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Amag: Erken ¢ocukluk ¢ag1 travmalar1 ve haksizliga maruz kalmaya
iligkin yasam olaylarmin erken ve ge¢ baslangicli alkol

bagimliliginda travma sonrasi hayata kiisme bozuklugunun gelisimi
ile iligkisini g6zden gegirmekti.

Yontem: Arastirmaya seckisiz ardistk Orneklemle 18-65 yas
araliginda 89 hasta dahil edildi. Hastalara sosyodemografik bilgi
formu, Travma Sonras1 Hayata Kiisme Bozuklugu Olgegi, Olaylarm
Merkeziligi Olgegi, Olaylarin Etkisi Olgegi ve Temel Inang
Envanteri uygulandi.

Bulgular: Orneklemimizin Travma Sonrasi Hayata Kiisme
Bozuklugu Olceginde kesme puani iistiinde deger alan %79.5’lik
grupta ge¢ baslangighilarin %87.1°1, erken baslangi¢lilarin %85.41
haksizliga maruz kaldigimi belirtti. Erken baslangicli alkol
bagimliligi grubunun hayata kiisme bozuklugu 6lg¢egi puanlari
anlamh diizeyde yiiksekti (p<0.001). Haksizliga maruz kalinan
olaylarn erken ve ge¢ baglangichh alkol bagimlilari agisindan
karsilastirilmasinda  ge¢  baslangigli  alkol bagimlist  grubun
anne/babanin kardesler arasi ayrimcilik yapmasi maddesi anlamli
fark olusturdu (p=0.045).

Sonug¢: Erken baslangigl alkol bagimlilig1 grubunda travma sonrast
hayata kiisme puanlarinin belirgin diizeyde yiiksek olmasi, tehdit
olusturan travmatik olayin erken yaslarda hayatin beklenen seyrini
bozarak kisinin diinyanin adilligi, kendisi ve digerleri hakkindaki
inanglarini fazlaca sarsmus olabilecegini diisiindiirmektedir. Geg
baslangicl alkol bagimlis1 grubunda kendisine kardeslerinden farkli
davranildigr algismin daha yiiksek diizeyde olmasi, kardesler
arasinda cocukluktan beri yasanan rekabetin ileri yaglarda yeniden
siddetlenerek  hayata kiismeye neden olabilecegini akla
getirmektedir.

Anahtar Kelimeler: Hayata Kiisme Bozuklugu, Alkol, Bagimlilik,
Erken Baglangic, Ge¢ Baglangig

ABSTRACT

Objective: To review the relationship between early childhood
traumas and life events related to exposure to injustice and the
development of post-traumatic embitterment in early and late-onset
alcohol dependence.

Method: 89 patients aged 18-65 years were included in the study with
a random sample. Sociodemographic information form, Post
Traumatic Embitterment Scale, Centrality of Events Scale, Effect of
Events Scale and Core Belief Inventory were applied to the patients.

Results: In the 79.5% group, which scored above the cut-off point in
the Post-Traumatic Embarrassment Disorder Scale of our sample,
87.1% of the late-onset group and 85.4% of the early-onset group
stated that they were exposed to injustice. The embitterment disorder
scale scores of the early-onset alcohol addiction group were
significantly higher (p<0.001). In the comparison of the incidents
exposed to injustice in terms of early and late alcohol addicts, the item
of the late-onset alcohol addicted group's parents' discrimination
between siblings made a significant difference (p=0.045).

Conclusion: Significantly higher post-traumatic embitterment scores
in the early-onset alcohol addiction group suggest that the traumatic
event may have disrupted the expected course of life at an early age,
and may have shaken the person's beliefs about the fairness of the
world. The higher perception that parents treat them differently from
their siblings in the late-onset alcohol dependent group suggests that
the rivalry between siblings from childhood may re-intensify at later
ages, leading to resentment.

Key Words: Embitterment Disorder, Alcohol, Addiction, Early-
Onset, Late-Onset

GIRiS

Toplumsal bir sorun haline gelen madde bagimliligi konusunda
yaygin kullanimi nedeniyle alkol bagimliligi ayrica Onem
tagimaktadir. Tedavisi konusunda yasanan giicliikler, alkol
bagimliligi konusunda yapilan ¢alismalarda farkli tiplerinin
oldugunu diisiindiirmektedir. Yaygin kabul géren Cloninger’in alkol
bagimhiligi simiflandirmasina gére Tip 1 alkol bagimliligr 25
yasindan sonra baglayan, pasif, bagimli ve kaygil kisilik 6zellikleri
gosteren, alkol kullanimina sugluluk duygusunun eslik ettigi, seyir ve

