nervosa and
the relationship between these two disorders and alcohol
and substance abuse has been reviewed. It was observed
that in the studies reviewed, substance use and the addic-
tion of those suffering from eating disorders had been the
subject of research although the differences between the
terms “substance addiction” and “substance use” had not
received due consideration.

Key words: Eating disorders, anorexia nervosa, bulimia
nervosa, alcohol use, substance use, addiction.
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GiRiS

Glinimizde bircok calismada yeme bozuk-
luklarn ile alkol ve diger maddelerin kullanimi arasinda
bir iliskinin varhgindan s6z edilmektedir. Bu calismada
bu olasiligl ele alan arastirmalar gozden gecirilmis ve
bunlarnin nedenleri tizerinde durulmustur. Yeme bo-
zukluklarindan anoreksiya nevroza (AN) ve bulimiya
nervoza(BN) ile psikoaktif madde kullanimi arasindaki
iliskinin boyutlar bu gézden gecirme yazisinin temeli-
ni olusturmaktadir.

Hem yeme bozukluklarinin hem de alkol ve mad-
de kullaniminin ortaya cikis yaslarinin ise siklikla ergen-
lik débnemine denk diismesi, aradaki iliskinin varligini
disindiren bir baska neden gibi goziikmektedir.

Anoreksiya nervoza (AN) ve bulimiya nervoza
(BN), siklikla ergenlik donemi ve genc eriskinlik do-
nemindeki kadinlan etkileyen, beden iizerinde 6lim-
clil etkilere yol acan bozukluklardir. Bu bozukluklar
1970’lerden beri Avrupa llkeleri ve Amerika Birlesik
Devletleri’nde arastinlirken, Tiirkiye’de bu alanda fazla
calismaya rastlanmamakta, yeme bozukluklar ile alkol
ve madde kullanimi arasindaki iliskiyi inceleyen her
hangi bir calismaya ise hic rastanmamaktadir.

Yeme Bozukluklarinin Tarihcesi

AN ve BN, DSM IllI-R'de “bebeklik, cocukluk ve
ergenlikte baslayan bozukluklar” bashgi altinda yer
alirken, DSM-IV’'te (1) bu grup icinden cikartiimis ve
“yeme bozukluklan” bashg altinda ayn bir béliim ola-
rak ele alinmislardir. Kinik (2), ergenlerin tedavilerinde
yeme bozukluklarindan bahsetmekte ve anoreksiya
nervozanin ilk kez Gull ve Laseque tarafindan 1873’
te birbirinden bagimsiz iki ayn bildiri ile psikiyatrik
literatiire girdigini belirtmektedir. Bulimiya nervozanin
gecmisi ise anoreksiyadan cok daha gerilere dayan-
maktadir. Kinik’in bildirdigine gére (2); M.0.400'de
Yunan tarih¢i ve yazarn Xnephon'un, doyma belirtileri
gostermeksizin kontrol disi asin yeme ile belirli bir
klinik tabloyu “Fames Canina” olarak isimlendirmis
ve bu deyimin ingilizce’ye “Dog Hunger-Kopek Achigl”
olarak gectigini ifade etmistir. Yeme bozukluklarinin
psikanalitik aciklamalarini yapan ve Rorschach Testi
ile degerlendiren Tunaboylu-ikiz (3), yemek yemenin
yasamak icin gerekli ve bastirlamayan icsel bir glic
oldugunu belirtmekte ve yeme bozukluklarinin tani-
minda, kisinin hikayesinde yiyecegin ya cok hissedilir
oldugu (bulimiya) ya da tamamen diinyasinin disinda
tutuldugundan (anoreksiya) s6z etmektedir.

