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ÖZET ABSTRACT

Amaç: Alkol ve madde kullanım bozukluğu (AMKB) 
toplumun önemli bir kesimini etkilemektedir. AMKB olan 
kişilerin ilk denedikleri madde ve bu maddeyi deneme yaşı 
yıllara göre farklılık göstermektedir. Bu çalışmada çocuk ve 
ergenlerin tedavi gördüğü bir bağımlılık merkezine başvuran 
olguların yıllar içinde bazı klinik özelliklere göre (kullanım 
yaşı, kullanılan madde türü, cinsiyet) değişimlerinin 
saptanması amaçlanmıştır.

Y ntem: Eylül 2003- Eylül 2005 (dI) Eylül 2005-Eylül 2007 
(dII) dönemlerinde bir ergen bağımlılık merkezinin başvuran 
olguların dosya kayıtları tarandı. Elde edilen bilgiler SPSS 11 
programı ile incelendi. İstatistiksel anlamlılık p<0.05 olarak 
kabul edildi.

Bulgular: Bu süre içinde 646 olgu başvurmuştur. 
Başvuran olguların % 49.5’ u (n:320) dI, %50.5’i (n:326) 
dII’de gelmiştir. Olguların yaşlarının aritmetik ortalaması dI 
için 16.25±1.798, dII için 16.48±1.678 olarak bulunmuştur 
(p:0.053). Cinsiyete göre değerlendirdiğimizde kız hasta 
oranının dI’de %10.3, dII’de %18.1 erkek hasta oranının 
dI’de % 89.7, dII’de %81.9 olduğu belirlenmiştir (p:0.007). 
dI’ de başvuran olguların %74.7 esrar, %56.6 ekstazi, %49.7 
uçucu, %42.3 alkol, %31 benzo, %2.7 kokainin, %0.3 eroin 
buna karşın dII’de %77.7 esrar, %66.5 ekstazi, %44.9 alkol, 
%36.6 uçucu, %27.5 benzo, %2.4 kokainin kullandıkları 
saptanmıştır. Uçucu kullanımında da azalma, buna karşın 
ekstazi kullanımında artma saptanmıştır.

Tartışma: Bu çalışmada bildirilen ilk olarak madde 
deneme yaşı literatür bilgisi ile uyumludur. Madde kullanan 
ergenlerin kullandıkları maddeler ve cinsiyet dağılımları yıldan 
yıla farklılık göstermektedir. Sigara hala ilk olarak denenen 
madde olmakla beraber esrar ve ekstazi kullanımında önemli 
bir artma vardır.

Anahtar kelimeler: Ergen tedavi merkezi, madde 
tercihi, ergen madde bağımlılığı.

Objective: Alcohol and substance use disorder (ASUD) 
affects the majority of the society. The first substance tried 
by ASUD and the onset age vary according to the years. 
The objective of this study is to determine the changes in 
the cases, who applied to the Adolescent Addiction Center, 
based on some clinical aspects (onset age, the type of 
substance used, and gender) through the years.

Method: The file records of the cases, who have applied 
to the Adolescent Addiction Center between September 2003 
and September 2005 (dI) September 2005 and September 
2007 (dII) have been scanned. The findings have been 
reviewed on SPSS 11 program. The statistical difference has 
been accepted as p<0.05.

Results: 646 cases have applied during this period. 49.5 
% (n:320) of these cases applied in dI and 50.5 % (n:326) 
have applied in dII. The arithmetical average of the ages of 
these cases is 16.25±1.798 for dI and it is 16.48±1.678 for 
dII (p:0.053). Based on the gender the rate of female cases 
is 10.3 % in dI and it is 18.1% in dII; the rate of the male 
cases is 89.7 % in dI and it is 81.9% in dII (p:0.007). It has 
been determined that 74.7 % of the cases, who applied in 
dI, used cannabis, 56.6 % use ecstasy, 49.7 % used inhalant, 
42.3 % used alcohol, 31 % used benzodiazepam, 2.7 % used 
cocaine and 0.3 % used heroine. On the other hand 77.7 % 
of the cases, who applied in dII, used cannabis, 66.5 % used 
ecstasy, 44.9 % used alcohol, 36.6 % used inhalant, 27.5 % 
used benzodiazepam and 2.4 % used cocaine. It has also 
been determined that there has been a decrease in the use 
of inhalant whereas there has been an increase in the use of 
ecstasy. (p:0.001, 0.031).

