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ABSTRACT

Objective: The leading centers in the treatment of substance use disorder (SUD) in Turkey are the
Alcohol-Drug Addiction Research Treatment and Training Centers (AMATEM). In this study, we aimed to
examine 2018 data of the single AMATEM outpatients in Adiyaman.

Method: The study was conducted as a retrospective study of AMATEM applications within 2018.
Information such as gender, age and substance use characteristics of the applications were obtained from
the patient recording system.

Results: A total of 401 applications were reached. The mean age was 25.75£6.90 years. The mean age
was significantly higher in patients with alcohol use disorder than in the other diagnoses. 84.8% of the
patients were diagnosed with opiate use disorder (OUD). The repeated applications were significantly
higher in OUD than in other applicants. The rate of prescribing of buprenorphine+naloxane in OUD was
17.6%. Buprenorphine, buprenorphine+opiate and opiate positivity was higher than other parameters in
urine toxic sCreening.

Conclusion: This study is important in terms of revealing that opiate use is a serious problem in
Adryaman, Turkey.
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oz

Amag: Ulkemizde madde kullamm bozukluklari (MKB) tedavisinde en ¢nde gelen merkezler Alkol-
Madde Bagmliidr Arastirma Tedavi ve Egitim Merkezleri (AMATEM)'dir. Biz bu ¢alismada ilimizdeki tek
AMATEM poliklinigine ait 2018 yili verilerini incelemeyi amagladik.

Yontem: Cahsma, 2018 yilindaki AMATEM basvurularnimn retrospektif olarak incelenmesi seklinde
gergeklestirildi. Basvurulara ait cinsiyet, yas ve madde kullamm o6zellikleri gibi bilgilere hasta kayit
sisterninden ulasildi

Bulgular: Toplamda 401 basvuruya ulasildi. Bagvuranlarnn ortalama yas 25.75£6.90 yildi. Alkol kullamum
bozukludu bagvurularinda ortalama ya diger taniara gére anlamh olarak yiiksekti. Hastalarin %89.6's1 20-
29 yas araligindaych. Bagvurularin %84.8'inin tamst opiyat kullamm bozuklugu (OPKB)'ydi. Miikerrer
basvurular1 OPKB'de diger basvurulara gére anlamh olarak yiliksekil. OPKB'de buprenorfin+naloksan
recetelenme oram %77.6'ydi. Idrarda toksik taramada en fazla buprenorfin, buprenorfin+opiyat ve opiyat
pozitiflii saptand.

Sonug: Bu ¢alsma, ilimizde opiyat kullammnin ciddi bir sorun oldugunu gostermesi bakimindan
onemlidir.

Anahtar kelimeler: Madde kullamim bozuklugu, opiyat, eroin.

Correspondence / Yazigma Adresi: Mehmet Hamdi Oriim, Kahta Devlet Hastanesi, Adiyaman, Turkey,
E-mail: mhorum@hotmail.com
Received /Gdnderilme tarihi: 15.04.2019  Accepted /Kabul tarihi: 04.05.2019



https://orcid.org/0000-0002-6303-1758
mailto:mhorum@hotmail.com

Bagimhlik Dergisi — Journal of Dependence

GIRiS

Madde bagmhhdi, clumsuz etkileri bilinmesine ragmen kompiilsif madde arayis: ile
karakterize, kronik ve relapslarla seyreden ruhsal bir bozukluktur (1,2). Klinik olarak, Ruhsal
Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal Elkitabi, Besinci Baski (DSM-5) (3)'ya gére madde kullamim
bozuklugu (MKB) tanis1 alanlarin durumu istege bagh madde kullammmindan farkhcir. DSM-5'e
gére MKB tanms: almak igin kullanilan madde tirune bagh olarak hafif, orta, adir siddetinde
derecelendirilerek kriterlerin kargilanmasi gerekmektedir. Genel olarak madde badgmhhdn ara
ara kullamim, eglence amagh kullamm, diizenli kullamm siralamasindan sonra dérdinci sirada
gelmektedir ve stire§en bir duruma yol a¢gmaktadir (1,4). Bu alanda son dénemde yapilan
calismalar daha c¢ok kompiilsif kullammm ve ycoksunluk durumunda ortaya ¢ikan relapslar
tizerinde durmaktadir (5,6).