Alkol ve Madde Kullaniminin Tarihcesi

Psikoaktif madde kullaniminin gecmisi incelen-
diginde yine bulimiya nervoza gibi oldukca gerilere
dayandig1 goriilmektedir. Gregory A. Austin‘in (4)
1979'da yaptigi kronolojik calismaya gore psikoaktif
maddelerin genel olarak kullaniminin Antik Yunan

Donemi’ne dek uzandigi sdylenebilir. Alkolizm ile ilgili
olarak Tunaboylu-ikiz (5) S.Freud’un 6zel bir calisma
yapmadigini belirtmekte ve daha cok sarhosluga ait
atiflarin yapildigini séylemektedir; “Medeniyette Ra-
hatsizlik” adli yapitinda da acik olarak hayatin zorlukla-
rindan ve insanoglunun bu zorluklan yenmede sakin-
lestiricilerden yararlandigini ele almaktadir. Freud’un
yapitlarinda alkol bagimlilannin gercekle sorunlarinin
oldugundan bahsetmektedir. Ancak bu ne bir nevro-
tik gibi gercegin bir kismini gormezden gelme ne de
psikotik gibi yeni bir gerceklik yapilandirmasidir (6).
Klasik Freudcii yazarlarin yani sira Lacanyen yazarlar da
alkolizmden s6z ederler ve alkol bagimhlarinin kendi
benlik goriintiilerine tahammdiil edemediklerini ve red-
dettiklerini belirtirler (6).

Bu kuramsal aciklamalardan sonra tarihsel sire-
ce bakildiginda Yunan ve Roma uygarliklarinda alkol
en dnemli tehlikeyi olustururken, afyonun ilac olarak
kullanimi disinda kullanimina rastlanmadigi, hashasin
ise Asya’da siklikla kullanildigi goriilmektedir. Afyonun
M.S.1000'de Cin ve Hindistan’da yaygin olarak kulla-
nildig;, medikal kullanimin yani sira askerlikte cesaret
artiricr olarak kullaniminin goriildiigii soéylenmektedir.
inka imparatorlugu’nda ise 1300’lerde kokain yaprak-
larinin cignenmesi dini ve sosyal hayatin ayrniimaz bir
parcasiyken, bu bitkiye Giines Tanrn’sinin armagani
olarak bakilmaktaydi. Kesiflerle beraber M.S.1500'e
gelindigindeyse Avrupa’da psikoaktif madde kullani-
minin yayginlastigl ve artik yalnizca tibbi nedenlerle
kullaniimadigi da belirtilmektedir. Bu donemde dnceki
donemlere ait sosyal ve dini baglarin zayiflamasiyla
ve toplumun giderek daha sehirlesmis, karmasik ve
Ozgur bir yasam bicimi edinmesiyle kontrolsiiz alkol
kullanimi ve yeni tanisilan maddelere yonelik ilginin
arttigl diistindlmektedir. Alkol kullanimi ve sarhosluk
1550-1575 yillari arasinda ingiltere Kralligi'nda ilk kez
suc olarak kabul edilmeye baslanmistir.

Giliniimiize gelindiginde alkol ve madde kulla-
nimi hemen hemen tim dllkelerde devlet denetimi
altinda tutulmaya, cesitli kanunlarca denetlenmeye,
uyusturucu maddelerin ticareti ise yasaklanmaya ca-
lisiimaktadir(4).

Anoreksiya Nervoza

Yeme bozukluklarinin psikanalitik aciklamalar
1930’larda yapilmaya baslanmis, bu aciklamalar bozul-
mus yeme fonksiyonu ve kusma iizerine odaklanmis-
tir. Neredeyse tiim aciklamalar Freud’un (7) calismala-
rindan yola cikilarak “bozulmus beslenme diirtiisi” ve
“cinselligin kontrolli” {izerinde yogunlasmuistir.

