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Case Report

Butan-Propan Gaz Bagimhihigi ile Gegen 19 Yil:
Bir Olgu Sunumu

Hilal SEKi 6z1

0z

Ugucu madde bagimliligi ve toksik gaz inhalasyonu glinimuzde
onemli bir saglik sorunudur. Bu durumun en 6nemli nedenleri ucuz
ve teminin kolay olmasi ile yasal denetiminin olmamasidir. Butan-
propan kullaniminin diger bagimlilik yapan ugucu maddelere oranla
daha seyrek olarak kullaniimasi nedeniyle bu konuda yapilmis
arastirma sayisi oldukga azdir. Bu olgu sunumu ile 19 yil boyunca
aralikli olarak biitan-propan gaz bagimhhigi olan MY’nin bagimlilik
strecini detayli olarak incelemek, bagimlilik sirecini besleyen
dustince hatalarinin farkina varmasini saglamak ve bagimlilikla bag
etme becerilerini gelistirmek amaciyla verilen psikoegitim slrecini
detayh olarak tanitmak amaglanmistir. MY ile toplam 12 bireysel
gorisme vyapilmig, bu gorismelerde psikiyatri hemsireligi
yetkinlikleri ile madde kullanimini tetikleyen durumlar, birakma
gabalari ve yeniden baslama nedenleri, madde bagimhhginin
yarattig: fizyolojik, psikolojik, sosyal sorunlara yonelik farkindalik
saglanmis ve birey maddesiz bir yasama hazirlanmistir.
Bagimliliktan kurtulmasini destekleyecek Bilissel Davranisgl Terapi
teknikleri ile diistince bigiminde islevsel olmayan kisimlarin farkina
varmasi hedeflenmis, yasam amaglar olusturulmus, problem
¢ozme teknikleri, bas etme stratejileri, aile ve sosyal destek
sistemleri guglendirilmistir.

Anahtar kelimeler: Bagimlilik, bilissel davranisgi terapi, butan-
propan gaz, psikiyatri hemsireligi

ABSTRACT

19 Years with Butane-Propane Addiction: A Case Report
Volatile substance addiction and toxic gas inhalation are important
health problems today. The most important reasons for this
situation are that it is cheap and easy to supply, and there is no legal
supervision. Since butane-propane is used less frequently than
other addictive volatile substances, the number of studies on this
subject is quite low. This case report is aimed to examine in detail
the addiction process of MY, who has been intermittently addicted
to butane-propane gas for 19 years, to introduce the
psychoeducation process given to be aware of the thought errors
that feed the addictive process and to develop skills of coping with
addiction. A total of 12 individual interviews were conducted with
MR. In these interviews, awareness was raised about the situations
that trigger substance use, efforts to quit, and the reasons for
relapse, physiological, psychological, and social problems caused by
substance abuse, and prepared for a substance-free life. With
Cognitive Behavioral Therapy techniques that will support recovery
from addiction, it was aimed to recognize the dysfunctional parts of
the way of thinking, life goals were established, problem-solving
techniques, coping strategies, family and social support systems
were strengthened.

Keywords: Addiction, butane-propane gas, cognitive behavioral
therapy, psychiatric nursing

1Dr. Ogr. Uyesi, Kirsehir Ahi Evran Universitesi Saglik Bilimleri Fakiltesi Hemsirelik Bolimi Psikiyatri Hemsireligi Anabilim Dali, Kirsehir, Tiirkiye E-mail:
hilal.seki@ahievran.edu.tr, Tel: 0386 280 5956, ORCID: 0000-0003-2228-9805

Gelig Tarihi: 21 Temmuz 2020, Kabul Tarihi: 10 Haziran 2021

Atif/Citation: Seki Oz, H. Biitan-Propan Gaz Bagimliligi ile Gegen 19 Yil: Bir Olgu Sunumu. Hacettepe Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Dergisi 2021;8(3):346-352.
DO0I:10.31125/ hunhemsire.1050460

Hacettepe Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Dergisi
Journal of Hacettepe University Faculty of Nursing



HUHEMFAD-JOHUFON 2021,8(3),347-353

GiRiS

Ugucu madde bagimhhg tiner ve yapistirici basta olmak
Uzere mutfak gazi, gazyagi ve diger petro-kimya drinleri gibi
genis bir yelpazeye sahiptirl3. Ugucu madde bagimhhg
icinde yer alan “blitan- propan” gaz bagimhhgi nadir gorilen
bir bagimhlik olup, mutfak ya da piknik tiiplerinde bulunan
gazin inhalasyonu ile uyarici etkilerle karakterize agir
komplikasyonlari olan bir bagimhliktir. Bu komplikasyonlar
merkezi sinir sistemi basta olmak tGzere kemik iligi, solunum,
sindirim ve Uriner sistem Uzerine toksik etkiler olarak
siralanmaktadir?.