Madde kullammu kigilerin sosyal, ekonomik ve kigisel sorunlar yasamasima neden
clmaktachr. Kisiler geligen tolerans nedeniyle giderek daha fazla miktarda madde
kullanmaktadir. Bu durum bu kigilerin fiziksel ve ruhsal sorunlan diger insanlara gére daha
fazla yasamasina neden olmaktadir (7,8). Bagumllk, beyni ve dolayisiyla davramsglan
etkilemektedir. Cevresiyle daha fazla sorun yagamaya baslayan kisi bir kisir déngil igine
girmektedir (9,10). Bagimliidin ortaya ¢ikmasinda genetik ¢zellikler disinda rolii olan ¢evresel
ozellikler, madde bagmlihdmin sirdiuriminde de onemli rol oynar. Diger taraftan biyolojik
siirecler de stiregenlige katki saglar (11,12). Ikili stirec (dual-process) modelleri 6z diizenleme
(self-regulatory) ve durtiselligin madde kullammi tizerindeki roliint vurgulamakta ve bilislerin
madde kullanimim nasil etkiledigine dair veriler sunmaktadir. Oz-diizenleyici siirecin, mevcut
bilgilerin muzakere edici ve bilingli degerlendirmelerini igerdigi ve kontrolli bir stireg
araciligiyla davrams: etkiledigi distinilmektedir. Tersine, durtisellik siirecinin, uyariclarin
kendilijinden ve doéniigli dederlendirmelerini igerdigi ve otomatik bir iglemle davranisi
etkiledigi dugiinilmektedir. Ikili sire¢ modeli, bu iki iglemin ortak etkisinin davramsi
etkiledigini géstermektedir. Otomatik olarak aktive olan yolaklarin bellekte olugan en giigli
yolaklar oldudu disunilmektedir; bu nedenle, madde kullammindaki anlk kararlarla ilgili
olabilecedi dilginiilmektedir (1,13-15). Nitekim bu anhk kararlar tedavi stirecini de olumsuz
anlamda etkilemektedir.

Tium diunyada hizla artan MKB igin devletler ¢esitli politika degisikliklerine gitmekte ve
yeni planlamalar yapmak zorunda kalmaktadir. Amerika Birlesik Devletleri (ABD)'nden artan
madde kullamrmi ve opioid kullammmina bagdlh élimler nedeniyle bu alanda bir eksiklik oldugunu
diustinmils ve ¢esitli alan taramalan yapnusgtir (16). ABD’de bu amagla koruyucu hekimlige
bagh bir sertifikasyon programinin hekimler tarafindan tercih edilebilirliini artitmak amaciyla
galismalar yirttilmeye baglanmistir. Sonugta badmhlik konusunda editim almis hekim
sayisiin artmasi amaclanmaktadir (17). Ulkemizde MKB tedavisinde en énde gelen merkezler
Alkol-Madde Badgmlih@n Aragtirma Tedavi ve EgJitim Merkezleri (AMATEM) dir ve 1980’lerden
beri hizmet vermekte ve hizmet verdidi merkezlerin sayisi artmaktadir. Ayaktan ya da yatarak
tedavi hizmetlerinin saglanabildigi bu merkezlerin tlkemizde, belirli standartlara oturdugunu
soylemek igin heniiz erken olsa da c¢ok onemll ilerlemeler kaydedidigini soylemek
mumkindir. Bu klinikler madde badgmhhdmm sonlandirlmasi, kigilerin  yeniden
islevselliklerini kazanmalan alanlarinda hizmet vermektedir. MKB tedavisinin bireysel
ozelliklere bagh olarak dedismesi nedeniyle kisilere gére tedavi stratejileri belirlenmektedir.
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Avyikhk halinin sirdirtilmesi amaciyla periyodik takipler uygulanir. Bu merkezlerdeki muayene
hizmetleri géntllillik esasina dayanir. Muayene sonucunda tedavi plan: kigiye ve istedi halinde
yakinlarina anlatibr ve tedavi sureci baglatilir. Gerektiginde yatis yapilir. Eroin bozuklugu olan
kisilere buprenorfin+naloksan kombinasyonu belirli bir protokol ¢cercevesinde baglanabilir ve
tedavi stireci sik araliklarla takip yapilacak sekilde strdirilir. AMATEM Kliniklerinde tedavisi
surdirilen hastalarla ilgili yapilan ¢alismalara literatir aracihdiyla ulasimaktadhr.

