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Opioid Kullanim Bozuklugu Tanih Hastalarda
Problemli internet Kullanimu ve iligkili Faktorler
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Abstract

Objective: Problematic internet use constitutes a critical public health issue. People with problematic internet use have
a significantly higher risk of abusing various substances. The aim of this study was to determine the level of problematic
internet use in people diagnosed with opioid use disorder and to examine the relationship between opioid use disorder
and problematic internet use in terms of individual and clinical variables.

Method: Sociodemographic questionnaire and Young Internet Addiction Test (YIBT) were administered to patients with
opioid use disorder. Patients who scored =50 points on the YIBT were considered to have problematic internet use.
Results: The prevalence of problematic internet use was 24.4%, while the prevalence of internet addiction was 1.4%.
Patients with problematic internet use had higher unemployment rates and lower monthly income levels than those
without problematic internet use.

Conclusion; The results of the study suggest that problematic internet use may perpetuate or chronicize opioid use
disorder. Adding preventive interventions and assessing opioid users for problematic internet use may contribute to the
treatment of opioid use disorder.
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Amag: Problemli internet kullanimi, 6nemli bir halk saghgi sorunudur. Problemli internet kullanimi olan kisilerin gesitli
maddeleri kotlye kullanma riski dnemli Olglide daha ylksektir. Bu calismanin amaci, opioid kullanim bozuklugu tanisi
olan kisilerde problemli internet kullanimi dizeyini belirlemek ve opioid kullanim bozuklugu ile problemli internet kullanimi
arasindaki iliskiyi bireysel ve klinik degisiklikler acisindan incelemektir. . .
Yontem: Opioid kullanim bozuklugu hastalarin sosyodemografik anket ve Young Internet Bagimliigi Testi (YIBT)
uyguland. YIBT'de =50 puan alan hastalar problemli internet kullanimi olarak kabul edildi.

Bulgular: Problemli internet kullanimi sikligi %24,4 olarak bulunurken, internet bagimiihgi sikigi %1,4 olarak bulundu.
Problemli internet kullanimi olan hastalarda problemli internet kullanimi olmayanlara gére daha yliksek issizlik orani ve
daha disik aylik gelir diizeyi tespit edildi.

Sonug: Calismanin sonuglari, problemli internet kullaniminin opioid kullanim bozuklugu kalici hale getirebilecegini veya
kroniklestirebilecegini gostermektedir. Onleyici miidahalelerin eklenmesi ve opioid kullanicilarinin problemli internet
kullanimi agisindan degerlendiriimesi, opioid kullanim bozuklugu tedavisine katkida bulunabilir.

Anantar kelimeler: Problemli internet kullanimi, opioid kullanim bozuklugu, internet bagimhligi

Giris

Son otuz yildir insan hayatinda 6nemli bir yere sahip olan ve yasami oldukga kolaylastiran internetin agiri
kullanimi insan sagligi acisindan risk teskil etmektedir. Asiri internet kullaniminin ¢zellikle genclerde
depresyon, dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu, asin giindlz uykululugu, alkol kullamimi gibi birgok
olumsuz sonuglart oldugu bildirilmektedir (1). insan saghgi acisindan bu denli riskleri olan asin internet
kullaniminin, sagjlik profesyonelleri ve aragtirmacilarin ilgi odagi olmasiyla birlikte Problemli internet Kullanim