Ugucu maddelerin elde edilmesinde yasal kisitlamalarin
olmamasi, kolay ulasilabilir ve ucuz olmalari kullaniminin
artmasina neden olan 6nemli faktorlerdir. ABD’de lise
ogrencilerinin yaklasik %8.9’'unun bu maddeleri psikoaktif
dzellikleri igin kullandiklar saptanmistir4. Ulkemiz igin ugucu
madde bagimhhg! ile ilgili ulusal veriler incelendiginde
Tirkiye Uyusturucu Raporu’na (2013) goére 2012 yilinda
yatarak tedavi olan hastalarin %4.7’sinin ugucu madde
nedeniyle  yatisinin  yapildigi®,  Meclis  Arastirma
Komisyonu’nun (2008) raporunda ise ugucu madde
bagimliligi yayginliginin %3.3 oldugu ve Alkol ve Uyusturucu
Madde Bagimlilari Tedavi ve Arastirma Merkezi'e
(AMATEM) bagimhlik tedavisi igin bir yilda yapilan 2853
basvurunun %10.3’Unin ugucu madde kaynakh oldugu
bildirilmistiré. Bartin ilinde 545 ortadgretim 6grencisinin
%4.2’si ugucu madde kullandigini ifade etmistir’. Baska bir
galismada ise 227 bagimlinin %12.2’sinin ugucu madde
kullandigi ve maddeye baslama yasinin 15-16 oldugu
saptanmistir®.  Ugucu madde bagimhhgini etkileyen
psikolojik nedenlere bakildiginda stresle nasil bas
edilecegini bilmeme, olumsuz ve koti duygulanimdan
kurtulma istegi, maddenin keyif verici etkisinden haz alma,
merak etme, bir gruba ait olma istegi, kendini gigll
hissetme gibi etkenler sayilabilmektedir®. Ugucu maddeler
kiicik baslangic dozunda inhibisyonu ortadan kaldirici,
oforizan etkiler, heyecan ve mutluluk gibi olumlu duygular
hissettirebilir. Yiksek dozlarda ise korkusuzluk, illizyonlar,
isitsel veya gorsel hallsinasyonlar ve beden algisinda
bozukluklar gibi psikolojik belirtilere neden olabilir. Uzun
dénem kullanimda huzursuzluk, duygusal degiskenlik ve
bellek bozuklugu goérilebilirto1t,

Ugucu  madde  bagimllik  tedavisinin  arindirma
(detoksifikasyon), akran destek sistemi, fiziksel biligsel ve
norolojik defisitlerin degerlendirilmesi, var olan direncin
ortaya konmasi, yeni gligler gelistirilmesi, kisisel ve ailesel
konulara dikkat, topluma geri déniise yardim gibi konulari
kapsamasi gerekmektedir. iginde yasadigi ortamin
sikintilarindan uzaklasmak, gegici de olsa bir siire hayal
diinyasinda yasamak isteyen bagimlilarin bu sorunlari fark
edip, madde yerine gegecek uygun etkinliklere katiiminin
saglanmasi da 6nemlidir'®, Tim madde bagimliliklarinda
oldugu gibi ugucu madde kullaniminda Biligsel-Davranisgi
Terapi (BDT) teknikleri kendine zarar verici davranislarin ve
asirt duygusal tepkilerin altinda yatan yanlis, hatal diisiince
ve inanislari degistirerek, bagimliligin azaltilmasini 6ngéren
kisa sireli, konuya odaklanmis, etkili bir psikoterapi
yontemidir'2, Bu agidan hastaya verilen danismanhk
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surecinde eklektik bir yaklasimin kullanilmasi, bireyin her
y6nlyle maddesiz bir yasama hazirlanmasi gereklidirl3.
Bagimlilik tedavisi disiplinler arasi yaklasim gerektiren zorlu
bir stireg olup, tedavide ekip ¢alismasi oldukga 6nemlidir. Bu
ekipte psikiyatri hemsiresinin kilit rolli bulunmaktadir.
Psikiyatri hemsiresi, alkol ve madde bagimliligi konusunda
toplumu bilgilendirme aktivitelerinde rol alan, ruhsal sagligi
koruma ve gelistirme konusunda egitim ve danismanlk
hizmeti veren, bagimlilik tedavisinde ve rehabilitasyon
hizmetlerinde yer alan bir meslek grubu olarak bu sirecin
her asamasinda yer almaktadir’4,

Amag

Bu olgu sunumunda terapotik iletisim, 6z farkindahk
olusturma, degisim ve gliglenme igin motivasyonu arttirma,
stresle bas etme, giriskenlik, problem ¢6zme ve sosyal
beceri gelistirme gibi psikiyatri hemsireligi danismanhk
becerileri ile butan-propan gaz bagimlisi olan hastaya
bagimliliktan kurtulmasini destekleyen ve maddesiz bir
yasama hazirlayan becerilerin kazandirilmasi amaglanmistir.
Bu dogrultuda hasta birey, bagimhhgin yasamina getirdigi
sorunlari fark etmesi, bu sorunlarla bas edecek gergekgi
stratejiler olusturmasi, dislince hatalarini fark ederek
fonksiyonel diistince bigimini 6grenmesi, madde kullanima
yonelik i¢ kontrol saglamasi ve bagimliligi artiran olumsuz
duygulanimla bas edebilmesine yonelik yeni becerileri
kazanmasi igin desteklenmistir.

