
Bağımlılık

Bağımlılık nedir?

  

                  

  

Bağımlılık zarar verici sonuçlar doğurmasına karşın, zorlantılı bir şekilde madde arama ve
kullanma ile karakterize süreğen ve tekrarlayıcı bir beyin hastalığıdır. Bu hastalığa zarar verici
davranışlar da eşlik etmektedir. Bağımlılık, hem beyni hem de davranışları etkileyen bir
hastalıktır. Ancak bu hastalığın tedavi edilebilir bir hastalık olduğunu unutmamak gerekir. Bu
hastalığın gelişmesi ve ilerlemesinde birçok biyolojik ve çevresel etmenler rol oynamaktadır.
Ancak bağımlılık bir sürecin sonunda gelişen bir olgudur. Bağımlılık gelişene kadar kişi bazı
evrelerden geçer. Önce denemek amaçlı kullanım, daha sonra sosyal kullanım ve bu aşamadan
sonra kötüye kullanım ve bağımlılık ortaya çıkmaktadır. Bu nedenle alkol ve madde kullanımının
erken tanınması ile birçok olumsuz sonucun gelişmesi önlenebilir. Amerikan Psikiyatri Birliği
tarafından hazırlanmış olan tanı sınıflamasında (DSMIV) bağımlılık tanısı şu ölçütlere
dayanarak konmaktadır: Bağımlılık 12 aylık bir dönem içinde aşağıda sıralanan belirtilerden üç
veya daha fazlasının bulunması ile tanımlanmır. 

  

1.      Tolerans gelişmesi: Maddenin etkisinin ortaya çıkabilmesi için kullanılan madde miktarının
artırılması ihtiyacıdır. Madde kullanımına ilk başlandığı zaman kullanılan miktar bir süre sonra
aynı etkiyi ortaya çıkarmamaktadır. Örneğin ortalama günde 20 tane sigara kullanan bir bağımlı,
sigara kullanmaya ilk başladığından bundan çok daha az sayıda sigara içmektedir. 

  

2.      Yoksunluk belirtileri: Uzun süre yoğun bir biçimde kullanılan maddenin, kullanımı
kesildiğinde veya azaltıldığında, kanda ve dokulardaki madde düzeyi düşmeye başladığında,
ortaya çıkan fizyolojik ve bilişsel belirtiler ve bunlara eşlik eden uyumu bozan davranışsal
değişikliklerdir. Bu hoş olmayan yoksunluk belirtilerinin ortaya çıkması ile kişi tekrar madde
kullanarak bu belirtilerden kaçmayı veya hafifletmeyi sağlamaya çalışır. Kullanılan maddenin
cinsine göre ortaya çıkan yoksunluk belirtileri farklılık gösterir. Alkol gibi bazı maddelerin
vücuttan çekilmesi sırasında ortaya çıkan bu yoksunluk belirtileri yaşamı tehdit eder nitelikte
olabilir. 
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3.      Tasarlandığından daha uzun süre ve yüksek miktarlarda alınması: Kişinin madde
kullanımını kontrol etme çabaları başarısızlıkla sonuçlanır. Kullanım miktar ve süresi kontrol dışı
bir hal alır. 

  

4.      Sık ve başarısız bırakma girişimleri: Madde kullanımını kontrol etmek için girişilen bir diğer
çaba bırakma girişimleridir. Bağımlılık düzeyine gelmeden önceki kontrollü kullanım dönemine
dönme umudu ile bırakma girişimleri olur, ancak bu girişimler başarısızlıkla sonuçlanır. 

  

5.      Maddeyi sağlamak, kullanmak ya da bırakmak için büyük zaman harcama: Tüm yaşam
maddenin etkisinin yeniden tesis edilmesi ve bunun son kez olmasına karar verme çabası
üzerine kurulu bir hal alır. 

  

6.      Madde kullanımı nedeni ile sosyal, mesleki ve kişisel etkinliklerin azalması ya da
tamamen bırakılması: Madde kullanımını sürdürmek ve madde kullanan arkadaşları ile daha
çok zaman geçirmek için ailesi ile ilgili etkinliklerden ve özel zevklerinden uzak durur. İşine karşı
ilgisi, işe odaklanması bozulur ve çalışma hayatında sorunlar yaşanmasına neden olur. tüm
yaşam madde temini ve kullanımı etrafında döndüğü için kişinin kendisini sosyal, kişisel ve
mesleki etkinliklerden kaçınma ve giderek daha büyük oranlarda kayıp yaşanmasına yol açar. 

  

7.      Zarar görmesine rağmen madde kullanımını sürdürme: Madde kullanımı giderek diğer tüm
önemli etkinliklerinin yerini alır. Bunun sonucunda psikolojik, fiziksel ya da sosyal sorunlara yol
açtığını bildiği halde madde kullanımı sürdürülür. 