Correspondence / Yazigma Adresi: Nese Burcu Bal, Dr. Abdurrahman Yurtaslan Ankara Onkoloji Egitim ve Arastirma Hastanesi, Psikiyatri
Klinidi, Ankara, Tiirkiye E-mail: neseburcutepe@gmail.com
Received /Génderilme tarihi: 02.03.2023 | Accepted /Kabul tarihi: 01.06.2023 | Published online/Cevrimigi yayin: 03.06.2023



https://orcid.org/0000-0002-6445-9393
https://orcid.org/0000-0003-0873-4589

Bagimhlik Dergisi | Journal of Dependence

(PIK) kavrami giindeme gelmistir. PIK' in standart bir tanimi yoktur ve bu nedenle literatiirde; internet
bagimliigi, kompulsif kullanim, patolojik internet kullanimi ve yogun internet kullanimi gibi birgok esanlamli
terim kullanilir (1-3). PIK yayginliginin, 6lciim araglar arasindaki yiiksek bir heterojenlik ile diinya genelinde
%0,8 ile %26,7 arasinda oldugu bildirilmistir (3,4). PIK, zihinsel sorunlar ve bagimlilik yapici davranislar
arasindaki potansiyel iligkiler nedeniyle de kritik bir halk saghg sorunu olusturmaktadir (5).

Ozellikle genclerde, riskli bir davranis sergileme bagka bir riskli davranigi denemek icin yatkinlik teskil
etmektedir. 2022 yilinda genis bir drneklem grubu ile yapilan bir arastirmada; PIK olan genclerin; opiyat,
sedatif, hallisinojen ve ugucu maddelerin kotlye kullanimi, receteli agn kesicilerin yasadisi kullanimi ve
madde kétliye kullanim davraniglarinin; PIK olmayan akranlarina gére 6nemli dlciide yiksek bir riske sahip
oldugu gosterilmistir (5). Ayrica, gencler arasinda madde kullanimina iligkin; cinsiyet, yas, okulu birakma,
darttsellik, depresyon, kaygl, alkol/madde kullanan arkadaslara sahip olmak ve baska bir uyusturucu
kullanmak gibi bircok risk faktorii ayni zamanda PIK ile de iliskilendirilmistir (3). Bir fMRI calismasinda,
cevrimici oyun bagimlilarinda ozellikle odil sistemi bélgelerinde aktivasyon gortilmils bu da agsin internet
kullanimi ve madde bagimliiginin ortak nérobiyolojik mekanizmalara sahip olabilecedini diistindirmistr (6).
PiK’in madde kullanim bozukluklarina etkileri oz dniinde bulunduruldugunda; kullanilan madde tipine gére
PIK dizeyinin belirlenmesi ve olasi etkilerinin anlagimasinin bagimiilikla iliskili bozukluklarin tedavi
yonetimine katkida bulunmasi olasidir (5,7). Bugiine kadar yapilmis arastirmalarda; PIK diizeyleri siklikla
genel populasyonda yapilmig aragtirmalar ile belirlenmeye calisiimistir (1,4,8,9). Kullanilan madde tipine gore
PIK diizeylerinin belirlenmesi ise bugiine kadar arastiriimamis bir konudur. Opioid Kullanim Bozuklugu
(OpKB)'nda; ; madde arama ve bulma amaciyla internetin kullaniimasi, madde kullanan diger Kisilerle
iletisimin saglanmasi, sosyal islevsellikteki bozulmaya olumsuz katki saglamasi, depresyon ve anksiyete gibi
baska psikiyatrik belirtilere yatkinlik saglamasi gibi riskleri agisindan PIK diizeyinin belirlenmesi son derece
6nemlidir (10~12). Bildigimiz kadanyla literatiirde spesifik olarak OpKB olan kisilerde PIK diizeyini ve iligkili
faktorleri aragtiran bir calisma bulunmamaktadir.

Bu calismanin amaci OpKB olan kisilerde PIK diizeylerinin belirlenmesi ve bununla birlikte OpKB ve PIK
iliskisinin bireysel ve klinik degisiklikler yoninden incelenmesidir. Calismanin; koruyucu ve idame tedavi
gerektiren bir bozukluk olan OpKB'nin tedavisine PIK hakkinda yapilabilecek miidahalelerin tespiti ileride
yapilacak baska arastirmalara 1sik tutmasi yoluyla katkida bulunmasi hedeflenmektedir.

