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KKTC’de kumar yayginhgi, risk etkenleri ve
kiltar tutumlan ile iligkisi: 2007-2014

Mehmet GAKICI,' Ebru GAKICI,' Meryem KARAAZIZ,2 Asra BABAYIGIT?

oz

Amag: Kumar bagimliliginin yayginlasmasinin nedenlerini anlamaya yénelik ¢alismalar diinyada son yillarda hiz
kazanmis ve sosyokliltiirel nedenler ile akdiltiirasyonun etkileri lizerine yogunlasmistir. Bu ¢alismada 2014 yilinda
yapilan KKTC’de kumar davranigi yayginligi sonuglari 2007 ve 2012 verileri ile karsilagtirmali olarak ortaya konmak-
ta ve akliltiirasyon ile problem ve patolojik kumar oynama arasindaki iliski irdelenmektedir. Yéntem: Bu ¢alismanin
evreni KKTC’de yagayan, 18-65 yas arasinda, Tlrkge konugan bireylerden olusmaktadir. Yas, cinsiyet, sehir/kéy
ve cografi bélge niifus kotalari géz éniine alinarak, ¢ok tabakall rastgele 6rneklem yéntemiyle 958 kisilik rneklem
belirlenmistir. Veriler Mayis 2014 tarihinde toplanmigtir. Verilerin toplanmasinda arastirmacilar tarafindan hazirla-
nan anket ile South Oaks Kumar Tarama Testi (SOKTT) ve Kiiltiirlenme Tutumlari Olgeginin (KTO) Tiirkge formlan
kullanilmigtir. Yayginlik verileri benzer yéntemle yapilan ve ayni anket formunun kullanildigi 2007 (1012 kisi) ve
2012 (996 kigi) yillarinda yapilmis aragtirmalarla karsilastirilarak verilmistir. Bulgular: Katiimcilarin %70.6’°s1 anket
formunda sorulan 17 c¢esit kumar aktivitesinden bir veya fazlasina yasamlari boyunca en az bir kez katilmisglardi.
SOKTT sonuglarina gére KKTC’de 2007°de %2.2 ve 2012°de %3.5 olan kumar bagimlilarinin (SOKTT 8 ve (izeri)
orani %3.8 diizeyine ylikselmistir. Kumar problemi (SOKTT puani 3-7) orani 2007°de %9.2, 2012°de %9.7 ve 2014’-
te %9.5 olarak bulunmustur. Kumar davranigi igin risk etkenleri erkek olmak, 18-29 yas araliginda olmak, bekar
olmak, yalniz yasamak ve bes yildan az evli olmak olarak saptanmistir. Sonug: Calisma verileri KKTC’de kumar
oynama davraniginin yaygin oldugunu ve kumar bagimliliginin giderek yiikseldigini gbstermektedir. Kumar bagimli-
Iigindaki yliksek oranlar KKTC'de oldudu gibi her toplumun kendine 6zgii toplumsal yapisinda degerlendirilse de,
kiiltiirstizlesmenin kumar bagimliliginin artmasinda etkin bir etken oldugu gériilmektedir. (Anadolu Psikiyatri Derg
2019; 20(4):395-403)
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Prevalence of gambling behavior, risk factors and
relations with cultural attitudes in TRNC: 2007-2014

ABSTRACT

Objective: In this study, the prevalence of gambling behaviors among the TRNC in 2014 is compared with the data
of 2007, 2012 and the relationship between acculturation and problem and pathological gambling is examined.
Methods: The population of the study consists individuals 18-65 years of age living in TRNC. Nine hundred and
fifty-eight people were consequently selected according to gender, age and geographical region with a multi-stage
stratified quota. Data was collected in May and June 2014. For the collection of the data, a demographic question-
naire, the Turkish version of the Revised South Oaks Gambling Screen (SOGS) and the Turkish version of Culture
Attitude Scale (CAS) were used. The prevalence data were compared with the research done by the same re-
searchers in 2007 (n=1012) and 2012 (n=996), which were conducted by same method and questionnaire. Results:
According to SOGS scores, the rate of gambling addiction (SOGS=8) in the TRNC was 2.2% in 2007 and 3.5% in
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2012 and rose to 3.8% in the present study. Moreover the rate of problem gambling (SOGS=3-7) was 9.2% in 2007,
9.7% in 2012 and in the present study 9.5%. When the risk factors for gambling behavior are examined, to be a
male, to be in the age range of 18-29, to be single, to live alone, and to marry less than 5 years are found as the
risk factors for gambling. Conclusion: The study shows that gambling behavior is widespread in the TRNC and
gambling addiction is increasingly rapidly. High rates of gambling addiction, should be assessed in its own social
structure for each community as in the TRNC and it should be taken into consideration that acculturation is an
effective factor in increasing gambling dependency. (Anatolian Journal of Psychiatry 2019; 20(4):395-403)