  

            Alkol ve madde bağımlılığı tanısı kişiden alınan öykü, yoksunluk               belirtilerinin
gözlenmesi, idrar ve kan testleri ve saç testi ile konmaktadır. Bağımlılık tedavisi olan,
düzelebilen bir hastalıktır. Maddesiz yaşamın yeniden inşa edilmesi ile birlikte, madde kullanımı
sonucu oluşan kayıpların giderilmesi mümkün olmaktadır.

  

Bağımlılık riskini arttıran çevresel etmenler nelerdir?
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        -  Ev ve aile : Ev ve aile, çocuğun gelişiminde çok önemli bir rol oynar. Çocukların aileiçindeki ilk ilişkileri, daha sonra sağlıklı gelişmeleri ve madde kullanımı riskini belirleyen enönemli etmendir. Anne-babada madde kullanımı olması, suça karışmış olmaları çocuklarındamadde kullanım riskini artırmaktadır. Çok çocukluluk, evde karmaşık bir aile yaşantısınınolması, ev içi şiddet olması da gencin alkol ve madde kullanım ihtimalini artırmaktadır.          -  Akran ve okul: Ergenlik döneminde arkadaşlar çok önemlidir. Alkol ve madde kullananarkadaşlar, kişinin ilk alkol ve madde kullanımında etkili olmaktadır. Okul başarısızlığı ve sosyalbeceri yokluğu genci daha da fazla risk altına sokmaktadır. Okul başarısızlığı ve sosyal beceriyokluğu gencin başa çıkmakta zorlandığı akademik arenadan uzaklaşmasına yol açmakta; bu,öğretmenler ve idare tarafından pekiştirilebilmektedir. Bu öğrenciler önce arka sıralaraoturtulmakta, hatta okulla sorunu olan, başarı oranı düşük öğrenciler ayrı bir sınıftatoplanabilmektedir. Böylece risk altındaki gençler, risk altındaki akranlar ile birayagetirilmektedir.     Bağımlılığı etkileyen diğer etmenler nelerdir?  •  Erken kullanım :  Alkol ve madde kullanımı hangi yaşta olursa olsun bağımlılığa yol açmaktadır. Ancak ne kadarerken yaşta madde kullanılırsa, bağımlılık gelişmesi olasılığı da o derecede yüksek olmaktadır.Gelişmekte olan bir beyne zarar verici etkisi çok daha fazla olabilmektedir.   •  Kullanım yolu :  Uyuşturucu/uyarıcı maddeler çeşitli yollarla kullanılırlar. Sigara şeklinde içmek, damar yoluylakullanmak, solunum yoluyla almak, hap formunda olan bir maddeyi ağız yoluyla kullanmak veyabazı maddeleri ağızda eriterek ağız mukozasından emilmesi yoluyla kullanmak şeklinde olabilir.Bir maddeyi sigara gibi içmek veya damar içine zerk etmek bağımlılık potansiyeliniartırmaktadır. Madde kullanılmasının ardından, kullanılan yolla ilişkili olarak değişen sürelerdemadde beyne ulaşmakta ve bu da kuvvetli bir haz doğmasına yol açmaktadır. Bu şiddetli, yoğun“yüksek” olma duygusu birkaç dakika içinde ortadan kaybolabilir, madde kullanan kişileringiderek “düşme” olarak adlandırdıkları, kötü hissetme durumuna geçer. Kişiler bu “yüksek” olmaduygusuna tekrar ulaşabilmek için tekrar tekrar madde kullanırlar.   Maddenin beyne ulaşma süresi kullanım yoluna göre değişir ve etkinin hızlı başlamasıbağımlılık gelişmesi olasılığını artırmaktadır. Solunum yoluyla ve damar yoluyla kullanımdamadde beyne birkaç saniye içinde ulaşmaktadır  Bağımlılığı etkileyen risk ve koruyucu etmenler nelerdir?  Risk etmenleri nelerdir?   