Yontem

Orneklem

Bu calismanin drneklemini Agustos 2022- Ekim 2022 tarihleri arasinda, Ankara Egitim Arastirma Hastanesi
AMATEM Klinigine kendi istegiyle bagvuran, 18-65 yas araliginda, bir psikiyatri uzmani tarafindan DSM-5
(Mental Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal Elkitabi) tani dlciitlerine gore opiyat kullanim bozuklugu tanisi alan,
okur-yazar ve arastirma protokoline uyum saglayacak zihinsel ve fiziksel yetilere sahip olan 371 hasta
olusturmustur. Zeka geriligi ve ciddi bilissel bozuklugu olan bir hasta, sekel birakan ndrolojik ve tibbi hastalik
Oykust bulunanlar ve isitme gorme sorunu nedeniyle calismadaki testleri uygulayamayacagi anlasilanlar
calismadan dislanmistir.  Gondlliltk esasiyla calismaya katilmay! kabul eden hastalardan bilgilendirilmis
yazil onam alinmistir. Bes hasta calismaya katimaya gondlli olmadigi icin dahil edilmemigtir.
Degerlendirmeyi yapan klinisyen tarafindan hastalara sosyodemografik veri formu uygulanmis, bir 6z bildirim
6lcegi olan Young internet Bagimliigi Olgegi (YiBO) verilmistir. YIBO’den =50 puan alan hastalar PIK olarak
belirlenmigtir (4,13,14). Dort hastanin 6lgek puanlari tam olmadigi icin dahil edilememistir.

islem

Dr. Abdurrahman Yurtaslan Onkoloji Egitim ve Arastirma Hastanesi’nden 25/08/2022 tarih ve 2022-08/112
sayili etik kurul onami alinmistir. Ayrica katilimellar bilgilendirilerek yazili onam alinmigtir. Kesitsel ve tek
merkezli bu calismada AMATEM poliklinigine bagvuran ve calisma kriterlerini kargilayan hastalardan YIBO'y(
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eksiksiz dolduran 371 OpKB hastasinin sosyodemografik, klinik bilgileri ve PIK diizeyleri belirlenerek veriler
OpKB ve PIK iliskisini belirlemek (izere istatistik analize tabi tutulmustur.

Tablo 1. Orneklemin sosyodemografik ve klinik 6zellikleri

Degisken Ort £ SS Ortanca (Min-Max)
Yas (yil) 30,306,10 29 (16-51)
Egitim siresi (yil) 9,79+2,91  10(1-17)
ik eroin kullanma yas! 21,12+5,67 20 (10-45)
En uzun eroin kullanmama siiresi (ay) 17,06£20,41 12 (1-144)
Cinsiyet n %
Erkek 340 91,6
Kadin 31 8,4
Calisma durumu
Diizenli is 184 50
Diizensiz is 77 20,9
Calismiyor 107 29,1
Medeni durum
Evli 96 26,2
Bekar 235 64
Bosanmig/Dul 36 9,8
Aylik gelir
2000 TL ve alti 86 26,6
2000-5000 TL 145 449
5000-10000 TL 76 23,5
10000 TL ve dstii 16 5,0
Yaganilan yer
| 198 53,4
ilce 153 41,2
Koy 20 54
Eroinle birlikte kullanilan diger maddeler
Yok 236 63,6
Var 135 36,4
inhalanlar 9 2,4
Esrar 84 22,6
Sentetik kannabinoidler 21 57
Ekstazi 31 8,4
Metamfetamin 68 18,3
Kokain/Tas 41 111
s sebebi ile internet kullanim siklig
Nadir 150 42,3
Sik sik 113 318
Her zaman 92 25,9
internet kullanim sikligi (glinde)
<3 saat 163 46,3
3-6 saat 185 52,6
6 saat ve lzeri 4 11
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Veri Toplama Araglar
Sosyodemografik Veri Formu