Keywords: acculturation, problem gambling, pathological gambling, prevalence

GiRiS

Cok uzun bir gegmise sahip olan kumar, hemen
hemen her kultirde bulunan ortak bir insan
faaliyetidir." Problemli kumar (PK) oynama
davranislarinin yayginligini arasgtiran galismalar,
dinya nufusunun yaklasik %1'inin bu ciddi
sorundan etkilendigini gdstermektedir.?2 Biyopsi-
kososyal bir sorun olarak kumar oynamak,?
kumar aktivitelerine harcanan zaman ve paray!
kontrol edememe gibi davranigsal sorunlar
nedeniyle toplumsal veya kisisel zararlara neden
olmaktadir.* Genel olarak, kumar problemi olan
bireyler, ‘problemli’ ve ‘patolojik’ kumarbaz ola-
rak iki grupta tanimlanmistir.? Tip literatlriinde
ilk olarak 1880Q'lerin basinda® agiklanan patolojik
kumar ginimizde DSM-5'te kumar oynama
bozuklugu yer almistir.”

Dunyada problemli ve patolojik kumar (PPK)
oynamanin yayginhgi bolgeden boélgeye degis-
mektedir. Genel olarak en dusik problemli
kumar oynama oranlari Avrupa'da, orta dere-
cede Kuzey Amerika-Avustralya'da ve en ylksek
ise Asya'da bulunmaktadir.# Asya'nin Hong
Kong, Singapur ve Macau gibi bazi bolgelerinde
patolojik kumar oynama oranlari yuksek oran-
larda ve yaklasik %2 olarak bildirilmistir.2° Prob-
lemli kumar oynama oranlarinin ergenler, yerli
azinhk gruplari ve gégmen topluluklar arasinda
daha yaygin oldugu goérilmektedir.'®'" Diinyanin
dort farkli yerli azinhk grubu olan Porto Riko'da
Porto Rikolular,"" Yeni Zelanda'da Maoriler,!2
Kuzey Dakota'da Amerikan yerlileri'® ve KKTC’-
de Kibris Tirk toplumunda™ ‘asir ylksek’ PPK
oynama davranig yayginhgi  bulunmustur.
Didnyanin doért bodlgesinde yasayan bu etnik
gruplarin sosyokdulttrel 6zelliklerinin birbirine
benzedigi gorilmektedir. Volberg ve Vales,!
Cakicl ve arkadaslari* bu doért grubun ortak
Ozelliklerini  kolonizasyon 0Oyklsu, ekonomik
sdmduriye ugrama, sosyoekonomik dezavantaj-
lar, duguk egitim dlzeyi ve ylksek issizlik orani
olarak tanimlamistir.

Her ne kadar kumar davraniglar kiltirden kultu-

re degisiklik gosterse de, glinimuizde birgok
Ulkede kapsamli ve yaygin bir sekilde gérilmek-

tedir. Bunun yaninda kumar oynama, bazi llke-
lerde ulusal bir eglence turl ve kiltirel etkin-
liklerin bir pargasi olarak goriilmektedir.8 Kiltiir-
ler arasindaki farkliliklar ise oyunlarin iglevleri,
kumar tlird ve cinsiyet farkliliklari gibi risk etken-
lerinden kaynaklanabilmektedir.'” Dezavantajli
toplumsal gruplarin, kumar oynamanin neden
oldugu sorunlari yasama olasiliginin daha
ylksek oldugu bildirilmistir.31%  Gégmenler,
yagsam stresleri veya olumsuz duygudurumlari
ile bas etme ydntemi olarak kumar oynayabil-
mektedir.2> Kumar davraniglari ayrica kdltirel
inanglar ve degerler tarafindan da etkilenebil-
mektedir.'” Buna ek olarak, profesyonel yardim
alma aliskanhigina sahip olmayan kdulturlerde
yasayan bireylerin, PPK sorunlarini yasamaya
basladiklarinda yardim alma olasiliklari daha
dlslktir." Cin kaltrinde kumar kabul edilebilir
bir toplumsal aktivite bi¢cimi olarak gértlmek-
tedir."2" Diger bir taraftan, Singapur'daki Malay
halkina gére kumar, islam dininin ilkeleri nede-
niyle sinirlandiriimigtir.22

GunUmuzdeki popdiler inanisin aksine, kumarha-
ne yerlerinin artisi tek basina kumar oynamanin
ve bagimliliklarin artisini agiklayabilmek igin
yeterli degildir.622 Son vyillarda arastirmacilar,
kumar bagimhhginin artmasinda sosyokultirel
nedenlerin ve akultirasyonun etkilerine odaklan-
miglardir.2425 Kiiltlirel deg@erler ve inanclar, akdil-
tirasyonun etkileri ve sorun yasandiginda pro-
fesyonel yardim aramalarina ydnelik tutumlar,
diger ruhsal bozukluklar yaninda patolojik kuma-
rin da gelisimine etki eden etkenler olarak bildiril-
migtir.26-30