AMATEM birimlerinde tedavisi surdiirilen hastalarin hastalikla iligkili profillerinin
crtaya konulmasi, tedavi etkinliklerinin belirlenmesi, yeni planlamalarin yapilmasina olanak
saglamaktadir. Savagan ve ark. (18), Izmir ilindeki bir yatakh AMATEM biriminin 2011-2012 yil
verilerinl esas alarak yaptiklann c¢allsmada, hastalanin yag ortalamasmu 45.42 (yi), erkek
yiuzdesini %96.9 olarak saptamigtir. Yine bu ¢alismada, hastalarin %78’inin alkol kullamim
bozuklugu (AKB), %6'stmin MKB ve %l6'smin da hem AKB hem de MKB nedeniyle
bagvurdudunu belirtmigtir. Savasan ve ark. (18), niikksi énleme agisindan ik alti ay veya bir
sene igerisinde duzenlenecek bireysel veya grup psikoterapi programlarimn faydah
clabilecedini vurgulamusgtir. Karaaga¢ ve ark. (19) 2007-2015 yillan arasinda Kayseri ilinde
yatakll bir AMATEM biriminde takip edilen hastalan geriye doénilk clarak inceledikleri
calismada, erkek yuzdesini %94.8, yas ortalamasi 33.6 (yil) olarak saptamuistir. Ayrica, alkol
kullananlarin vyag ortalamalaninin madde kullananlann yas ortalamasindan daha yiksek
oldugunu, en sik bagvuru nedeninin AKB (%37.2) oldudunu, ikinci swrada esrar kullamm
bozuklugu (EKB) (%34.1)'nun geldigini bildirmislerdir. Bulut ve ark. (20) Gaziantep iine ait
2001-2005 yii AMATEM verilerini degerlendirdikleri ¢alismada, erkek yizdesini %96.8, yas
crtalamasimi 36.02 (yi), AKB tanmsim %46.8 olarak, opiyat kullamm bozuklugu (OPKB)'nu %42.1,
EKBnu %7.1 olarak saptamistir. Goruldiugu AMATEM Kkliniklerine ait veriler, calisma
¢érneklemlerini yagadiklan ile, ¢allgmamn esas alindidn yillara gére degismektedir. Literatir
taramamiza goére Adiyaman idi AMATEM verilerine yonelik bir aragtirma daha once
yapidmanmugtir. AMATEM verilerinin bolgesel dedisiklikler gosterdigi dustinildugiinde her ile
ait politikalann o ilin verilerinin esas alnarak yapidmasmin daha olumlu sonuclar getirecedi
disunulmugstir. Ayrica Adiyaman ili verilerinin benzer &zelliklere sahip, farklh bélgelerde
gerceklestirilmis AMATEM calismalarn ile kargilastirma imkam saglayacadi dilsinilmistir. Bu
galismada hastanemize bir yilik stire iginde bagvurmugs AMATEM hastalarin geriye donik
clarak incelemeyi amagladik..

YONTEM

Omeklem

Caligmamz retrospektif olarak planlandi. Adiyaman Universitesi Egitim ve Aragtirma
Hastanesinde DSM-5'e (3) goére tclerans gelismis olmasi, yoksunluk gelismis olmasi,
tasarlancigindan daha yiksek miktarda ve siirede kullamilmas), maddeyi kullanmak igin
siddetli istek duymasi, sorumluluklarnni yerine getirmesine engel olacak gekilde yineliyi madde
kullamim, fiziksel olarak tehlikell durumlarda yineleyici bir bigimde madde kullammi, maddeyl
birakma istegine ragmen birakamama, maddeyi temin etmek ve kullanmak i¢in ¢ok fazla
zaman harcama, bog zamanlann degerlendirmede yetersizlik, zarann bilmesine ragmen
maddeyl kullammm strdirme gibi MKB tam kriterlerini  karsilayan, idrarda toksik
taramalarinda en az bir defa madde saptanmig hastalar ¢alismaya hasta kayit sisteminden
arastirilarak dahil edildi. Bu olgularin hangi tir maddeyi siklikla tercih ettiklerine dair s¢zel
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beyanlarina gére ve beyanlarimin idrarda toksik tarama sonucu ile uyumlu clmasina gore tani
kategorisi belirlendi: OPKB, EKB, AKB, stimiillan kullamm bozukludu (SKB), halusinojen kullamm
bozuklugu (HKB), inhalan kullamm bozuklugu (IKB). Tim bu agamalar deneyimli bir psikiyatri
uzmani tarafindan gerceklestirildi (OBE). AMATEM peoliklinigimizde hastalarla madde ile iligkili
olmayan durumlara gére daha uzun bir gérisme slresi ayarlanmakta ve hastalar ik
muayeneden baglanarak her bagvurularinda yeni bir madde kullammmi olasihidl nedeniyle
tanilan gozden gegirilmektedir. Biz burada her bagvuruyu o guniin tamsiyla degerlendirdik. Bu
sayede aymi hasta farkhl dénemlerde farkli tam alabilmis oldu. Hastalann yag, cinsiyet, gibi
socsyodemografik verilerine ve hastalik tanilarina hasta kayit sisteminden ulagidl. 2018 yilina ait
467 hasta kaydina ulagildi. Tams: belirlenemeyen, idrarda toksik taramalarindan yola ¢ikilarak
tanis1 dogrulanamayan 66 bagvuru ¢aligmadan diglandi. 401 bagvuru ¢caligmaya dahil edildi. Bu
basvurularin bir kismu aym hastalara aitti, yani bu ¢alismada hasta sayist dedil AMATEM
poliklinigine yapilan bagvuru sayisi esas alindi Bu g¢aligma igin Adiyaman Universitesi
Cirigimsel Olmayan Klinik Aragtirmalar Etik Kurulu'ndan etik kurul onarm alindi (Karar Sayist
2019/3-5).