Genel sosyodemografik bilgiler ve klinik Ozellikler, hastalara uygulanan yari-yapilandinimis bir anket ile
edinilmigtir.
Young internet Bagimlihgi Olcedi

Young tarafindan internet bagimhiigini Glgmek icin gelistirilmis (14) ve Balta tarafindan Tirkce'ye
uyarlanmigtir(13). Begli likert tarzi bir 6z bildirim 6lgegidir. Katiimcidan "Nadiren”, " Ara sira", "Siklikla",
"Cogu zaman" ve "Her zaman" seceneklerinden birini isaretlemesi istenmekte ve bu seceneklere sirasiyla 1,
2, 3, 4 ve 5 puan verilmektedir. 80 ve {izeri puan alanlar "internet Bagimlisi", 51-79 arasi puan alanlar
"Sinirl Semptom  Gosterenler”, 50 puan ve alti alanlar "Semptom Gostermeyenler" olarak
tanimlanmaktadir(13,14).

Veri Analizi

Arastirma verisi SPSS (Statistical Package For Social Sciences for Windows v.22,0, SPSS Inc. Chicago, IL)
araciligiyla degerlendirildi. Stirekli verilere iliskin tanimlayici istatistiklerde ortalama, standart sapma, ortanca,
minimum, maksimum degerleri; kesikli verilerde ise sayi ve yizde degerleri kullanildi. Hastalarda problemli
internet kullanimi orani hesaplandi. PIK olan ve olmayanlarin yas ve egitim yilini igeren strekli verilerinin
yapilan Shaphiro Wilk normallik analizinde normal dagilima uymadigi gosterildi. Normal dagilim gostermeyen
problemli internet kullanimi olanlar ve olmayanlarin surekli verilerinin karsilagtirnimasinda Mann Whitney U
testi kullanildi. Kategorik degiskenlerin PIK olan ve olmayan gruplar arasinda kargilastiriimalarinda, ki- kare
testi kullanild.

Bulgular

Katilimcilarin yas ortalamasi 30.30+6.10 idi. Erkek cinsiyette %91,6 (n=340), kadin cinsiyette ise %8.4
(n=31) oraninda OpKB tanisi saptand. ik eroin kullanma yasi ortalamasi 21,12+5,67, egitim siiresi
ortalamasi 9,79+2,91 (yil), en uzun eroin kullanmama stiresi ise 17,06+20,41 (ay) olarak tespit edildi (Tablo
1). Orneklemde PIK siklii %24,4 saptanmistir. OpKB olan hastalarin PIK diizeyleri Tablo 2’de gosterilmistir.

Tablo 2. Young internet Bagimliig 6lgek puanlarina gére PIK diizeyleri

n %
PiK yok (< 50 puan) 272 75,6
PiK var (>50 puan) 88 24.4
Sinirl semptom gosteren (51-79 puan) 83 23,1

PiK: Problemli internet Kullanimi

PIK olan ve olmayan OpKB hastalarinin sosyodemografik ve Klinik dzelliklerinin karsilastirmasinda; yaslar,
egitim yillar, cinsiyet, sosyal glivence ve medeni durum dagilimlari homojendi (p>0,05). PIK olan hastalarda
calismama oraninin daha fazla oldugu saptanmistir (p<0,05). Ayrica; PIK olan hastalarin aylik gelir diizeyinin,
PIK olmayanlara gére disik oldugu bulunmustur. PIK saptanan hastalarin saptanmayanlara gore ikinci
madde olarak sentetik kannabinoid ve metamfetamin kullanma oranlarinin daha yiksek oldugu tespit
edilmistir (p<0,05) (Tablo 3).