Discussion: The average of onset age is similar with the 
literature knowledge. The substances used by ASUD and the 
rate of the gender vary from year to year. The cigarette is still 
the firstly tried substance and there has been a considerable 
increase in the use of cannabis and ecstasy.

Key words: Adolescent substance addictiveness, child 
and adolescent treatment center.
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GİRİŞ

Bağımlılık değişken sıklıkta ya da miktarda zor- 
lantılı ve kontrol dışı madde kullanımı ie başarısız 
bir uyum ve yıkımla giden davranışlar bütünüdür. 
Ergenlikte ve genç erişkinlikte pek çok etken mad­
de kullanım kararını ve bağımlılık gelişimini etkile­
mektedir. İlk adım olasılıkla sosyal ve psikolojik et­
kenlerle olmaktadır (1). Sosyal bir varlık olan insanın 
çevresi ile uyum içinde olması, beden ve ruh sağlı­
ğının yerinde olması ile mümkündür. Alkol ve mad­
de kullanımı bireyi giderek artan şekilde etkisi altına 
alır, uyum gücünü olumsuz yönde etkiler, kullanan 
kişileri ailesinden, işinden ve çevresinden koparır.

Alkol ve madde kullanım bozukluğu (AMKB) 
olan kişiler öncellikle uyuşturucu ve uyarıcı maddele­
ri deneysel olarak kullanır. Madde kullanımı sürmesi 
direnç gelişmesine ve maddeyi arzulamaya neden 
olur. Ara ara kullanım yerini günlük kullanıma bıra­
kır. Bu durum maddenin daha da yoğun kullanılma­
sına zemin hazırlar. Sonuçta AMKB gelişir. AMKB 
çok sayıda kişiyi etkileyen, pahalı sonuçları olan ve 
tekrarlayan bir hastalık olarak tanımlanmaktadır.

AMKB toplumun daha geniş bir kesimini etkileme­
ye başlamıştır. Özellikle ergenler arasında AMKB’unun 
daha yaygın hale gelmesinden endişe edilmektedir. 
Alkol ve madde kullanımının yaygınlığını saptamaya 
yönelik çalışmalar bazı yöntemsel kısıtlıklıları olma­
sına karşın bir fikir vermesi açısından önemlidir (2). 
Amerika Birleşik Devletleri’nde (ABD) ergenlerin ih­
mal edilemeyecek kadar önemli bir bölümü alkol ve 
uyuşturucu-uyarcı madde kullanmaktadır. Bu ülkede 
her 5 ergenden birinin alkol, her 13 ergenden birinin 
de uyuşturucu-uyarcı madde kullandığı bildirilmiştir 
(3). 1970’li yıllardan 1980’li yıllara gidildikçe alkolün 
zararlı kullanımının artığı belirlenmiştir. Bu oranların 
1980’li yıllarda %20, 1990’lı yıllarda %33’e kadar yük­
seldiği ancak 2002 yılında %21’e gerilemiştir (4). Her 
ne kadar Türkiye’de madde kullanım oranları gelişmiş 
batı ülkeleri düzeyinde olmasa da madde kullanım sık­
lığında belirgin bir artış olduğu bildirilmektedir (5, 6).

Ülkemizde alkol kullanımın yaygınlığına iliş­
kin çalışmalarda 1991 yılında yaşam boyu alkol kul­
lanım yaygınlığını %27.6, 1995 yılında İstanbul’da 
ortaokul döneminde yaşam boyu bir kez kullanımı 
%56.2, son bir ay kullanımı %23.5, 1998 yılında 15– 
17 yaş döneminde ki kişilerde son bir ayda ki kulla­
nımı %17.3, 2004 yılında yaşam boyu kullanımı %45, 
son bir ayda kullanımı %16.9 olarak bildirmiştir (6, 
7, 8). İlk olarak alkol ve maddeyi deneme yaşı da ya­
şanılan ülke ve yıllara göre farklılık göstermektedir.

Ülkemizde 1998 yılında yayınlanan 9 ili kapsa­
yan bir çalışmada ilk olarak alkol deneme yaşının 
11.6±1.1, sarhoş olma yaşı 11.9±2.5 olarak bildiril­
miştir (7). Oysa 2001 yılında ABD’de 12–20 yaş dö­
neminde alkolle en sık 14 yaşında başladıkları bil­
dirilmiştir (9). Sigara içenlerin %85’i sigara içmeye 
21 yaşından önce başladıkları belirlenmiştir (10).