Biyokimyasal Analiz

Biyokimyasal analiz hastanemize ait laboratuarda "Instant-View Multi-Drug of Abuse
Urine Test Kit" vasitasiyla yapimaktacir (21). Bitin analizler saat 09:00-15:00 arasinda
yaplumaktadir. AMATEM poliklinigine bagvuran tim hastalarin idrarda toksik taramalari kisa bir
muayene scnrasinda istenmekte ve aynntih muayene test sonuglanyla birlikte yapilmaktadir.
Laboeratuvarimizda, amfetamin, barbiturat, benzodiazepin, kokain, fensiklidin, metamfetamin,
morfin, tetrahidrokanabinol ve ftrisiklik antidepresanlarin biyokimyasal analizi immiine
kromatografik yontemlerle vyapimaktadir. Bu analizlerde esas alinan minimum madde
dizeyleri su sgekildedir: "Metamfetamin® (MAMP) i¢in 500 ng/ml, esrar maddesi
“Tetrahidrokannabinol” (THC) ig¢in 50 ng/ml, "Benzodiazepinler" (BZD) i¢in 200 ng/ml,
"Barbitiratlar” (BAR) i¢in 200 ng/mL, "Metadon" (EDDP) i¢in 300 ng/mlL, "Amfetamin" (AMPH)
igin 1000 ng/mL, "Fensiklidin" (PCP) i¢in 25 ng/mL, "Morfin" (OPIAT) i¢in 300 ng/mL, “Ekstazi”
(MDMA) i¢in 500 ng/mL, “Asetilmorfin” (6AM) i¢in 10 ng/mL, "Bonzai” (K2-1) i¢in 20 ng/mlL,
“Bonzai” (K2-2) i¢in 10 ng/mL ), “Buprenorfin” (BUP) i¢in 5 ng/mlL, “Etil Glukuronid” (EtC) i¢in
1000 ng/mL ve “Kokain” (COC) i¢in 300 ng/mL.

Veri Analizi
[statistiksel analizlerde Windows SPSS 22.0 programui (Statistical Package for the Social
Sclences Inc.) kullamildi. Tammlayic: istatistikler ve yag gibi stirekli dediskenler ortalama =*
standart sapma, cinsiyet, hastalik tamsi gibi kategorik degdiskenler ise frekans ve yiizde olarak

verildi. Kategorik verilerin analizinde Ki-kare testi kullanilch. Istatistiksel anlamhlik diizeyi tim
degerler i¢in p<0.05 olarak kabul edildi.

