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GUNUMUZDE ALKOLIZM

Coskun Sarman* Engin Turan**

Alkolli icki igme tarihin eski devirlerinden gliniimiuze degin ge-
sitli toplumlarda ve zamanlarda degisik sekillerde degerlendirilmis,
bazen tesvik edilirken bazen de bir sorun olarak algilanmig ve yasak-
lanmastir. Jé

Gilintiimitizde alkolizm giincelligini ve énemini halen stirdtirmekte
ve yalmzca medikal acidan degil toplumsal, kiiltiirel ve ekonomik
boyutlara ulagan bir hliviyet gostermektedir.

Toplumun alkolik kargisinda bilinen en eski ve geleneksel tavn
- yasa koyma, cezalandirma big¢iminde olmustur. M.O. 2000 yillarinda
Hammurabi yasalarinda sarap sozciiglne rastlanmaktadir. Eski Is-
partada ise ickinin yasaklanmasi yani sira sarhoslar: teshir etme gi-
bi asagilayict yontemler uygulanmistir. Solon yasalarindaki ceza ise
i¢ki igcenlerin idami bigimindeydi (14). -

~ Bizim tarihimizde de 6zellikle V. Murat zamaninda alkoliin hat-
ta titinin bile yasaklanmasi, toplumlarin farkh kiiltlrlerde olmak-
la birlikte alkol karsisinda ayni tepkisel tutumu goésterdiklerinin bir
Ornegidir.

Alkoliklere toplumun bakisi hemen her zaman ayni olmakla bir- -
likte toplumlarin gelenek ve goreneklerin alkol alimini bazen des-
tekledigi bazen de kisitladig1 goériilmektedir. Ornegin uzak dogu til-
kelerinde pek az icki icilirken Irlanda’da toplumun tiim kademelerin-
de icki tiketimi pek boldur. Hiristiyanlikta kilise geleneklerinin de
olumlu olmasiyla alkol tiiketimi artarken, miisliman ve musevilerde
alkol kullanma orani daha azdir (3,14). Alkole karsi sert tepkisel tu-
tumu yasadigimiz cagda devlet politikasi haline getiren tilkeler de var-
dir. Ornegin bazi Arap tlkeleri, Iran'da oldugu gibi...

* A.U. Tip Fakltesi Psikiyatri Anabilim Dal Profesérii
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Yurdumuzda alkol tiiketimi niifus basma yilda 0,5 litredir. Bu
miktar Norveg'de 1, Ingiltere’de 4, Fransa'da 7, Belcika'da 9, Italya’da
11 litredir (13).

Alkollii ickiye duiskiinliik toplumun gesitli kademelerinde de fark-
hhk gosterir. Soz gelimi kentlerde halkin % 75-80 i, koylerde ise % 25-
30 u alkol kullanmaktadir (3,10).

I¢ki tiiketimi yasa ve cinse gére de degisim gostermektedir : Daha
onceleri orta yashlarda ve erkeklerde icki alim yiiksek iken, bu du-
rum ginumuzde daha gen¢ yaslara ve kadinlara dogru kayma gos-
termektedir.

Ulkemizde Devlet Istatistik Enstitiisimden alinan istatistiklere go-
re resmi kanaldan tiiketilen alkolli icki miktar: (Tekel ve Ozel iire-
tim) yillara gore artmaktadir : 1975 deki yillik tiiketilen igki 235 mil-
yon, 1982 de 383 milyon litredir (6,8).

Toplumun alkol tiiketimini savaslar, felaketler, ekonomik giig-
likler, loplumsal refah da etkiler. Insan yasamim etkileyen nisan, dii-
gun, mezuniyet, ise girme, yalun 6liumleri, nesnel kayiplarda alkol ali-
m1 artar. Bekarhk, bosanma, ayrilma, yabanci cevrede kalma, meslek
degistirme, ev i¢i ve is yasami huzuarsuzluklarim1 da burada saymak
gerekir (2,3,10).

Basta Hipokrat olmak tzere pek ¢ok hekim alkoliin bedensel za-
rarlarindan séz etmistir. Ancak alkoliin psisik ve bedensel etkilerini
gozonlne alip alkolizmi ayri bir klinik antite olarak algilayan ve ilk
kez «alkolizm» sézcliiglini kullanan 19. yuzyil ortalarinda Magnus
HUSS olmustur (1,2,3,10,11,14).

