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Smartphone Addiction Level among a Group of
University Students

Bir Grup Universite Odgrencisinin Akilli Telefon Bagimlilik
Dlzeyleri

Gl Dikec?, Ayda Kebapgi?

1. Istinye University, Faculty of Health Sciences, Department of Nursing, Istanbul, Turkey
2. Koc University, School of Nursing, Istanbul, Turkey

ABSTRACT

Objective: The objective of this study was to identify the level of smartphone addiction among students
from various departments at a foundation university.

Method: The sample group consists of 148 female and 117 male students enrolled at a foundation
university adding up to a total of 265 students. The data were collected via Qualtrics online survey
website by means of Information Form and Smartphone Addiction Scale established after relevant
literature review by the researchers.

Results: The average age of the participating students was 21.04£2.63, including 55.8% female and 44.2%
male students. There were 233 undergraduates, 20 graduates and 12 doctoral students. The average
Smartphone Addiction Scale score among students was found to be 84.883 + 22.96. Accordingly, 136
(51.3%) of the participants were found to be at low risk level, whereas 129 (48.7%) were in the high-risk
level.. A significant difference was detected between the average Smartphone Addiction Scale scores
among samples pursuant to education levels. Negative relation was put forth between the average
smartphone Addiction Scale scores and the academic GPA, whereas positive significant relation was
found between the average scale score and the daily smartphone usage time. Conclusion: The risk of
smartphone addiction was found to be greater in comparison with previous studies carried out in Turkey..
Keywords: smartphone addiction, university, student.

OZET

Amag: Bu galigmanin amac Istanbul'da bulunan bir diger vakif iiniversitesinde ¢Jrenim goren farkl
bolumlerdeki 6drencilerin akilli telefon bagmlilik diizeylerini belirlemelktir.

Yéntem: Arastrmamn 6rneklemini ise galigmaya katilmayl kabul eden 148 kadin, 117 erkek olmak tizere
toplam 265 ogrenci olusturdu. Veriler arastrmacilar tarafindan hazirlanan Bilgi Formu ve Akl Telefon
Bagumliign Olgedi ile Qualitrics on-line anket sitesi tizerinden dolduruldu.

Bulgular: Cahsmaya katilan ¢érneklemin yas ortalamasi ise 21,04£2,63 bulundu. Katthmcilarin %55,8'1
kadin, %44,2'si erkektir. Katihmeilarnn editim gérdikleri béliimler incelendiginde swrasiyla Mithendislik
Fakiiltesi, Iktisadi ve Idari Bilimler Fakiiltesi, Insani Bilimler ve Edebiyat Fakiiltesi, Hemsirelik Yiiksek
Okulu, Hukuk Fakiiltesi, Tip Fakiiltesi ve Fen Fakiiltesi 6grencileridir. Ogrencilerin egitim diizeyi
degiskenine gore %879 lisans, %75 yiksek lisans, %4,5 doktora 6grencisidir. Aragtrmaya katilan
ogrencilerin Akill Telefon Bagimlihign Olgedi puan ortalamasi 84.88+22.96 saptandi. Yas, egitim diizeyi,
akademik not ortalamast ve giinlikk akilh telefon kullanma stiresi ile Akl Telefon Bagmlihin Olcegdi
arasindaki iligki belirlemek tizere yapilan regresyon analizi istatistiksel olarak anlaml bulundu

Sonug: Mevcut ¢galigmada tiniversite 6grencilerinin akill telefon bagimlihdi élgek puan ortalamast yiiksek
bulundu. Ulkemizde akill telefon bagmlliginn yayginh, risk faktérleri, énleme galismalan ve tedavi
protokollerinin geligtirilmesi amacryla farkh popiilasyonlarla daha genis ¢rneklemli ¢aligmalara ihtiyag
vardr.

Anahtar kelimeler: akilli telefon bagmlilid, {iniversite, 6grenci.
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INTRODUCTION

The use of mobile phones has gradually become widespread all over the world,
consequently leading to many communicational facilities thus they are becoming a part of our
daily life (1). In the beginning, mobile phones stood out for their mobility as they provided the
ability to communication in every aspect of daily life; today, however, the development in
information technologies has brought forth various other features of this device (2).
Smartphones are now capable of fulfilling functions of both computers and telephones and thus
providing opportunities such as instant access to desired information, ensuring information
sharing, games, shopping, videc chat and short messages, e-mail, music, video or films
particularly for young people (3). As smartphones can be intensely used almost anywhere, this
growing habit is now mentioned together with the concept of addiction (4). Although the
smartphone addiction has not yet been defined, the smartphone addiction is an overuse of the
device that affects individuals' mental well-being, interpersonal relationships and physical
health, shortly, their daily lives (5). Smartphone addiction is also one of the behavioural
addictions such as internet addiction (6). Like all other kinds of addictionssuch as alcohol or
drugs, internet and smartphone addiction also has symptoms and indicators such as repetition
of pleasing behaviours, loss of control, damage on daily activities, tolerance, craving and
withdrawal (1, 4, 6). According to a study carried out on 10,191 adolescents in Taiwan, 30% of
the participants developed such tolerances, 36% suffered from indicators of withdraw, 27%
used their phones for periods longer than planned, 18% had unsuccessful attempts to give up
while 10% suffered problems with close relations (7).

In 2013, DSM-5 (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders) published by the
American Psychiatric Association (8). Among non-substance related disorders, only the
gambling disorder has been defined (9). There are no diagnosed categories about internet
and smartphone addictions. Nevertheless, In future DSM revisions virtual addictions such as
internet and smart phone addictions will most likely be included as obsession with technology
causes increasing problems with individuals (1, 8, 10, 11).

Smartphones have brought many conveniences to our lives. Among these
conveniences are, for example, instantly accessing and sharing information or providing social
support. However, the use of mobile phones for messaging and chatting purposes to provide
social support reduces face-to-face communication (5). The success that couldn't be attained
by especially those who have loneliness or timid behavioural characteristics in face-to-face
comrnunication can be achieved in social sharing and virtual communication with finger
touches. In communication established using the internet and social media, a fast and worry-
free communication is ensured at long distances and this reduces loneliness (12). The use of
smartphones in school, bus, supermarket etc. through compulsive use allows them to suffer
less from the loneliness (13). In his study conducted in Korea, Park (2005) found a positive
correlation between the mobile phone use and loneliness in college students (14).

Most studies on the youth are carried out in Central Asia, in the region encompassing
Taiwan, China and Korea. According to the data from South Korea, smartphone addiction level
1s 8.4% which is greater than internet addiction of 7.7%. The survey reveals that smartphone
addiction level among 10 to 20-year-old individuals i1s 11.4%, and that the figure is 10.4% for
those between 20 and 30 years of age (15). Similar studies are rare in Turkey. In one such
study performed on students enrolled at the faculty of medicine, Demirci et al. (2014)
determined a high level of smartphone addiction (6). In another research carried out by Tekin
et al. (2014) again on students enrolled at the faculty of medicine, it was concluded that 48.7%
of the participants had a problematic way of mobile phone use (16). A similar survey was also
carried out on students from other departments at a foundation university in Istanbul.
Accordingly, it was put forth that 23% of the participants had high scores on the scale (1).
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The objective of this study was to identify the level of smartphone addiction among
students enrolled in various departments of a foundation university in Istanbul, Turkey thus
contributing to the relevant literature with regard to this growing problem.