OLGU SUNUMU

Ozgegmis

MY, 35 yasinda, erkek, bosanmis, bir kiz cocuk babasi, lise
terk olup sonradan agik lise ile egitimini tamamlamis, elmas
kesim ustasi olup son g yildir bagimhhk kaynakl sorunlar
nedeniyle issizdir. Aile 06ykilsiinde babanin bipolar
bozuklugu, halanin agir mental retardasyon tanisi olup, abisi
g yil 6nce bir aile tartismasinin ardindan intihar etmistir.
Babasini sevmedigini, ailede duygu disavurumunun yiksek
oldugunu, siddet uygulandigini ve ailesi ile birlikte yasadigini
belirtmistir. ilkokul déneminde yogun kekemelik 6ykiisii
bulunmaktadir. 16 yasinda izledigi bir televizyon
programinda agzindan ates c¢ikaran birini gérmus, merak
ederek kendisi de yapmak istemis, 6nce cakmak gazi sonra
evdeki tlp gaz ile denemeler yaparken gazi gektiginde
hosuna gitmis ve o giinden itibaren bagimliligi baglamistir.
16-19 yas arasinda bagimhhg devam etmis, askerlik
strecinde ara ara madde kullanimi olmus ve inhalasyon
nedeniyle bir ay ceza almis, 20-23 yas arasi ise baslamis ve
inhalasyon kullanmamis, is ortaminda yasadigi bazi sorunlar
ile 24-26 yas arasi tekrar kullanmaya baslamig, 27-32 arasi
tekrar ise basladigl ve evlendigi icin maddeyi birakmig, 33
yasinda evlilikteki sorunlar nedeniyle arada inhalasyonlari
olmustur. Once bosanmis ve sonrasinda isten ayriimis,
birakma doénemleri 6ncesinde tekrarli AMATEM yatislari
olan hasta, son Ug yilda kendi istegi ile klinige basvurana
kadar tiip gaz inhalasyonuna devam etmistir. ilk dénemler
zevk almak amaciyla kullanirken, ileriki donemlerde olumsuz
duygularla bas etmek igin stresli olaylar sonrasinda daha sik
kullandigini ifade etmistir. Hasta bu siiregte sug¢ kaydi
olmadigini, gereken tip gazi kendi geliri ile aldigini, cok zor
zamanlarda calistigl is yerindeki ya da evindeki mutfak
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tiplerini inhale ettigini, mahallesindeki tlip gaz saticisina
veresiye yazdirdigini belirtmistir. Tlp gaz inhalasyonu igin
arabasinin sofor koltugunun yanindaki koltugu gikararak 12
kg’hk tupl aracina rahatga vyerlestirerek agik arazide
arabasinda ya da evde odasinda tek basina kullanmistir. Bazi
zamanlar aracinda seyir halindeyken de inhalasyonu
heyecan arayisi ile kullandigini ifade etmistir.

inhalasyon sonrasinda oforik duygulanim ve
halUsinasyonlar, daha sonra duygusal ve fiziksel yavaslama
tariflemistir.  HalUsinasyonlarinda  siklikla  sorunlarini
kendisiyle ya da olmak istedigi kisi ile kibarca konustugunu,
bazi durumlarda kendisini FBI ajani gibi film setinde
heyecanli sahneler iginde algiladigini, hayal ettigi/ istedigi
kisi gibi oldugunu, bazi zamanlar intihar eden abisi ile
konustugunu ve bu durumu tekrar yasayabilmek igin
inhalasyonlara yoneldigini ifade etmistir. Tolerans gelisen
hasta son bir yilda ayni etkiyi elde etmek igin 2-3 tane 12
kg’hk tiip kullandigini, doz asimindan dolay! bir hafta yogun
bakimda kaldigini ve son dénem yasadigi fiziksel (asiri kilo
kaybi, istahsizlik, yorgunluk, konstipasyon, eklem ve kas
agrilar), ruhsal (madde ihalasyonu sonrasi sugluluk ve
pismanlk hissi) ve sosyal (igsizlik, statl/ arkadas kaybi,
yalnizlik ve damgalanma) sorunlar nedeniyle tedavi olmak
istedigi icin kendisi klinige basvurmustur.

Genel klinik durum ve yaklasim: Hastanin 03.12.2018
tarihinde vyatisi yapilarak psikiyatri hekimi tarafindan
farmakoterapi uygulanmis, yasadigi fiziksel problemler igin
gerekli  konsdiltasyonlar istenmistir. Hastanin  ruhsal
degerlendirmesinde oryantasyon, bilis, algi, duygulanim,
bellek, soyut disiinme, gercegi degerlendirme yetisinde
herhangi bir sorun olmadigi ve konusulanlari anladig
gorilmuistlr. Hastanin konusmasinin agik, anlasilir, normal
hizda, amaca uygun oldugu, i¢ gérusiunin yiiksek oldugu
belirlenmistir. Diger hastalarla ve saglik ekibi ile
kendiliginden iliskiyi baslatip ve sirdirmektedir. Klinik
kurallarina uyan ve ilaglarini diizenli olarak kullanan
hastanin tedaviye uyumu yuksektir. Gegmis donemlerde
yasadigi AMATEM yatislari, birakma dénemleri ve niiksleri
distndiikge tedavi motivasyonun azaldigini ve tekrar
basarisiz olacagina yonelik kaygilar tasidigini ifade etmistir.
Bu dogrultuda MY’ye farmakolojik uygulamalara ek olarak
bagimliliktan  kurtulmayr desteklemek icin psikiyatri
hemsireligi yetkinlikleri kapsaminda bagimhhk danismanlig
yapiimistir. Klinik yatisi esnasinda aydinlatilmis onami
alindiktan sonra bes hafta boyunca 10 bireysel goriisme
yapilmis ve bu slre¢ sonrasinda hasta ile iki gliclendirme
gbrismesi daha yapilmistir. Gériismeler detayli bir sekilde
asagida verilmistir.