Geleneksel bahis, bingo, kagit oyunlari ve horoz
doévust gibi kumar oyunlari Kibris yasaminda
onemli bir yere sahiptir. 1950'li yillarda, Kibrisli
Turkler 6zel kulUplerde az sayida kumarhane
isletmekteydiler.3' 1991'de dort kumarhane var-
ken,32 Kuzey Kibris'taki kumar endistrisi 1997'-
de Turkiye'deki kumar yasagi ile katlanarak
artmistir.3® 1997'den sonra Tirkiye'deki birgok
kumarhane hizli bir sekilde KKTC'ye3* tasinmis
ve Las Vegas kumarhane modelinde 15 yil igin-
de buyuyerek uluslararasi taninirlik kazanan bir
kumar endistrisine dénlsmustiir.3'32 Cogu
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kumarbazin Tirkiye'den, israilden ve kumar
oynamanin yasak oldugu Kibris Rum bdlgesin-
den geldigi gorilmektedir.3235 Cakicl ve arka-
daslari,'* Kuzey Kibris'ta kumar oynama yaygin-
lginin tek basina kumarhane sayisindaki artigla
aciklanamayacag@ini bildirmiglerdir. Yapilan ant-
ropolojik inceleme, geleneksel kumar kultiru ile
birlesen Casino kiltirinin KKTC'yi bir ‘kumar
adasl’ haline donlstirdiguni ortaya koymus-
tur_14,35

KKTC’de son yillarda yapilan arastirmalar kumar
sektérinin ¢ok hizli bir sekilde yiUkseldigini
gostermistir.’41® Kumar artiginda bireysel etken-
lerin yaninda sosyokiiltiirel faktorlerin de etkili
olabilecegi Uzerine yogunlasiimistir. KKTC'nin
yarim asirdir yogun bir sekilde Tirkiye’den gelen
gbéemen nifusun Kibrish Tirk niifus ile hemen
hemen esit orana yukselmesi, her iki kltirin de
birbiri ile karsilikli kultirel etkilesimine sebep
olmustur. Her iki grubunun kulttrel etkilesimi de
karsilikli olarak bazi bireylerde kultar tutum degi-
simlerine yol agabilecegi ve kumar davranigini
da etkileyebilecegi distnulebilmektedir. KKTC’-
de Onleme programlari hazirlanirken kumar
yayginhgi ozelliklerini bilmek, risk etkenlerini
belirlemek ve kiltir tutumlarinin hangilerinin
kumar davranigi Uzerindeki etkisini tespit etme-
nin énemi bulunmaktadir. Bu ¢alisma, 2007 ve
2012" yillarinda yapilan yayginlik calismalarinin
bir izleme c¢alismasi niteligindedir. Calismanin
amaci, KKTC'deki erigkinlerin kumar davranis
Ozelliklerini, yayginhdini ve risk etkenlerini aras-
tirarak ortaya ¢ikan sonuglari ge¢mis yillarda
yapilan c¢alismalar ile karsilastirmaktir. Ayrica
Kuzey Kibris'in sosyodemografik yapisini géz
onlne alindiginda, hizli bir sekilde kumar oyna-
ma yayginhginin yikselmesinde akultirasyonun
etkisinin agiga cikarilmasi da bu galismanin bir
diger amacidir.

YONTEM

Orneklem

Calismanin evreni Kuzey Kibris’ta yasayan 18-
65 yaslari arasinda ve Turkge konusan birey-
lerdir. Calismaya kotali ¢ok basamakli tabaka-
landiriimis secgkisiz (randomize) drneklem yénte-
mi ile secgilen 1040 kisi alinmistir. Orneklem
cinsiyet (kadin, erkek), yas (18-19, 20-29, 30-39,
40-49, 50-65), yerlesim (kdy, sehir), bolge 6zel-
likleri g6z 6nline alinarak hesaplanmistir. Ornek-
lemin se¢iminde 04 Aralik 2011 yilinda yapilan
son nifus sayimindaki istatistikler gz 6niine
alinmistir.3® Son nifus sayimindaki 6zellikler
dogrultusunda KKTC Lefkosa, Magusa, Girne,
Glzelyurt ve iskele olmak (izere bes ana bélge-

nin nifus 6zellikleri dikkate alinmistir. Bu bolge-
ler sehirlerde mahallelere, kirsal kesimlerde
koylere ayriimistir. Bu sekilde randomize olarak
16 mahalle, 17 kdy ve 5 bucak merkezi (Lefke,
Glzelyurt, Mehmetcik, iskele, Gegitkale) calis-
maya alinmigtir.