JELLINEK, alkolizmi «Bireye ve topluma ya da her ikisine birden
zarar veren her tiirli icki kullanma aliskanligl» olarak tanimlamistir
(3,10,11,14).

WHO (Diinya Saglhk Orgiitti) ise alkolizmi «Gelenek ve gérenek-
lerinin Otesinde stirekli ve asir1 alkol alma aliskanhgi», alkoligi ise
<Alkol alma arzusu ruhsal ve bedensel saghgmi, gevre iliskilerini,
sosyal ve ekonomik durumunu bozacak kadar fazla olan kimse» diye
tanimlamaktadir (3,9,10,11,14).

Alkolizm i¢in ilk siiflandirmay1 gene HUSS yapmis, alkolizmi
akut ve kronik olmak tizere ikiye ayirmistir. alkol alanlarda gergek
ilk neden kalktiktan sonra alinan miktar artirilir, zamanla alkole to-
lerans gelisir, kisi yavas yavas kronik alkolik olur. KESSEL ve WAL-
TON bunu ti¢ déonemde incelemislerdir (9).
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1 — Asir1 icme dénemi
2 — Alkole tutkunluk dénemi
3 — Kronik alkolizm dénemi

JELLINEK alkolizmi derecelerine gore ayirmistir.

Alfa alkolizm : Toplumsal sorunlara, beslenme bozukluklarma. yol
agmadan emosyonel, bedensel bir sikintiyi, bunahml bastirmak ama-
ciyla yillarca alkol alma durumudur.

Beta alkolizm : Fizyolojik bagimhilik olmadan (kesilme belirtile-
rinin gorilmedigi), polindropati, gastrit, hepatit, vaskiiler bozukluk
gibi baz1 fizyolojik bozukluklarin basladigl durum.

Gama alkolizm : Ruhsal ve fiziksel bagimhiligin olustugu, kontro-
lun kalkip, igme isteginin durdurulamadigl, abstinens belirtilerinin
olusup organik bozukluklarin artti®i durum. '

Delta alkolizm : Irreverzibl organik bozukluklar, agir ruhsal be-
lirtiler ve toplumsal uyumsuzlugun bulundugu durum. Bunlar strekli
igerler, alkolu birakmayla ya da alisilmis dozun altina dismeyle abs-
tinens belirtileri olusur.

Epsilon alkolizm : Dipsomani : Episodik, kompulsif i¢ki alma du-
rumudur (3,9,11,14).

WHO (1974), s1n1ﬂa,nd1rma51nda alkol ahskanl1g1 olanlar iki tipe
ayrilmistir :

1 — Asin icki aliskanhg: : Asir1 miktarda alkol tiiketiminin in-
san saghgl ve sosyal islevi tizerindeki zararini igerir. Yilda 12 den
fazla alkolle intoksike olanlar bu grupta simiflandirilir.

2 — Iptila : Diizenli veya periyodik, agir, kontrolsiiz i¢ki alimina
dayanan ruhsal ve fiziksel bagimhlik durumunu igerir. Bunlar kom-
pulsif bir bicimde igerler. Alkol aliminin kesilmesinde ¢ok siddetli ola-
bilen kesilme belirtileri meydana gelir. Fazla icme bir veya daha fazla
ay devam ederse bagimlhilik (dependence) olustugu kabul edilir (12).

Alkolizmi béylece siniflandirdiktan sonra alkol alma tipleri asa-
&1da ele alinmaktadir :

1 — Kuskulamilmayan ,daha énceden akla gelmeyen alkolikler :
Bunlar kisiliklerinde belirgin anormallik olmayan, alkol aliskanlhi
farkedilmeyen kisilerdir.

Herhangi bir fiziksel hastalik ya da yaralanma nedeniyle doktora
gittiginde doktorun sorusuyla anlasilir. Ya da alkollin prodispoze ettigi

%
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veya komplikasyonu olan tlser, karaciger sirozu periferik nérit gibi
durumlarda taninir (9).