1. Goriisme

Gorismenin amaci: Danismanlik sirecinin  tanitimi ve
bilgilendirme

Goriigme igerigi: Hastaya planlanan danismanlik sireci
tanitilip, bagimhlik durumuna yonelik kapsamli veri toplandi
ve 19 yil boyunca yasanilan siire¢ degerlendirildi. Baglama
nedenleri, bagimhhgin yasamina getirdigi zorluklar, arindig
dénemde yasanan degisiklikler, niiks nedenleri ve bagimlilik
dongusu detayh olarak birlikte ele alindi. Hasta inhalasyon
deneyimlerini ve klinige basvurma gerekgesini tarifledi.
Madde kullanim sirecinin kulak ¢inlamasi ile bagladigini,
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kafasinda olusturdugu sorunlari ¢ozemediginde ya da
baskasi onu anlamadiginda tip gaz inhalasyonu ile mutlu
oldugunu, kafasinda istedigi kisi oldugunu, bunun kendisi
icin bir terapi gibi oldugunu, hayal diinyasinda gilginca olan
seyleri  yapabildigini ama artik hayal diinyasindan
kurtulmanin  zamani  geldigini ifade etti. Hasta ile
danismanlk stirecinden beklentileri ve hedefi konusuldu.
Bagimhk tedavisine ve islevsel olmayan bilislerini
farketmesine yonelik psikoegitim yapilarak hastadan sorun
listesi yapmasi igin 6dev verildi.

2. Goriisme

Gorigmenin amaci: Hedefleri belirleme ve degisim igin
sorumluluk alma

Gorlugmenin igerigi: Gorusmeye oldukga istekli oldugu
gorilen hasta ile gindem belirlendi, sorun listesi birlikte
degerlendirildi. Hastanin tanimladigi sorunlar bagimhhg
tamamen birakamamak, bagimhhgin vyarattigr issizlik,
bosanma, iyi bir baba olamama, pismanlik, yalnizlik ve
damgalanma idi. Bu dogrultuda hedef listesi birlikte
belirlenerek maddeyi birakmak, is bulmak, tiretken bir birey
olmak, sosyal iliskiler kurabilmek ve kiziyla olan iliskini
glclendirmek olarak olusturuldu. Madde inhalasyonun
yasadigl sorunlarin olusmasindaki payini fark eden hastaya,
madde kullanmasina etki eden durumlari analiz etmesi 6dev
olarak verildi. Danismanlik siirecinden beklentileri ele alindi,
bagimliliktan kurtulmak ve hedeflerine ulagmak igin
sorumluluk almasina vurgu yapildi. Her goérismede, bir
onceki gorugme ile ilgili aklinda kalanlar konusuldu, giindem
belirlendi, odevler kontrol edildi ve yeni d6dev planlandi.
Gorismelerin sonunda 6zet yapildi ve geri bildirim alindi.
3.Goriisme

Goriismenin amaci: Madde kullanim doéngisiinde A-B-C
formilasyonu yapma

Goriisme igerigi: Hasta ile madde kullandigi son deneyim
birlikte ele alindi. Hasta tarlada galisirken, aklina bu islerde
¢alisacak adam olmadigi, hayatinin hig istedigi gibi gitmedigi
geliyor ve ¢ok Uizlliyor. O esnada ¢apa makinasina koyulan
benzinin kokusu burnuna geliyor, benzin bidonunu gilinesin
altina koyup, benzini gaz haline donistirip inhale ediyor.
inhalasyon sonrasi korku ve pismanlik yasiyor. Daha sonra
annesi hastanin maddeyi kullandigini fark ediyor ve biyuk
bir tartisma oluyor. Bu yasanilan durum nedeniyle gidip tiip
gaz aliyor ve onu da inhale ediyor, bir yandan da tiip gaz ile
konusup, ‘basima gelen her seyi sen yaptin, herseyi yok
ettin’ diyor. Ayni zamanda kendisine iyi gelen ve o0zel
hissettiren seyin o oldugunu soyliiyor. Sonra eve geliyor ve
annesini aglarken buluyor, kendisi de annesiyle aglamaya
basliyor. Bu deneyimden sonra annesine birakmak igin s6z
veriyor ve klinige basvuruyor. Bu deneyimin ortaya
¢tkmasinda A-B-C modeli kullanilarak, A (Olay): Tarlada
galisma, B (Duslince): Bu isi yapacak adam degilim, C (Tepki):
Cok tzilme ve inhalasyon kullanma seklinde formdile edildi.
Yine klinikte yasadig bir sorunun da formilasyonu birlikte
yapilarak duygu ve davranislarin olusmasinda disiincelerin
oneminden bahsedilerek, disiince toplama formu hastaya
tanitildi. Odev olarak duygu yogunluklarindan sonra bu
formu doldurmasi istendi. MY’nin seans iginde oldukga ilgili
ve aktif oldugu gozlendi.
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4.Goriisme