BULCULAR

Degerlendirmeye alman basvuru sayist 401 olarak belirlendi. Bu bagvurularin 392
(%97.8)'s1 erkeklere, 9 (%2.2)'u kadinlara aitti. Toplam bagvurularnn yas ortalamasi 25.75+£6.90
yil olarak belirlendi. Erkeklerde yas ortalamasi 25.82£6.95 yil, kadinlarda 22.77£3.30’du ve
cinsiyetler arasinda anlamh bir farklihk yoktu (p=0.192) (Table 1).
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OPKB tamsim karsilayan 340 (%84.8), EKB tanmsim karsilayan 30 (%7.5), AKB tamsini
kargilayan 16 (%4.0), SKB tamsini kargilayan 10 (%2.5), HKB tamsim kargilayan 1 (%0.2), IKB
tamsimu karsilayan 4 (%1) bagvuru vardi. OPKB grubunun yas ortalamas: 24.97+4.59 yil, EKB
grubunun yag ortalamasi 24.20+8.08 yil, AKB grubunun yag ortalamas: 46.00£13.04 yi, SKB
grubunun yag ortalamasi 25.60£7.24 yil, IKB grubunun yas ortalamasi 23.50+6.95 yil olarak
belirlendi. Alkol grubu ile diger tim tanilar arasinda yas yoninden anlamh farkhlik vardi
(1=0.000).

Tablo 1. Hastalara ait sosyodemografik veriler

Dedgisken Erkek (%) Kadin (%) Toplam
Hasta Sayis1 (n) 392 (%97.8) 9 (%2.2) 401 (%100.0)
Yas Ortalamast (y1l) (ort.£std sapma) 25.8216.95 22.77£3.30 25.75£6.90

Bagvurularin 361 (%90)'inin poliklinigimize ge¢miste de basvurusu clmustu. OPKB'yi bir
grup olarak, kalan bagvurulan da bir grup olarak ge¢mis bagvuru agisindan
degerlendirdigimizde, OPKB grubunda ge¢mis bagvuru oraninin daha yiksek oldugu bulundu.
OPKB grubunda ge¢mis bagvuru sayist %95 (n=323) iken diger hastalarda bu oran %62.3
(n=38) olarak belirlendi ve aralanndaki farklihk anlambydi (p=0.000). Ayrnica, OPKB
bagvurularimin %77.6 (n=264)’sinda hastalara buprenorfin+naloksan kombinasyonu regete
edilmisti.

Tablo 2. Idrarda toksik tarama verileri

Parametreler Say1 (Yiizde)
Saptanmadt 86 (21.4)
MAMP 1 (0.2)
THC 5(1.2)
BzZD 3(0.7)
AMPH 2 (0.5)
PCP 1(0.2)
OPIAT 59 (14.7)
K2-1 1(0.2)
BUP 147 (36.7)
EtG 9 (2.2)
COC 1(0.2)
BUP+OPIAT 70 (17.5)
Coklu Madde 12 (3.0)
MAMP+MDMA 4 (1.0)
Total 401 (100.0)

MAMP: Metamfetamin; THC: Tetrahidrokannabinol; BZD: Benzodiazepinler; AMPH: Amfetamin; PCP: Fensiklidin;
OPIAT: Morfin, Asetilmorfin; K2-1: Bonzai; BUP: Buprenorfin; EtG: Etil Glukuronid; COC: Kokain

Idrarda toksik tarama verileri degerlendirildi. Ttim bagvurularda idrarda toksik tarama
yvapidmistt (Tablo 2). En fazla poezitif ¢ikan parametre buprenorfindi. 147 (%36.7) bagvuruda
buprenorfin, 70 (%17.5) bagvuruda buprenorfin ve opiyat birlikte, 59 (%14.7) bagvuruda opiyat,
12 (9%3.0) bagvuruda ¢oklu madde, 9 (%2.2) basvuruda etil glukuronid pozitif saptandi. 86
(%21.4) bagvuruda herhangi bir madde porzitifligl saptanmadi. OPKB grubunun idrarda tcksik
tarama verilerl ayrn olarak degerlendirildiginde; 147 (%43.2) basvuruda buprenorfin, 70
(%20.6) basvuruda buprenorfin ve opiyat birlikte, 59 (%17.4) bagvuruda opiyat saptanch ve 47
(%13.8) bagvuruda madde saptanmadi. OPKB grubunu bir grup, diger bagvurulan bir grup
olarak ele alip idrarda toksik taramada herhangi bir madde saptanmamasi durumlarini
karsilastirdigimizda, OPKB grubunun %13.8'lik madde negatiflidi ile %63.9 madde negatiflifine
sahip olan diger bagvurulardan anlaml olarak farkl oldudunu saptadik (p=0.000).
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Yas araliklarina bakiddidinda 15-19 yas arah@nda basvurulanin %11.51 20-24 yas
aral@mda basvurularin %62’si; 25-29 yag araliginda bagvurularin %27.6’s1 bulunmaktayd.