AMKB olan kişilerde bağımlılık sürecinin sigara ve 
alkol ile başladıkları bunların ardından esrar ve diğer 
maddelerin kullandıkları (11) şeklinde ki görüş yıllar içe-

risinde değişikliğe uğramaktadır. Günümüzde eğlence 
kültüründe meydana gelen değişimin etkisi ile özellikle 
batı toplumlarında, ekstasi ve benzeri uyarıcı maddele­
rin kullanımı giderek artmaktadır. 2003 yılında ortaöğ­
retim gençliği arasında yapılan bir çalışmada araştırma­
ya katılanların %2.5 ’i yaşam boyu en az bir kez ekstazi 
kullandığı belirlenmiştir. Bu oran erkekler için %4.1 
’iken kızlar için %0.8 ’dir. (12). Esrarın en sık kullanılan 
yasadışı madde olduğu buna karşın. kokain ve eroin 
kullanımının giderek yaygınlaştığını bildirmiştir (13).

Bir maddenin bir toplumda kullanım süreci 4 
dönemden oluşur. 1. dönem kuluçka dönemidir. Bu 
dönemde bazı öncül kullanıcılar bu yeni maddeyi 
(yada eski maddenin yeni kullanım şeklini) deneme­
ye başlarlar. Bu denemeler sonucunda o madde için 
standart uygulama şekli ortaya çıkar. 2. dönem geniş­
leme devridir. Bu dönemde yeni maddeyi kullanıcıla­
rının büyük bölümü tercih etmeye başlar. Bu sırada 
“yeni” yöntem sıklıkla ek maddedir. 3. dönem plato 
dönemidir. Yeni yöntem gündelik hayata girmiştir. 
Madde kullanıma yeni başlayan ergenler için bu sı­
rada en yoğun kullanımı olan madde ilk denenen 
maddedir. 4. dönem gerileme dönemidir. Gerileme 
döneminde bu madde popülaritesini yeni maddele­
re bırakır. Klasikleşen maddenin kullanımı bir anda 
azalmaz zaman içinde kademeli olarak azalır (14).

Buçalışmadaçocukveergenlerintedavigördüğübir 
bağımlılık merkezinebaşvuranolgularınyıllariçindebazı 
klinik özelliklere göre (kullanım yaşı, kullanılan madde 
türü, cinsiyet) değişimlerinin saptanması amaçlanmıştır.

Y NTEM

Bu çalışmada geriye dönük dosya taraması yapıl­
mıştır. EGEBAM, Eylül 2003 yılında hizmete giren ergen 
ve çocuklara yönelik bir bağımlılık merkezidir. Bu mer­
kezde hem yataklı hem de ayaktan bağımlılık tedavisi uy­
gulanmaktadır. Merkeze başvuran tüm olgular ilk olarak 
poliklinikte değerlendirilmektedir. Bu değerlendirme 
ardından farklı tedavi seçenekleri sunulmaktadır. Baş­
vuran her hasta için ayrı bir dosya açılmakta tekrarlayan 
kontrollerinde de aynı dosya kullanılmaktadır. Dolayısıy­
la bir olgu için bir dosya açılmaktadır. Bu durum aynı kişi 
için birden fazla kayıt açılmasına olanak vermemekte­
dir. Her gelişinde dosya bilgileri yeniden gözden geçiril­
mektedir. Gerçeği yansıtmayan bilgiler düzeltilmektedir.

Bu çalışmada açılışından Eylül 2003-Eylül 2007’ e 
kadar olan dönemde Ege Üniversitesi Çocuk Ergen Al­
kol Madde Bağımlılığı Araştırma ve Uygulama Merkezi 
(EGEBAM) polikliniğine başvuran olguların dosyaları ta­
randı. Eylül 2005 e kadar başvuran olgular I. dönem (dI) 
olarak değerlendirmeye alındı. Ekim 2005-Eylül 2007 ta­
rihleri arasında başvuran olgular II. dönem (dII) olarak 
adlandırıldı. Dosya taraması sırasında AMKB dışında bir 
nedenle (n:39) merkezimize başvuranlar ve 20 yaşında 
veya daha büyük olanların (s:27) dosyaları çalışmaya 
alınmamıştır. Olguların dosya bilgileri tarafımızca geliş­
tirilen bilgi formuna aktarıldı. Dosya kayıtları bir pratis­
yen hekim ve bir eğitim hemşiresi tarafından doldurul­
muştur. Bu kişiler bağımlılık danışmanlığı yüksek lisans 
programında özel öğrenci olarak eğitim almışlardır.
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İstatiksel Analiz