Tablo 3. PiK olan ve olmayan hastalarin sosyodemografik ve klinik dzelliklerinin karsilastiriimasi

PiK yok PiK var p
Yas ? 30 (19-51), (26-30) 29 (17-51), (25,2-29) 0,063
Egitim yili 10 (1-7), (8-10) 11,5 (3-16), (8-11,5) 0,511
Cinsiyet b
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Erkek 253 (93%) 76 (86,4%) 0,053
Kadin 19 (7%) 12 (13,6%)

Calisma durumu ®
Diizenli is 146 (54,1%) 33 (37,9%) 0,026
Diizensiz ig 52 (13,9%) 20 (23%)
Calismiyor 72 (26,7%) 34 (%)

Medeni durum ®
Evli 73 (27%) 20 (23,3%) 0,590
Bekar 169 (%) 59 (68,6%)
Bosanmis/Dul 28 (10,4%) 7(8,1%)

Aylik gelir
2000 TL ve alti 54 (22,9%) 29 (37,2%) 0,035
2000-5000 TL 107 (45,3%) 35 (44,9%)
5000-10000 TL 61 (25,8%) 12 (15,4%)
10000 TL ve (stii 14 (5,9%) 2 (2,6%)

Yasanilan yer
I 139 (51,1%) 54 (61,4%) 0,118
ilce 120 (44,1%) 28 (31,8%)
Koy 13 (4,8%) 6 (6,8%)

Eroin disinda bagska madde ®
Yok 178 (65,4%) 48 (54,5%) 0,066
Var 94 (34,6%) 40 (45,5%)

Bali ®
Yok 267 (98,2%) 84 (95,5%) 0,230

Var 5(1,8%) 4 (4,5%)

Esrar®
Yok 211 (77,6%) 66 (75%) 0,618
Var 61 (22,4%) 22 (25%)

Sentetik kannabinoid ®
Yok 261 (96%)) 78 (88,6%) 0,011
Var 11 (4%) 10 (11,4%)

Ekstazi®
Yok 248 (91,2%) 81 (92%) 0,801
Var 24 (8,8%) 7 (8%))

Metamfetamin ®
Yok 230 (84,6%) 62 (70,5%) 0,003
Var 42 (15,4%) 26 (29,5%)

Kokain/Tag ®
Yok 245 (90,1%) 74 (84,1%) 0,125
Var 27 (9,9%) 14 (15,9%)

ik eroin kullanma yasi 20 (10-45) (17-24) 20 (11-41)2 0,295

PiK: Problemli internet Kullanimi a: Median (Min -Max) , (25%-75%) ve Mann Whitney U testi b: n(%) ve Ki-Kare testi
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Tartisma