sonlaniminin daha olumlu oldugu tiptir. Bu dzelliklere sahip kisiler
alkole yatistirict etkisi nedeniyle baslarlar, zamanla igme davranisi
iizerindeki kontrollerini kaybederler. Tip 2 alkolizm ise erkeklerde 25
yasindan Once baglayan, ebeveynde de bagimlilik dykiisii bulunan,
seyir ve sonlanimim olumsuz oldugu, daha ¢ok antisosyal kisilik
bozuklugu ile beraber goriilen kontrolii yitirme davranislari ve alkole
bagl sosyal sorunlar1 daha fazla gosteren, genellikle madde kullanim
bozuklugu ek tanisi olan tiptir. Bu gruptaki kisiler alkoliin 6fori yapici
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etkisinden yararlanmak i¢in baslarlar [1-3]. Her iki tipe 6zgii farkli
ozelliklerin olmasi tedavi planlamasini etkiledigi icin erken ve geg
baslangigcli alkol bagimliliginda altta yatan nedensel iliskilerin
arastirilmas:  yararli olmaktadir. Alkol bagimhiliginin  gelisme
stirecinde erken ya da geg baslangic farkli risk etkenleri ve klinik tablo
ile iligkilendirilmektedir. Erken bagslangigh alkol bagimliligi (EB)
ailesel risk faktorleri daha siklikla belirlenirken, ge¢ baslangich (GB)
alkol bagimliliginda stresli yasam olaylaria vurgu yapilmaktadir [4].

Hem erken yasantilardaki travmalar hem de yetiskinlikteki stresli
olaylar alkol kullanimina iligkin sorunlarla iliskilendirilmektedir [5-
10]. Erken yas travmalarla ilgili yapilan bir ¢aligmada Anda ve ark.
(2006) dort ya da daha fazla olumsuz ¢ocukluk yasantisi belirtenlerde
alkol bagimlilig1 riskinin 7.2 kat arttigini ifade etmistir [11]. Keyes ve
ark. (2011) yaptiklar1 ¢aligmada gocuklukta kotii muamelenin, erken
baslangicli igme igin tutarli bir risk faktorii oldugunu, bosanma ve is
kayb1 gibi stresli yasam olaylarinin alkol bozukluklari riskini
artirdiging; afet, terdr ve ayrimciliga maruz kalmanin alkol kullanim
bozukluklar ile iliskili oldugunu saptamistir [12]. Alkol ve Iliskili
Kosullara iliskin Ulusal Epidemiyolojik Arastirmadan elde edilen
veriler gegmis yil stresorlerinin sayisinin alkol kullanimi ve agirt alkol
tiketimi ile iliskili oldugunu, iliskinin erkekler icin daha giicli
oldugunu gostermistir [13].

Alkol kullanim bozukluklarina ek olarak, ¢ocukluk ¢agi sorunlari
travma sonrasi stres bozukluk (TSSB) riskinin artmasiyla da iligkilidir
[14]. Alkol bagimlilig: igin tedavi arayan bireyler iizerinde yapilan
arastirmalar TSSB oranlarinin %50 veya daha fazla oldugunu ortaya
koymaktadir [15]. TSSB ve alkol bagimlilig1 olan bireylerde bu yiiksek
oranlar, ¢cocuklukta yasanan sikintilar ile bu bozukluklarin gelisimi
arasinda bir baglanti oldugunu diisiindiirmektedir [16]. Cocukluktaki
magduriyet kendilerini diger ¢ocuklardan farkli hissetmelerine, diisiik
benlik saygisina ve daha sonra olumsuz bilislerle basa ¢ikmak igin
alkol kullanimina yol agabilir.

Ozellikle adaletsizlik, agagilanma ve giivenin kétiiye kullaniimasina
tepki olarak ortaya ¢ikan [17] kiiskiinlilk, adaleti yeniden kurma ve
kendi degerini savunma arzusuyla bir tiir karsi saldirganlik, hayal
kirikligi, kendini kinama, moral bozuklugu ve intikam alma
isteklerinin birlegsiminden olusan yakici bir duygudur [18]. Bosanma,
isten cikarilma, kigisel hakaret veya karalama gibi etkilesimsel
stresorler tek bir olay olarak yasansa bile hayata kiisme tepkisiyle
sonuglanabilmektedir. Kisinin olayr dogrudan haksizlik olarak
algilamasi ve magduriyet hissetmesi s6z konusudur. Dogrudan olayin
baglaminda gelisen bu duygusal tepki alt1 aydan fazla siirer ve iyilik
halinde kalici olumsuz degisim olusturursa travma sonrasi hayata
kiisme bozuklugu (TSHKB) olarak adlandirilir [19,20]. Buradaki
kiiskiinliik; diinyaya karsi genel saldirganligi, intikam, sosyal geri
¢ekilme ve uzun siireli intihar fikirlerini kapsayan melez bir duygudur,
tedaviye direng olusturur [21]. Bir¢ok psikiyatrik hastaligin bir pargasi
olarak da ortaya cikabilir.

Hayata kiisme tepkisi birgok klinik psikopatolojiye oldugu gibi alkol
bagimliligina da eslik edebilir ve varliginda tedavide giiglik
olusturabilir. Bu durum ihmal edildiginde travma sonrasi hayata kiisme
bozuklugu gelisme riski artarak, altta yatan hastaligin seyri
kotiilesebilir, tedavi siiresi ve tedavi maliyeti artabilir [22]. Bu
durumun tanmarak uygun sekilde ele alinmasi tedaviye direncin
kirilmasi agisindan 6nemli bir etkendir.