Gençler alkol ve madde kullanımı açısından önemli bir risk grubunu oluşturmaktadır. Ancaksadece genç olmak alkol ve madde kullanmayı belirlemede yeterli olmamaktadır. Bazı başkaetmenlerin de varlığı alkol ve madde kullanmaya başlamada bir yatkınlık oluşturmaktadır. Buetmenlerin hiçbiri alkol ve madde kullanımının ortaya çıkmasında tek başına etkili değildir.Birçok faktör bir araya gelerek etkili olmakta, aynı zamanda koruyucu etmenler de devreyegirmektedir. Risk etmenleri şöyle özetlenebilir:   •  Yoksulluk   •  Gelir düzeyi düşük bir bölgede yaşamak   •  İşsizlik   •  Evdeki yaşam koşullarının uygun olmaması   •  Suç oranının yüksek olması   •  Ailede madde kullanan bireylerin varlığı   •  Çocuk istismarı ve ihmalinin olması, aile içi şiddet   •  Aile içi stresin fazla olması (örneğin ekonomik sorunlar)   •  Geniş ve kalabalık aileler   •  Düşük eğitim düzeyine sahip ebeveynler   •  Parçalanmış, boşanmış aileler   •  Ebeveynlerden birinin kaybı   •  Baskıcı ve ilgisiz aile ya da aşırı koruyucu, kollayıcı aile   •  Aile içinde gencin özdeşim kurabileceği bir bireyin olmaması   Gence ait nedenler:   •  Fiziksel ya da ruhsal hastalıklar   •  Öğrenme güçlükleri   •  Duygularını ifade etmekte güçlük   •  Aşırı duyarlılık   •  Stresle başa çıkma yetisinin düşük olması   •  İlişki kurmakta zorluk   •  Düşük kendine güven   •  Aşırı tepkisellik, kendisini kontrol etmekte güçlük, ödüllendirmenin gecikmesine dayanamama   •  Okul başarısızlığı   •  Şiddet içeren davranışlarda bulunma   •  Suç işlemeye yatkınlık   Koruyucu etmenler nelerdir?   Alkol ve m adde kullanımına risk etmenleri olduğu kadar koruyucu etmenler de etki etmektedir.Koruyucu etmenlerin kuvvetlendirilmesi, gençler için bu etmenlerin baskın olmasınınsağlanması alkol ve madde kullanımını önleyici bir rol oynayacaktır.   •  Orta ya da üst sosyoekonomik düzey   •  Düşük işsizlik oranı   •  İyi komşuluk ilişkileri   •  Suç işleme oranının az olması   •  Okulun gence kendini gerçekleştirmesi için olanaklar sunması   •  Öğrenme, katılım ve sorumluluğu destekleyen okul ortamı   •  Kaliteli sağlık hizmeti   •  Sosyal hizmetin varlığı   •  Öğrenmeyi destekleyen ebeveynler   •  Dört çocuktan az olması   •  Stresli yaşam olaylarının az sayıda olması   •  Akraba ilişkilerinin güçlü olması   •  Evlilik ilişkisinde düşük çatışma   Gence ait nedenler:  •  Uygun erken gelişim ve konuşma   •  Zeka düzeyini yüksek olması   •  Sağlıklı olmak   •  Sevecen olma   •  Uyumlu olma   •  Beklentilerin sağlıklı olması   •  İç disiplinin olması   •  İçsel kontrolün varlığı   •  Sorun çözme yetilerine sahip olma   •  Toleranslı olma     Ergenlik döneminde risk neden artmaktadır?   Ergenlik döneminde yargılama ve karar verme becerileri hala gelişmekte olduğu için, riski doğrudeğerlendirme yetileri kısıtlı olmaktadır. Bunun sonucunda gençler alkol ve madde kullanımınayönelebilirler. Alkol ve madde kullanan gençlerde aile ve okul sorunları, okul başarısızlığı, sağlıksorunları ve yasal sorunlar gelişmektedir. Oysa gençler alkol ve madde kullanımının zarar vericietkilerini algıladıkları zaman madde kullanımı azalmaktadır. Bu nedenle, çocuklara ve gençlerealkol ve madde kullanımının etkileri ve sonuçları hakkında doğru bilgilerin verilmesi onlarımadde kullanımından korumak için gereklidir.   Madde kullananların söylediği “bunu herkes kullanıyor” lafı dikkatle gözden geçirilmelidir.Herkesin madde kullandığı miti doğru değildir. Hatta aslında gençler arasında maddekullanmayanlar, kullananlardan çok daha fazladır. Ancak yine de kullanımın giderekyaygınlaştığı da yadsınamaz bir gerçektir. Burada öncelikle hedeflenen bu artış hızınındüşürülmesidir. Ne sorunun olduğundan büyük gösterilmesi, ne de yok sayılmasının işeyaramadığı yıllar içinde görülmüştür.   Çocuğun büyümesi sırasında bazı dönüm noktaları da riski artırmaktadır. Örneğin okuldeğişikliği, ortaöğretime geçmek gibi çeşitli dönüm noktaları gencin hayatında çok önemli bir yertutmaktadır. Bu geçiş dönemlerinde riskin arttığı dikkate alınarak çeşitli müdahalelerdebulunmak ise riskin azalmasını sağlamaktadır                                 