Elde edilen bilgiler SPSS 11 programı ile incelendi. 
Dosya taraması sırasında eksik olan bilgiler kayıp 
değer olarak kabul edilerek istatistiksel değerlendirme 
sırasında ihmal edilmiştir. Aritmetik ortalama, Mann- 
Whitney U testi, ki kare testi uygulandı. Sayısal 
değişkenlerin karşılaştırılması normal dağılım 
gözlenmediği için Mann-Whitney U testi ile sınıfsal 
değişkenlerin karşılaştırılması ki-kare testi ile yapıldı. 
İstatistiksel anlamlılık p<0.05 olarak kabul edildi.

BULGULAR

EGEBAM’ a bu süre içinde 646 olgu başvurmuştur. 
Başvuran olguların % 49.5’ u (n:320) I. dönemde (dI), 
%50.5’i (n:326) II. dönemde (dII) gelmiştir. EGEBAM’ 
a bu süre içinde 646 olgu başvurmuştur. Başvuran 
olguların % 49.5’ u (n:320) I. dönemde (dI), %50.5’i 
(n:326) II. dönemde (dII) gelmiştir. Olguların yaşlarının 
aritmetik ortalaması I. dönem için 16.25±1.798 
ikinci dönem için 16.48±1.678 olarak bulunmuştur. 
Her iki dönem açsından olguların yaşı istatistiksel 
anlamlılık düzeyinde değildir. (p:0.053) (Tablo 1).

dI. ve dII de kurumumuza başvuru yollarına 
baktığımızda aile (sırasıyla %61.3, %77) sosyal 
hizmetler il müdürlüğü (sırasıyla %24.4, %7.1), 
okul ve rehber öğretmenler (sırasıyla %8.4, % 2.8) 
olarak bulunmuştur. dII başvuran olguları %3.7 
sini denetimli serbestlik, %3.7’sini sağlık tedbiri 
kararı ile kurumumuza başvuranlar oluşturmaktadır.

Yerleşim yerlerini incelediğimizde dI ve dII için 
sırasıyla%81.6-%83.4şehirde,%17.5-%12.3ilçede,%0.9- 
0.3 (n:3) köyde yaşadığını belirlendi. % 47.2-% 47.2 daire, 
%8.4-% 2.5 ünün gecekonduda, % 35.6-% 40.2 müstakil 
konutta, %8.1-%2.1 yurtta yaşadıklarını belirlendi.

EGEBAM’ a başvuran olguların yaşlarının, ilk 
maddeye başlama yaşının, sigaraya başlama yaşı ve 
tedaviye başvurma yaşı dönemlere göre aritmetik 
ortalaması sırasıyla 16.25–16.48, 13.75–14.36, 12.30– 
12.59, 16.01–16.35 olarak bulunmuştur. Bu değerler 
arasında fark istatistiksel anlamlılık düzeyinde değildir 
(sırasıyla p:0.053, 0.234, 0.439). İlk tedaviye başvurma 
yaşı açısındansa (dI: 16.01, dII: 16.35) fark istatistiksel 
anlamlılık düzeyindedir. Tedaviye başvurmaya kadar 
geçen süre açısından (dI:29.07/ay, dII:29.20/ay) fark 
istatistiksel olarak anlamlı düzeyde değildir (Tablo 1).

Tablo 1: İlk Maddeyi, Sigarayı Deneme ve Tedaviye Gelme

D nem Ortalama ss P
Yaş I.

II.
16.25
16.48

1.798
1.677

0.053

İlk maddeye 
başlama yaşı

I.
II.

13.75
14.36

2.175 
7.560

0.234

Sigaraya 
başlama yaşı

I.
II.

12.30
12.59

2.751
2.560

0.439

İlk tedaviye 
başvurma yaşı

I.
II.

16.01
16.35

1.814
1.7250

0.005

Tedaviye kadar 
geçen süre (ay)

I.
II.

29.07
29.20

24.042
24.345

0.956

I: 2003–2005 yılları arasında başvuranlar
II: 2005–2007 yılları arasında başvuranlar

Cinsiyete göre değerlendirdiğimizde dI de kız 
hasta oranının %10.3 buna karşın erkek hasta oranının 
% 89.7 olduğu dII. de ise bu oranların kız olgular için 
%18.1, erkek olgular için %81.9 olduğu belirlenmiştir. 
Dönemler arasında fark cinsiyet açısından 
istatistiksel olarak anlamlıdır (p:0.007) (Tablo 2).