MATERIAL AND METHODS

Survey Objective and Design

The study was planned in a cross-sectional and descriptive manner so as to determine
smartphone addiction level among all students enrolled at a foundation university in Istanbul during the
spring term of the academic year 2014-2015. The dependent variable of the study was Smartphone
Addiction Scale (SAS), with independent variables such as age, gender, department, level of education,
average daily smartphone usage, general point average (GPA), and areas of smartphone use. The
research was conducted at a foundation university, Istanbul, from March 2015 to June 2015.

Research Results

L. What is the smartphone addiction level among students?

2. [s there any difference between smartphone addiction levels of female and male
students?

3. [s there any difference between smartphone addiction levels of students from different
departments?

4. Does educational level play a part in smartphone addiction levels?

5. Is there any relation between smartphone addiction level and GPA?

6. Is there any relation between smartphone addiction level and daily average usage time?

Survey Population and Sample

The population consisted of all undergraduate, postgraduate and doctorate students (N=6555)
enrolled at a foundation university in Istanbul during the spring semester of the academic year 2014-2015.
The research sample group consisted of a total of 265 students, including 148 female and 117 male
students who accepted to participate in the survey. The sample selection criteria were enrolment at the
university during 2014-2015 spring semester, being a smartphone user, filling thoroughly the survey
questions in from March to June, being literate in Turkish and being voluntary for participation.

Measuring Instruments in the Survey

Information Form: The demographic data-based information form prepared by the researchers
following a literature review was comprised of age, gender, department, GPA, applications in
smartphones of students, average daily hours of smartphone use and smartphone usage areas (4, 6).

Smartphone Addiction Scale (SAS): The scale, developed by Kwon et al. (2013) (4) was tested for
validity and reliability in Turkish by Demirci et al. in 2014 (6). The scale is a six-point Likert-type scale
with 33 items (l-definitely no, 6-definitely yes). The lowest and highest scores are 33 and 178,
respectively. The higher score means higher level of smartphone addiction. No cut-off score is applied in
the scale. Cronbach alpha coefficient for validity and reliability of the scale was found to be 0.94. The
Cronbach alpha coefficient for this study was calculated as 0.92 which is relatively high.

survey Process

The survey was announced in the daily event calendar of the university; in addition, the survey
link was also e-mailed to the students. The Information form and Smartphone Addiction Scale were filled
on Qualtrics online survey site. We applied to University Committee of Human Research for necessary
approval which was obtained on 24.02.2015 under protocol number 2015.033.IRB3.014. The application
for institutional approval was made to the Rector's Office as a result of which proper consent was obtained
under the code 2015022713260997. A button was placed for the participants in Qualtrics online software
about whether they want to participate or not prior to beginning to fill the relevant form, and thus written
approvals were acquired.

Ssurvey Limitedness

The survey bears certain restrictions. It covers only a single foundation university as the
population, and small sample size and lack of randomization are limitations. In addition, no interview has
been held with a mental health expert and study results exclusively ground on self-statement. As another
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The present survey revealed no statistically significant difference between SAS scores
per gender. The relevant literature is comprised of studies with similar results. Tekin et al.
(2014) detected no statistically significant difference between genders with respect to the
generality of smartphone use (16). Noyan et al. (2015) also could not find a gender-based
difference regarding the average scores from smartphone addiction scale. Some studies,
however, produced contrary results (1). According to Sar (2012), the problematic use of
mobile phones is more common among male students than females (20). Demirci et al. (2015)
also detected a greater level of addiction among males (21). Even though substance and
internet addiction is higher among males (22), another study carried out by Demirci et al.
(2014) put forth that SAS average scores among female students were higher among males at a
statistically significant level. The difference between data from such studies may depend on
changes in the number of participants from each gender and the equality of number of female
and male participants. In our study, the numbers of female and male students are close.

A weak, negative significant relation was found between average age of students and
SAS. Younger students use smartphones more in comparison with older students;, while
Demirci et al. (2014) determined a negative, insignificant relation between age and scale score
pursuant to the SAS (6). According to a relevant survey carried out in Chinag, the problematic
smartphone use was found among 12% of samples, most of which consist of students (23).
Higher scores obtained in this study for undergraduates in comparison with postgraduate and
doctorate students hint at a higher generality of smartphone use among younger individuals.

An assessment on scale scores per department shows that the students in the School of
Nursing have the highest scores, even though no significant difference was detected between
departments with respect to SAS average scores. Interestingly enough, nurses, who are to
assume a role of health promotion and maintenance, use smartphones more than other
university students. According to Noyan et al. (2015), there is a significant relation between the
average scale scores and departments of students; thereupon, the Department of Social
Services 1s ranked highest followed by the Departments of English and Child Development,
respectively (1). Promotions by smartphone companies and GSM operators in Turkey favour
the youth which may be one of the reasons for high level of smartphone use among university
students; in addition, the levels are similar in all departments probably because the mentioned
facts pave way for a rise in demand among all students (24). Another factor might be the fact
that our survey was conducted at a foundation university.

Since addiction, by nature, leads to the repetition of the pleasing behaviour and affects
the daily life, business life, relations and school success of individuals, the GPA of students was
also incorporated in the survey and an analysis was made between GPA and average scale
scores. Consequently, it was put forth that smartphone addiction risk does not have a negative
effect on the academic success of students. Social media or game reminders, messages and e-
mails via smartphones during lessons or studying hours may break the concentration of the
students, thus distracting them. In Taiwan, Chiu (2014) examined the relation between stress
and smartphone addiction among university students, whereupon, the academic stress had a
negative effect on social self-sufficiency and interpersonal relations (25). Thus, it was put forth
that social self-sufficiency increases smartphone addiction.

Due to their mobile nature and web access from almost anywhere, smartphones have
an important place and take a great amount of time during the daily lives of individuals. The
relation between daily smartphone usage time and SAS scores 1s important since the time
spent using smartphones is a crucial factor for developing tolerance. According to Demirci et
al. (2014) (6), users who spent more than 16 hours using smartphones yield highest average
scale scores which are significantly higher than those who use the device for less than 4 hours.
Novyan et al. (2015) detected a significant relation between daily time on smartphone and scale
scores (1). Wu et al. (2013) found out a correlation between smartphone addiction risk and
time spent on smartphone (23). Our study manifests a positive relation between daily
smartphone usage and average scale score. Therefore, the daily time spent using smartphones
enhances the addiction level.

6
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As of early 2012, 1.08 billion people reportedly use smartphones for web-based
comrnunication, applications, business, education, banking and entertainment; thanks to such
functions and ease of use, smartphone addiction affects not only mental, but also physical
health (26). Smartphone addicts suffer musculoskeletal system disorders, particularly wrong
cervical posture and ligament injuries; besides, cervical position may cause degeneration on
lumbar vertebrae (27). Inal et al. (2015) analysed the relation between smartphone addiction
and hand functions among university students as a result of which it was a statistically
significant relation was determined between high risk of smartphone addiction and pain in the
thumb, reduction in grasping strength, as well as decadence of hand functions (28). Our study
can be evaluated as a limited study due to the lack of questions or scales about physical health
in the survey.

Cognitive behaviour therapy, motivational interviewing, musicotherapy, art therapy and
exercises may be employed for the treatment of smartphone addiction. Exercise is already
used for treating anxiety and depression; its employment against smartphone addiction does
not only enhance self-confidence and satisfaction of individuals, but it can also treat physical
health of patients who suffer from irregular posture or carpal tunnel syndrome due to addiction
(5).