Anket formu

Verilerin toplanmasinda arastirmacilar tarafin-
dan hazirlanan 30 maddelik bir anket ile Lesieur
ve Blume?®” tarafindan gelistirilen, Tiirkge geger-
liligi ve glvenirligi Duvarci ve Varan38 tarafindan
yapilmis olan South Oaks Kumar Tarama Testi
(SOKTT) kullaniimistir. Arastirmada kullanilan
ankette, sosyodemografik bilgileri arastiran
sorularin yaninda daha &énceki arastirmalarda
kumarda énemli oldugu belirlenmis olan ‘kumara
baslama nedenleri’, ‘kumarin olumsuz sonug-
larr’, ‘yoksunluk belirtileri’ gibi gesitli konularda
deneklerin duygu, distince ve davraniglarini
arastiran sorular ve Kdltirlenme Tutumlari Olge-
ginin (KTO) gegerliligi ve glvenilirligi yapilmig
Tarkge formlar yer almigtir.

South Oaks Kumar Tarama Testi (SOKTT):
SOKTT, Lesieur ve Blume tarafindan psikiyatri
hastanesinde gelistiriimistir. SOKTT, DSM-III
patolojik kumar oynama dl¢ltlerine dayanan 20
maddeden olugsmaktadir. Ozgiin SOKTT 44
sorudan olusurken, bunlarin 20 sorusu indeksi
olusturmak i¢in kullaniimistir. ‘Evet’ yanitlari 1
olarak puanlanirken, ‘hayir’ yanitlari 0 olarak
puanlanmaktadir. Sonunda, genel bir dizin olus-
turmak icin sorularin puanlar toplanmaktadir.
‘Olasi patolojik kumar oynama’ SOKTT=25 puan
ile gosterilmekte ve ‘sorunlu kumar’ SOKTT=3-4
puan ile belirtiimektedir. SOKTT'nin Turkge siiri-
mi, 20 6zglin form 6gesinden olusmakta ve
kultarel olarak iligkili iki madde eklenerek ‘olasi
patolojik kumar oynama’ i¢cin kesme puani 8
olarak belirtilmistir.3°

Kiiltiirlenme Tutumlan Olgegi (KTO): Kiiltir-
lenme tutumlari, 44 sorulu KTO ile dlglimustr.
Ozgiin KTO Ataca ve Berry?® tarafindan gelig-
tirilmistir. Tarkge gegerlilik ve guvenilirlik g¢alig-
masini Bektas yapmistir. Olgegin 36 sorusu
arkadaslik iligkileri, sosyal aktivite, yemek, kutla-
malar, dil kullanimi, dekorasyon, gazete okuma,
yasam bi¢imi ve kultir olmak Gzere dokuz tutu-
mu igcermektedir.4°

Uygulama

Arastirma Nisan-Haziran 2014 tarihlerinde
Kuzey Kibris’ta yapiimistir. Calismada baslangi¢
noktalari sehirlerde randomize olarak belirlenen
sokaklardan, koéylerde ise kdy merkezlerinden
(kdy kahvesi veya camisi) kuzeye, glineye,
Anadolu Psikiyatri Derg 2019; 20(4):395-403
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doguya ve batiya gidecek sekilde belirlenmistir.
Anketodrler sokaklarin baslangi¢ noktalarindan
bir kare yapacak sekilde yolun sagindan ve en
kiclk numaradan baslamistir. Her U¢ evden biri
calismaya alinmis ve sada donulen ilk sokaktan
donulerek bir kare yapacak sekilde yon belirlen-
mistir. Kare tamamlandiktan sonra baslangi¢
noktasindan bir sonraki sokaktan tekrar basla-
narak yeni bir kare olacak sekilde devam edil-
mistir. Bu sekilde gorismecilerin goérisme
yaptiklari ev segiminde ortak bir yontem sagla-
narak goérismeciden kaynaklanabilecek hata
payl Onlenmistir. Her G¢ evden biri calismaya
alinmis ve her girilen evde erkek-kadin ve yas
kotalari dikkate alinmistir. Girilen her evde bir
kisi calismaya alinmistir ve birinci evde kadin
sonrakinde erkek olacak sekilde segilmigstir. Yas
kotasinda, evde birden fazla aday varsa en yakin
yas ginu tarihi olan ¢alismaya alinmistir. Calis-
maya 10 anketdr katilmistir ve anketérler egitim-
den gegirilerek calismaya alinmistir. Her gorus-
meci en fazla 40 kisiye anket uygulamistir. Bu
sekilde gérigmecinin uygulamalarindan kaynak-
lanabilecek hata payi azaltiimaya ¢alisiimistir.

istatistiksel analiz

Yayginlik verileri, ayni arastirmacilar tarafindan
yuritulen, 2007 yilinda (1012 kisi) ve 2012'de
(996 kisi) yapilan arastirmalarla karsilastiriimis-
tir. Bulgularin analizi iki grup karsilastirilarak
yapilmistir: PPK tanisi konanlar (SOKTT=3) ve
PPK tanisi konmayanlar (SOKTT<2) olarak iki
gruba ayrilmistir. Gruplar arasi farkh 6zellikler ki-
kare testi ile incelenmistir. Risk etkenleri (bagim-

siz degiskenler) ile PPK davraniglar (bagimli
degisken) arasindaki iligkiyi belirlemek igin gok
degiskenli lojistik regresyon analizi kullaniimistir.
PPK kumarbazlar ve kumarbaz olmayan gruplar,
t-testi analizi ile KTO alt dlgekleri ile karsilas-
tinlmistir. Ek olarak, SOKTT puanlari ile KTO alt
Olcekleri arasindaki iliski Pearson korelasyon
analizi ile incelenmistir. Analizde SPSS 23.0
surima kullaniimistir.