Calismada erken Dbaslangichh alkol bagimliliginda ¢ocukluk
travmalarinin, ge¢ baslangicli alkol bagimliliginda yetiskinlikteki
travmatik yasam olaylarinin ve hayata kiisme bozuklugunun daha ¢ok
saptanacag1 hipotezini test edecegiz. Eger hipotezimiz dogrulanirsa
ge¢ baslangigh alkol bagimlilarinda hayata kiisme bozuklugunun
taranmast, varligi saptandiginda da buna yonelik terapi planlanmasiyla
bu grup hastalarin tedavisinde olumlu gelisme saglanabilecektir.
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YONTEM

Aragtirmaya SBU Bursa Yiiksek Ihtisas Hastanesi Etik
Kurulundan 25.08.2021 tarih ve 2011-KAEK-25 2021/08-18 karar
numarasiyla ile onay alindiktan sonra basland: ve olgular 31.08.2021
ile 31.01.2022 tarihleri arasinda galismaya alindi. Calismaya SBU
Bursa Yiiksek fhtisas EAH Alkol Madde, Arastirma, Tedavi Egitim
Merkezi (AMATEM) poliklinigine bagvuran alkol bagimlilig1 tanisi
almig 18-65 yas araliginda 89 hasta seckisiz ardisik 6rneklemle dahil
edildi. Calisma Helsinki Bildirgesi’ne uygun yapildi. Bagka bir
psikiyatrik hastalig1 veya norolojik hastaligi olanlar, okuma yazma
bilmeyenler ve alkol disinda baska bir madde bagimliligi olanlar
caligma dis1 birakildi. Cinsiyetin karistirici faktér olmamasi i¢in sadece
erkek alkol bagimlilar1 ¢aligmaya dahil edildi. Katilimcilara
arastirmay1 yapan hekim tarafindan ¢alisma hakkinda bilgi verildi ve
bilgilendirilmis onamlar1 alindi.

Orneklem grubu Cloninger’in alkol bagimliligi simflandirmasina (1—
3) dayanilarak Tip 1 ve Tip 2 olarak iki gruba ayrildi. Alkol
kullanmaya baglama yas1 25 ve {istii olanlar Tip 1 (gec baslangigli-
GB), 25 yas alti olanlar Tip 2 (erken baslangicli-EB) olarak
tanimlandi.

Verilerin Toplanmasi

Hastalarin travma sonrasi hayata kiisme bozuklugunu degerlendirmek
i¢in Travma Sonras1 Hayata Kiisme Bozuklugu Olcegi (TSHKBO),
kisisel bir yasantinin kisi tarafindan ne derece merkezi algilandigini
dlgen Olaylarin Merkeziligi Olgegi (OMO), herhangi bir travma
yasayan kisilerin dl¢ek uygulandigr donemdeki stresini belirleyen
Olaylarin Etkisi Olgegi (OEO), hastalarin temel inanglarim
degerlendirmek igin Temel Inang Olgegi (TIO) kullanild.

Sosyodemografik Veri Formu: Arastiricilar tarafindan hazirlanan bu
form katilimcilarin sosyodemografik 6zellikleri, cocukluk travmalari,
yetistirilme Dbigimleri ve alkol kullanma oriintiileri hakkindaki
sorulardan olusturuldu.

Bagimhlik Profil Indeksi (BAPI): Bagimlihik siddetini belirlemek iizere
McLellan ve ark. (1994) tarafindan gelistirilen 6l¢ek 37 madde ve 5 alt
Olgekten olusan bir 6z bildirim anketidir [23]. Alt 6lgekler; madde
kullaniminin  6zelliklerini, bagimlilik tanisini, madde kullanimimin
kiginin yasamina etkisini, asermeyi ve maddeyi birakma
motivasyonunu O6lgmektedir. 12 puan alti diisiik bagimlilik siddeti
olarak degerlendirilmektedir. Tiirkgede gegerlik giivenirlik ¢aligmasini
Ogel ve ark. yapmugtir [24].

Travma Sonrast Hayata Kiisme Bozuklugu Olgegi (TSHKBO):
Michael Linden ve ark. tarafindan (2009) gelistirilen 19 maddelik, 5
noktali likert tipinde ve 6z-bildirimli bir élgektir [25]. Tiirkgeye Unal
ve ark. (2011) tarafindan uyarlanan 6lgegin kesme puani daha 6nceki
calismalar dogrultusunda 2.5 puan olarak alindi [26].