2 — Dizenli ve zaptedilebilen alkolikler : Bunlar hergiin igerler.
Ancak parasimn tiimuni de alkol ugruna harcamak igin zorlamazlar.
Bunlar istekleri ile ya da herhangi bir zorunluluk ile alkoli keserler-
se giddetli istek duyarlar ve hemen her zaman da kesilme belirtileri
gosterirler. Yalnizca psikolojik bagimhlik degil, uzun siire asir1 icmegi
surdirirlerse fiziksel bagimhlik da gelisir ve doku toleransi da olusur.

Bu cgesit alkolikler ya grup halinde bara gidip her aksam icerler,
yva da yalniz yasayip arkadasi olmayan izole kisilerdir ve evde iger-
ler. Bu son grup daha cok gizli icen kadinlardir (9).

3 — Kompulsif alkolikler : Bu gruptakiler -igmege baslayinca
kendilerini durduramayan, biitin parasimi, elindeki- biitiin olanakla-
rim igkiye verip bitirinceye dek, ya da bir kaza yapincaya dek, veya-
hutda tam bilingsiz halde kalincaya dek igenlerdir. Bunlarda ickisiz
periyot vardir ve uzunca bir siiredir. Ancak bunlar igkisiz periyottan
sonra yavas baslayip gittikce artan miktarlarda icerler, kontrollerini
kaybedip kendilerini sinirlayamazlar (2,3,9). '

4 — Norotik alkolikler : Simdiyve dek anlatilanlar belli acik bir
psikolojik rahatsizliklari olmayanlardir. Esas hastalig1 norozis olan
bir kiside en belirgin bozukluk alkolizm olarak ortaya cikar, norotik
alkolik emosyonel ¢atismasini ve kendi igindeki stresini azaltmak igin
icer. Bu tip i¢cme kisinin streslerinin maksimum oldugu bir devrede
baslar. Kisinin gevre ile iligkilerine bagh olarak bu i¢gme sekli degi-
gir (1,9). :

5 — Semptomatik alkolikler : Bazen siddetli psikivatrik bozuklu-
gu olan kisilerde alkolizm gelisebilir Bu gesit alkolizm, bakim ve te-
davide ilk siray1 almalidir. Alkolizm, depresyon, sizofreni, organik be-

yin sendromu, mental subnormalitenin ilk belirtisi olarak ortaya -
kabilir. , ]

Psikiyatr, icki iorﬁeyi ciddi bir psikiyatrik hastaligin bir belirtisi
olarak kabullenip tanida da etrafh bir anamnez almali, ciddi bir mua-
yene yapmalidir (1,19).

Alkolizm Sy. (Paralizi Jeneral), beyin tumort, senil demansin da
ilk belirtisi olarak ortaya cikabilir. Bu ¢esit alkoliklerde igme amagsiz
ve zayif organizedir (9).
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6 — Icki nobetleri gosteren alkolikler : Bu kisiler 3-6 ay veya da-
ha uzun stire sosyal igicidirler. Sonra aniden strekli icmeye baslayip,
isini, glicina ,ailesini ihmal ederek kendilerine veya cevrelerine za-
rarli oluncaya kadar igenlerdir. Gunler veya bazen haftalar sonunda
bu nébet seklindeki icmeyi durdurup yine sosyal icicilise donerler (9).

ALKOLIiZMiN NEDENLERI :

1 — Biyolojik nedenler : Cesitli otérler, dogustan ve kalitsal ola-
rak kisinin alkolizme yatkin oldugunu éne sturmislerdir (3).

MOREL, MAGNAN, LEGRAIN yaptiklar: arastirmalar sonucu al-
koliklerin antesedaninda kalitsal bozukluklara siklikla rastlandigi ka-
nisina varmislardir. JELLINEK (1945) alkoliklerin % 55 inde kalitimin
rol oynadigimi ortaya koymus, BROSSEAU, DESKAIDES, AMARK ise
yaptiklar: calismalarda alkolizmde kaltimla ilgili goruslerin yeter-
sizligini belirtmislerdir (10). BARUK'a goére alkolizmi siklotimik ka-
Iitim ortaya cikarir. Dipsomanlar arasinda 51k10t1m1k olanlar cogun-
lugu olugturur (10).

