BOLUM 17

ALKOL ILE ILISKILI BOZUKLUKLAR

Giris

Tarihte yazili belgelerden bilgi edinebildigimiz ka-
dariyla keyif verici ilk maddelerden biri alkoldiir.
Insanoglu alkoliin huzursuzlugu ve anksiyeteyi
giderici etkilerini ¢abuk kesfetmis ve ona kutsal
bir anlam da yiiklemistir. Bilingli sekilde tiziim
fermentasyonu ve bundan alkol elde edilmesi-
ne yonelik ilk bilgilere M.O. 6000’lerde bugiinkii
Ermenistan boélgesinde rastlanmistir(1). Alkol
titketimi ozellikle gelismis tilkelerde olmak tizere
biitiin diinyada yaygin goriilmekte olup alkol kul-
lanimuiyla iliskili sorunlar, yalniz bireyin kendisini
degil ailesini, yakin ¢evresini ve toplumu da olum-
suz yonde etkilemektedir (2).

Alkol (Etanol) Ozellikleri ve Etkileri:

Yaygin olarak kullanilan farmakolojik bir ajan
olan alkole bagl etkiler kisiye ve kullanilan mikta-
ra bagli olarak degismektedir. Olusan etkiler basit
sarhosluk halinden komaya dogru genis bir yelpa-
zede ortaya ¢ikmaktadir (Tablo1).

Veysel DOGAN:

Tablo 1. Kan Alkol (Etanol) Diizeyi ve Klinik Bulgular

Motor hareketler yavaslar,

20-30 mg/dl dustnme yargilama yetenegi
azalir

30- 80 mg/dl Motor ve biligsel sorunlar artar
Koordinasyon ve yargilama

80-200 mg/d| bozukluklari, duygudurum

dezensizligi, bilissel iglevlerde
bozulma

Nistagmus, dizartri, bellek

200-300 mg/dl sorunlar

300-400 mg/dl
400-500 mg/dl

Konflizyon, stupor
Koma

Dolasim ve solunum

el mgel merkezlerinin etkilenmesi, olim

Alkol kiside agresif ve impulsif davranis olus-
masina en sik neden olan psikoaktif maddeler
arasindadir. Diinya Saglik Orgiitii verilerine gore
biitiin sonuglanmis intiharlarin %22’si alkol ile
iliskili bulunmustur (3).
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mek icin intravendz erisim saglanmali ve intrave-
noz sivi soliisyonu uygulanmalidir. Mevcut klinik
uygulamada, dekstroz, magnezyum, folat, tiamin
ve multivitaminler iceren bir protokol intravenoz
soliisyonu kullanilir (6rnegin, 1 1t. %5 dekstroz ve
90.45 sodyum kloriir, 2 g magnezyum siilfat, 1 mg
folat ve 100 mg tiamin) (43). Bulant1 ve/veya kusma
sikayeti olan hastalarda antiemetik ilaglar yararli
olabilir. Uzun siireli kusma hiponatremiye yol aga-
bilir; santral pontin miyelinolizise neden olabilece-
ginden bu durum ¢ok hizli diizeltilmemelidir (44).

Alkol ile iliskili Diger Bozukluklar

Yapilan epidemiyolojik ve klinik ¢aligmalara gore
AKB ile psikiyatrik bozukluk goriilme olasilig
normal popiilasyona gére daha fazladir (45,46).
AKB olan hastalarda diger bir psikiyatrik hastali-
gin eslik etme orani %37dir (47). Bunlar arasinda
en sik goriileni duygudurum bozukluklaridir, ar-
dindan anksiyete bozukluklar1 ve antisosyal kisilik
bozuklugu gelmektedir (48).

Alkoliin Yol A¢tig1 Uyku Bozukluklar

Alkol kullaniminin neden oldugu uyku bozuk-
lugu tipik olarak insomnia olarak ortaya ¢ikar
(49). Tayvanda yapilan bir arastirmada uyku ka-
litesi ile sigara kullanma arasinda anlaml bir fark
bulunmasa da alkol kullananlarda uyku kalitesi
anlamli olarak daha koétti bulunmustur (50). Al-
kol bagimlilig1 olanlarda genel popiilasyona gore
uyku bozuklugu orani daha yiiksektir ve alko-
lizm nedeniyle tedavi edilen kisilerde yapilan
arastirmalarda insomnia siklig1 %25-72 arasinda
bildirilmistir (51). Alkol kesilme ya da iyilesme
donemlerinde uyku latansinda uzama, zayif uyku
kalitesi, azalmis yavas dalga uykusu ve REM re-
boundu seklinde ¢esitli uyku problemleri goriiliir
(52). Uyku ile iligkili olarak solunum giigliigii agir
icicilerde uyku bozukluklarina yol agan ek bir fak-
tor olabilir. Normal uyuyanlarda bile bir ickiden
sonra horlama ve oksijen diizeylerinde de diisme-
ye neden olan uyku apnesi gelisebilir. Alkol st
hava yollar1 dilator kaslarini gevseterek hava yolu
agikligini azaltir, nazal ve faringeal direnci arttirir,

Alkol ile lliskili Bozukluklar

hipoglossal sinir aktivitesini selektif olarak baski-
lar ve karotid cisim kemoreseptor fonksiyonunda
degisikliklere neden olur ve bu durum uyarilmaya
ya da apne meydana geldiginde uykuda boliinme-
ye neden olabilir (53,54).

Alkoliin Yol Agtig1 Cinsel islev Bozukluklari

Alkol baglangicta baskiy1 ortadan kaldiran etkisiy-
le cinsel etkinligin artmasina neden olabilir. An-
cak uzun siire kullaniminda ereksiyon giicliigi,
ejakiilasyon bozukluklari, orgazm giigligiine yol
agabilir (55).

Gidis ve Sonlanig

Alkol kullanimi ve alkolle iliskili problemler tiim
diinyada ve lilkemizde hem bireyi hem aileyi hem
de toplumu etkileyen 6nemli bir halk saglig1 prob-
lemidir. Alkol kullanim bozukluklarinin seyri ki-
siden kisiye olduk¢a degiskenlik gosterir ancak
siklikla relaps ve remisyonla seyreden, kronik bir
bozukluktur. Komorbid psikiyatrik bozukluklar
prognozu olumsuz etkileyen 6nemli faktorlerden-
dir. Diinya genelinde tiim mortalite ve morbidite
ylikiiniin 6nemli bir kismini olusturur. Alkolle
iliskili sorunlarin dogru saptanmasi, uygun miida-
haleler gelistirilerek 6nlenmesi ve tedavisi oldukga
onemlidir. Niiksiin 6nlenmesi, farmakolojik teda-
vinin motivasyonel bir goriisme ve gerektiginde
motivasyonel veya bilissel davranisgi terapi ve/
veya kendi kendine yardim gruplari ile birlestiril-
digi cok disiplinli bir yaklasima dayanmalidir (56).
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