Olaylarin Merkeziligi Olcegi (OMO): OMO travmatik veya stres
verici bir yagam olaymnin, ne oOlgliide kisilerin kimligi ve hayat
hikayesinin bir pargasit olarak otobiyografik bellekte yer ettigini
degerlendirmek iizere Berntsen ve ark. (2006) tarafindan
gelistirilmistir [27]. Yirmi maddeden olusan besli likert tipi
derecelendirmeyle degerlendirilen bir lgektir. Olgekten alinan yiiksek
puanlar belirtilen olayin, kisi tarafindan yasaminda bir donim ve
referans noktasi olarak algilandigina isaret etmektedir. Olcegin
Tirkgeye uyarlama g¢alismasi Boyacioglu ve ark. (2019) tarafindan
gerceklestirilmistir [28].

Olaylarin Etkisi Olgegi (OEQ): Travmatik olaylarin neden oldugu
6znel gerginlik ve zorlanmayi Slgmek tizere gelistirilmis bir kendi-
bildirimli bir 6lgektir. Horowitz ve ark.’m (1979) gelistirdigi ilk 6lgegi,
Weiss ve ark. (2016) yeniden diizenlemislerdir [29,30]. Tirkgeye
Corapgioglu ve ark. (2006) tarafindan uyarlanmstir [31]. Olgek 22
maddeden olusmustur. Olgegin alt boyutlar1 ‘Kagima’, ‘Yeniden
Yasantilama’ ve ‘Asirt Uyarillmiglik’ olarak adlandiriimaktadir.
Olgekten alman yiiksek puanlar, kisilerin travma sonrasi stres
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diizeylerindeki artiga isaret etmektedir. Bu 6lgekten 24 veya daha fazla
puan alan kisilerin esik alt1 diizeyde TSSB yasadigi, 33 veya {istii puan
alanlarin olas1 Travma Sonras1 Stres Bozuklugu tanisi alacagi, 37 veya
daha fazla puan alanlarin belirtilerinin ise TSSB tanis1 almaya giiglii
sekilde yetecegi belirtilmektedir.

Temel Inanclar Olcegi (TIO): Travmatik veya stres verici bir yasam
olaymin ardindan bireylerin mevcut temel inanglarmi, baska bir
ifadeyle diinyaya iligkin varsayimlarini ne diizeyde sorguladiklarini
degerlendirmek iizere Cann ve ark. (2010) tarafindan gelistirilen 6lgek,
travmatik olaym ardindan bireylerin din, manevi inanglar, insan
dogasi, digerleri ile iliskiler, hayatin anlami, kendi giiglii ve zayif
yonleri hakkindaki sorgulamalarinin  diizeyini 9 maddeyle
degerlendirmektedir [32]. Olgekten alman yiiksek puanlar, belirtilen
travmatik olayin kisinin temel inanglarinda bir sarsilmaya yol agtigina
isaret etmektedir. Olcegin Tiirkceye uyarlama cahigmasi Haselden
(2014) tarafindan gerceklestirilmistir [33].

Etik Onay

Arastirmanin yapilabilmesi i¢in SBU Bursa Yiiksek Ihtisas Hastanesi
Etik Kurulundan 25.08.2021 tarih ve 2011-KAEK-25 2021/08-18
karar numarasiyla onay alinmistir.

istatistiksel Analiz

Verilerin istatistiksel analizi IBM SPSS Statics 22.0 istatistiksel analiz
programi kullanilarak yapildi. Verilerin normal dagilima uygun olup
olmadiklar1 Kolmogorov Smirnov testi ile degerlendirildi. Normal
dagilima uymayan verilerin iki bagimsiz grup arasinda
karsilastirilmasinda Mann Whitney U testi, normal dagilima uyan
verilerin iki bagimsiz grup arasinda karsilagtirilmasinda ise bagimsiz
ornekler t-testi kullanildi. Kategorik degiskenlerin karsilagtirmalarinda
Pearson ki-kare ve Fisher’in kesin ki-kare testleri kullanildi. Caligmada
p<0.05 degeri karsilagtirmalar i¢in anlaml kabul edildi.

BULGULAR

Erken baglangicli olgularin yas ortalamasi 44.18+13.00 iken, geg
baslangicli grubun yas ortalamasi 46.29+9.94 idi. Her iki grup arasinda
t testi ile istatistiksel agidan anlamli bir fark olusmamustir (p=0.391).
Erken ve ge¢ baslangicli alkol bagimlilarnin sosyodemografik
bilgileri ve gocukluk ¢agi travmalarinin karsilastirilmast Tablo 1°de
verilmistir. Her iki grup arasinda tiim degiskenlerde istatistiksel agidan
anlamli bir fark olugsmamuigtir.

Normal dagilima uyan degiskenlerin erken ve ge¢ alkol bagimlilig
gruplart arasindaki dagilimmin bagimsiz gruplar t testi ile
karsilastirilmasinda yas (p=0.391), BAPI toplam puam (p=0.797),
Olaylarin Etkisi Kaginma puani (p=0.194) ve OEO toplam puani
(p=0.316) arasinda istatistiksel agidan anlamli bir fark bulunamadi.
Normal dagilima uymayan degiskenlerin erken ve ge¢ baslangicli alkol
bagimliligi gruplari arasindaki dagiliminin bagimsiz gruplar Mann
Whitney U testiyle karsilastirilmast Tablo 2’de verildi. OMO
(p=0.046) ve TSHKBO (p<0.001) acisindan erken baslangicli alkol
bagimlilart istatistiksel agidan geg baglangigli gruba gore istatistiksel
acgidan anlamli bir fark olusturdu.