OpKB’de PIK sikigini ve sosyodemografik ve Klinik 6zelliklerle iligkisini arastiran kesitsel ve tek merkezi
aragtirmamizin sonuglari bir takim 6nemli veriler sunmaktadir. 2019 yili Diinya Uyusturucu Raporu’'nda 10
Ulkeyi kapsayan arastirma sonuglari, toplumda uyusturucu madde kullaniminin yayginlastigini vurgulamis ve
53,4 milyon kisinin "opioid" kullandidi belirtilmistir (15). Opioid kullanicilar ayni zamanda en sik PIK tespit
edilen madde kullanim bozuklugu tipini olusturmaktadir (7). Kullanim sikligi giderek artan ve yiksek zarar
verme zarar verme potansiyeli bulunan opioidler, kullanicilarda cesitli fiziksel, sosyal ve ekonomik kayiplara
yol agmaktadir (10). Galismamizda PIK saptanan OpKB hastalarinda issizlik oranlan yiksek saptand..
OpKB’de is sahibi olma oranlarinin disik oldugu daha 6nce bildirilmigtir (16). Bir calismada internet
bagimliiginda issizlik oranlarr yiksek bulunmustur (17). Diger bir calisma ise erkek, genc, bekar ve issiz
olmay! PIK ile iliskilendirmistir (18). Psikolojik olarak zorlayici durumlardan kaginmak icin internet agir
kullanilabilmektedir. issizlik OpKB'de PIK yoniinden bir éncil olabilecegi gibi opiyat kullanicilaninin agir
internet kullanimi bir isi sirdiirmede engel teskil edebilir. issizlik ayrica tedaviye devami etkileyen bir
faktordir (19). Bu durum OpKB’de PiK'in hem tedavi siirdiirimiinde hem de sosyal islevsellik agisindan
midahale edilmesi gereken yonind ortaya koyar. Dahasi issizlik artigiyla iligkili olabilecek gelir diizeyi,
calismamizda PIK varliginda daha diisiik bulunmustur (Tablo 3). Bizim bulgulanmizla uyumsuz olarak
sosyoekonomik olarak dezavantajli kigilerin internet erigiminin sinirli olmasi daha Gnceki calismalarda
gosterilmistir (20). Baska bir calismada ise bizim bulgulanmiza benzer sekilde OpKB olan kisilerde
sosyoekonomik olarak dezavantajli olanlarin mobil teknoloji ve internet kullaniminin daha ylksek oldugu
gosterilmistir (21). Bu bulgular degerlendirildiginde; OpKB olan kisilerin; sosyal ve mesleki islevselliklerinin
disiik olmasi, gevrimici madde arama davranisinin yogun olmasi veya interneti anksiyete ve depresyon gibi
bazi belirtiler icin kendini tedavi etme yontemi olarak kullaniyor olabilecekleri varsayilabilir. Kendini tedavi
etme hipotezine gore problemli kullanim igin birincil motivasyon sikinti verici duygulardan kurtulmaktir. Ayrica
tercih edilen madde veya davranig sikinti veren semptomlarin 0zgul olarak iyilesmesine de katkida bulunabilir
(22). Bu baglamda degerlendirdigimizde; OpKB olan kisilerde yogun internet kullanimi, sikinti verici
duygularin yatistiriimasina hizmet ediyor olabilir.

Farkli madde kotiye kullanimi olan kisilerde yapilan bir ¢alismada kisilerin online olarak doldurduklari bir
anketle PIK diizeyleri belirlenmeye calisiimistir. Bu ¢alismanin sonuglarina gore; opioid veya alkol gibi sedatif
madde kullanicilarinda internet kullaniminin diger madde kullanicilarina gore daha az ciddiyet gosterdigi
bildirilmistir (7). Bu calismada PIK, madde bagimlilarinda zaten bozulmus olan olumsuz yasam aliskanliklarini
artiran, hareketsiz davraniglari ve bireylerin farkli alanlardaki uyumsuziuklarini tesvik eden faktor olarak
degerlendirilmistir (7). Dahasi madde kullanim bozukluklart gibi PIK de bireyin kendi kendine ilag tedavisi
olarak stres, kaygl ve depresyonla bas etmeye calismasinin bir sonucu olarak ortaya cikabilir (23).
Nérobiyolojik yénden madde kullanim bozukluklar ile PIK arasindaki iliskiyi arastiran bir metaanaliz, PIK'i
artmig davranissal diirtiisellik ve kompulsivite yonleriyle madde kullanimiyla iliskilendirmis. Ayrica PiK’in de
DEHB, OpKB, diirtli kontrolli ve madde kullanim bozukluklar! gibi frontostriatal beyin devresinin disfonksiyonu
ile iliskili biyolojik bir temele dayandigi iddia edilmistir (24—26).