TARTISMA

Cahsmamizda 2018 yiina ait AMATEM bagvurularn degerlendirildi. Elde edilen erkek
yuzdesi literatiirdeki bilgilerle uyumluydu. Savagan ve ark. (18), 2011-2012 yilina ait AMATEM
verilerinde erkek cinsiyet yizdesini %96.9; Karaaga¢ ve ark. (19), 2007-2015 yillanna ait
AMATEM verilerinde erkek vyuzdesini %94.8; Bulut ve ark. (20), 2001-2005 yilarnna ait
AMATEM verilerinde erkek yilizdesini %96.8 olarak belirlemistir. Goriilmektedir ki bu
cgalismalarn esas aldid: yillara gére gecen 10 yih askin bir siire gegmesine ragmen, madde
kullammindaki erkek ¢odunlugu devam etmektedir. Yurt digi verileri incelendiginde, oranlar
degigebilmekle birlikte dinyanin bir¢gok yerinde erkeklerde madde kullamm yaygimhdimnmn
daha yiiksek oldugu goérilmektedir (22, 23). Calismamizda, tim bagvurulann yasg ortalamasi
25.75 yil, erkek bagvurularindaki yag ortalamasi 25.82 yil, kadin bagvurularinda 22.77 yi olarak
belirlendi. Literatiir incelendiginde; Savagan ve ark. (18), yas ortalamasi 45.42 yi; Karaagac
ve ark. (19) 33.6 yi, Bulut ve ark. (20) 36.02 yi clarak bulmustu. Bu farkhhklann grup
igerisindeki AKB tanih kisi orani ile iligkili oldugu diigiiniilmektedir. Bizim ¢alismamizda da AKB
grubunun yas ortalamasi diger gruplardan anlamh olarak yiksek bulundu. Savasan ve ark.
(18)'m ¢alismasinda AKB tani orani %78, Karaaga¢ ve ark. (19)'n ¢aligmasinda AKB tam crani
%31.2; Bulut ve ark. (20)'in ¢alismasinda AKB oram %46.8’ch. Bizim ¢alismamizda ise bu oran
sadece %4’tu. Literatir incelendiginde gelismis ve gelismekte olan bir¢ok iilkede de benzer
veriler oldugu goérilmektedir. Diger taraftan, OPKB oranimn yitksek olmasimin ¢egitli nedenleri
olabilir.

Istatistiksel veriler incelendiginde son yillarda opiyat kullamminda bir artig oldudu
gorilmektedir. Tirkiye Cumhuriyeti Igigleri Bakanhdn Emniyet Genel Miudurlugu Narkotik
Suclarla Miicadele Daire Bagkanh@mn 2018 tarihli raporuna gore Tirkiye'de 2017 yiinda
12.932 eroin olay1 gergeklesmis (2016 yilina gére %58.1 craninda artig) ve bu claylarda 19.359
supheli yakalanmig (2016 yilina gére %60.1 oraninda artis) ve 17.752 kg eroin maddesi (2016
yilina gore %214 oraninda artig) ele gecirilmigtir (24). Bir ¢aligmaya gére, Ankara Alkol ve
Madde Bagmmliid: Tedavi Merkezinde (AMATEM) ercin kullamminin tedavisi i¢gin bagvuran
hastalann tim hastalara orammn 2004 yilinda %8,7 iken bu oranin 2009 yihinda %38'lere kadar
ciktidn belirtilmigtir. Bu arastirtmada yatarak tedavi goren 18 yas alti genglerin 2004 yilinda %2’si
eroin kullanirken 2009 da bu rakamin %47 oldugu saptanmistir (25). Bu scnuglar kisilerin
madde kullammm karakteristiklerinin zamanla dedistigini, digsal etkenlerle belirlendidini
gostermektedir. Yillar icerisinde madde ulagmada yaganan zorluk veya kolayliklar, uyusturucu
ile miicadeledi devlet politikalar, madde Uretim alanlar ile ilgili degdisiklikler, maddelere ait
pazar paylari, madde pazarna hakim gii¢cler madde yénelimlerini etkileyen baz durumlardir
(26-28). Tum bu verilerle 1iligki olarak OPKB bagvurulanmn vyiksekligi gruplarin yas
ortalamasini da ciddi gekilde etkilemektedir.