Pearson korelasyon analizinde Tablo 3’te sunuldugu lizere TSHKB
olgegi ile OEO Toplam, OMO Toplam ve TIE Toplam puanlar
arasinda p<0.001 diizeyinde anlamli korelasyon saptandi.

Arastirma 6reklemimiz TSHKBO kesme puanina gore iki gruba
ayrilarak incelendiginde grubun biiyiik bir oranit kesme puaninin
istiinde yer aldi. GB alkol bagimlilarinin 31’1 (%44.3), EB alkol
bagimlilariin 39’u (%55.7) hayata kiisme agisindan yiiksek puan aldi.

Kesme puaninin iistiinde ve altinda kalan gruplar arasinda kikare testi
yapildiginda EB grup istatistiksel agidan anlamli fark olusturdu
(kikare=4.470, p=0.034).
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Tablo 1. Erken ve ge¢ baslangich alkol bagimlilarinin egitim ve
medeni durumlari, ¢ocukluk c¢agma iliskin travmatik durumlarinin
kargilagtirilmasi

Degisken Tip 1 (GB) Tip 2 (EB) p
[lkogretim 15 24
Egitim )
durumu Lise 11 10 579
Universite 5 6
Bekar 9 13
Medeni )
durum Evli 16 17 731
Bosanmig/dul 6 10
Cocuklukta Asirt ilgiyle 10 13
nasil flgisiz 4 8 702
bakilmis
Yeterince ilgiyle 17 19
Asir1 kontrol 9 4
Cocuklukta )
disiplin Yeterince kontrol 12 24 .064
Az kontrol 10 11
Cooukdukta i 27 32
alle 429
durumu Pargalanmig 4 8
Cocuklukta ebeveynde hastalik 2 2 .793
Cocuklukta anne 6liimii 3 4 .964
Cocuklukta anneden ayrilik 4 5 .960
Cocuklukta baba 6liimii 5 4 443
Cocuklukta ihmal edilme 7 7 594
Cocuklukta fiziksel siddet 6 7 .841
Cocuklukta sozel siddet 9 10 .703
Cocuklukta cinsel taciz 0 1 .282
Cocuklukta travma oykiisii 3 9 .153

Hasta gruplarmin normal dagilima uyan 6lgek puanlari TSHKBO
kesme puanina gore ayrilarak olusturulan gruplarin bagimsiz
degiskenler t testi ile karsilastirilmasinda olgularin BAPI toplam puam
(p=0.021), OEO-K puami (p=0.003) ve OEQO toplam puanmin
(p<0.001) istatistiksel acidan anlamli diizeyde fark olusturdugu
saptandi.

Hasta Ornekleminin normal dagilima uymayan o&lgek puanlarinin
TSHKBO kesme puanina gére ayrilan gruplar arasindaki dagilimimin
bagimsiz degiskenler Mann Whitney U testi ile karsilastirilmasi Tablo
4’te verildi.

Orneklemimizin %79.5’i TSHKBO kesme puam iistinde deger
alirken, %81.8°1 haksizliga ugradigim belirtti. TSHKBO kesme puani
yiiksek olanlarin 10°u (%14.1) haksizliga maruziyet tanimlamazken,
GB’lilerin 27’si (%87.1), EB’lilerin 34’1 (%85.4) haksizliga maruz
kaldiklarini ifade etti.

Haksizliga maruziyet duygusu agisindan her iki grup arasinda
istatistiksel bir fark bulunamadi. Haksizliga ugranilan olay icin gegen
stire agisindan degerlendirildiginde EB 11.89+15.14 (yil) ve GB
11.68+10.17 (yil) bulundu ve gruplar arasinda istatistiksel agidan
anlamli fark olugsmadi (p=0.951).

Cocukluktaki erken travmalar ve haksizliga ugramaya iliskin olaylarin
toplam sayis1 acisindan kesme puani 6 olarak belirlenerek diisiik risk
ve yiiksek risk gruplarma ayrildiginda EB ve GB alkol bagimlisi
gruplar arasinda istatistiksel agidan anlamli bir fark saptanmadi.
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Tablo 2. Normal dagilima uymayan 6lgek puanlarinin erken ve geg
alkol bagimlilig1 olarak ayrilan gruplar arasindaki dagiliminin Mann
Whitney U testiyle karsilagtirilmasi

Tablo 4. TSHKB ol¢eginde yiiksek deger alan hastalarin madde
bagimliligit ve travmatik olaylarin etkisine yonelik Olgek alt
puanlarinin karsilagtirilmasi