Recent studies focus not only on addictive features of smartphones, but also on their
therapeutic employment for patients diagnosed with other addictions. An application is
installed in the smartphones of alcohol addicts during a study carried out by David et al. (2014)
in Northeast America which provides consultancy and follow-up on patients during risky
drinking days (less than 4 and 3 hard drinks per week for men and women, respectively)
following their discharge (29). The evaluations on fourth, eighth and twelfth months revealed a
significant difference between the experimental control groups. Another study shows that the
follow-up and support through smartphone applications can help patients with addiction
problems in terms of changing their behaviour and preventing relapses (30). This method,
based on smartphone application, enables monitoring the patients diagnosed with an
addiction, following their discharge. Nevertheless, one wonders if such practices bring along
new compulsive behaviours, namely, smartphone addiction, instead of another.

This study yielded a higher risk of smartphone addiction compared to previous similar
studies (6) in Turkey. New surveys on mental and physical effects of smartphone addiction with
larger sample groups with various populations are required for determining the generality of
addictions, risk factors and development of treatment protocols. Teamwork is crucial in
preventing and healing addiction, and nurses play a decisive part in the process. Nurses, who
are working in this field, should know all addictive issues, especially the prevention attempts
for the behavioural addictions which constitute a new type of addiction, the effects of addictive
substances and facts, deprival indicators and the basic principles for their treatment; thus, they
can become good observers (31). Addiction nurses should benefit from protective measures
for prevention and effects of addiction not only in clinic but also in schools and centres of
adolescents wherever they can access. In consideration of data from future studies, they should
develop prevention programmes for university students and help raising awareness with
regard to the behavioural addictions and their adverse effects. The possibility of smartphone
addiction should also be added to the new care plans.
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Madde Kullanim Bozukluklarinda Duygu
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Emotional Dysregulation in Substance Use Disorders and Role
and Responsibilities of Nurses
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ABSTRACT

Emotions have an important role to starting, using, maintenance and terminating of substance use.
Individuals may tend to use substance to reduce stress, to relax, to control anxiety, or to change their
feelings. Especially, individuals who have difficulty in regulating emotion can not cope with their negative
emotions, often have difficulties in controlling impulses and orienting towards goal-oriented behaviors.
For individuals who uses substance initially manage a critical state or crisis, eventually becomes
uncontrollable, and the individual finds itself in a vicious circle. This ensures the continuity of substance
dependence. At this point, this review has been written to draw attention to the role and responsibilities of
nurses in managing emotional regulation, which is one of the important determinants of relapses in
dependent individuals, as it is thought that emotional regulation is effective in preventing substance
dependency.

Keywords: emotional dysregulation, substance abuse, nurse.

OZET

Duygular, madde kullammminin baglamasi, devam etmesi, stirdiiriilmesi ve sonlandirdmasinda ¢énemli bir
yere sahiptir. Bireyler, stresini azaltmak, rahatlamak, anksiyetesini kontrol etmek veya duygularin
degistirmek igin madde kullammina yonelebilirler. Ozellikle duygu diizenlemede giicliik yasayan
bireyler clumsuz duygularn ie etkin bas edemez ve siklikla durtii kontroliinii saglama ve ama¢ odakl
davramslara yénelmede sorun yasarlar. Bu bireylerde basglangigta kritik bir durumu ya da bir kriz
durumunu yénetmek icin baglanan madde kullammi en sonunda kontrol edilemez tarza déntigiir ve birey
kendini bir kisir déngii igerisinde bulur. Bu da, madde bagimlih@inin devamliigim saglar. Bu noktada
madde badgmliigim énlemede duygu diizenlemenin etkili oldugu disiincesinden yola ¢ikarak bu
derleme, bagunli bireylerde goérilen relapslarin énemli belirleyicilerinden olan duygu diizenleme
glcligu ve yonetiminde hemsirelerin rol ve sorumluluklarina dikkat ¢ekmek amaciyla yazilmigtir..
Anahtar kelimeler: duygu diizenlem giigliigii, madde kullanimi, hemgire.
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GIRIS

Bagmlilik; kisinin zarar gordugu halde madde kullanmaya devam etmesi, kullanchid
maddeyl uzun stre birakamamasi, surekli madde arayisi i¢cinde olmasi, kullancdigl madde
dozunu giderek arttirmas: lle karakterize fiziksel, biligsel ve davranigsal belirtilerle seyreden
bir durumdur. Bireyin, fiziksel, ruhsal ve sosyal olarak tim boyutlanm etkilemekte ve etkilerl
zamanla yikict yonde degismektedir. Bagimhlk, baslangicta olumsuz duygulan rahatlatmak
icin alkoli deneyen bireyin, alkol kullamminmi kontrol edilemez tarzda arttirmas: ve alkolin
bireyl teslim almas ille devam eden ve sonrasmda alkolin buyuleyici etkisine inanan bireyin
alkolin artitk kendisini zehirledigini fark etmesi ile nihayete eren, alkolin olumsuz
sonuclarindan kurtulmak i¢in yeniden alkole yénelmesi e bir kisir déngu igerisine girerek
kesintisiz bir hal alan bir hastaliktir. Bu kisir déngi yasam boyu stren, i¢me ve igmeme
doénemlerl ile karakterize oldugu i¢in; alkel bagimhhidinda dogdal gidisi belirleyen iki temel
slre¢ vardir; “remisyon” ve "nuks” (1-4).

Bagimlilikta yasanan relapslarin buyuk bir bolimunin olumsuz duygusal durumlar,
kisileraras1 ¢catismalar ve sosyal baski e igili oldugu belirtilmektedir. Bireylerin olumsuz
duygularnn yénetememesi, buna bagh ¢atismalar yagamasi, bireyi durtiisel davranarak madde
kullammmina itmektedir (5). Madde aldiktan sonra da birey hissedilen pismanlik, umutsuzluk
gibi olumsuz duygularla basedebilmek icin yeniden madde alarak kisir bir donguye
girmektedir (6,7). OClumsuz duygular yagayan bireyin hissettikleri duygular siklikla dusunceleri
e kargir. Baz1 durumlarda sebep yokken bile birey kendisini huzursuz hisseder ve kendisini
karmasik duygular igerisinde bulur (8).

Duygular, sadece gunlik yasamda karsiasilan durumlara verilen ig¢sel tepkiler dedil,
ayn zamanda ¢evreyle iligkileri dilzenleyen, bu iligkilerin stirdurilmesi ve sonlandirdmasinda
devamhhi@i sadlayan bir surectir. Duygular, durum ile ligskili dederlendirme yaparak, neyin
onemli, neyin 6nemsiz oldugu hakkinda bilgi vermekte, karar verme surecini etkilemektedir
(9). Bovylece, cevreden gelen sorunlar ile etkili bagetmeye yardime: olarak bireyi yeni duruma
hazirlamakta ve islevsellidi saglamaktadir (10). Duygular islevsel olduklan gibi uygunsuz da
olabilmektedir (11). Uygunsuz duygusal tepkiler bir¢ok farkli psikopatolojiyle kendini
gostermektedir (9). Bunlardan biri de badgmhhktr. Bagimh bireylerin duygu dizenleme
konusunda guglik yasadigh ve duygular: yonetirken etkisiz bag etme yontemi olarak madde
kullamm davramsma yoneldigl belirtiimektedir (5,8). Bu noktada bu derleme madde
bagimlihdm énlemede duygu dizenlemenin etkill oldudu disincesinden yola ¢ikarak, bagimh
bireylerde gorilen relapslann 6nemli belirleyicilerinden olan duygu dizenleme guclugu ve
yonetiminde hemsirelerin rol ve sorurmluluklarnna dikkat gekmek amaciyla yazilmstir.