Opiyat kullanim ile iligkili bir diger verimiz buprenorfin+nalcksan kullamm durumudur.
Goruldigu gibi idrarda toksik taramada pozitiflik crani en yiksek parametre BUP’tur. Bu sonug
bir AMATEM poliklinidi verisi oldudu i¢in durum normal olarak karsilanabilir. Tedavi amaciyla
poliklinige bagvuran hastalara belirli bir izlek dahilinde idrarda toksik tarama sonuglarina gére
tedavi baglanir. Gegmis bagvuru yizdesinin diger gruplara goére OPKB grubunda anlaml
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olarak yiiksek olmasinin da sebebi biylk oranda buprenorfin+naloksan’dir. Tedavinin devami
acisindan onemli bir agsama olan bu ilag hastalanin tedaviye uyumunu da bir bakima
kolaylagtrmaktadir. Diger taraftan bagvurularn ¢nemli bir kisminda hem opiyat hem de BUP
pozitif saptanrmstir. Bunun dogrudan ya da dolayll olarak buprenorfin+naloksan kotiye
kullammm ile iligkisi olabilecedi unutulmamalidir. Yasa digt yollarla bu ilaci temin edebilen
kigilerin bir ks da ilagtan fayda gorditklerini dustndikleri i¢in akabinde tedavi olmak
amaciyla AMATEM polikliniklerine bagvurmaktadir. Bu muhtemel kotitye kullamm, paradoksal
bir gsekilde tedavi etkinlidi ile ilgili deneyimlerin badmh bireyler arasinda yayilmasma da
imkan tammaktadir. Her ne olursa olsun buprenorfin+nalcksan kullamrmnin clumlu yanlan
diginda cesitli dezavantajlart bulunmaktadir. Hem devletin hem de klinisyenlerin bu agidan
dikkatli clmasinda ve yeni stratejiler gelistirmesinde yarar vardir (29-31).

Madde kullamim yagin calismarmizda neredeyse ergenligin hemen sonrasma denk
geldigi gorilmektedir. Ergenlik, ¢ocukluktan erigkinlie gegis surecidir. Biyolojik dedisimlere
ek olarak ruhsal yonden de dedigen ergen birey bu déneme 6zgil bazi dzellikleri nedeniyle
riskli bir konumdadir. Bireyin bu dénemde ortaya ¢ikan bu kokli dedisikliklere alhismas: ve
bunlan kabullenmesi, ¢evresiyle uyumunu dengede tutabilmesi onu fazlasiyla zorlamaktadir.
Genetik ve cevresel nedenlerin de rol aldidi bu siire¢ bazi ergen bireyler i¢in yikici
clabilmekte ve telafisi zor ya da mimkin olmayan durumlara gétirebilmektedir. Calismarmzin
sonuglant da gostermektedir ki MKB vyasg ortalamas: ¢ok riskli bir noktada bulunmaktadir.
Madde kullanmim riskini artiran durumlar bolgesel ve hatta gerekirse bireysel diizeyde ortaya
cikarimahdir. Ozellikle lise ve lise sonrasindaki birkac yil acidan énemlidir. Bu dénemlere has
gesitli politikalarla bu riskli dénemin en hafif gekilde atlatilmasina ¢zen gosterilmelidir (32-34).

Cahsmamizdaki anlamh bulgulara ragmen ¢egitli kisithlhiklar bulunmaktadir. Prospektif
cahgmalara ihtiyag duyulmaktadir. Idrarda toksik taramada belirlenemeyen olasi madde
kullanimlan bir diger ksithliktir. Olgek cesitliligi  artirlarak, sosyodemografik veriler
genigletilerek, madde kullamm 6ykiisi ayrintlandirdarak sonuglari daha iyl degerlendirmek
mumkiin clabilir.

sSeonug olarak, bu ¢alisma MKB'nin, ergenlige bagh dirti denetim yetersizliginin devam
edebildidi yaslarda yodun gekilde hissedildigini, AMATEM polikliniklerine olan bagvurulann
biuyik oranda opiyat iigkill oldugunu, buprencrfin+naloksan kombinasyonunun opiyat
kullamm olan hastalarda siklikla regetelendidini, buprenorfin+naloksan ie iligkili olarak
hastalann poliklinife tekrarlayan basvurularimn yodun oldugunu géstermektedir. MKB ve
iligkili durumlarin etiyolojisinin aydinlatimas: ve yaygmhgmmn tam olarak belirlenmesi igin
calismalara ihtiyag duyulmaktadir.
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