Calismamizda hastalarin %46.3 (n=163)’in(in glinde 3 saat ve alt, %1.1 (n=4)’inin ise glinde 6 saatin
lizerinde internet kullandigi tespit edilmistir. PIK olan hastalarin giinliik internet kullanim stiresi, PIK
olmayanlara gore istatistiksel olarak anlamli dlzeyde yiksek bulunmustur (p<0.001). Masson ve
arkadaglarinin OpKB hastalarinda yaptiklar aragtirmada, bu kisilerin ¢evrimici saglik bilgilerine ulasmak
amaclyla dijital teknolojileri kullanma dUzeyleri incelenmigtir (21). Bu arastirmada OpKB hastalarinin
%67'sinin interneti her gtin herhangi bir amagla kullandiklari tespit edilmigtir. 7351 adolesan ile yapilmis
bir aragtirmada internet kullanim sireleri artikca madde kullanim sikliginin arttigr gosterilmistir (27). Italyan,
Alman, Fransiz, Ispanyol, Polonya, Tdrk, Macar, Yunan ve Ingiliz Orneklerini iceren 5593 kisinin
degerlendirildigi bayuk Olgekli bir Avrupa calismasi, PIK yayginliginin genel poptilasyonda %14 ile %55
arasinda oldugu saptamistir (28). Orneklemimizde; OpKB olan kisilerde, PIK sikiigi %24,4 saptanmigtir.
Literatlirde madde kullanim bozuklugunda spesifik bir madde i¢in PIK yayginligini aragtiran bir calismaya
rastlanmamigtir. Calismamiz, PIK’in opioid kullanicilarindaki yayginligini ve etkilerini arastiran ilk calisma
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olma 6zelligini tasimaktadir. PIK olan kisilerde baskin olarak tespit edilen maddenin opioid olmasi (7), yalnizca
OpKB olan kisilerden olusan bir grupta PIK sikliginin belirlenmesinin gerekliligini ortaya koymaktadir. Ayrica
bu kKisilerin sosyodemografik ve Klinik 0Ozellikleri agisindan incelendigi calismamizin, nedenselligin
arastinlacagl baska calismalara énclik etmesi beklenmektedir.

Calismamizda hastalarin yas ortalamasi 30.30+6.10 saptandi, ayrica opioid kullanim oranlar erkek
cinsiyette daha yiiksek oranda (%91.6) bulundu. Kullanima ilk baslama yagi ise ortalama 21.12+5.67 idi.
Ulkemizde ve diinyada madde kullanim bozukluklari hakkinda yapilan calismalarda, opioid kullaniminin
calismamiza benzer sekilde geng erigkin yasta (<45 yag) ve erkek cinsiyette sik gortldigu bildirilmistir (29—
31). Ayni zamanda, calismamiza benzer sekilde erkeklerde genellikle kadinlardan yiiksek PIK yayginlig
bildirilmigtir (31). Yapilan bir arastirmada; madde kullanimina baglama yasi erken olan ve ¢oklu madde
kullanimi olan kisilerde internet bagimliigi riskinin yiiksek oldugu saptanmigtir (32). Bu arastirmanin da
bulgular arasinda olan madde kullanimina baslama yasinin distik olmasi ile internet bagimliligr arasindaki
iliskinin; cift yonlii olup olmadidi, her iki durumun da sosyal, egitim ve mesleki iglevsellikte bozulmaya, diisiik
sosyoekonomik diizeye, komorbid psikiyatrik bozukluklara yol aciyor olabilecedi ve bu durumlarin nedensellik
agisindan aragstinimasi yeni calismalara olan ihtiyacr gtindeme getirmektedir.

