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	ÖZ
	ABSTRACT

	Amaç: Bu çalışmada, 2017 ve 2018 yıllarında Denetimli Serbestlik (DS) kapsamında hastanemize başvuran kişilerin madde kullanım özelliklerini karşılaştırmayı ve bir yıllık zaman diliminin etkisini incelemeyi amaçladık.
Gereç ve Yöntemler: Çalışmaya, 01.01.2017-31.12.2018 tarihleri arasında DS kapsamında eğitim ve araştırma hastanemize başvuran 681 olgu dâhil edildi.
Bulgular: 2017 yılına ait 313 olgu kaydı bulundu. Erkek yüzdesinin %95.2 olduğu, altı oturumluk programa dâhil edilen 62 kişi (%19.8) olduğu belirlendi. Üç ve altı oturumluk programa katılanlarda cinsiyet dağılımları açısından anlamlı farklılık yoktu (p=0.519). 2018 yılına ait 368 olgu kaydı bulundu. Erkek yüzdesinin %96.46 olduğu, altı oturumluk programa dâhil edilen 92 kişi (%25) olduğu belirlendi. Üç ve altı oturumluk programa katılanlarda cinsiyet dağılımları açısından anlamlı farklılık yoktu (p=0.203). 2018 yılında bir önceki yıla göre üç oturumluk programın birinci oturumunda etil glukuronid pozitifliği açısından anlamlı azalma vardı (p=0.018). Tetrahidrokannabinol açısından üç oturumluk programın birinci (p=0.002) ve ikinci (p=0.044) oturumunda 2018 yılında anlamlı bir azalma saptanırken, eroin aynı grubun sadece birinci oturumunda anlamlı olarak artmıştı (p=0.008).
Sonuç: İlimizde son bir yıl içerisinde DS’ye tabi kişilerin madde kullanım özelliklerinde önemli değişiklikler olduğu, eroin kullanımının arttığı görülmektedir. Bu çalışmaların prospektif olarak artması DS politikalarına yol gösterecektir.

	Objective: In this study, we aimed to compare the substance use characteristics of patients admitted to our hospital in 2017 and 2018 under the scope of probation implementations (PI) and to examine the effect of one-year time period.
Material and Methods: The study included 681 patients who admitted to our training and research hospital under the PI between 01.01.2017-31.12.2018.
Results: Three hundred and thirteen cases were found from 2017. Male percentage was 95.2 and 62 people (19.8%) were included in the six-session program. There was no significant difference in gender distribution in the three-and six-session participants (p=0.519). Three hundred sixty-eight cases of 2018 were found. Male percentage was 96.46 and 92 people (25%) were included in the six-session program. There was no significant difference in gender distribution in the three-and six-session participants (p=0.203). There was a significant decrease in ethyl glucuronide positivity in the first session of the three-session program in 2018 compared to the previous year (p=0.018). A significant decrease was observed in the first (p=0.002) and second (p=0.044) sessions of the three-session program in terms of tetrahydrocannabinol. On the other hand a significant increase was observed in the first session of the three-session program in terms of heroine (p=0.008).
Conclusion: In our province, it was observed that there are significant changes in substance use properties of persons subject to PI in the last year and heroin use is increasing. The prospective increase in these studies will lead to PI policies.

	Anahtar Kelimeler: Bağımlılık, denetim, yasa dışı madde taraması, geriye dönük çalışma, madde kullanımı
	Keywords: Addiction, probation, illicit drug detection, retrospective study, substance use


GİRİŞ
Denetimli serbestlik (DS), "Mahkemece belirtilen koşullar altında ve belirtilen süre içinde, denetim ve denetleme planı doğrultusunda şüpheli, sanık veya hükümlünün topluma entegrasyonu açısından ihtiyaç duyduğu her türlü desteğin sağlandığı toplum temelli bir uygulamayı" ifade etmektedir (1-5). Amerika Birleşik Devletleri’nde 1970’li yıllarda uygulanmaya başlanan sistem, 1980’li yıllarda Avrupa’da da uygulanmaya başlanmış ve 1981’de Avrupa Denetim Konfederasyonu (CEP, Confederation of European Probation) kurulmuştur (6). Türkiye’de ise DS sistemi 2005 yılında kurulmuştur (1,2,7).