Tipi n Mean Sum of Ranks p
Rank

BAPI M GB 44 4125 1815.00 .169

Kullamm EB 45 48,67 2190.00

Bagimlilik tan1 GB 43  43.50 1870.50 .855
EB 44 4449 1957.50

Yasama etkisi GB 44 4431 1949.50 .943
EB 44 44.69 1966.50

Birakma GB 44 4530 1993.00 912
EB 45 4471 2012.00

Istek GB 43 42.38 1822.50 445
EB 45  46.52 2093.50

OEO-YY GB 40 40.59 1623.50 .876
EB 41 4140 1697.50

OEO-AU GB 42 37.63 1580.50 .556
EB 35 40.64 1422.50

OEO-K GB 32 30.59 979.00 .337
EB 30 3247 974.00

OMO Toplam GB 43 36.09 1552.00 0.46
EB 38  46.55 1769.00

TIE Toplam GB 39 38.19 1489.50 .300
EB 42 4361 1831.50

TIEDII GB 39 39.53 1541.50 4T3
EB 43 43.29 1861.50

TIEKYI GB 41 3884 1592.50 .236
EB 42 45.08 1893.50

TSHKB GB 44 3344 1471.50 .001
EB 44 55.56 244450

TSHKB; Hayata Kiisme Bozuklugu, OMO; Olaylarin Merkeziligi ﬁl(;egi, OEO; Olaylarin Etkisi Olg:egi,
OEO- YY; Yeniden yasantilama OEO-K; Kaginma. OEO-AU;Asirt uyarilma TIE; Temel Inang
Envanteri  TIEDII; Diger Insanlara Yonelik Temel Inanglar, TIEKYI; Kendilige Yonelik Temel
Inanglar, BAPI M Kullanim; madde kullamm ézellikleri, GB; Geg baslangi¢h, EB;Erken baslangi¢l

Tablo 3. TSHKB 6lcegi puanlari ile OEO, OMO ve TIE toplam
puanlar arasindaki iligki

OEQ Toplam  OMO Toplam TiE Toplam
TSHKB .625** 607** 412>
OEO Toplam 1 A482** 410**
OMO Toplam A482** 1 411>
TIE Toplam A410** A411** 1

TSHKB’nin olugsmasina temel olusturan haksizliga maruziyetin varligi
ve hangi konuda oldugu konusuna verilen yanitlar her iki hasta grubu
arasinda karsilagtirlldiginda  anne/babanin  kardesler arasinda
ayrimcilik yapmasi GB’li grupta istatistiksel agidan anlamli bir fark
olusturdu (p=0.045) (Tablo 5).

TSHKBO kesme puani iistiinde kalan olgular igin haksizliga maruz
kalinan olaylarin erken ve ge¢ alkol bagimlilar1 agisindan
karsilastirilmasinda GB alkol bagimlist grubun anne/babanin kardesler
arast ayrimcilik yapmas1 maddesindeki anlaml fark artarak devam etti
(p=0.025), diger maddelerde fark olugmadi.
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TSHKB n Ortsira  Sira toplam p
BAPI M 1 70 46.58 3260.50 126
Kullanimi 2 18 36.42 655.50
1 70 46.30 3241.00 .085
Bagimlilik tani
2 17 34.53 587.00
1 69 47.33 3266.00 .016
Yasama etki
2 18 31.22 562.00
1 70 45.44 3180.50 483
Birakma
2 18 40.86 735.50
. 1 69 45.96 3171.50 154
Istek
2 18 36.47 656.50
. 1 64 45.00 2880.00 .003
OEO-YY
2 17 25.94 441.00
. 1 60 43.43 2605.50 .001
OEO-AU
2 17 23.38 397.50
1 53 3175 1682.50 .542
OEO-K
2 9 30.06 270.50
. 1 63 46.16 2908.00 .000
OMO Toplam
2 18 22.94 413.00
. 1 64 45.29 2898.50 .001
TIE Toplam
2 17 24.85 422.50
L 1 65 46.11 2997.00 .001
TIEDII
2 17 23.88 406.00
45.47 3001.00
. . 1 66 .009
TIEKYI
2 17 28.53 485.00

TSHKB 1; TSHKB élgegi kesme puani iistiinde kalanlar, TSHKB 2; TSHKB 6l¢egi kesme

puani altinda kalanlar

Tablo 5. Haksizliga maruziyetin varligi ve konusuna iligskin erken ve
gec baslangicli alkol bagimliligi gruplarinin ki kare testi ile
karsilagtirilmasi

Degisken GB EB p

Haksizliga maruziyet 35 38 547
;r;r:l;bs?bamn kardesler aras1 ayrimeilik 11 6 045
Eggstll Ii:Iilr;si: )iliskiler (reddedilme, terkedilme, 11 12 857
Okulla ilgili (asagilanma, zorbalik, ayrimeilik vs 3 6 .304
Isle ilgili (y1ldirma, hakedileni alamama,vs) 17 20 578
Arkadas iliskileriyle ilgili 16 23 161
Komsu, akraba iliskileriyle ilgili 13 10 430
Saglikla ilgili 15 15 .940
Yasam kosullartyla ilgili (Gog, fakirlik vs) 11 11 .952
Kaza veya travmayla ilgili 5 12 .066
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Tablo 6. TSHKBO kesme puan iistiinde kalan olgular icin haksizliga
maruz kaliman olaylarin etkilerinin erken ve ge¢ alkol bagimlilar
acisindan karsilagtirilmasi