Gorigsmenin  amaci: A-B-C  modelini pekistirme ve
fonksiyonel disiince tarzi olusturma

Gorigmenin igerigi: MY goérismeye oldukga yorgun geldi.
Bir glin 6nce aldig olumsuz bir haberden dolayi kendini
haksizhiga ugramis hissettigini, madde inhalasyon istegi
oldugunu ve gece iyi uyuyamadigini ifade etti. Hastane
otoparkinda olan arabasinda tlip gaz olmasi kafasini gok
karistirmasina karsin, madde kullanmadi. Yasadigi sorun ile
birlikte, hastaya o6dev olarak verilen dlslince toplama
formuna vyazdigi olaylar degerlendirilip, otomatik
dustincelerini bulmasi/gruplamasi saglandi. Hasta siklikla
zihin okuma (kahvenin éntinden gegerken oradaki bireylerin
onun bagimh oldugunu konustuklarini diisinme), blyultme-
kiigiltme (madde kullanmaya yonelik niikslerindeki kontrol
kaybini  blyilterek, maddesiz yasadigi donemlerdeki
basarisini kiigliltme), asiri genelleme (yan odadaki hastanin
onula iletisime geg¢mek istememesini, toplumdaki tim
bireylerin bu sekilde davranacagina yonelik genellemesi) ve
felaketlestirme (kizinin  onunla telefonda konusmak
istememesini, kizinin  onu hic sevmedigi seklinde
yorumlamasi) diistince hatalarini kullandigini fark etti ve
fonksiyonel diisiince bigimi hakkinda bilgi verilerek olaylar
bu agidan tekrar ele alindi. Yasam c¢arki hakkinda bilgi
verilerek  dusinceler, duygular, bedensel tepkiler,
davraniglar ve gevrenin birbirlerini surekli etkiledigi ve
bunlardan birini degistirmenin digerlerini de etkileyecegine
vurgu yapildi. Hastaya 6dev olarak otomatik disiincelerini
toplamaya devam etmesi ve fonksiyonel diisiince bigimini
kullanarak duygu ve davranislarindaki degisikligi kaydetmesi
istendi.

5.Goriigme

Gorisme amaci: Degisimin avantaj ve dezavantajlarini
belirleme

Goriigsme igerigi: Hasta ile bagimhhk surecindeki degisimin
tim yonlerini ele almak igin madde kullanmayi birakmanin
avantaj ve dezavantajlari hakkinda gériisme yapildi. Hasta
avantaj olarak; ailesi tarafindan takdir g6rmesini,
hayallerden kurtulup gergek hayata adapte olacagini, 6z
glveninin vyerine gelecegini, toplum tarafindan kabul
gorecegini, is bulabilecegini, icindeki kaygi ve kotu
duygularin azalacagini, saglik sorunlarinin azalacagini, daha
dizglin kisilerle arkadas olacagini siralarken, dezavantaj
olarak; artik hallisinasyon yasamayacagini, hallisinasyonlar
olmazsa mutlu olamayacagini, oOlen abisi ile artik
konusamayacagini, olmak istedigi kisi ya da yapmak istedigi
seyleri yapamayacagini, kendine kurdugu diinyada basitge
sorunlardan kurtulmanin mimkin olmayacagini ifade etti.
Hasta ile dezavantaj ve avantajlar kiyaslandiginda
avantajlarin daha agir bastigi, dezavantaj olarak sayilan pek
¢ok durumun bireysel gelisim ve degisim ile asilabilecegi
degerlendirmesi yapildi. Hastaya 6dev olarak maddeyi
kullanmayi birakmanin dezavantajlari ile nasil bas
edebilecegine dair yontemleri arastirmasi istendi.
6.Goriisme

Goragmenin amaci: Maddeyi birakmanin dezavantajlari ile
bas etme

GoOrlismenin igerigi: Bu gorismeye hasta daha umutlu
katildi. Yasadigl kisisel bir sorunda yeni 6grendigi dislince
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biciminin onu ¢ok rahatlattigin;; ‘bu olayin baska bir
aciklamasi olabilir mi?, bu olayi baska biri bana anlatsa nasil
distniirdim, ona ne soylerdim?’ seklinde tekrar
degerlendirdiginde hig¢ disiinmedigi bazi yonleri fark ettigini
ve bu durumun o6fke duygusunu ¢ok azalttigini (%40
diizeyinde) soyledi. Ayrica 6fke duygusunun azalmasi ile
birlikte davranislarinin da degistigini fark ettigini, normalde
¢ok ofkelendiginde madde inhalasyonu ile rahatlarken,
madde kullanmadan rahatlamanin  mimkin oldugunu
gordigunu ifade etti. Hasta ile madde kullanimini
biraktiginda nasil mutlu olacagini, sorunlari ile nasil bas
edecegini degerlendirmesi igin yapilan odevi tartisildi.
Problem ¢6zme teknikleri konusuldu ve hayatina adapte
edebilecekleri hakkinda detayli degerlendirme vyapildi.
Hastaya otonomik aktiviteden, bu aktivitenin sorun ¢ézme
Gzerine etkilerinden bahsedildi ve otonomik aktiviteyi
yénetmek igin kullanilan derin nefes alma ve gevseme
egzersizleri birlikte uygulandi. Bdylece hastanin dusiince,
duygu ve davraniglari igin asamali bir kontrol saglanirken,
bedensel tepkileri yonetmesi icin de gliclendirildi.
7.Goriisme