DUYGU DUZENLEME VE DUYGU DUZENLEME GUCLUGU

Duygu dizenleme, bireylerin duygularim ifade etme bicimlerini, duygusal
deneyimlerini, duygulardan etkilenme sekillerini ve duygularim kontrol etme mekanizmalarm
icermektedir (11). Duygu dizenleme, bireyin bir amaca ulagmasi i¢in, duygusal tepkileri
izleme, degerlendirme, denetleyebilme ve dedistirebilme yetenedidir. Kisinin rahatsiz oldugu
bir duyguyla karsilastiginda, bu duyguyu rahatsiz olmayacadl bir diizeye getirmesidir. Kisi bu
duyguyu istenilen dizeye getirebilmek i¢in; duygunun yodunlugunu arttrabilir, duygularn
etkisinl azaltabilir ya da devam etmesini saglayabilir. Bu sekilde duygular kontrol edilebilir ve
kisi duygulan ie bag edebilir (12). Olumsuz duygu durumlar ile karsilashdnda, duygusal
isaretleri okuyabilmek ve anlamlandirabilmek, bu isaretleri kendisini etkileme bicimine gore
olumlu ya da olumsuz olarak aywabimek ve bu duruma uygun yamt vermek, duygu
diizenlemede énemlidir (13). Duygu duzenleme 1i¢ basamaktan olugmaktadir. llk basamakta;
dis gevreden gelen duyusal uyaranlar, 6énce algilanir ve bir sirecgten gegirlir. Sonra bu
uyaranlar gruplandirilir. Ikinci basamakta; gruplanan uyaranlar i¢in 6éJrenme, bellek ve 6dil
strecleri ille duygusal gruplanduirma yapilwr. Bu durumda birey; duygu e bagdlantih olan
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ipuclanm belli disa vurumla iligkilendirir (14). Uclinci basamak ise bu duygulara yoénelik
davramgsal cevabin uretilmesidir. Ornegin; alkol bagimlisi olan birey, olumsuz bir uyaran ile
karsilastiginda, bu uyaranlan stizgegten gegirir, daha énce neler yaptigim dustniir ve otomatik
distinceleri bilince ¢ikar. Bu durumda birey ya 6fkelenir, ya da anksiyete yasar. Bu duygular
karsisinda birey daha 6nceki deneyimlerinden de yararlanarak ¢dul olarak alkol tiketimine
yonelir. Boylece yasadidi duygulara (anksiyete, otke gibl) yonelik davramssal cevap
olusturarak duygularimi gecici olarak dizenlemis olur. Olumsuz duygular karsisimmda alkol
tiketimine yonelen bu birey ashinda davramslanm kontrol etmede ve duygu dizenlemede
guglik yagamaktadir.

Duygu diuzenleme guglugu; tetikleyici bir uyaran kargisinda o kisinin duygusal yanitim
dizenlemesinde ve kontrol etmesinde yetersizlik olarak tammlamr. Bireyin duygularnda
farkindalik kazanamamasi, (15), duygularimi anlamlandiramamas: ve kabul edememesi,
olumsuz duygular karsisinda, durtilerinin kontrolinde ve ama¢ odakli davranislarnm
gerceklestirmede guglik yasamas: olarak tammlanmistir (16). Duygu dizenlemede guglik ki
sekilde olmaktadir. Bunlardan ilki; yetersiz dilzenleme, ikincisi ise aginn dizenlemedir. Yetersiz
dizenleme; durtusel davranma, tepkilerini agresif sekilde ortaya koyma gibi disa vurulan
davranis bicimleri ille goruniir hale gelirken, asin dizenleme ise; depresyon, anksiyete,
sucluluk, utang gibi igsel tepkiler ile sorun clarak gérunur hale gelir (13,17).

Ruhsal hastaliklarin bir¢ogunun patolojisinde duygu dilzenlemede gugluk yatmaktadir.
Duygu duzenlemede guclik yasayan bireylerin, yasadiklari bazi semptomlar karsisinda
sergiledikleri uygun olmayan davraniglarin sorun olan durumla iligkili oldugu fark edildiginden
bu yana konuya artan bir énem gosterilmektedir (15). Alkol ve madde bagimlihdl, yaygin
anksiyete bozukludu, travma sonrasi stres bozulkdugu, kisilik bozuklugu gibi bir dizi psikiyatrik
bozuklukta duygu dizenleme guclidgu oldudu ortaya c¢ikmustir (16,18). Duygu dizenleme
gucligu vyasayan bireyler, sug¢luluk, utang, umutsuzluk ve 6tke duygularmi yodun
yasamaktadir. Bu duygularindan kagmak ve bu duygular ide bag etmek i¢gin ba@umlilik
davramsgina yonelebilmektedirler (19-21).

DUYGU DUZENLEME GUCLUGU VE BAGIMLILIK ILISKISI

Duygu diuzenlemede guclik yasayan bireyler, olumsuz duygular karsisinda, durttsel
davramglan kontrol etmede, hedefe yonelik davramglan surdirmede ve uyumsal duygu
dizenleme stratejilerine erisimde guclik yasanmaktadir (15,22). Badgmlilikta da alkol ya da
madde kullammi ya olumsuz durumlarla basa ¢ikma yolu ya da kendi i¢inde énemli bir 6dul
olarak degerlendirilebilir. Bireyler, olumsuz durumlarla basa ¢ikmak i¢in daha uygun basetme
becerileri gelistirme konusunda zorluk ¢ekmekte, duzenleyemediklerl duygulardan kagmak
adina bagmlilik yapict maddeye yonelmekte ve bu durum badimlilik ile lligkili problemlerin
ortaya ¢ikimasina sebep olmaktadir (21,23). Yapilan ¢alismalarda, 6zellikle madde kullanmimi ve
yeme bozuklugu olan erigkin bireylerin, negatif duygu durumun etkisini azaltmak veya negatif
duygu durumu deneyimlemekten kagmmak adina saglhksiz basa ¢ikma yontemlerini
benimsedikleri ve bu nedenle yemek veya maddeyl, duygu yonetimi veya duygulardan
kagmak i¢in bir arag¢ olarak kullandidn belirtilmektedir (24). Yine calismalar, anksiyete, stres,
sucluluk ve utang gibi olumsuz duygular yasayan bireylerin, alkolin rahatlatici etkisinden
yararlanarak, problem odakh bagetmeden c¢ok duygu odakh bagetmeye vyoneldidini
gostermektedir (25,26).

Yapilan c¢alismalarda, duygu dizenleme guclidgi yasayan bireylerin, sosyal igicilere
gore, daha cok alkol ve madde kullandiklar belirtilmigtir (27). Ulkemizde yapilan bir
calismada, olumsuz duygular yasayan bireylerin, durtilerini kontrol etmekte gucluk yasadidy,
amag¢ odakli davranmakta guclik cektidi ve anksiyetesini kontrol edememesinin bagimhlik
siddetini arttirdidn belirtilmistir (28).