Degisken GB EB p
Haksizliga ugramislik hissi 17 22 .895
Asagilanma 13 12 .333
Adaletsizlik olarak algilama 15 15 405
Act 13 15 .768
Yardim edilemezlik 13 16 .939
Caresizlik 20 22 492
Olay1 hatirlayimca duygusal uyarilma 16 16 377
Zihne dalic1 diisiinceler 15 15 .405
Olay1 hatirlayinca intikam, 6fke dolu hayaller ya 9 8 409
da olay1 degistirerek tamamlamayla ilgili resimler '
Tyilik halinde bozulma 13 14 .606
Giinliik aktivite ve islevselligi etkileme 13 14 .606
Belirtilerin 6 aydan uzun siirmesi 17 11 .024

TSHKBO kesme puam iistiinde kalan olgular igin haksizhiga maruz
kalian olaylarin etkisinin erken ve ge¢ alkol bagimlilari agisindan
karsilastirilmasinda GB alkol bagimlisi grupta belirtilerin 6 aydan

uzun slirmesi istatistiksel agidan anlamli fark  olusturdu
(p=0.024) (Tablo 6).
TARTISMA

Calismaya EB alkol bagimliliginda ¢ocukluk travmalarinin, GB alkol
bagimliliginda yetiskinlikte travmatik yasantilarin olusturdugu hayata
kiisme bozuklugunun daha ¢ok saptanacagi hipotezini test etmek iizere
baslanildi. Ancak bulgularda sundugumuz iizere ¢ocukluk travmalari
acisindan her iki grupta istatistiksel acidan bir fark olusmadi. TSHKB
6lgegi puanlarinda EB alkol bagimliligi grubunda istatistiksel agidan
anlamh diizeyde fark saptandi. TSHKB’nin olugmasma temel
olusturan haksizliga maruziyetin varlig: her iki grup arasinda anlaml
fark olusturmazken, hangi konuda oldugu konusuna verilen yanitlarda
GB alkol bagimlis1 grupta anne/babanin kardesler arasi ayrimcilik
yapmasi istatistiksel agidan anlamli fark olusturdu. Bu fark TSHKB
6lgeginde kesme puaninin iistiinde yer alan gruplar karsilastirildiginda
artarak devam etti.

Calismamizin sonuglar1 EB alkol bagimlilarinda erken ¢ocukluk
travmalarmin GB alkol bagimlilarina gore daha etkili oldugu ¢alisma
hipotezini dogrulamadi. Her iki grupta ¢ocuklukta ve yetiskinlikteki
olumsuz yasantilar agisindan niteliksel ve niceliksel bir fark
olusmamas: her iki grupta da risk faktorlerinin benzeri diizeyde
oldugunu diisiindiirmektedir. Widom ve ark. (2007) tarafindan yapilan
bir aragtirma, ¢cocukluk ¢agi istismar1 veya ihmali magdurlar: arasinda
asirt alkol kullanimu riski artiginin, orta yetiskinlik doneminde de
devam ettigini gostermektedir [34]. Yetigkinlikteki kisilerarasi
iligkiler, meslek, kisisel finans ve yasal sorunlarla ilgili stresli olaylar
alkol bozuklugunun sonuglari olarak da gelisebilmektedir.

Orneklemde bulunan GB alkol bagimhilarmin  %44.3’i, EB
bagimlilarin %55.7’si hayata kiisme agisindan yiiksek puan aldi.
Orneklemdeki bu yiiksek oran Bauman ve ark.’in (2015) genel niifusta
yaklasik her iki kisiden birinin, ge¢misteki olumsuz yasam olaylart
hakkinda diisinmeleri istendiginde, kiiskiinliik duygularini bildirdigi
caligmalarindaki orana yakin bir orandir [35]. Bu durum kiiskiinliik
olusturan olaylarin kiginin yagam Oykiistinde dnemli bir yer tuttuguna
isaret etmektedir. Bu tiir olaylar adalet duygusunun ve temel
inanglarin sarsilmasina neden olmaktadir [25].