Tablo 2: Cinsiyet Açısından Değerlendirme

Cinsiyet Kız Erkek
D nem N % N % P

I. 31 10.3 269 89.7 0.007II. 52 18.1 235 81.9
I: 2003–2005 yılları arasında başvuranlar
II: 2005–2007 yılları arasında başvuranlar

Olgular için sorunlu kullanımı oran maddelere 
baktığımızda birinci dönemde esrarın %74.7, ekstazinin 
% 56.6, uçucular %49.7, alkolün %42.3, benzonun %31, 
kokainin %2.7, eroinin %0.3, diğer maddelerin %0.7 
olduğu saptanmıştır. dII de sıralamada alkol ve ekstazi 
yer değiştirmiştir. Bu dönemde esrar kullanım sıklığı 
%77.7, ekstazinin % 66.5, alkolün %44.9, uçucunun 
%36.6, benzonun %27.5, kokainin %2.4, eroinin %1 
olarak bulunmuştur. Sigara kullanım sıklığında azalma 
saptanmıştır. Sigara kullanım oranı dI de %94.7 iken 
dII. de %90.1 olarak bulunmuştur. Uçucu kullanımında 
da azalma, buna karşın ekstazi kullanımında artma 
saptanmıştır. Sigara, uçucu ve ekstazi kullanım sıklığı 
açısından dönemler arasında fark istatistiksel anlamlılık 
düzeyindedir (sırasıyla p:0.028, 0.001, 0.031) (Tablo 3).

Tablo 3: Denedikleri Maddeler Açısından Değer­
lendirme

Kullanıyor Kullanmıyor
P

D nem N % N %

Alkol I. 127 42.3 173 57.7 0.523II. 129 44.9 158 55.1

Esrar 224 74.7 76 25.3 0.389II. 223 77.7 64 22.3

İnhalan II.
149
105

49.7
36.6

151
182

50.3
63.4 0.001

Ekstazi II.
129
145

56.6
66.5

99
73

43.4
33.5 0.031

Benzo 93 31 207 69 0.355II. 79 27.5 208 72.5

Kokain 8 2.7 292 97.3 1II. 7 2.4 280 97.6

Eroin 1 0.3 299 99.7 0.363II. 3 1 284 99

Diğer I. 2 0.7 298 99.3
II. 0 0 100

Sigara I. 302 94.7 17 5.3 0.028II. 290 90.1 32 9.9
I: 2003–2005 yılları arasında başvuranlar
II: 2005–2007 yılları arasında başvuranlar
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Olguların ilk denedikleri maddeleri kullanım 
oranlarına göre değerlendirdiğimizde sırasıyla-esrar 
%41.3, uçucu %33, alkol %19.3, ekstazi %4, benzo %1, 
kokain %0.3, diğer maddelerin %1 olduğu saptanmıştır. 
dII de ise esrar %55.7, uçucu %17.8, alkol %16.7, ekstazi 
%7.7, benzo %1,4 kokain %0.3, diğer maddelerin 
%0.3 olduğu saptanmıştır. İlk denenen madde 
sıralaması dönemler arasında değişmemekle beraber 
esrar ve uçucuların ilk denenme sıklıkları arasında 
fark istatistiksel olarak anlamlıdır (p:0.000). Bununla 
beraber ekstazinin ilk olarak denenme sıklığının dII 
de dI e göre arttığı saptanmıştır. Bu fark istatistiksel 
anlamlılık düzeyine yakındır. (p:0.057) (Tablo 4).

Tablo 4: İlk Tercih Edilen Maddeler Açısından 
Değerlendirme

İlk 
Deneyen

İlk 
Denemeyen P

D nem N % N %

Alkol I.
II.

58
48

19.3
16.7

242
239

80.7
83.3 0.411

Esrar I.
II.

124
160

41.3
55.7

176
127

58.7
44.3 0.000

İnhalan I.
II.

99
51

33.0
17.8

201
236

67 
82.2 0.000

Ekstazi I.
II.

12
22

4.0
7.7

288
265

96 
92.3 0.057

Benzo I.
II.

3
4

1.0
1.4

297
283

99 
98.6 0.719

Kokain I.
II.