Phelps ve Bajorek’in (8) yeme bozukluklarinin
etiyolojisini ve tarihcesini aktardiklar makalede, Hilde
Bruch’un 1978 yilindaki yazilarina gore, bir anoreksik
icin, zayif olma istegi, tiim diger psikolojik ve fiziksel
isteklerin oniine gecmekte ve kilo kaybi gerceklestik-
ce bu zaferin, kontroliin ve kendini kisitlayabilmenin
sembolii haline gelmektedir.
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Bulimiya Nervoza

Yine Phelps ve Bajorek’in (8) aktarimlarinda John-
son ve Tobias’a gore, anoreksiya nervoza hastalar gibi
bulimik hastalar da zayifllk modelini benimsemekte-
dirler. Tobias ve Agras’a gore bulimikler, kendilerini
yemek konusunda sinirlamaktan cok sapkin, bozul-
mus yeme tutumlari gosterirler. Yine ayni makalede
Hendrick ve Peters bulimiya hem sismanlarda hem de
anoreksiklerde goriilse de cogu bulimigin kilosunun
normale yakin oldugunu, Rosen’de bunun hastalgi
maskeleyici bir faktor oldugunu belirtmektedir.

Madde Bagimhilhigi

Madde bagimhligr santral sinir sistemini(SSS)
etkileyen, ilac niteligine sahip bir maddenin keyif
verici etkilerini duyumsamak veya yoklugundan kay-
naklanabilecek huzursuzluktan sakinmak icin maddeyi
devamli veya periyodik olarak alma arzusu ile kendi-
sini gosteren, psisik ve somatik bir sendromdur (9).
Saglam, Uzbay ve Beyazyiirek'in aktarimlarina gore
bagimliigin derecesi ise maddeyi arama davranisinin
siddeti ve bu davranisin giinliik etkinlikler icindeki
oncelik sirasi saptanarak olcdlebilir (10). Yine madde
bagimhiliginin psikofarmakolojik 6zellikleri konulu ayni
makalede yazarlar, madde bagimhhginin nedenlerinin
lic ana baslik altinda toplandigini ve bunlarin: madde-
nin pozitif pekistiri etkisi, kullanicinin kisisel 6zellikleri
ve sosyokiiltiirel etmenler olarak belirlendigini soyle-
mektedirler (10).

Alkolizm terimi ilk olarak 1851°de isvec’li Manus
Huss tarafindan kullaniimustir. Psikiyatri, néroloji, far-
makoloji gibi bircok disiplin alkolizmle ilgilenmistir. Al-
kol bagimlisini tanimlamak oldukca zordur; Amerika’da
E.M. Jellinek 1960 yilinda alkolikleri sdyle tanimlar,
“alkolii fazla tilketmekten otiird zihinsel sorunlar ge-
listirip, fiziki ve akli sagliklarini, baskalariyla iliskilerini,
sosyal ve profesyonel alanda rollerini bozan ve bunun
sonucunda da agir sikintilarla karsilasan kisiler” (6). Mc
Cerry ve Walker'a gore ise alkol bagimhhiginda bir cok
neden vardir; genetik egilim, farmakolojik faktorler ve
cevre. Bunlardan hicbiri kendi basina yeterli degildir,
alkolizm digerlerinden farkli bir bagimhlik olup sadece
psisik faktorler de tek basina alkolizmi tanimlamada
yeterli olmamaktadir (11).

Tunaboylu-ikiz’e (5) gére ise bagimhlik; psisik fa-
aliyetin gelisimi ve bunun sonucundaki psikopatolojik
tirevlerde kendini gostermekte, kisinin diinya ile ilk
iliskileri ve bunlar ile olusturacag temsillere de isaret
etmektedir. Bagimliik semptomatik bir goériindsle
karsimiza alkol ve madde kullanimina ait tutumlarda
cikabilecegi gibi bazi psikopatolojilerin temel 6zellik-
lerinden biri de olabilir, psikoz veya borderline yapilar
gibi. Bu goristen yola cikarak, psikopatolojileri ne
olursa olsun, alkol bagimlilig1 6zel bir kategoride ele
alinmahdir (5).