TSHKBO kesme puan iistiinde kalan grupta BAPI toplam ve BAPI
yasama etki puanlarimn, OEO’de yeniden yasantilama ve asiri
uyartlma puanlarinin, TIE’de hem kendisine yonelik hem de diger
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insanlara yonelik temel inang puanlarinin kesme puani altinda kalan
gruba gore anlamli diizeyde daha yiiksek bulunmasi Bernstein ve
Rubin’in goriislerini desteklemektedir. Berntsen ve ark. (2012) kisi
icin doniim noktas: haline gelen olaym diger olaylara dair tehdit
algisint arttirdigini, giderek hayatin beklenen seyrini bozdugunu,
hayattaki rolleri sekteye ugratarak ve benlige dair olumsuz atiflari
arttirarak, daha da onemlisi kiginin ‘kurban’ roliinii benimsemesine
neden oldugunu ve giderek kimligin 6nemli bir parcasi haline geldigini
belirtmektedir [27,36]. Kisinin yasaminda merkezde bir yerde
algilanan bu olaym bellekteki ulagilabilirligi yiiksek oldugu igin
olumsuz duygusal etkileri devam etmekte, sonucta depresyon,
anksiyete ve TSSB gibi sorunlara neden olmaktadir [37].

EB alkol bagimliligi olan grubun TSHKBO ve OMO puanlarinda
anlamli fark olusmasmim yam sira TSHKBO, OEO, OMO ve TIE
toplam puanlar1 arasinda onemli diizeyde korelasyonun varligi, bu
grubun diinyanin adilligi, kendileri ve digerleri hakkindaki
inanglarinin daha fazla sarsilmis olabilecegini diisiindiirmektedir.

Hayata kiismeye temel olan haksizliga ugranan olay sayist ve
haksizliga maruz kalinan siire agisindan her iki grup agisindan belirgin
fark olusmamakla birlikte, hayata kiismeye neden olabilecek
haksizliga ugranilan olay agisindan anne-babanin kardesler arasi
ayrimcilik yapmasi durumunun GB alkol bagimlilari grubunda anlamli
fark olusturmasi dikkate deger bir bulgu olarak karsimiza ¢ikmigtir.
Geng yetiskinler lizerinde yapilan arasgtirmalar, ebeveyn kayirmaciligt
algisinin  psikolojik iyi olug iizerindeki olumsuz etkilerini
gostermektedir [38-40]. Ebeveyn kayirmaciligimin orta yastaki
psikolojik iyi olus iizerindeki potansiyel etkileri de bircok ¢alismada
gOsterilmisgtir [41-43].

Sevgi, dikkat, onay, ebeveyn zamani, mekan ve fiziksel nesneler gibi
¢ocuklarin anne babalarindan arzuladiklar1 hedef nesneler konusunda
adil dagitim, ebeveynlerin ¢ocuklar1 arasinda saglamalari beklenen bir
normdur [44]. Ebeveynin bir kardese digerinden daha fazla ilgi ve
sevgisi, yetigkinlikte daha fazla kardes ¢atigsmasi ve/veya kiskangligi
ile sonuglanmaktadir [45-47]. Kendisine kardeslerinden farkli
davranildigini algilayan ¢ocuklarin yetiskin psikopatolojisi gosterme
orani yiiksek bulunmustur [48]. Sosyal karsilastirma kuramina gore
bireyler genellikle kendilerini baskalariyla kiyaslama yoluyla
degerlendirirler [49]. Cocuklar, ebeveynlerinin onlar1 nasil
degerlendirdigini anlamak i¢in kardesleriyle karsilastirabilir. Olumsuz
karsilastirmalar, daha fazla kaygiya, depresif belirtilere ve sorunlu
davraniglara yol agabilen olumsuz 6z degerlendirmelere neden olabilir
[50]. Tercih edilmeyen c¢ocuklar giiven sorunlart ve kirgmlik
gelistirirler, yaslar ilerledik¢ce bu duygularin diger iliskiler tizerine
olumsuz etkileri artabilir [50,51]. Olduk¢a yaygin yasanan ebeveyn
kayirmaciliginin, 6rneklemimizde GB alkol bagimlist grubunda fazla
oranda dile getirilmesi, gocuk yasta ebeveynlerin ilgi ve sevgisi i¢in
baslayan kardes rekabetinin, ileri yaglarda belki de anne babanin miilk
ve para gibi maddi olanaklari gibi konular nedeniyle yeniden
alevlenebilecegini ve hayata kiismeye yol acabilecegini
diisiindiirmektedir.

Calismanin Limitasyonlari

Kesitsel bir ¢alisma olmasi ve arastirma verilerinin 6z bildirim
Olgeklerine dayaniyor olmasi aragtirmamizin baslica sinirliligidir.
Diger bir sinirliligimiz da alkol bagimlilig: tanist almayan, saglikli bir
orneklemin ¢alismada yer almamasidir.

SONUC

Hayata kiismenin eslik ettigi psikopatolojiler daha ciddi bir klinik
profile ve daha olumsuz tedavi sonuglarina yol ag¢maktadir.
Caligmamizin sonuglar alkol bagimliligi sorunu i¢in tedavi arayiginda
olanlarda  travma  sonrast  hayata  kiisme  bozuklugunu
degerlendirmenin, saptanmast durumunda alkol bagimliligina yonelik
tedavinin yanisira hayata kiismeyi de hedef alan miidahalelerin
uygulanmasinin 6nemine igaret etmektedir.
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