WILLIAMS, alkoliklerde kalitimla gecen bir enzimatik bozukluk
tzerinde durmustur. Baz1 arastiricilar kalitimla gegen amino asit bo-
zuklugundan, bazilar: hipofiz, surrenal, tiroit bezlerinin galismasin-
da bozukluk oldugundan soz etmislerdir. RANDOLPH, alkoliklerin al-
koliin elde edildigi yiyeceklere duyarl oldugunu séylemiglerdir. Yine .
bir takim arastiricilar B vitamini yoksunlugunda, alkole olan gerek-
sinmenin arttigimi goéstermislerdir (10).

Hayvanlarda deneysel olarak meydana getirilen néroz belirtileri-
nin alkol ile ortadan kalkti& da goérilmustir. :

2 — Psikolojik nedenler : Cesitli ekollerdeki 'a,ra_stmcﬂar bu et-
kenleri degisik bigimde incelemislerdir.

Psikologlar, ogrenilmis fakat bozuk bir davrams olarak gortrler
(14).

ADLER ve yandaglari zayiflik ve asagﬂlk duygularini yenmek
igin ;kisiler arasi etki ve iletisimi 6ne alan arastiricilar ise anneye olan
sevgisel bagimlihk gereksinmesinden ve bastirilmis siddetli saldirgan
durtilerin etkisinden kurtulamayan norotik kisilerin alkol aldigim
soyler (3,14).

FREUD da alkolizme neden olarak oral fiksasyon, latent homosek-
sualiteyi gosterir (3,9,10,11,14).

Pek ok arastirici alkoliklerde homoseksualite ve kiskanghk tze-
rinde durmus, ancak bu goruslere karsi ¢ikanlar da olmustur. Ancak
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vazarlarm pek cogu alkoliklerin tatminsizlik, sogukluk, kudretsizlik
vh. cinsel bozukluklar gosterdigi hakkinda goriis birligine varmislar-
dir (3,9,14).

Alkoliin anksiyolitik olmasi, i¢ ve dis ¢atismalarin sikintisi igin-
de bulunan kiside alkole duyulan istegi cogaltir. Alkol belli bir siire
icin tim baskilar: hafifletir veya timiiyle ortadan kaldirir (10).

Alkolizm kékeninde aile yapisi, aile ici iliskileri, benimsenen rol
kargasasi ¢ok énemlidir. Ancak tim bunlar alkolizm igin gerekli ola-
bilir ama yeterli degildir. Alkocliklerin kisilikleri de alkolizmin teme-
linde yatan 6nemli bir égedir. Clinku pek ¢ok yazarin fikir birligi et-
tigi bir konu vardir : «Alkolik kisi, alkolik olmadan énce de saglam
kisi degildir» (2,3,10).

Bu nedenle tedavide yalmzca fizik bagimhihk ortadan kaldiril-
makla alkolik kisinin normale dénmesi beklenemez.

Alkolik asagidaki kisilik ozelliklerinden birini ya da birkacini ta-
sir. Bu ozellikler degisik sekillerde yogunluk goéstermektedir.

Bu kisilik ozelliklerini :

1 — Olgunlasmamis kisilik

2 — Kendi isteklerine diisktn kisilik

3 — Cinsel sorunlari olan kisilik

4 — Kendini suc¢layan kisilik

5 — Gergin kisilik
diye stmiflandirabiliriz.

Gelismemis kisiler : Baz1 kigilerin emosyonel gelismesi adult ca-
gna erismeden kisiligin evrelerinden birinde kalmistir. Ornegin ba-
zilarn kendilerini anababalarindan ayiramasz, bazilari da self-sentered
(ben-severdir), bunlar bagka kimselere ilgi duymaz, egilim gostermez,
ve boyle kisilerle stabil bir iliski kuramazlar, iliskileri labildir. Diger
bir kisminin aynen gocuk gibi yonetilmeye ihtivaci vardir. Bunlarin
okul yasamlar: tiimitkardir, fakat kendilerinden ne beklendigi, kendi-
lerinin kendilerinden ne istedigi belli degildir. Bu immatir kisilerin
ortak yanm yasamlarimin unprodiktiv (iiretken olmayan) oluslaridir.
Bir ¢ok alkolig¢in anneleriyle yakin, fakat anlamsiz iliskileri vardir.