Yeme Bozukluklar ile Alkol ve Madde Kullani-
mi Arasindaki iliski

Yapilan calismalarda yeme bozukluklan ile alkol
ve madde kullanimi arasindaki paralelliklerden ve es
zamanhhktan s6z edilmektedir (12). Ergenlik done-
minde ortaya cikan anoreksiya nervoza sikligi Fisher,
Golden ve Katzman’in 1995 yilindaki calismasina gore
%0.5 iken, bulimiya nervozanin sikhgi %5 olarak belir-
tilmektedir (13). Bununla baglantili Bushnell, Wells ve
Mc Kenzie'nin 1994 yilinda yirattiikleri bir baska calis-
mada BN hastasi yetiskin kadinlarda, YB hastasi olma-
yan kadinlara gore, alkol ve madde kotiiye kullanimi-
nin sikhgindan s6z edilmektedir (13). Yine bu konuda
yapilan bir diger calismada ise AN hastalarinda madde
kullanimina ender rastlandigi saptanmistir (14).

BN ve AN arasindaki madde kullanimi ozellikle-
rinin karsilastinldigi tek bir calismaya rastlanmaktadir
ve bu calismaya gore BN hastalarinin, AN hastalari-
na oranla daha sik ve cesitli maddeler kullandiklan
sOylenmektedir ancak, yine bu calismada bir kontrol
grubuna rastlanmamaktadir (15). Bu calismadaki
anoreksik kizlarin sadece alkol, sigara ve marihuana
kullandiklarn g6zlenmis ve bu grubun yalnizca %20'si-
nin alkol kullandigi belirtilmistir. Bulimik ergenler ise
anoreksiklerin tersine, %3.4 oraninda sakinlestirici,
%67.2 oraninda alkol kullandiklarini belirtmislerdir.
Calismaya katilan 59 anoreksik kizdan 13 tanesi ayni
zamanda bulimik semptomlar da gostermektedirler ve
en cok madde kullanimina da bu grupta rastlanmistir.
Alkol kullandigini belirten 11 anoreksik kizdan 6'si
ayni zamanda bulimik semptomlar sergilemektedirler.
Ortaya cikan bu sonucg, bulimiya ile madde kullanimi
arasindaki iliskinin, anoreksiya ile madde kullanimi
arasindaki iliskiden cok daha belirgin oldugunu gos-
termektedir.

Madde kullaniminin anoreksiya nervoza ve
bulimiya nervozada istahin kontrol edilmesiyle bag-
lantili oldugu disiiniilmektedir(15). Alkol bagimhhgi
ile yeme bozukluklarn arasindaki iliskiyi arastiran bir
calismaya gore alkol bagimlisi kadinlarda anoreksiya
orani %1.41, bulimiya orani %6.17, alkol bagimlisi er-
keklerde ise bulimiya orani %1.35 olarak saptanmis,
anoreksiyaya ise bu grupta rastlanmamistir (16). Bu
calismanin 6nemi ise bulimiya ve alkol bagimhhgi ara-
sindaki iliskinin, anoreksiya ve alkol bagimlilig arasin-
daki iliskiden cok daha giiclii oldugunu gostermesi ve
“alkol kullanimi” ile “alkol bagimhhgi” arasindaki farki
da gozetmesinden kaynaklanmaktadir.

Bu konuda yapilan diger arastirmalar incelendi-
ginde farkh bir bakis acisiyla karsilasiimaktadir. Hem
madde ve alkol kullaniminin hem de yeme bozuklukla-
rinin diirtiisellikle baglantisi oldugunu diisiindiiren ka-
nitlar vardir. Ozellikle bulimiklerde ve anoreksiklerde
gozlenen tikinircasina yeme davranisinin, negatif ruh
hali, dirtisellik ve kurallara uymada zorluk cekme gibi
davranis problemleriyle baglantili oldugu ve bunun da
uzun vadede alkol kotiye kullanimiyla iliskili olabilece-
gi gorusuddr (17).
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Bir baska bakis acisina gore de yeme bozukluklarn
ile madde kotiiye kullanimi arasinda belirgin paralel-
likler ve benzerlikler olmasina ragmen bu iki durum
arasindaki nedensel bag kabul edilememektedir. Bu-
nun nedeni ise stereotipik madde bagimlisinin sosyal
profili ile bir yeme bozuklugu hastasinin sosyal profili
arasindaki dramatik farktan kaynaklanmaktadir. Mad-
de bagimlihgi siklikla erkek sucluluguyla ve sosyal
sapmayla eslestirilirken, yeme bozuklugu kadina ait
ice doniiklik ve sosyal uyumla beraber diisiinilmek-
tedir (18).