Goriismenin amaci: Ara inanglari ve temel inanglari
tanimlama

Gorligmenin igerigi: Hasta islevsel olmayan otomatik
distincelerini, bu olumsuz igeriklerin duygu ve davranislari
lizerine etkisini anlayabildigini ifade etti. islevsel olmayan
duslincelerinden ara inanglarini  kesfetmeye yonelik
calismalar yapildi. Yalniz hissetmesine dair durum birlikte
incelendiginde; ‘insanlara hep vyiik oluyorum’, ‘Yakin
cevremdekilerin ¢ogu menfaat ve c¢ikarlari igin benim
yanimdadir’ gibi inanislari birlikte incelendi. Hasta ailesine
yik oldugunu dusindlga icin okulu biraktigini, calisirken
patronu onu tedavi olup, isine geri donmesi igin
desteklediginde patronuna yik oldugunu disindiga igin
isini  biraktigini  fark etti. Buradan temel inanglari
kesfedilmeye calisildiginda ‘Ben ugrasilmaya ve sevilmeye
degmem' ifadesi ile ‘degersizlik’, ‘maddeyi birakmada bu
kadar destege ragmen basarili olamam’ ifadesi ile
‘yetersizlik’ temel inanglarina ulasildi. Bu sekilde olumsuz
duygularin  yogunlugunu arttiran bilissel ¢arpitmalarin
gerekgeleri taninip, etkilerini fark etmesi saglandi.
8.Gorilisme

Goriismenin amaci: Madde kullanma istegiyle (craving) bas
etme

Goriismenin icerigi: Hastanin anlik madde kullanimi ile bas
etmesi igin ‘ertele- dikkatini dagit- karar ver’ teknigi
Ogretildi. Madde kullanma istegi geldiginde 5-60 dakika stire
ile bunu ertelemesi, daha sonra dikkatini dagitacak bir sey
yapmasi, son olarak ‘yapmanin dezavantajlari, niye
istemiyorum ve yasamdaki amaglarim’i distnerek karar
vermesi teknigi yasamina uyarlandi. Hastanin uzun yillar
madde kullanmasina karsin, gegmisinde maddeden uzak
durdugu donemleri de olmustu. Bu donemdeki basarisina
vurgu yapilarak, maddeden uzak durma deneyimleri
hakkinda degerlendirmeler yapildi. Degisimin dongisel
yapisindan bahsedilip, niks deneyimlerinin birakmanin bir
pargasi oldugu Uzerinde durularak, hasta cesaretlendirildi.
Hastanin sorunlarini ¢6zemedigi durumlarda maddeye
yoneldigi, ozellikle koylnde bagimh oldugu igin
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damgalandigi ve bu etkinin onu yalniz kalmaya ittigini ifade
etti. Is buldugu, calistigi, Urettigi dénemlerin ona ayni
zamanda iyi iletisim kurdugu bir gcevreyi de sagladigini ve
maddeyi kullanmaya dair isteginin bu donemlerde
olmadigini belirtti. Hastanin geng Uretken yasta olmasi is
bulma ihtimalini artirmakla birlikte garsonluk, ascilik gibi
bagimli oldugu maddeye yakin oldugu isler yerine, kisitli
alternatifleri olsa da meslegini icra edecegi is firsatlari
yaratma konusunda desteklendi.

9.GOoriisme

Gorismenin amaci: Yasamdaki yenilikler igin planlama
yapma

Gorigmenin igerigi: Hasta gorismeye olduk¢a heyecanli
geldi ve eski patronunun son ayrildiginda tedavi olursa onu
tekrar ise alabilecegini soyledigini, daha 6nce onu aramaya
-herkese yik oldugunu dislindiGgi igin- niyetlense de hep
vazgectigini iletti. Simdi bu duslincenin kendinden
kaynaklandigini ve islevsel olmadigini fark etti. Bu sefer
maddeyi birakip, hastaneden taburcu oldugunda eski
patronunu arayacagini, izmir’e gidip, orada calisabilecegini
ve bu sayede yeni bir hayat kurabilecegini ifade etti. Bu
durumla ilgili ortaya gikabilecek tiim olasiliklar (tasinma,
aileden uzaklasma, adaptasyon sireci, olasi ekonomik-
sosyal sorunlar, yeni stresorler vb.) birlikte degerlendirildi.
Problem ¢6zme teknigi kullanilarak is ve aile yasamindaki
olasi degisikliklerden dogacak sorunlar tim yonleri ile ele
alinarak, gézden gegirildi.