1
1

0.3
0.3

299
286

99.7
99.7 1

Diğer I.
II.

3
1

1.0 
0.3

297
286

99 
99.7 0.624

I: 2003–2005 yılları arasında başvuranlar
II: 2005–2007 yılları arasında başvuranlar

Her iki dönemi bazı demografik parametreler 
açısından karşılaştırdığımızda dI. ve dII de yer alan 
olguların sırasıyla %52,2-%59.1’ inin (p:0.097) sosyal 
güvencesi olduğu, %49.2-%44.6’sının (p:0.265) 
adli sorun öyküsü olduğu, %%76.6–76.3’ünün 
(p:0.940) çalışma yaşantısı olduğu saptanmıştır. 
d1 de %39 dII de-%51 sokak yaşantısı olduğu ve 
bu bulgu açısından farkın istatistiksel anlamlılık 
düzeyinde olduğu saptanmıştır (p:0.003) (Tablo 5).

Tablo 5: Bazı Demografik Parametreler Açısından 
Değerlendirme

Var Yok
P

D nem N % N %
Sosyal 
g vence

I.
II.

156
163

52.2
59.1

143
113

47.8
40.9 0.097

Sokak 117 39 183 61 0.003yaşantısı
III..

146 51 140 49

Adli 147 49.2 152 50.8 0.265sorun
III..

127 44.6 158 55.4

Çalışma III.. 229 76.6 70 23.4 0.940yaşantısı 216 76.3 67 23.7

nceden 91 30.4 208 69.6 0.301tedavi III..
76 26.6 210 73.4

I: 2003–2005 yılları arasında başvuranlar
II: 2005–2007 yılları arasında başvuranlar

TARTIŞMA

Bu çalışma 4 yıldır hizmet veren bir ergen 
bağımlılık merkezinin dosya kayıtlarının değer­
lendirildiği bir çalışmadır. Literaturu tarayabildiği­
miz kadarıyla ülkemizde, ergenlere yönelik hiz­
met veren bir tedavi merkezin yıllara göre madde 
kullanım özelliklerini karşılaştıran ilk çalışmadır.

Merkeze başvuran olguların cinsiyetlerini de­
ğerlendirdiğimizde dI de başvuran olguların %10.3 ü 
kız, %89.7’si erkek olgulardan oluştuğu oysa dII de 
kız olgu oranının %18.1’ e ulaştığı buna karşın erkek 
olgu oranının %81.9 olduğu saptanmıştır (p:007). Ül­
kemizde erişkinler için yataklı tedavi veren kurumları 
değerlendirdiğimizde, EÜTF Psikiyatri AD Bağımlılık 
Tedavi Birimine (EÜTFP BTB) başvuran hastaların cin­
siyet dağılımının (%88.3’ü erkek, %11.7’si kadın) d1’le 
benzerlik gösterdiği belirlenmiştir (15). AMATEM 2000 
yılı verilerinde erkek kadın oranının 11/1 olduğu bil­
dirilmiştir (16). 1998–2002 yılları arasında AMATEM de 
tedavi gören hastaların yıllara göre cinsiyet oranları 
%4.2-%4.9 kadın, %95.1-%95.8 erkekler olarak belir­
lenmiştir (17). ABD’de yapılan “Epidemiyolojik Alan 
Çalışması” (ECA), erkeklerde alkol dışı madde kulla­
nım bozukluğunun kadınlara göre 2- 3 kat daha fazla 
olduğunu belirlenmiştir (18).Ergen tedavi merkezine 
başvuran olguların alkol dışı maddeleri daha çok tercih 
ettikleri düşünüldüğünde bu çalışmada saptanan cinsi­
yet dağılımı daha kabul edilebilir olmaktadır. Özel te­
davi kurumu verilerinde yatan kadın hasta oranı devlet 
hastanesi verilerine göre daha yüksek olmakla beraber 
yatarak tedavi gören kadın sayısı belirgin olarak daha 
düşük olduğu saptanmıştır (19, 20, 21). AMKB sorunu 
ile başvuran kız hasta sayısındaki yıllar içinde saptanan 
artış kız hastalara yönelik yataklı tedavi merkezi yapı­
landırılması konusunda yol gösterici olmalıdır. Bildiği­
miz kadarı ile ülkemizde kız hastalara yönelik yataklı 
tedavi hizmeti veren bir merkez bulunmamaktadır.