Ancak son yillarda yeme bozukluklarn alanindaki
calismalarin artmasi ve bu bozukluklarin yalnizca sos-
yal faktorlerle aciklanamamasi, yeme bozukluklari ile
madde kullanimi arasindaki iliskiye ilgiyi arttirmistir.
Bununla ilgili bir arastirmaya gore yeme bozukluklar
hastalarinin, hangi tiir yeme bozuklugu olduguna
bakilmaksizin, bagimh kisilik 6zellikleri dlciildiiglinde,
elde edilen puanlar, madde bagimhhlar ve alkolikle-
rinkiyle benzerlik gostermektedir (19) .

Ergenlik donemindeki kizlarda yeme bozukluklarn
ile alkol kullanimi arasindaki iliskiyi inceleyen bir baska
calismada ise 232 lise 6grencisi yer almis ve arastirma-
cllar odiil-ceza yontemine yatkinlk ile uygunsuz yeme
davranislari ve alkolizm arasindaki iliskinin varhgindan
yola cikmuslardir. Bu arastirmanin sonuclarina gore
odile duyarlilk, alkolizme yatkinlik gostergesi kabul
edilirken, odilceza yontemine vyatkinhk bozulmus
yeme fonksiyonlarinin gostergesi olarak kabul edil-
mistir (20) .

Bulimik kadinlarda alkol bagimhligina ve alkol
kullanimina bakilan bir diger calismada ise telefonla
miilakat yontemi secilmis ve alkol kullaniminin bu-
limik kadinlarda daha siklikla goriildiigii bulgusuna
ulasiimistir. Ayni zamanda alkol kullanan bulimik ka-
dinlann, alkol kullanmayan bulimik kadinlardan, yeme
tutumundaki bozulma ve ailesel 6zellikler bakimindan
farklilik gostermedikleri saptanmustir (21).

Wiederman ve Pryor (15) tarafindan yiiriitilen
calismada ise yeme bozukluklarn hastalan tarafindan
hangi maddelerin siklikla kullanildigi arastiriimustir.
Bu calismadan elde edilen bulgulara gore, anoreksik
hastalarin %3’tindin, bulimiklerin ise %17.8'inin amfe-
tamin; anoreksik hastalarin %1.5'inin ve bulimiklerin
%12.5'inin kokain; anoreksik hastalarin % 2.2’sinin ve
bulimik hastalarin ise % 13.8’inin sakinlestirici kullan-
digi ortaya cikmustir.

Bruce, Koerner, Steiger ve Young tarafindan
gerceklestirilen bir baska calismada ise laksatif kullani-
minin bulimiklerdeki dirtisellikle iliskisinden s6z edil-
mektedir(22). Bu calismaya gore laksatif kullanimiyla,
diirtd kontrolii arasindaki iliskide baglanti oldugu ve
bu durumun da bulimiklerde diirtiiselligin kontrol alti-
na alinamamasi biciminde ortaya ciktigidir.

Corcos, Nezelof, Speranza ve arkadaslarinin yi-
riittiikleri bir calismada ise genis bir yeme bozuklugu
orneklem grubuyla calisilarak, bu hastalarin psikoaktif
maddelerin hangilerini, ne oranlarda kullandiklan
arastinlmistir (23). Sonucta, anoreksiya kisitlayici tip

hastalarin, kusan tip anoreksiklere ve bulimiklere
oranla daha az psikoaktif madde ve alkol tiikettikleri,
bu maddelere ve alkole bagimliliklarinin ise daha az
g06zlendigi bilgisine ulasiimistir. Yeme bozukluklar alt
tipleri arasinda ise psikotrop ila¢c kullaniminda gruplar
arasi hicbir farka rastlanmazken, bulimiklerin anorek-
siklere oranla kendi kendilerine psikotrop ilac kulla-
nimi ve doz ayarlamasi yoluna gittikleri gordlmdastir.
Bu da yine bu gruptaki hastalarnn dirti kontroliindeki
zayiflikla aciklanmustir.