BULGULAR

Katilmcilarin %70.6’s1 anket formunda en az bir
kez yasamlari boyunca sorulan 17 gesit kumar
faaliyetinin bir veya daha fazlasina katiimistir.
SOKTT puanlarina gore, KKTC'de kumar bagim-
g (SOKTT=8) orani 2007'de %2.2, 2012'de
%3.5 iken, bu calismada %3.8'e ylUkselmisgtir.
Bununla birlikte, kumar problemi (SOKTT=3-7)
orani 2007'de %9.2, 2012’de %9.7 ve 2014’de
%9.5 olarak bulunmusgtur. En ¢ok oynanan oyun-
lar milli piyango, kazi-kazan, kumarhane oyun-
lari, at-képek yarisi ve futbol bahis oyunlari
olarak bulunmustur. Ug arastirmaya gére de at-
kopek vyariglari, futbol bahisleri oyunlari, ulusal
piyango ve casino oyunlari haftada bir kez veya
daha fazla oynanan oyunlar olarak goérilmekte-
dir (Tablo 1). Haftada bir veya daha fazla oyna-
yanlar ortak bahis yerlerine kumarhanelere goére
daha c¢ok giderken, haftada birden az gidenler
kumarhaneleri yedlemektedirler. Kumar davrani-
sinin anlamli olan risk etkenleri erkek cinsiyetten
olmak, Kibris dogumlu (KD) olmak, 18-29 yaslari
arasinda olmak, bekar olmak, yalniz yagsamak ve

Tablo 1. 2007, 2012 ve 2014 yillarinda yapilan galismalara katilan bireylerin kumar gesitlerini oynama sikligi

Hig Haftada bir kereden az Haftada bir veya daha fazla
2007 2012 2014 2007 2012 2014 2007 2012 2014
Kumar cgesitleri % % % % % % % % %
At yarigi-kdpek-futbol 80.0 77.2 817 121 143 121 82 85 6.2
Parasina kagit oyunlari 89.3 827 899 72 131 6.6 34 42 35
Parasina okey 929 89.7 929 47 84 47 24 49 24
Parasina zar oyunlari 985 954 096.7 09 56 1.8 0.6 1.5 17
Horoz dovisu 984 924 972 09 56 18 08 20 11
Spor toto/spor loto 86.0 774 779 111 18.3 181 28 44 40
Sayisal loto 755 731 716 20.2 221 237 43 48 438
Kazi-kazan 804 70.7 70.0 16.8 25.0 265 28 43 35
Milli piyango 62.2 56.4 49.2 33.3 359 436 45 77 7.2
Borsada oynama 95.3 90.6 95.0 43 72 33 04 22 17
Casino oyunlari 819 76.2 811 13.3 16.8 144 47 70 44
Parasina beceri isteyen 955 911 931 33 68 55 1.1 21 1.4
oyunlar
internetten kumar oyunlari 97.3 90.1 94.9 19 73 34 06 26 1.8
Diger kumar oyunlari 859 953 989 06 28 07 0.2 19 04
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Tablo 2. PPK olan ve olmayan bireylerin demografik
ozelliklerinin ki kare analizi ile karsilastiriimasi

Demografik PPK  PPK

degiskenler yok % var % a p
Cinsiyet 20.82 <0.001
Erkek 49.2 744
Kadin 50.8 25.6
Yas 9.87 0.043
18-29 29.0 34.1
30-39 243 17.6
40-49 19.1 29.7
50-59 14.8 121
60 ve Uzeri 12.8 6.6
Dogum yeri 18.83 <0.001
Kibris 82.7 84.6
Turkiye 15.4 8.8
ingiltere 1.8 6.6
Egitim 0.55 0.459
Lise alti 34.6 30.8
Lise ve Uzeri  65.4 69.2
Medeni durum 561 0.346
Bekar 34.6 38.5
Evli 54.8 52.7
Bosanmis 5.4 6.6
Dul 51 2.2
Calisma 9.43 0.002
Calisiyor 61.3 77.8

Calismiyor 38.7 22.2

bes yildan az evli olmak olarak bulunmustur
(Tablo 2, Tablo 3).