Yapilan bir baska c¢alismada, duygu dizenlemenin, alkol problemlerinin gelismesi,
sirdurilmesi ve Ilyllesmesinde onemll oldudu, olumsuz duygular ie emosyonlar
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diizenlemedeki eksikliklerin alkol kullammmum arthircidn belirtilmistir (29). Bir ¢alismada on yallik
bir stre¢ boyunca bipolar bozukluga sahip olan 412 hastanin alkol kullamim davraniglan ve
stresle basetme mekanizmalarnm incelemis ve ¢aligmada alkol kullamim olan kisilerin stresle
basetme durumunun, 1. 4. ve 10. yillarda tekrar alkol alma durumunda belirleyicl oldudu
saptanmugtir. Bu bulgular, ayrica alkol kullammm ve basetme gugluklerinin, depresif
semptomlarla da iligkili cldudunu gostermistir (30).

Aragtirmaciar, emosyonel durum 1ile madde kullammmn iigkili olabiecegdi
disunmektedir. Bagimhlik yapan bazi spesifik madde turleri ile psikolojik sorunlar arasinda
nasi bir iliski oldugu tam olarak bilinmese de, ¢alismalarda, agwr bigimde esrar kullamminin
duygusal sorunlardaki artig ile iligkisi oldudu saptanmigtir (31). Ornedin; esrar bagmlihd:
Uzerine yapian bir galigmada, insanlardaki duygularin degiskenlidinin, esrar kullamm sorunlan
le iligkili oldugu bulunmustur. Duygulanm dilzenlemede gugclik yasayan bireylerin madde
kullaném agisindan risk tasich@n saptanmustir. Dongu  igerisinde, strekli kullamcilann,
yasadiklarnn duygusal distresi azaltmak amaciyla esrar kullanmaya daha yatkin olduklarn
belirtilmistir (32). Arastirmacidar tarafindan 136 kisi idle yuritilen bir ¢alismada, duygu
dizenleme gucligt yasayan bireylerin, basetme bi¢imi ile esrar kullammimin ligkili oldugu
bulunmugtur. Calisma sonuglari, duygu duzenleme gucligu olan madde kullaniclarnmnn,
duygusal yasantlarim dilzenlemek adima daha ¢ok madde kullanma egdiliminde olduklarim
gostermektedir (18).

Sigara bagimlihdy, duygu duzenleme gucligi ve olumsuz duygular arasindaki iligkinin
incelendidi bir ¢alismada, duygu dizenleme gucliginin, sigara igmek i¢in uyarci bir etki
yarathdi ve sigara kullanma aliskanhdn ile dleri derecede iligkili oldugu bulunmustur. Ayrica
aym ¢alismada, olumsuz duygularn sigarayl birakma konusunda buyuk bir engel olusturdugu
belirtilmigtir. Hatta sigara igmenin olumsuz duygulan rahatlatmak amaciyla yapldidh ifade
edilmistir (33).

Duygu dizenleme gic¢ligu olan bireylerin, yetersiz bas etme becerilerinden dolay:
davramgsal bagimlibklannim ortaya c¢iktidr belirtimistir (34). Son zamanlarda literatirde,
davramgsal badgmhlik gelistiren bireylerin, olumsuz duygularindan ka¢mak, duygularmi
kontrol altina almak ve bu duygusal yogunlugun yarattigi baskiy1 azaltmak amaciyla bagumnhlik
gelistirdidi Uzerinde durulmaktadir (35).

Madde kullamim bozuklaninda, badgmlilik davramgimn her evresinde duygu
dizenlemede gigclik yasamanin etkili oldudu belirtilmektedir. Bu dogrultuda badimlilarnn
tedavisinde, bireyin olumlu ve olumsuz duygularinin neler oldudu, bu duygularn bireyi nasi
etkiledigl ve bu duygulara yonelik bireyin sahip oldudu etkili ve etkisiz bag etme stratejileri
tzerinde durulmalidir.

BACIMLILIKTA DUYGU DUZENLEME GUCLUGUNU
YONETMEDE HEMSIRENIN ROLU

Gun boyunca bagmmh bireyin duygulanndaki dedisimlerin en yakin tamdi olan
psikiyatrl hemsiresi, 24 saatini hasta ile birlikte ge¢irdidi i¢in bagimh bireylerin duygularim fark
etmesine, bu duygular ile bag etmesine yardimci olma, sureklilidini saglamada ve lyillesme
yonetiminde 6nemli bir yere sahiptir. Duygu dizenleme guclugu olan alkcl-madde bagumhs:
bir bireye, bu konuda bilgi ve beceri sahibi olan yetkin bir hemsgire tarafindan saglanacak bir
bakim sunulan hizmet kalitesini artiracaktir.

Duygu diuzenleme guglugi olan bir bireyin iyilesme yonetiminde rol alan bir psikiyatri
hemsiresi, bu konudaki yetkinlidi i¢cin 6ncelikle kendi duygulanmn farkinda olmahdir. Kendi
duygulannn farkinda olmayan bir hemsire yanhs mudahalede bulunabilir. Béyle bir bireyin
bakiminda rol alan hemsirelerin kisisel olarak kendilerini gelistirebilmesi, olgunlagabilmesi igin
duygusal zekanin temel bir bilegen oldugu vurgulanmaktadir (36). Basarih hemsire-hasta
letisiminl saglamada onemli bir unsur olan duygusal bakim verme (37) i¢in duygusal zeka
olmazsa olmaz bir gerekliliktir. Duygusal zekas: yuksek olan hemsirelerin, hastalann duygusal
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problemlerini anlamada ve bakim vermede daha yetenekli oldugu bilinmektedir (38).
Hemsirelerin bakim becerileri ile duygusal zekalar: arasmdaki iligkiyi inceleyen niteliksel bir
galismada, duygusal zekann, profesyonel hemsirelik kimligini anlamlandirma konusunda yol
gostericl oldugu bulunmustur (36).

Ulkemizde 19 Nisan 2011 yiinda yayinlanan hemsirelik yoénetmeligine gore, Alkol ve
Madde Bagmlihd: Merkezi hemsiresinin gérev ve sorumluluklan arasinda, hastaneye bagvuran
badgmh bireylerin, birakma istedi ya da yoksunluk yakinmalari nedeniyle alcid tedavi ve
takibin yamsira, psikososyal tandamasimi yapma sorumlulugu da yer almaktadir. Hemsirelerin
bu tanlamay: yaparken, hastalann durumunu algilamas: ve onlarin emosyonel tepkileri ile bag
etme davraniglan uzerinde durmas: gerektigi vurgulanmustir. Bu baglamda; madde kullamm
bozuklugu olan bireylerin tedavisinde, tekrar tekrar basa dénmeye sebep olan relapslarn en
onemli nedenlerinden biri olan olumsuz duygulara yonelik yerinde ve zamaninda mudahale
cldukca 6nemlidir. Hemsire bu noktada, bireysel clarak hastamn dinamidini, yasadidi ¢evreyi,
emosyonel dedisiklikleri saptamali (8,23,39) ve problem vyaratan duygu duzenleme
stratejilerini anlamalidir. Bu, hemsirenin etkili mtdahale yontemlerini gelistirmesinde yol
gosterici olacaktir. Bireyin, hangl durumlarda, mutsuzluk, umutsuzluk, 6tke ve Uzuntu gibi
olumsuz duygulan hissetti§i ve bu duygular karsisinda ne tir bagetme davramslan
sergiledigini anlamak i¢in ona destek olmak farkindalik olugmasma yardimc: olacaktir.
Psikiyatrl hemsiresinin asi hedefi, bireyin olumsuz duygularm tamamen ortadan kaldirmaktan
¢ok, olumsuz duygular tizerinde kontrol sadlayabilme, motivasyonu surdirme, arzu edilen
basarny1 elde etmek amaciyla duygulan duzenlemeye destek olarak bireyin gug¢lenmesini
saglamak olmalidur.