Kendi isteklerine diiskiin kisiler : Bunlar ¢ocukken korunma, yar-
dim gereksinimleri asir1 sekilde doyurulan kisilerdir. Bu tip kisiler ki-
sisel doyumdan, bir isi sonuna dek surdiirebilmekten ve kesiften uzak-
tir, sanki infanttir. Her sey bunlarin ayaklarina getirilir. Bunlar ken-
dilerine glivensiz kisilerdir. Bu tipler en ufak bir risk icin bile hazir-
lanmamistir. Tehlikelere kars: korunurlar fakat tehlikede yapilacak
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sey ogretilmez ve bunlar sosyal mahareti 6grenmezler. Sosyal olarak
kiint olan bu kisilerin diger ézellikleride genellikle gok yemeleri, tath
yemeleri, (seker emmeleri) ve sigara i¢gmeleridir.

Cinsel sorunlar olan kisiler : Bunlardan bir bélimu ufak cinsel
sorunu olanlardir ki bunlar evlenene dek alkolik olmaztar. Evlendik-
ten sonra olurlar. igmekteki amag karisindan ve kendinden ka¢mak-
tir.

fkinci grup sorunlarmin tam bilincinde olmayan kisilerdir. Bun-
lar kars: cinse yaklagsamazlar, yalmz karsi cinsten birinin oldugu top-
lumda bulunmaktan, fiziksel temastan ve onlarla konusmaktan ken-
dilerini rahatsiz hissederler. Bunlarin seksiiel aktivite hakkinda ger-
cek dis1 nosyonlar: vardir, Sekstiel iliskinin saghga zararh oldugu, te-
mizligi bozdugu, fiziksel yorgunluga neden oldugu gibi dugtinceleri
vardir. Bunlar, bilingsiz olarak onlarin temeldeki korkularini yansitir.
Bir deneyime girdiginde empotansinin aciga ¢ikacagindan korkar.
Empotans, alkolikler arasmda ya.ygmdlr Bazilar1 da bu empotansi ice-
rek yendiklerini sanirlar.

Cinsel sorunlar: olan diger grupta ask objesi kars: cinsten degil-
dir, ki bunlar homoseksuel, sadist, fetis, voyerist vb. leridir.

Kendini suclayan kisiler : Bunlar ¢ocukluklarinda ana-babalari
tarafindan, hostil duygularin bastirma yontunden asir1 baski gérmitis
kisilerdir ki gelismis yasta da kizginhk duygularim ifadede korku du-
yarlar.

Gergin kisiler : Bunlar stresleri oldugundan daha fazla, daha yo-
gun algilayan, streslere katlanma esigi daha diisik kisilerdir. Bu yuz-
den kendilerince agir olan streslerin altinda kendilerini alkole verir-
ler (9).

3 — Toplumsal Nedenler : Baslangicta anlatildig: icin burada tek-
rar deginilmeyecektir.

SONUCLAR : Bunlar da biyolojik, psikolojik ve toplumsal olmak
uzere l¢ grupta incelenecektir.

1 — Biyolojik sonuglar : Bu konuyu anlatmadan énce alkol meta-
bolizmasinin kisaca ele alinmasinda yarar vardir.

Igilen alkoliin % 20'si mideden, kalani ise intestinal kanaldan dog-
rudan dogruya kana karnsir, dokulara geger. Detoksifikasyonun en
onemli yeri karacigerdir. Beyinde de detoksifiye olur. Alkol dehidro-
jenaz enzimi absorbe edilen alkoliin % 90 -98 ini okside eder, kalani
ise akciger, bobrek, cilt ve bagirsak ile atilir (7,13).
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Alkol metabolizmasini su gekilde sematize edebiliriz :

Alkol — Asetaldehid — Asetik Asit — Asetil CO- A — CO; + H:0
(5). :

Alkol aliskanligy, fizyolojik bagimhhgin olusundan sonra, ortaya ci-
. kar. Uyusturucu etkisi bir siire sonra beyin hiicrelerinin varhig icin
gerekli hale gelmektedir.

Alkol, santral sinir sistemi, doku ve metabolik progesler lizerine
de direkt toksik etkilidir (7). Alkoliin santral sinir sistemi stimiilam
oldugu, enerji kaynag: oldugu fikirleri yanhstir.