KTO alt dlgek puan ortalamalari PPK olan ve
olmayan bireyler agisindan karsilastirildiginda,
KD’lerde ayrilma (t5s43=-3.34, p<0.001) ve
bitinlesme (1(540)=2.08, p=0.038) alt Olgek
puanlari PPK oynayanlarda anlamli dizeyde
yuksek oldugu bulunmustur. Tirkiye dogumlu-
larda (TD) ise PPK oynayanlarda 6zimseme
(t63=-2.18, p=0.030) alt 6lgcek puan ortalamalari
anlamli diizeyde yiiksek bulunmustur (Tablo 4).
SOKTT puanlari ile KTO alt élgek puanlari
arasindaki korelasyon incelendiginde, KD’lerde
SOKTT puanlari ile ayriima alt 6lgek puanlari
arasinda anlamli diizeyde pozitif ydnde ¢ok zayif
bir iligki (r=0.168, p<0.001) bulunurken, TD’ler
arasinda SOKTT puanlari ile KTO dziimseme alt
Olcegdi puanlari arasinda anlaml diizeyde pozitif
yénde ¢ok zayif bir iligki (r=0.110, p=0.036)
saptanmistir (Tablo 5).

TARTISMA

Bu calisma, Kuzey Kibris’ta kumar etkinliklerinin
ve patolojik kumar oynama oranlarinin son
yillarda giderek arttigini ortaya koymustur. Calis-
ma sonuglari, 2007'% ve 2012 yillarinda yapilan
diger calismalar ile karsilastirildiginda, KKTC’-
deki %3.8 patolojik kumar oynama yayginhginin

Tablo 3. 2007, 2012 ve 2014 Arastirmalar’'nda PPK olusumundaki risk etkenlerinin lojistik regresyon analizi ile

incelenmesi
2007 2014
Demografik degiskenler Odds orani %95 GA  Odds orani 95% GA  Odds orani %95 GA
Cinsiyet (kadin / erkek) 217 1.66-2.83* 1.99 1.3-2.88* 432 2.72-2.87*
Yas (29 yas alti / UstU) 1.53 1.17-2.01* 1.65 1.03-2.63* 1.97 1.44-271*
Dogum yeri (Kibris / Tirkiye) 1.11 0.83-147 2.01 1.08-3.75* 1.96 1.34-2.86*
Medeni durum (iligkisi yok / var)  2.10 1.47-2.73* 2.01 1.08-3.75* 1.96 1.54-3.26*
Evlilik stresi (5 yil 2/ 5 yil<) 1.27 0.81-1.99 0.82 0.42-1.59 2.36 1.63-3.42*
Kiminle yasiyor (yalniz / biriyle) 248 1.63-3.78* 1.53 0.95-2.48 2.07 1.42-3.03**
Egitim (lise ve Uzeri / alti) 1.50 1.15-1.95* 1.97 1.31-2.97* 1.10 0.79-1.55
Din (6nemsiz/6nemli) - - - - 1.21 0.67-2.18

* p<0.05; **: p<0.001.

dinyadaki ‘yiksek’ patolojik kumar oynama
oranlari olan ulkeler olarak kabul edilen Asya
Ulkelerinden® daha yliksek oldugunu gostermis-
tir. Bu oranlarin ‘asiri yiksek yayginhk’ oranlari
bulundugu kabul edilen Porto Riko'da Portoriko-
lular,’ Yeni Zelanda'da Maori yerlileri'? ve
Kuzey Dakota'daki Kizilderili Yerli Amerikalilar'3
gibi yiksek yayginlik verilerine sahip gruplara

benzedigi gérilmistir. KKTC'nin 82 yillik ingiliz
somuirge gegmisi, ekonomik ve siyasal olarak
badimli olusu, uluslararasi taninirhdinin olma-
masinda kaynaklanan ambargolar nedeniyle
ciddi ekonomik sorunlar yasamasi ve igsizligin
olmasi agisindan bu kdltirel gruplar ile benzer
sosyokdulturel dzelliklere sahip oldugu goralmek-
tedir.
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Tablo 4. Kibris ve Turkiye dogumlu PPK olan ve olmayan bireyler arasindaki kiltirlenme

tutumlarinin t-testi analizi ile karsilastiriimasi

PPK olmayanlar PPK olanlar t sd p

Kibris dogumlu bireyler

Oziimseme 18.07+7.78 18.642+9.27 -0.51 545 0.610
(s=471) (s=56)

Ayrilma 26.38+9.41 30.91+10.16 -3.38 543 0.001
(s=489) (s=56)

Sinirda yasama 25.82+8.31 26.38+8.38 -0.47 543 0.638
(s=489) (s=56)

Bitlinlesme 30.49+8.43 28.02+8.86 2.08 540 0.038
(s=485) (s=57)

Turkiye dogumlu bireyler

Oziimseme 27.93+10.35 31.03+10.66 -2.18 363 0.030
(s=300) (s=65)

Ayrilma 17.3016.68 16.56+7.05 0.82 366 0.414
(s=300) (s=68)

Sinirda yasama 22.62+8.49 24.21+9.57 -1.35 361 0.178
(s=286) (s=67)

Butiinlesme 29.33+8.55 28.24+9.88 0.91 365 0.031
(s=300) (s=67)