Bagmmh hastalarda sik¢a gorilen komorbid bozukluklar olan depresyon ve
anksiyetenin, dogrudan bagmmliidin siddetini etkiledigl goz oniunde bulunduruldugunda,
hemsirelik yaklagimlarmin yapidandirdmasimn ne kadar gerekli ve o6nemli oldugu agikga
gorulebilir. Bu noktada hemsireler, bireyl nukse goétirebilecek duygularin neler oldudunu
farkederek bu konuda kisiye farkindalik kazandirabilir, bu duygulara yénelilk miidahalelerde
bulunup, bireye agermeyle 1iligkili uyarci igaretlerin dogmasma neden olan durum ya da stres
etkenlerinden uzaklasabilme becerisi kazandirabilir (40-42).

Bagmlilarin duygulan e bas edebilmesl i¢in, pozitif deneyimlere sahip olan bagka
kisilerle endigelerini paylasmasi ve yalmz olmadidi goérmesi adina, relaps dnleme gruplari,
Adsiz Alkolikler, Adsiz Narkotikler gibi destek gruplarma yonlendirebilir. Islevsel olmayan
distncelerine yonelik birlikte alternatif dugunceler treterek, disincelerin duygularna etkisi
konusunda bireye farkindalik kazandirabiir. Bu duygular ile bas etme becerilerinin
gelistirilimesi i¢in biligsel davranigg: terapi tekniklerinden de yararlanilabilir (43). Bireylere bas
etmeleri i¢in ¢esitll aktivitelere katilma, nefes ve gevseme egzersizleri gibi alternatif bas etme
yontemleri hakkinda bilgi verebilir (40,44).

Bagmlilik birimlerinde/merkezlerinde ¢alisan hemsireler, bagimh hastalarin bag etme
davranglann e igili verl toplayip, olasi hemsirelik tanilanm koyarak bakim strecini
yonetebilirler. Bu noktada hemsireler tarafindan, bagiml bir bireyin duygu yénetimine yonelik
en sik konulan taniar; anksiyete, etkisiz bireysel bas etme, iletisimde bozulma, umutsuzluk,
gugsuzlik ve benlik saygisinda bozulmadir (40-42). Hemsireler, bu tanidara iligkin hastaya
uygun etkin basetme stratejisini gelistirip, destek sistemlerini harekete gecirip, duygularimn
ifadesini kolaylagtirarak problem ¢ozme becerilerini artirabilir. Ayrica, umutsuzluk, depresyon
gibi olumsuz duygu goérilme agisindan yuksek risk altinda olan hastalarda gelisebilecek olan
problemlerin  6ntne gegebilir (41). Tum bu bigiler, badunh bireylerin duygularnm
yonetmesinde ve duygulara yonelik etkili bas etme becerilerinin gelistirilmesinde, psikiyatri
ekibinin o6nemli bir Uyesl olan psikiyatri hemsirelerinin anlamh dizeyde bir katk
koyabileceklerini gostermektedir.
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SONUC

Madde kullanim bozukludu olan bireylerin siklikla duygu diizenlemede guglik yasadidn
ve bu bireylere yonelik nitelikli bir bakam i¢in duygularn ve duygu yénetiminin cldukga énemli
oldugu g¢alismalarla gosterilmigtir. Ekonomik anlamda buytk yik getiren tekrarh yatiglarn
temel nedeni olan relapslann en énemli belirleyicilerinden olan olumsuz duygular, bagmlihdmn
her evresinde etkilidir. Bu yuzden bu duygulann neler oldugunun bilinmesi, bu duygulara
yonelik dusuncelerin ortaya ¢ikartilmasi, bagimhlik tedavisinde ve relaps ¢nlemede oldukga
onemlidir. Ayrica, bagimhlik merkezlerinde/birimlerinde ¢alisan hemsgirelerin bu konuda hem
yasal hem de mesleki sorumluluklan bulunmaktadir. Ancak, ulusal litaratir incelendiginde
badgmlihkta duygu dizenleme gliclidune yonelik ¢ok az ¢calisma yer aldidn gérilmektedir. Bu
nedenle duygu duzenleme gucligu ile badgimlihk arasindaki iligkiyl ve badimbh bireylere bakim
veren saglik calisanlanmin ozellikle hemsirelerin bu konudaki rol ve sorumluluklarim
degerlendiren ¢alismalarin arttirdmas: onerilir..
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Madde Bagimlihgi ve insan Evrimi

Substance Addiction and Human Evolution

Elif Mutlu?
1. Yeni Yuzyil Universitesi Fen Edebiyat Fakiltesi Molekiiler Biyoloji ve Genetik Bolimi, Istanbul, Turkey

ABSTRACT

Today, substance addiction is one of the major problems that affects the human population
multidirectionally and deeply. The use of the addictive substances for various purposes dates back to the
times when the fist human communities lived. When some of the main issues that have taken places
throughout the history are examined, such as the coevolution between the psychotropic plants and
mankind the signs that this process leaves on the human organism, the evolution of addiction related
brain structures such as amygdala in vertebrate organisms and the neuroadaptation mechanisms that
operate in the addiction process; the evolutionary dimensions of the substance addiction comes into
question. When this behavior of humanbeing as a living being subject to the evolutionary process 1s
evaluated from an evolutionary perspective, specific adaptation, natural selection, and survival
mechanisms are similar to those that take an active role in the substance addiction process. It is aimed to
investigate the preservation mechanisms of substance addiction and therefore to bring a novel sight to
the substance addiction issue with this study.

Keywords:,evolutionary psychology neurobiology of addiction,substance addiction,theory of evolution.

OZET

Madde bagmlhdi, ginimiizde insan toplumunu derinden ve ¢ok yonlil olarak etkileyen en ¢nemli
problemlerden birisidir. Farklh amaglarla badgmlilik yapict maddelerin kullamm tarthte ik insan
topluluklarimin yasadidi dénemlere kadar uzanmaktadir. Tarih boyunca; psikotropik bitkiler ile insanoglu
arasindaki koevrim stireci, bu siirecin insan organizmast lizerinde biraktidn izler, omurgah canhlarda
amigdala gibi bagimlilik iligkili beyin yapilarnmn gosterdigi degisimler ve bagmlihk stirecinde igleyen
néroadaptasyon mekanizmalart incelendidinde, madde badgmliigimn evrimsel boyutu konusu da
gindeme gelmektedir. Evrim siirecine tabi olan bir canh olarak insanoglunun bu davrams: da evrimsel
perspektiften degerlendirildiginde; belirli adaptasyon, dogal se¢ilim ve hayatta kalm mekanizmalarinin
madde bagmhihd stirecinde aktif rol alan mekanizmalar ile benzerlik gosterdigi gorilmiistiir. Bu galisma
le, madde bagdmhh@ davramgimn ginimiize kadar ne tir mekanizmalarla korunmus oldudunu
incelemek; boylece bagmhlik konusuna yeni bir bakis agis: getirmek amaglanmigtir.