Komorbid madde kullanimi agisindan ¢alismamizda hastalarin %36.4 (n=135)’0 eroin ile birlikte baska bir
maddeyi de kullanmaktaydi. Kullanilan maddeler arasinda en sik kannabinoidler %22.6 (n=84) saptanmistir.
Klinik dncesi arastirmalar kannabinoidlerin opioid gereksinimini azalttigini desteklemektedir (33—-37) ancak
insanlarda yapilmig calismalar yetersizdir. Galismamizdaki bu sonug kannabinoidlerin, opioid kullaniminin
ozellikle agr, anksiyete gibi zararlarini azaltabilecegini deneyimleyen hastalarin self medikasyon olarak
kullaniminin bir gostergesi olabilir (33,38—40). Calismamizda ikinci sikiikta ise metamfetaminin %18.3
(n=68) oraninda komorbid kullanimi saptandi. Son yillarda OpKB ile birlikte kullanim sikliginda artig bildirilen
diger bir madde metamfetamindir (41). OpKB olan kisilerde methamfetaminin sik kullaniimasinin
nedenlerinin; metamfetaminin opiyat yoksunlugunu azalttigi ve OpKB igin daha az ila¢ recetesine ihtiyag
duyulmasi olabilecegi belirtilmektedir (41). Bu veriler bizim arastirma grubumuza da yansimig olabilir. OpKB
ile birlikte kullanilan diger maddeler ise kokain %11.1 (n=41), ekstazi %8.4 (n=31), sentetik kannabinoidler
%5.7 (n=21), inhalanlar % 2.4 (n=9) olarak bulundu. Sonuclarimiz literatiire benzer sekilde OpKB ile birlikte
diger madde kullanim komorbiditelerinin yiksek oldugunu distndirmusttr. Opioidlerin ¢oklu madde
kullanmina en sik eslik eden madde oldugu bilinmektedir (42). Bir calismada PIK gibi davranissal
bagimliliklarin, Ozellikle uyarici veya esrar alan deneklerde coklu uyusturucu kullanimini  tesvik
edebilecegi/uyarabilecegi gosterilmistir (43). Galismamizda da benzer sekilde, PIK tespit edilen hastalarda
komorbid ¢oklu madde kullanimi (sentetik kannabinoid, metamfetamin) oranlarinin daha yiksek oldugu
saptandi. Ayrica; bu sonug, pandemi sonrasi donemde internetin agir kullanimiyla bu maddelerin gevrim igi
satin alma gibi yontemlerle daha kolay ulagilabilir olma ihtimalini akla getirmistir.

Sonuglanimiza gére PIK OpKB’ da sik gériilen ve madde kullanim bozuklugu ile iliskili bir faktdrdiir. Opioid
kullanicilarinda PIK’in tespiti ve dnleyici miidahalelerin tedaviye eklenmesi giiniimiiz OpKB tedavisine katkilari
olmasi olasidir. Bu aragtirmanin, yalnizca OpKB olan kisilerden olusan bir émeklem grubunda PIK ile iligkili
faktorlerin arastinidigr ilk calisma olma ozelligi tasimasi ve ulasiimasi zor bir popilasyon olan OpKB
hastalarina ait 6nemli bir 6rneklem blytkligine sahip olmasi calismamizi giiclendirmektedir. Ancak,
calismamizin kesitsel olmasi ve saglikli bir kontrol grubunun olmayis tiim topluma genellenmesini engelleyen
sinirlayict ozellikleridir. Ayrica; YIBO dleginin Tirkce gegerlik ve givenirlik calismalart siklikla geng erigkin
grupta yapilmigtir (13,44) ve (lkemizde ileri yasta bir calismaya rastlanmamistir. Bu durum calismamizin
kisitliliklarindan biri olup her yasta gériilebilen internet bagimiiiginin degerlendirebilmesi icin YiBO gibi dlgiim
yontemlerinin tlkemizde daha ileri yaglar icin gegerlilik ve glvenirlik caligmalarina ihtiyag bulundugunu ortaya
koymustur.

Sonug olarak OpKB'da PIK giin gectikge artan ve énemli bir sorun haline gelebilir. PIK'i azaltmak (zere
uygulanabilecek, bilgilendirme ve egitim programlari, kendine destek gruplari veya grup psikoterapileri, bu
alanda calisan klinisyenlerin PiK konusunda bilgilendirilmesi, OpKB olan kisilerin PIK agisindan mutlaka
degerlendiriimesi gibi miidahalelerin OpKB tedavisine katkisi olmasi olasidir. Madde kullanim bozukluklari ile
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iliskili PIK arastiran prospektif 6zellikteki calismalar, davranigsal ve fiziksel bagimliliklar arasindaki iliskinin
aydinlatiimasina 1k tutacaktir.
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