  Ne kadar zamanda bağımlı olunur?  Bu soruya yanıt vermek kolay değildir. Bağımlılığın ne hızda gelişeceği birçok etmen tarafındanbelirlenmektedir. Genetik yatkınlık (yani ailede var olan bağımlılığın kalıtımsal olarak geçişi),kişinin kendi biyolojik özelliklerinin de dâhil olduğu birçok etmen bağımlılıkta rol oynar.   Tüm uyuşturucu/uyarıcı maddeler potansiyel olarak zarar vericidir ve kullanımları ile ilişkiliolarak yaşamı tehdit edici olabilirler. Bu maddelere karşı bireysel duyarlılıklar da söz konusudur.Bir kişi birkaç kullanımdan sonra bağımlılık belirtileri göstermezken, bir diğeri bağımlılık belirtilerigösterebilmektedir. Bir kişinin nasıl tepki vereceğini önceden kestirmenin bir yolubulunmamaktadır  Başarılı bir bağımlılık tedavisinin prensipleri nedir?  Bağımlılık tedavisinde davranış değişikliklerinin hedeflendiği son derecede etkin tedavileruygulanmaktadır. Bazı vakalarda başarıya ulaşana kadar birçok tedavi sürecine gereksinimolmaktadır. Bağımlılık tedavisi çeşitli aşamalardan oluşan uzun süreli bir tedavidir.         1. Herkes için uygun tek bir bağımlılık tedavisi yoktur. Kişinin ihtiyaçları doğrultusundabağımlılık tedavisi düzeni belirlenir. Bu kişinin aile, okul, işyeri ve sosyal hayatta üretkenolmasını hedeflemektedir.       2. Yeteri kadar süre bağımlılık tedavisine devam etmek, bağımlılık tedavisinin etkili olmasıiçin kritik bir öneme sahiptir. Uygun süre kişinin sorunları ve ihtiyaçlarına bağlıdır. Birçok kişibağımlılık tedavisini erken bıraktığı için tekrar alkol ve madde kullanmaya başlamaktadır.      3. Bireysel ve grup terapileri bağımlılık tedavisinde etkilidir. Bağımlılık tedavisi sırasındaalkol ve madde kullanımına karşı koyma becerilerinin geliştirilmesi, alkol ve madde kullanımı vebununla ilişkili aktiviteler yerine daha yapılandırıcı aktivitelerin devreye sokulması ve sorunçözme becerilerinin geliştirilmesi hedeflenir. Aynı zamanda aile ve toplumla kişiler arasıilişkilerin düzenlenmesi bağımlılık tedavisinde ele alınır. Bütün bunlar bağımlılık tedavisininneden yeteri kadar sürmesi gerektiğinin de göstergesidir.       4. Psikoterapilerin yanı sıra birçok hasta için ilaç tedavisi de önemli bir unsurdur. Alkol vemadde kullanımı ile ilişkili sorunlar ve eşlik eden başka psikiyatrik hastalıkların ilaçla tedavisigereklidir. Bağımlılık ve başka ruhsal bozuklukların birlikte görülme olasılığı çok yüksektir.      5. Bağımlılık tedavisinin ilk adımı her zaman tıbbi arındırma tedavisidir. Arındırma tedavisi,maddenin vücuttan çekilmesi sırasında ortaya çıkan belirtilerin ilaçla tedavi edilmesidir.Bağımlılıkta arındırma tedavisi tek başına yeterli olmamakta, ancak uzun süreli bağımlılıktedavisinin de ilk adımını oluşturmaktadır.       6. Bağımlılık tedavisinde motivasyonu artıran çevresel etmenler de önemlidir. Aile, okul, işçevresi ya da yasal zorunluluklar bağımlılık tedavisine başvuru ve tedavide kalma üzerinde etkiliolabilmektedir. Kişinin bağımlılık tedavisini kabullenmesini sağlayabilmektedir.       7. Bağımlılık tedavisi süresince alkol ve madde kullanımının takibi düzenli bir şekildeyapılmalıdır. Bunun için idrarda madde testi tekrarlanmalıdır. Bağımlılık tedavisi sırasındaortaya çıkabilecek olan kaymalar (nüks - relaps) bu şekilde fark edilebilir. Nüks veya kaymanınerken dönemde fark edilmesi, kişinin daha ciddi sorunlar yaşamadan müdahalesine olanakvermekte ve yeniden bağımlılık tedavisi planına uyum sağlanabilmektedir. Bunun için idrar testien sık kullanılan yöntem olmakla birlikte, saç testleri de bu amaçla kullanılabilmektedir.     İyileşme uzun bir süreçtir ve birçok tedavi bölümüne çoğunlukla ihtiyaç duyulmaktadır. Tekraralkol ve madde kullanımı bağımlılık tedavisi sırasında veya başarılı bir bağımlılık tedavisindenbir süre sonra görülebilir. Bağımlılar iyileşme ve işlevselliğe tamamen dönmek için oldukça uzunve birçok bağımlılık tedavisi girişiminde bulunabilirler.                                        

      Bağımlılık Tedavisi ile İlgili daha fazla bilgi alabilmek içim aşağıdaki linki tıklayabilirisiniz.  http://www.batem34.com/    
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