Anahtar kelimeler: Bagimlilik nérobiyolojisi, evrim teorisi,evrimsel psikoloji koevrim madde bagmllidi.
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GIRIS

Madde bagqmhhd biyolojik, psikolojik ve sosyolojik agidan gunumuzde insan
toplumunun karsidagsmis oldugu problemlerin en 6nemlisi olarak goérulmektedir. Bagumhlik
yapict maddeler, bunlarnn insan sinir sistemi tzerindeki etkileri, bagimliik clusumu sureci ve
madde badgmlihdma kars: etkili tedavi yontemleri geligtirilmesi tizerine uzun yilar yapian
calismalar ve guncel veriler incelendiginde; konunun evrim teorisi ile olan muhtemel iligkisi
Uzerine kapsaml ve yeterll sayida c¢alsma yapidmadidn gorulmektedir. Literatir taramas:
sonucu derlenen veriler ile badmhlik olgusuna insanoglunun evrimi perspektifinden bakilarak;
‘Madde bagmhh@ davranist Homo Sapiens’'in evrimi boyunca neden ve nasil korunmusg
olabillir?” sorusuna yanit aramak, boylece bagimhlik konusuna yeni bir bakis agisi getirmek ve
gelecekte yapilacak madde badgmhhi@ ¢alismalarinda evrim faktorinin de gdz onunde
bulundurulmasin sadlamak amac ile bu konu sec¢ilmistir.

MADDE BAGIMLILIGI EPIDEMIYOLOQJISI

Tammy'nin 2015 yilinda yaymlanan c¢alsmasinda (23) 1998-2002 vyillan arasmdaki
dénemde, kitalarda yaygn olarak hangl maddelere kars: bagimlilik goruldugtne dair belirttigi
dagilimda; Avustralya, Asya ve Avrupa opioid badgimlihd problemleri bulunan kitalar olarak
isaret edilirken,; Afrikalilarin daha ¢ok cannabis badmlihidina kars: tedavi edildikleri ve Guney
Amerika'min aguliklh olarak kokain bagumlihindan etkilenirken;, Kuzey Amerika’da diger
kitalarla karsilastinldiginda, goérecell olarak amfetamin, cannabis, kokain, opiyat ve diJer
narkotiklere olan bagmliliklarin esit dagihm gosterdikleri belirtilmigtir. Sonug olarak her bir
ktada en az bir tur maddeye kars: badgumhilik problemi yagandid: godzlenmektedir ve tim bu
veriler madde badgimhhid: konusunun, maddelerin tirindeki dedisimden badmsiz olup, diinya
capmdaki tim insan poptilasyonunun ortak problemi oldugunu goéstermektedir.

PSIKOTROPIK BITKILER VE INSAN SINIR SISTEMININ
KOEVRIMI DUSUNCESI

Madde kullamminin ve psikotropik bitkilerin varh@min ik Hominid turlerinin yagamis
oldugu 200 miyon yi o6nceye kadar uzandidi dusuncesinin arkeolojik kalntilarin da
incelenerek bilimsel olarak desteklenmigstir. Yapilan bazi arkeolojik ¢aligmalarda ginumuzde
nikotin, etanol ve kafeinden sonra dordincu sirada en ¢ok kullanilan badgimlihk yapict madde
olan Seylan kasusu'nun (Areca catechu), 13 bin yil énce Timor civarinda (11,12), 10 bin 700 yi
¢énce ise Tayland civarinda (13, 30) yasayan insanlar tarafindan cignenerek kullanildidn
gosterilmistir.

Seylan kasusu ¢ignemenin Mikronezya'da yagayan sizofreni hastalarn uzerindekl
etkilerini incelemek Uzere yaptdi ¢alismada Sullivan ve arkadasglan ik kez bu maddenin
insanlar tarafindan bagimhlik yapic: 6zelliginden faydalanmak yerine besin olarak kullanildidim
ortaya atrmuglardir (24). Diger yandan, bitki tirlerinin buyik bir kismi Kuzey Amerika yerlileri
tarafindan besin ve ilag¢ olarak kullanildidi da Moerman tarafindan gosterilmigtir (20). Triptofan
ve tirozin aminoasitlerinin ¢ogunlukla insanin ruhsal dengesi tizerine etkili olan besinlerde ve
bitkilerde bulundugu ve ba@mhlik vyapici ¢éncil maddeler olan bitki alkaloidlerinin de
cogunlukla bu aminocasitleri icerdidi bilinmektedir (6, 26). Tarihte insan organizmasiun bu
aminoasitleri bitkileri besin kaynad olarak kullanarak elde ettidi de gérilmektedir.

Tarth boyunca farkh amaclarla kuruldugu goériilen; insan tird ile psikotropik bitkilerin
arasindaki liski tizerine Sullivan ve Hagen 2002 yiinda yaymladiklan ¢alismalarinda, bu iki tir
arasmda gercgeklesmis olmasiy mumkun bir koevrim dustncesi oraya ¢ikartrmglardir (25).
Memeli beynindeki nérotransmitterlerin kimyasal analoglarl olan psikoaktif maddeler antik
cevrede bitki allelokimyasallan seklinde bolca bulunmaktaydi. Bu allelokimyasallar, bitki
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tarafindan herbivorlar ve patojenler gibi tehditlere kars: evrimsel olarak geligtirdigl savunma
amagch toksik metabolitlerdir (17, 27).

Uzun yillar i¢inde bitki allelokimyasallary; bitki avcilarn olan memelilerin merkezi sinir
sisteminde kullanlan nérotransmitterleri taklit edecek, ve onlarla rekabet ederek
reseptorlerine baglanacak sekilde evrimlesmistir. Ornek olarak; insan merkezi sinir sistemi
uzerinde vazokonstriksiyon ve halisinojen etkiler gosteren ergot alkaloidleri yap: ve fonksiyon
bakimindan serotonin, dopamin ve noradrenalinle birgok benzerlik gostermektedir (28, 29).

Aynca memell sinir sisteminde evrimsel sureg¢te ortaya ¢ikmug; kendisi tarafindan
kullanllamayan fakat bitki kimyasallarimin ligand saglacdign opioid sistem gibl reseptor
sistemlerinin de evrimlesmis olmas: ile (23) yine memeli organizmann sahip oldugu, asir
toksisiteye karsi kusma refleksi 1ie ekojen maddelerin metabolize edilmesl gibl adaptif
davranislan da psikotropik bitkiler ile insan tirtl arasinda evrimsel surecgte ekolojik olarak bir
liski bulunduguna kanit olarak gosterilebilir.

EVRIM TEORISI, MOTIVASYONEL SISTEMLERIN EVRIMSEL
ONEMI VE DAVRANISSAL PSIKOLOJIDE PEKISTIRICILER KAVRAMI

1859 yilinda Charles Darwin'in Tirlerin Kokeni adh kitabinda ik kez ortaya athdn ve
gunumuzde de hala dikkat ¢ekici bir konu olan; genetik ve molekiiler biyoloji disiplinlerinin de
gelisimi ile daha anlasiir hale gelen evrim teorisi (4), tirlerin dogal seleksiyon mekanizmas ile
doJaya adaptasyon saglayan oOzelliklerinin kalitlmasi ve bu sayede turin hayatta kalma
sansmin arttirilmasi prensibine dayanmakta olup; Hominid familyasina ait bir tir olan Homo
Sapiens’in bugunku formunu yakalamasi stireci tizerine de dinamik olarak etki etmektedir.