EGEBAM’ a başvuran hastaların en sık kullandıkları 
maddenin her iki dönemde de sigara olduğu saptan­
mıştır. Olguların dI de %94.7’sinin dII de %90.1’inin 
sigara kullandığı saptanmıştır (p:0.028). 1998–2002 yıl­
larını kapsayan AMATEM verilerindeki sigara kullanımı 
oranlarını % 92.5- % 94.8 olarak bildirilmiştir (16). İki ku­
rum arasında sigara kullanımı açısından bildirilen oran­
lar birbirine benzerdir. Bununla beraber AMKB olanlar 
arasında sigara kullanım sıklığında azalma saptanmıştır.

Kurumumuza başvuran olguların sigaradan son­
ra tercih ettikleri maddeler sırasıyla esrar (dönem­
lere göre sırasıyla % 74.7-77.7; p:.389), inhalan (% 
49.7-36.6; p:.001), ekstasi (% 56.6-66.5; p:0.031), al­
kol (%42.3-44.9; p:0.523), benzodiazepam (%31-27.5; 
p:.355), kokain (%2.7-2.4; p:1), diğer (% 0.7-0), opio­
id (%0.3-1; p:0.363) olduğu belirlenmiştir. Her iki dö­
nem karşılaştırıldığında uçucu kullanımında da azalma 
(p:.001) ile ekstazi (p:.031) kullanımındaki artmanın 
istatistiksel olarak anlamlı olduğu saptanmıştır. 1998 
ve 2001 yılında yayımlanan AMATEM verilerini değer­
lendiren iki ayrı çalışmada tedaviye başvuran olguların 
opioid (yıllara göre sırasıyla %47–%68), esrar (yıllara 
göre sırasıyla %2.5–%14) ve uçucu madde (yıllara göre
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sırasıyla %3–%8) kullanım oranının yıllara göre değişik­
lik gösterdiği bildirilmiştir (16, 21). AMKB olan kişilerin 
tercih ettikleri maddeler zamanla değişiklikler göster­
mektedir. Günümüzde eğlence kültüründe meydana 
gelen değişimin etkisi ile özellikle batı toplumlarında, 
ekstasi ve benzeri uyarıcı maddelerin kullanımı gide­
rek artmaktadır. Buna karşın alkol kullanım oranı esrar, 
inhalan, ekstazi kullanım oranından daha düşük oldu­
ğu saptanmıştır. Alkol kullanımından dolayı görülen 
zararların daha ileri yaşlarda ortaya çıktığı bildirilmiştir 
(16, 22). Alkol kullanımı sorunu olan bireylerin mad­
de kullanım sorunu olanlara göre tedaviye daha geç 
yaşlarda başvurdukları bildirilmiştir (21). Ülkemizde te­
daviye başvuran ergenler arasında esrar, uçucular ve 
uyarıcı madde kullanımın daha sık olduğu bildirilmek­
tedir. (16, 23) Sigara kullanımı dışlandığında çocuk ve 
ergenlere yönelik tedavi merkezine başvuran olguların 
% 86.9’ unun çoğul madde kullanıcısı olduğu, erişkin­
lerde ise bu oranın %30.8 olduğu bildirilmiştir (15, 23).

ABD’de yapılan çalışmalarda 1996 -2002 yılları ara­
sında 8 sınıf öğrencilerinde alkol kullanımının azaldığı 
(%26-%22) saptanırken daha üst sınıftaki öğrenciler 
arasında bir azalma saptanmamıştır. 2002 yılında 8.– 
10. sınıf öğrencileri arasında alkol kullanımın yaygınlığı 
ölçen tüm değerlerde (ömür boyu, yıllık, son 30 gün 
vb) istatistiksel anlamlılık düzeyinde olmasa da azalma 
saptanmıştır. Alkol kullanmaya başlama yaşı da giderek 
daha küçük yaşlara kaymaktadır. 1968’li yıllarda alkol ilk 
olarak 18 yaşında denenirken, 1996’lı yıllarda 16 yaşa 
indiği bildirilmiştir (3). Alkol kullanımına 15 yaşından 
önce başlayanlar arasında alkol bağımlılığı gelişme ris­
ki 4 kat daha fazladır (24). Bu oran alkole başlama yaşı­
nın düşmesi ile daha da artmaktadır. Bununla beraber 
erişkinlik dönemi öncesinde alkolü kesenlerde ömür 
boyu alkol bağımlılığı riski azalmaktadır. Erken dönem­
de alkol kullanım sorunu olanların yalnızca %20–30’ u 
erken erişkinlik döneminde alkol alımını artırırlar (25)