10.Goériisme

Goriismenin amaci: Maddesiz bir yasam olusturma
Goriismenin igerigi: Hasta bu gorismeye arabasini satmaya
karar verdigini ifade ederek basladi. Buna gerekge olarak
arabasinin tiip gaz kullanimina uygun ortami sagladigini ve
bu ylizden arabasini satarsa ¢ok zorlandigi zamanlarda bile
uygun ortam bulamayacagl igin satmanin maddeden uzak
durmasina yardimci olacagini iletti. Bu gorlismeye kadar
birlikte yapilan A-B-C formulasyonu, duslince hatalari,
fonksiyonel duslince olusturma, yasam carki, beden
tepkilerini kontrol edecegi egzersizler lzerinde duruldu.
Madde kullanma arzusu olursa buna yonelik erteleme ve
kaginma stratejileri, yasam amaglari ve birakma nedenleri
tekrar tartigildi. Hastanin sosyal destek mekanizmalari, yeni
hobiler edinme, damgalanma ile bas etme, aile igi iliskileri
glclendirme, vyalniz hissettiginde yasadiklarini yazarak
rahatlama, diizenli egzersiz yapma ve yakinlari ile iletisimini
yeniden yapilandirma gibi konular gorasalda.
Giiglendirme goriismeleri (11-12. G6riisme): Hasta ile
taburculugu sonrasinda 3. ve 6. ayda gigclendirme
gbrismesi yapildi. Bu siirecte yasadiklari, sorunlari ile nasil
bas ettigi, aile ve arkadaslari ile iliskileri, craving deneyimi
hakkinda hasta ile degerlendirmeler yapildi. Hasta is bulma
konusunda ilk 4 ay ilerleme kaydedemedi. Eski patronunu
maddeyi biraktiktan sonra aradi, ise kabul edilecegi iletilse
de finansal sorunlar nedeniyle ¢agiriimadi. Bu siiregte ¢ok
zorlandigi zamanlar oldugunu, bir kez inhalasyona tesebbis
ettigini, kisa bir kullanimdan sonra vazgecerek acile
basvurdugunu ve tekrar denemedigini ifade etti. Daha sonra
farkh bir firmadan elmas kesici ustasi olarak is teklifi aldi ve
kabul ederek ise basladi. ise baslama ile yeni bir sehre
tasindigini, moralinin gok iyi oldugunu, kizi ile diizenli olarak
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telefonda goéristigini, artik madde inhalasyonunun hig
akhina gelmedigini ve her vyasadigi olayda 0grendigi
fonksiyonel dislince bigimini uygulamaya calistigini
iletmistir.

TARTISMA

Ugucu maddeler pahali olmayan maddeler olmasi
nedeniyle, disik gelir diizeyindeki geng bireyler tarafindan
daha siklikla kullaniimaktadir. Ugucularin  solunumun
baskilanmasi, kusmugun aspirasyonu, kaza ve yaralanmalar
sonucunda meydana gelen o6lim gibi ciddi yan etkileri
nedeniyle 6nemle ele alinmasi, tedavide psikofarmakolojik
yaklasimlarin psikoterapik yaklasimlarla desteklenmesi
Onerilmektedirl, Madde kullanim bozukluklari igin
psikoterapik yaklasimda maddeyi kullanmayr birakmak
kadar, hastalarin bagimlilik konusundaki bilgi diizeyinin ve
yoksunlukla bas etme becerilerinin gelistiriimesi, maddeden
uzak bir gevre igin planlarin olusturulmasi, olumlu aile igi
iliskiler kurmasi, is ya da egitim yasantisina geri ddnmesi de
hedeflenmektedir 131516, Bu olguda benzer bir durumun
ortaya ¢iktigl, hastanin en uzun maddesiz dénemlerinin bir
iste calistigi ve evli oldugu dénemlerde oldugu, isten ayrilma
ve bosanma gibi krizlerde tekrar madde kullanmaya
basladigi gorilmustir. Bu nedenle {retken olmanin,
maddeden uzak bir ¢cevrede yasamanin ve aile desteginin
bagimlilikla miicadeleyi olumlu etkiledigi sdylenebilir.

MY ile bagimhlik danismalgi siirecinde ilk olarak yapilan
sorun listesi ile iginde bulundugu duruma gergekgi bir bakis
acisi gelistirmesi, dogru beklentiler olusturmasi ve ortak
hedeflerde uzlasilmasi saglanmis, bu siregte tedavisi igin
aktif sorumluluk almasi konusunda cesaretlendirilmis ve
bagimlilikla ilgili psikoegitim yapilmistir. Madde bagimlilig
tedavisinde psikoegitimsel yaklagimlarin 6zellikle bilgi
eksikligi, farkindalik gelistirme ve saglikli yasam becerileri
kazandirmada oldukgca etkili bir yontem oldugu ifade
edilmektedirl®, Yine danisanin aktif sorumluluk almasi,
degisimin  kalcihgr agisindan  6nemlidir>.  Bunun igin
danismanhk  surecinde  hastanin  kendisini  “sofor
koltugunda”  hissetmesi, iyilesmelerin veya tekrar
baslamanin sorumlulugunu Ustlenmesi gereklidir'6. MY’nin
biligsel yetilerinde kayip olmamasi, danismanlk sureci
boyunca i¢ gorusiniin yiksek olmasi, verilen ev ddevlerini
diizenli olarak yapmasi ve danismanlik seanslarina aktif
katilmasi sorumluluk almasina yonelik davranislar olarak
siralanabilir ve bunun degisimde 6nemli katkisi oldugu
soylenebilir.