Alkoliin diger organlar tlizerine etkisi, karaciger yaglanmasi, al-
kolik hepatit, Laennec sirozu, pankreatit, kronik gastrit, anemi ve ka-
nama bozuklugu gibi hematolojik bozukluklar, polinéropati, myopati
sekillerinde gortlebilir (14). Cesitli aragtirmacilar alkoliklerdeki kro-
mozom bozukluklarini da géstermislerdir (12). Gebelikte, agir alkol
alan annelerin gocuklarinda dogum agirligi, boylar, kafa gevreleri
‘daha kiguk bulunmustur. Gebelikte alinan alkoliin ¢ocuk tizerine olan
olumsuz etkisinin alkolin dogrudan toksik etkisi ile mi, yoksa baska

'nedenlerle mi ilgili oldugu agikliga kavusmus degildir. Ancak, 6zel-
likle gebeligin ilk ¢ ayinda alinan asir1 alkoliin fétus tizerinde agir
etki yaptig1 distinilmektedir. Mikrosefali basta olmak tizere konjeni-
tal anomalilerin yiiksek oranda gériildigi bu durum fétal alkol send-
romu adi altinda incelenmektedir.

2 — Psikolojik sonuglar : Alkolizme bagli organik psikozlar da ge-
lismistir. Bunlar delirium tremens, Wernicke sendromu, Korsakof psi-
kozu, alkolik paranoya, alkolik demans, alkolik hallusinos, Marchiafa-
va-Bignami hastahigidir (2,4,8,14).

3 — Toplumsal sonuclar : Alkoliin neden oldugu ekonomik zarar,
is glici kaybi, suclar ve kazalar burada sayilir. Alkolli iken kaza ora-
m % 5 ila 74 arasinda degisir. (hiz, kurallara aykir1 hareket, dikkat-.
sizlik). Kandaki alkol oran1 % 01-02 oldugu zaman kaza oran: bu mik-
tarlarm alt ve tstiindekilerden daha fazla olmaktadir (2,13).

Trafik kazalar1 % 10-45 oraninda alkol etkisi altinda vapilmakta-
dir. Cinayetlerin % 50 nedeni alkoldiir. Suclu gocuklarin % 76’smin
~‘ana veya babalan alkolik bulunmustur. Zihrevi hastaliklarin bulas-
masinda ,fuhug ve 1rza gecmede alkol onemli bir rol oynar (13).

Alkolizmin adli yonii : Yasalarimiza goére alkol alinmasi : 1 —
Otomobil kullananlara, 2 — Gorev sirasinda, 3 — Segim zamani ya-
saktir (13). -
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Alkollii kisi tecaviizkar oldugu, gevrenin rahatini bozdugu zaman
cezalandirilir (TCK'na 572'ye gore : 15 giin hapis)

iki kez alkol nedeni ile sug isleyen kisi alkoll itiyat edinmis sayi-
Iir (TCK’na 572’ye gore : alt1 aydar; asag1 olmamak lizere hapis).

Itiyad: iptila derecesine vardiran, tibbi salah oluncaya dek hasta-
nede tedavi edilir. (TCK'na 573).

. Sarhoslukta sug isleyenin ceza sorumlulugu tamdir, TCK 46. ve
47. maddelerden yararlanamazlar. Ancak az miktarda alkol alimiyla
beklenenden fazla siddet tepkilerinin gelistigi patolojik sarhosluk de-
nen durum TCK 48. maddesi kapsamina girer. Bu kisilerde alkole as1-
r1 duyarlihigin oldugu, alkoliin epilepsi esigini diglirdugi ileri su-
rilmektedir. ,

Alkolizm sonucu olusan psikozlarda da cezai sorumluluk yoktur
(4,13).

OZET

Alkolizm, dzellikle geng kusaklar icin 6énemli bir toplumsal sag-
ik sorunudur. Bu yazida alkolizmin nedenleri, klinik sekilleri ve so-
nuclar tartisilmistir.

SUMMARY
Alcoholism today

Alcoholism, is one of the important healt problem especially ef-
fecting the younger generations. This paper discusses the causes, cli-
nical features and the results of alcoholism in general.
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