Sigarayı inceleme dışında bıraktığımızda ilk ola­
rak denenen maddenin her iki dönemde de esrar 
olduğu belirlenmiştir. İlk denenen maddenin esrar 
olma oranı dI de %41.3 iken dII. de %55.7 ye çıkmış­
tır (p:0.000). Her iki dönemde esrardan sonra en sık 
denenen ikinci madde uçuculardır (sırasıyla %33-17.8). 
Uçucu madde kullanımındaki azalma istatistiksel ola­
rak anlamlı bulunmuştur (p:0.000). Her iki dönemde 
de en sık denenen üçüncü madde alkoldür (p:0.411), 
dördüncü madde ise ekstazidir. İlk olarak ektazi de­
nenme oranında dII de bir artış saptanmıştır (p:.057). 
Bu bulgu esrarın yasadışı maddeye geçişte basamak 
madde olduğu görüşünü desteklemektedir (23).

Kurumumuza başvuran olguların maddeyi ilk kul­
lanma yaşları dI de 13.8±1.8 dII. de 14.4±1.7 (p:0.234), 
sigaraya başlama yaşı ise dI de 12.3±2.8, dII de 12.6±2.6 
(p:.0439) olarak bulunmuştur. Maddeye başlama ile 
tedaviye kadar geçen süre açısından değerlendirildi­
ğinde dI. de 29.1±24.0, dII. de 29.2±24.4 olarak bulun­
muştur (p:0.005). EÜTFP BTB 10 yıllık kayıtlarının ince­
lendiği bir araştırmada madde kullanmaya başlama 
yaşı esrar için 19.89±7.10, eroin için 21.40± 7.47, uçucu 
madde için 14.27 ± 3.22, çoğul madde için 16.01± 6.59 
olarak bildirilmiştir (19). 1998–2002 yılları arasında

AMATEM’ de yürütülen çalışmada ilk kulanım yaşının 
11-20 yaş arasında olduğu bildirilmiştir. Yine aynı ça­
lışma da 6–10 yaş arasında kullanmaya başlayanların 
olduğu bildirilmektedir.(17) Dokuz ilde ilk ve ortaöğ­
retim öğrencilerinde tütün, alkol ve madde kullanım 
yaygınlığını araştıran bir çalışmada esrar deneme yaşı 
ortalaması; ilköğretimde ve orta öğretim öğrencileri 
arasında sırasıyla 12.8 ± 1, 13.8 ± 1.9 yaş olarak sap­
tanmıştır (6). Esrar kullanımın yaygınlığını araştıran bir 
başka çalışmada ilköğretim ve ortaöğretim öğrencileri 
için sırasıyla 12.2±2, 13.8±1.93 yaş olarak bulunmuştur 
(26). Uçucu madde kullanım yaşı ilkokul ve ortaöğretim 
öğrencilerinde sırasıyla 12.0±2.2, 13.4±1.8 olarak bildi­
rilmiştir (26). İlk olarak ekstazi deneme yaşı ortalaması 
ise 13.4 ±1.9 yaş; olarak bildirilmiştir (12). Bu çalışma­
da bildirilen ilk olarak maddeyi deneme yaş ortalaması 
ergenlik döneminde madde kullanımını araştıran lite­
ratür bilgisi ile uyumludur. Erişkin ve ergen MKB olan 
bireylerin maddeye ilk başlama yaşları da farklıdır (23)

Madde kullanan ergenlerin kullandıkları maddeler 
ve cinsiyet dağılımları yıldan yıla farklılık göstermekte­
dir. Sigara ilk olarak denenen madde olmakla beraber 
esrar ve ekstazi kullanımında önemli bir artma vardır. 
Yılara göre madde kullanımındaki değişiklik denetimli 
serbestlik ve sağlık tedbiri kararı ile tedavi merkezleri­
ne başvuran olgulardan kaynaklanabilir. Ancak bu fark­
lılığın başka çalışmalarla araştırılması gerekir. Alkol ise 
ergenler arasında daha az tercih edilmektedir. Bir diğer 
üzerinde durulması gereken bulgu ergen kız bağımlılık 
sorunun olan olguların sayısında artmadır. Bu hasta gru­
bu için tedavi merkezlerinin yapılandırılması gerekir.
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