Madde kullanimina neden olan durumlarin tanimlanmasi,
bu durumlara yonelik kontrol duygusunun gelismesi tedavi
plani iginde yer almaktadir’®, MY madde kullanma
nedenlerini glindelik iliskilerinde elde edemedigi mutlulugu
saglamak, hayal ettigi kisi olmak, yasam amaglarina
ulasamak, doyumlu iliskiler kurmak, heyecan yasamak,
yasadigl olumsuz duygulardan ve stres yikiinden kurtulmak
olarak siralamistir. Bu durum literatiirle uyumludurs7,
Madde kullanimi  sonrasinda  ozellikle  bagimhhgin
olusmasina katki sagliyan o6forizan etkilerin ve mutluluk gibi
olumlu duygularin yasandigi goérilmektedirl®, Madde
istegindeki artisin da depresif duygudurum, anksiyete
duzeyi ile baglantil oldugu arastirmalarda gosterilmistirte17,
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Heyecan arama davranisi ve madde istegi arasinda da
6nemli bir iligski oldugu belirtilmistir'819, Bu dogrultuda MY
danismanlk siirecinde doyum kaynaklarini gercek hayata
tasimasi, kendini her yonuyle kabul etmesi, degerli ve yeterli
gérmesi ve mutluga giden farkh vyollar bulmasi igin
desteklenmistir. Hayal ettigi kisi olmasi ve doyumlu iliskiler
kurmasi igin kendiligin kabulliine ek olarak isinin olmasi,
Uretken olmasi ve kendi hayatinin sorumlulugunu almasinin
kendisi igin 6nemli oldugunu fark etmesiyle is arayisi igin
cesaretlendigi soylenebilir.

Bagimlilik stirecinde bagimlihgi tedavi etmek kadar niiksleri
onlemek icin stratejiler gelistirmek 6nemlidirll. Maddeyi
birakma dénemi iginde tekrar baslama igin risk olusturan
sorunsal alanlarin belirlenmesi ve bireyin gelistirdigi etkin
basa ¢ikma yontemlerini kullanmasi i¢in desteklenmesi
gereklidir'®, MY’nin ge¢cmis dénemde maddeye tekrar
baslamasina neden olan durumlar tekrar gézden gegirilmis
ve stres yaratan durumlar tanimlanmistir. Stres yukini
azaltmak igin olaylara yikledigi anlami islevsel bir forma
donustiirmek ve sorunlarla etkili bas etmesi igin problem
¢6zme becerisini gelistirmek oncelik olarak belirlenmistir.
Danismanlik sirecinde diisiince, duygu ve davranis
arasindaki iliskiyi ve biligsel hatalarini, zihin okudugunu fark
etmis ve fonksiyonel dlstlince bigimleri olusturarak duygusu
ve eylemleri Uzerine denetimi gelistirilmistir. Problem
¢ozme becerileri ele alinarak, yeni bir bakis agisi
kazandirilarak, alternatif yontemler ve sonuglari birlikte
degerlendirilmenin niksleri 6nlemeye hazirlayici stratejiler
oldugu soylenebilir.

Bu sirecte en o©nemlisi danigman ve hasta arasinda
kullanilan iligkinin  niteligidir. ~ Psikiyatri  hemsireligi
girisimlerinde yer alan terapétik iliskinin kurulmasi ve
terapotik ortamin yaratimasi  bu iliskinin  niteligini
etkileyebilir. Sungur’a (2007) gore hasta ile danisman
belirlenen hedefler konusunda is birligi icindeyse, hasta
tedavi igin motiveyse ve tedavi rasyonelini yeterince
anladiysa fayda goérme olasihgi artmaktadir?0. Hastayla
kurulan gliven iligkisi, sorunun tanimlanmasi, ortak
hedeflerin belirlenmesi, hastaya verilen psikoegitim ve
hastanin yiksek motivasyonunun bu olguda ortaya ¢ikan
sonucu olumlu etkiledigi soylenebilir.

Sonug¢ olarak bitan-propan gaz bagimlisi olan hastaya
terapotik iletisim, 6z farkindalik olusturma, degisim ve
glg¢lenme icin motivasyonu arttirma, bag etme, giriskenlik,
problem ¢6zme ve sosyal beceri gelistirme gibi psikiyatri
hemsireligi becerileri ile sunulan 12 seanslik danismanligin
bagimlilik tedavisinde etkili oldugu, hastanin var olan
durumunu gergekei bir bakis acisi ile algilayarak, yeni
beceriler kazandigi ve maddesiz yasam igin glglendirildigi
soylenebilir. Bagimhhk tedavisi ve rehabilitasyonunda
onemli rolleri bulunan psikiyatri hemsireleri tarafindan
benzer danismanliklarin  uygulanmasinin  bagimlilikla
micadelede basariyi arttiracagi disinilmektedir.
Uygulamanin sinirhilig

Olguya danismanlik siirecinde ayni zamanda farmakoterapi
uygulanmistir. Bu nedenle ortaya ¢ikan olumlu degisimin
sadece danismanlik sirecinden kaynaklandigl séylenemez
ve uygulama sonuglari bu olgu ile sinirlidir.
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