Beynin dogal motivasyonel sistemlerinin, insamn c¢evreye olan adaptasyonuna
katkisimin ¢ok buyik clmas: ile birlikte, hayatta kalimmina sadlacidn katki da inkar edilemez
derecede buytktur. Motivasyonel sistemlerin evrimsel faydalan su sekilde ¢rneklendirilebilir:
Insan organizmasl yiyecek-su, eg, barmmak ve benzeri aramak i¢in veya kendi turtine kars:
tehdit olusturabilecek ¢evresel durumlardan ve avcilardan kagmak i¢in bu sistemler tarafindan
motive edilir. Bu sayede ise, adaptasyon sansuu arttirarak dogal secilim mekanizmasi e
evrimlesmek Uizere hayatta kalmaya devam eder.

Dogal motivasyonel sistemler insan beyninin 6diul mekanizmas: Uzerine kurulu olup,
ana olarak mezokortikolimbik doparmin yoladini ve dopamin nérotransmitterini icermektedir.
Mezokortikolimbik yolak farkli bircok yagamsal tirin beslenme, Ureme, pozitif sosyal ligkiler
kurma ve yavruya duyulan baghlik gibi adaptif davramslan tzerine etki ettiginden, evrimsel
acidan ¢ok eski oldudu dusunulmektedir (2, 10, 18,19).

Davranigsal psikolojide sik¢a bahsedilen bir kavram olarak pekistiriciler, insanoglunun
evrimsel surecinde de ciddi bir rol Ustlenerek; onun hayatta kalimm saglayacak olan
davramglanm pekistirmistir. Madde badgmhhdmn psikolojik boyutunda pekistiriciler ¢ok buytik
¢éneme sahiptir, ve insanoglunun evrimsel streci ile de iligkilendirilebilir (5). $Soyle ki, kokain
kullamim sonucu hissedilen ofori, insanin yiyecek, barinak ve es bulma gibi hayatta kalimina
katki saglayacak olan davramglarn sonrasi hissetijl duygulara benzetilebilir ve her ikisi de
pozitif pekistiricilere érnektir. Ote yandan; opioid kullamimi sonucu agn hissinin uzaklagtirimasi
da insanoglunun avci ve diger gevresel tehditlerden kagmasi-uzaklagmasi sonrasi hissettigi
rahatlama ve guven hissi ie iigkilendirilebilir ki bunlar da negatif pekistiricller olarak
gosterilebilir. Her 1ki peksitiricl ¢esidinin insanin ¢evreye adaptasyonu agisindan evrimsel
olarak bir anlama sahip oldugu gorilmektedir.
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MADDE BAGIMLILIGI NOROBIYOLOJISI,
NOROADAPTASYONLAR, AMIGDALA VE EMOSYONEL BELLEK

Bagmlihk yapict maddelerin tumi ve dodal édiller, insan beyninin 6dill yolad: olarak
nitelendirilebilen mezokortikolimbik alandaki ekstraselliler dopamin seviyesini arttirarak
aktivite gostermektedir (7, 8, 16). Ventral tegmental alandan baslayarak nikleus akumbens ve
prefrontal kortekse giden dopaminerjik innervasyonlar insan beynindeki ana 6dill yolagiu
olusturur ve bu yolagin uyarimas: ile odil tecribesl yasamr (1). DoJal odillere evrimsel
agidan bakildiginda, bir insanin kendi tirtinin hayatta kalmasi i¢gin besin bulmasi, tiremesi ve
avcl gibi tehditlerden kagabimesi de 6dul iligkili dopamin salimina ve dolayisiyla odill iligkil
hedonik duygularn tecriibe edilmesine sebep oldudu sdylenebilir.

Dogal, yari-sentetik ve sentetik bagimlilik yapict maddelerin ekstraselliler dopamin
seviyesini arttirma mekanizmalan dedigiklik gosterebilmektedir. Ornedin, kokain dopamin
artisii presinaptik néronda bulunan dopamin gerl ahm tasiyiclarimi bloklayarak saglarken
(22); amfetamin bu artis1 sinaptik vesikillerden dopamin salinmimim indikleyerek saglar (3).
Bunun yanmnda uzun streli madde kullammimn hiicresel, molekiler ve yapisal diizeyde uzun-
doénemli ve kalic1 néroadaptasyonlara sebep oldugu gosterilmistir (15). Bu degisiklikler i¢inde
reseptdrlerin sensitizasyonunu kaybetmesi (desensitizasyon), internalize edilmesi, genetik
dizeyde reseptor proteinlerinin Uretiminin azaltdmas: veya durdurulmas: saydabilir; ve tim bu
noéroadaptasyonlar maddenin ilk kullamldidindaki kadar haz verememesine yol acarak tolerans
olusumuna sebep olup kisiyi daha yuksek dozlarda madde kullanmaya itmektedir.

Amigdala, duygusal hafiza olugturma, depolama ve ekspresyonunda gorevli olarak éne
¢ikan bir beyin bolgesidir. Kokain (14) ve nikotin (9) badmmlis: hastalar tizerinde yapian
¢alismalar sonucu elde edilen PET ve fMRI gorintilerinde badgimli olduklar: maddelerle iligkili
uyaranlarin beynin amigdalar bélgesinde aktivasyona yol agthdl gérulmustir. Bu ¢aligmalar,
uzun sureli madde kulanmmimin bazolateral amigdaladan nukleus akumbense uzanan
glutaminerjik mekanizma Uuzerinden madde iigkili 6grenme ve emosyonel bellek
olusturulmasina sebep oldugu diusuncesini desteklemektedir. Kurbada, suriingen ve memeli
amigdalar ¢ekirdeklerinin birbirleri ile kiyaslamasin yapan bir ¢alismada da gosterildidi tizere,
bazolateral amigdalar ¢ekirdegdin ilk olarak memell organizmada ortaya ¢iktd1 ve amigdalann
gok buyuk bir ksmm kaplacdid@ gorilmustir (21). Belll yasamsal tecriibelerin amigdala
tarafindan emosyonlarla etiketlenmesi ve emosyonel bellek olusturulmasi; evrimsel olarak lgill
olaylardan ve geg¢mis tecribelerden dersler ¢ikartdmasma yardimel olmakta ve hayatta kalma
sansini arttirmaktadir.

SONUC

Dunya Uuzerindeki diger butin yagsam formlarnda oldugu gibi Homo Sapiens de
bugtinku fiziksel ve psikolojik formunu ve sinir sistemi mekanizmalarini, ¢gevreye adaptasyon
saglayabilmesini ve hayatta kalabilmesini sadlayan evrimsel kuvvetlerin ve kurallarin etkisiyle
kazanmugtir. Tarihsel olarak aym donemlerde yasayip birbirleri ile cevresel iigki i¢cinde
bulunan ve msanoglu tarafindan besin, ila¢ gibl amagclarla kullanidan psikotropik bitkiler ile
insan arasmndaki bu koevrim dusuncesi, insanin psikotropik bitkileri kullanmas: sonucu maruz
kaldidh kimyasallara kars: gelistirdigi metabolik mekanizmalar, motivasyonel mekanizmalar ve
pekistirici kavramlarimin insamn evrimsel surecindeki ¢énemi, uzun sureli madde kullanmminin
sebep oldugu noéroadaptasyonlar ve son olarak da amigdalar ¢ekirdeklerin evriminin; madde
bagmlih@ davranisinn Homo Sapiens’in evrimi boyunca korunmasina sebep oldudu
soylenebilir. Gelecekte yapilacak olan, madde bagmliid e ilgili dier bilimsel ¢alismalarda
da, insanoglunun evrimsel stireglere tabi olan bir organizma oldugu ger¢edinin goz onunde
bulundurulmas: ve bu davramsmn anlamlandirimasy ve degerlendirmesinin buna gére
yaplmas: gerektidi ortadadir.
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