Tablo 5. Kibris ve Tijrkiye dogumlu bireylerin
SOKTT ile KTO alt élgek sonuglari
arasindaki korelasyonun incelenmesi

Sayi r p
Kibris dogumlu bireyler
Oziimseme 547 0.019 0.650
Ayrilma 545 0.168  <0.001
Sinirda yagsama 545 0.028 0.518
Bitunlesme 542 -0.076 0.078

Turkiye dogumlu bireyler

Oziimseme 365 0.110 0.036
Ayrilma 368 -0.036 0.491
Sinirda yasama 363 0.057 0.278
Butlinlesme 367 -0.069 0.186

Ozgiil gruplarda, asir yiiksek yayginlk oranla-
riyla patolojik kumar oynamalari arasindaki bu
ortak sosyokiiltiirel 6zellikler, kumar arastirmaci-
larinin giindemine yeni bir tartisma getirmistir.
Bu farkli bulgular ile kumarin zararlari arasindaki
iliski, gnimuzdeki literatirde hala tartismali bir
konu oldugunu ortaya koymustur. Genel inang,
kumar bagimhligindaki artisin kumar oyunlarina
maruz kalma ve kumarhanelerdeki artigla
baglantili oldugu dislncesidir.4'Ancak, bu iligki
kesin bir nedensel iliski degildir. Ornegin, bir

kumar sehri olarak bilinen ve Portekiz'in sdmur-
geci gecmigsine maruz kalan GCin’'in Macao
sehrinde, Macao'yla benzer kulturel 6zellikleri ve
politik gegmise sahip olan Hong Kong'un daha
dusuk problemli kumar davranisi bulundugu
gortlmuistir.8® Ekonomik sikintilarin  ¢ézimi
icin acilan kumarhaneler ile Macao bir kumar
sehrine donismustir. Oyun endistrisindeki
gbzlemlenebilir gelismelere ragmen, Macao'da
yasayan bireyler igin kumarhaneler islerinin ve
yasamlarinin bir pargasl haline gelmistir.?
Orford,*® kumarhanelere maruz kalma ve artan
kumar patolojisi arasindaki iligkinin alkol, titin
ve diger maddelerle ayni olmadiginiileri sirmus-
tir. Kumar maruziyeti ile kumar oynama zarari
arasinda dogrusal bir iligki olmadigi ve zaman
icinde risklere ve zararlara uyum oldugu goril-
mustir.’® KKTC'de, son yillarda yapilan ¢calisma-
larda ortaya gikan PPK oranlarindaki artma egili-
mi bir uyum slrecinin daha gerceklesmedigini
gostermektedir. KKTC’de kumarhane sayisinin
artmasi ve cekiciliklerinin sirmesi, kumarhane-
lere giriste etkin denetimin olmamasi, kumar
sorunlari ile micadeleye ydnelik tedavi ve reha-
bilitasyon merkezlerinin bulunmamasi, halkin
kumarhaneleri kendinden olmayan ve yabanci
mekanlar olarak algilamasi gibi nedenler prob-
lemli kumar oynama davranigina yonelik uyum
sirecini geciktirmektedir.'* Scott, kumar oyunla-
rinin gegmisten giinimuze Kibrisli bir yagamin

Anatolian Journal of Psychiatry 2019; 20(4):395-403



Cakici ve ark. 401

kultirel pargasi olmasi nedeniyle KKTC’nin bir
‘kumar adasI’ durumuna geldigini bildirmigtir.34