Bulimiya nervoza hastalarn ve onlann birinci de-
receden akrabalar ile yapilan bir diger calismada ise
Lilenfeld, Kaye, Greeno ve arkadaslari(24) bulimiya
nervoza ile diirtd kontrolii arasindaki baglantidan yola
cikmislar ve bulimiya nervozaya eslik eden madde
kullaniminin buna bagh oldugu goriisiinii one siir-
mdislerdir. Sonucta da madde bagimlisi bulimiklerin,
sosyal anksiyete, antisosyal davranis ve bircok diger
kisilik sorunlarini sergiledikleri ve ailelerinde de mad-
de kullanimi, anksiyete, diirtiisellik ve duygulanimda
tutarsizliklara bagli sorunlar yasandigi bulgusunu elde
etmislerdir.

SONUC

Yapilan tim bu arastirmalardaki en temel eksiklik,
“madde kullanimi” ile “madde bagimhlig1”” arasinda-
ki farkin gozetilmemis olmasidir. Cogu arastirmada
madde kullananlar ve bagimlilar ayni gruplarda de-
gerlendirilmislerdir. Bu da arastirmalardan elde edilen
bulgularin degerlendirilmesini zorlastirici bir faktor
gibi g6ziikmektedir.

Arastirmalarnin bazilaninda goriilecegi gibi 6rnek-
lem grubu secilirken ve veri toplanirken kullanilan
yontemler yetersizdir. Madde kullanimi, cogu arastir-
mada, deneklerin kendi beyanlarnindan yola cikilarak
arastinlmis, bu beyanlarin dogrulugu tespit edilmeye
calisiimamistir. Ayni zamanda, bagimhhgin siresi,
tlirli, hangi maddenin 6zel olarak secildigi gibi degis-
kenlere ise neredeyse hic deginilmemistir.

Arastirmalarin hemen hic birinde YB tanisi almis
ergenlerden olusan klinik gruplardaki madde kullani-
mi sikligina bakilmadig), alkol disindaki maddelerin
nadiren ele alindigi ve kisitlayici yeme tutumlan ser-
gileyenlerde madde kullanimiyla ilgili bir inceleme
yapiimadig: dikkati cekmektedir.

Bu calismalarin bir diger eksigi de hicbirinde; lak-
satif, diet haplan veya diliretik kullanimina bakilmamis
olmasidir. Bunlar madde kotiye kullanimi kapsamina
girmemekle beraber yeme aliskanliklarindaki bozul-
manin ve kiloyu kontrol etme yontemlerinin goster-
gesi olduklarindan, bu gruplarla calisirken arastiriimasi
gereken onemli bir soruna isaret etmektedirler.

Arastirmalanin  geneline bakildiginda bulimiya
nervoza ile madde kullanimi veya bagimliligi arasin-
daki iliskinin, anoreksiya nervoza ile olan iliskiden
daha giiclii oldugu sonucuna ulasiimaktadir. Bunun
aciklamalari ise ailesel ozellikler ve dirtisellikle iliskili
olarak yapilmaktadir. Bu baglamda, bulimiya nervoza
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hastalarinin madde kullanimina yatkinhgi diisiiniilmek-
tedir. Ancak bu durumu aciklayici herhangi bir neden-
sel degerlendirmeye de gidilmemektedir.

Sonuc olarak, madde kullanimi ve bagimhhgi ile

yeme bozukluklar arasindaki iliski bircok arastirmaya
konu olmakla beraber, heniiz bu iliskiyi aciklayici ye-
terli bilgi sunulamamaktadir. Bu derlemenin; konuyu
ele alacak arastirmacilara ve klinisyenlere yol gosterici
bir yani oldugu diisiincesindeyiz
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