Sorunlu kumar oynama davranigi go¢cmen toplu-
luklarda daha yaygindir. Ornegin, ABD'de, Asya
halki, Kafkasyalilar, Afrikalilar** gibi topluluklar-
da diger birka¢ topluluga goére kumar oynama
oranlarinin daha yuksek oldugu goérulmustar.
Avustralya'daki Cinlilerde kumar oynama oran-
lari Avustralya'daki diger toplumsal gruplara
gore daha yiliksek bulunmustur.s Kanada'da,
Quebec'teki genel nifusun %2.6'lik kumar oyna-
ma bagimliligi orani ile karsilastirildiginda, Que-
bec Cinli toplumun %3.0'lik kumar orani ile daha
ylksek oranda kumar oynadigi bulunmustur.46
Sadece gégmen olmak kumar bagimlihgi streci-
nin tamamini agiklamakta yetersiz kalmaktadir.
Bazi bodlgelerdeki topluluklarda azinlik olma
ozelligi problemli kumar oynama olasiligini artir-
maktadir.'2Her topluluk igin kendi kumar tlrlerini
ve kumar oynama nedenlerini bulmak, kumar
oynama yayginhgi tizerindeki kltirel etkiyi anla-
maya yardimci olmaktadir. Ornegin, bir topluluk-
ta kumar oynamak, anne-babanin kumar davra-
nis1*” saglam bir etnik kisilik,3! akiltirasyon*® ve
kumar yerlerine erisim sinirlamasi?' gibi kiltirel
etkenlerden etkilenmektedir. KKTC’deki Kibrisli
Turkler gibi gé¢cmenler yaninda, yerlilerde de
patolojik kumarin asiri yaygin gorilmesi kulturel
nedenlerin daha ¢ok tartisiilmasina yol agmistir.
Bu yerli kllturlerin basrolindeki en temel 6zelli-
gin yerli kultaran ve kendisinden daha buyuk bir
grubun kultirel etkisinde kaliyor olmasidir. Hem
yerli, hem de buyik grubun birbirlerine yonelik
kaltar tutumlarinin birbirlerinde yarattigi degisi-
min kumar oynama uUzerinde etkili olabilecegi
bildiriimistir. Ozellikle akdiltirasyon etkisi olarak
da tanimlanan bu etki, KKTC'deki gibi asiri
yuksek patolojik kumar yayginligi bulunan bolge-
lerdeki dizey igin agiklayici bir etken olabilmek-
tedir. Bu galismada KD bireylerde kendinden
daha blyuk bir gégmen kiltire yonelik sepa-
rasyon Kultir tutumu goéstererek bir kimlik koru-
ma tepkisi ortaya ¢ikardigi géralmektedir. Azinlk
tepkisi veren KD yerli bireylerde kumar oyna-
yarak daha hizli ekonomik ve toplumsal stati
elde etmeye yoOnelik bir tutumla tepki verildigi
gorilmektedir. Karaaziz,*® Tirkiye’den kumar
oynamaya gelen bireylerin daha ¢ok toplumsal-
lasma ve eglenme amaglh kumar oynadigini,
Kibris Turklerinin daha ¢ok para kazanma amaci

ile oyunlar oynadigini saptamigtir. TD’lerde
KD’lerden farkh olarak 6ziimseme kiilttr tutumu
gosterenlerde daha yogun PPK oynama davra-
nist  gortlmastir. Ozimseme  kiltir tutumu
gosteren birgcok gogmen kultirde, ev sahibi
kiltire goére PPK davraniginin daha yogun
gorilduga bildirilmistir.3°

SONUG

KKTC’de kumar oynama davraniglarina yonelik
uyum surecinin daha tamamlanmadigi ve prob-
lemli kumar davraniginin artmayi sdrdirdagu
gorllmektedir. Akultirasyon slreci, problemli
kumar oynama davranisini Kibris'ta dogup buyu-
yen yerli bireyler ile Turkiye'de dogup KKTC’ye
g6c etmis bireyleri farkh kiltirel tutum 6zellik-
leriyle etkilemektedir. Terapistlerin ve arastir-
macilarin tedavilerini gelistirirken etnik topluluk-
larin kulttrel etkenlerini dikkate almalari gerekir.
Kumar oyununda evrensel bir fenomen olarak
kumar farkindalik ve tedavi programlari, asiri
yuksek kumar yayginhginin Ustesinden gelmek
icin evrensel bir ¢bzim olamamistir. Her toplu-
lugun kendisine 6zgu olarak basta akulltirasyon
olmak Uzere sosyokulturel dzellikleri anlamaya
ve Kkdultirel etkenleri dikkate alan toplumsal
destek programlari gelistirmeye ihtiyaci vardir.
Ozellikle bu tir programlar gelistirilirken hedef
populasyondaki kaltirlesme tutumlarinin ézellik-
leri programlarin icerigine yansitiimahdir.

Sinirhihk

Bu calismanin birinci sinirlihdi patolojik kumarin
SOKTT, akiiltirasyonun ise KTO 6z degerlen-
dirme Odlgekleriyle yapilmasi ve klinik bir deger-
lendirme yapilmamis olmasidir. ikincisi, calisma-
nin kesitsel bir galisma olmasi ve belli bir neden-
sonug iligkisi gdstermemesidir. Ornegin, ekono-
mik sorunlarin olmasi problemli kumar davra-
nisina yol agabilmekte, ancak problemli kumar
oynama da ekonomik sorunlara yol acabilmek-
tedir. Uglinciisii, patolojik kumar belirtilerinin
dizeyleri oldugundan disik tahmin edilebil-
mektedir. Clnkd bu tir saglik arastirmalarina
katilan kisiler, katilmayanlara goére daha saglikli
olabilmektedir. Dordiincu olarak, cezaevlerinde,
yurtlarda, hastanelerde veya orduda olan birey-
leri iceren bazi gruplar érnekleme alinmamisgtir.

Yazarlarin katkilari: M.C.. Konunun bulunmasi, projelendirme, planlama ve yiiriitiilmesinin saglanmasi,
istatistik, makalenin yazilmasi; E.C.: Konunun bulunmasi, planlama, istatistik, mqkalenin yazilmasi; M.K.: Literatiir
taramasi, calismanin ydriitilmesi, veri toplanmasi, makalenin yazilmasi; A.B.: Istatistik, literatiir taramasi, maka-

lenin yazilmasi.
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