Madde bağımlılığı, psikolojik, sosyolojik ve ekonomik boyutları olan, kurumsal düzenlemelerin işleyişini tehdit eden, farklı sosyal sorunların hem nedeni hem de sonucu olarak kabul edilir (1,8,9). Madde bağımlılığıyla mücadelede DS faaliyetlerinin işleyiş özellikleri zamanla değişerek günümüzdeki halini almıştır.
Ülkemizde DS'nin geçmişi 10 yıldan daha uzun bir süreye dayanmasına rağmen, literatür bilgileri bu konuda sınırlıdır. Kliniğimizde gerçekleştirilen ve DS kapsamında hastanemize 2017 yılında başvuran kişilerin madde kullanım özelliklerinin incelendiği çalışmamızda hastaların tedaviye uyumları, toksikolojik analiz bulguları, DS parametrelerinin yaş ve cinsiyet ile ilişkisi incelenmiş ve yol gösterici sonuçlara ulaşılmıştı (1). Bu çalışmaya göre, 2017 yılında ilimizdeki tek DS takip ve tedavi biriminde 313 kişiye ait dosya kapatılmıştı. Bu kişilerin %4.8’inin kadın olduğu, ortalama yaşın kadınlar için 26.00±8.10, erkekler için 26.30±6.80 olduğu, 3 ve 6 oturumluk programa dâhil olan kişilerin cinsiyet dağılımları arasında anlamlı farklılık olmadığı belirlenmişti (1). Ceza ve Tevkif Evleri Genel Müdürlüğü Denetimli Serbestlik Daire Başkanlığı’nın verilerine göre birbirini takip eden yıllarda genel olarak DS kapsamında yer alan tüm faaliyet alanlarında başvurularda artış olduğu görülmektedir. Bunun sebepleri olarak, DS yaygınlaşması, tanınması, faaliyet alanlarının genişlemesi, nüfusun artması sayılabilir. Bununla birlikte madde kullanımı ile ilişkili başvuruların artışı sadece bu saydığımız olası sebeplerle açıklanabilecek bir durum değildir (6).

Çalışmalar kişilerin madde kullanım karakteristiklerinin zamanla değiştiğini, dışsal etkenlerle belirlendiğini göstermektedir.  Yıllar içerisinde madde ulaşmada yaşanan zorluk veya kolaylıklar, uyuşturucu ile mücadeledi devlet politikaları, madde üretim alanları ile ilgili değişiklikler, maddelere ait pazar payları, madde pazarına hâkim güçler madde yönelimlerini etkileyen bazı durumlardır (1,2,10-12).
Çalışmadaki hipotezimiz, uyuşturucu maddelerle mücadele çalışmalarının hastaların madde kullanım özelliklerini değiştirdiği yönündedir. Literatüre katkı sağlamak, toplum ruh sağlığı hizmetlerine yol göstermek ve sosyal politikalara temel oluşturmak amacıyla tasarlanan bu çalışmada Eğitim ve Araştırma Hastanemize 2017 ve 2018 yılları içerisinde DS kapsamında başvuran kişilerin incelenmesi, birbirini takip eden yıllarda madde kullanım karakteristiklerinde meydana gelen olası değişimin saptanması, alkol kullanımı komorbiditesindeki değişimin gözlenmesi, 3 ve 6 oturumdan oluşan programlara katılım oranlarındaki farklılığa bakarak ayaktan AMATEM ve psikoeğitimin etkinliğinin araştırılması amaçlanmıştır.

GEREÇ VE YÖNTEM

Çalışma Dizaynı

Çalışma geriye dönük bir çalışma olarak planlandı. Örneklem, DS kararı 1 Ocak 2017-31 Aralık 2017 ve 1 Ocak 2018-31 Aralık 2018 tarihleri arasında alınmış, Eğitim ve Araştırma Hastanesi DS birimine sevk tarihinden itibaren beş gün içinde başvurmuş ve DS süreçleri de yine bu tarihler arasında sonuçlandırılmış olgulardan oluşturuldu. Belirtilen tarihler arasında DS nedeniyle 2017 yılına ait 330, 2018 yılına ait 389 olgu kaydına ulaşıldı. 2017 yılında DS süreci başlatıldıktan sonra denetim kararı mahkeme tarafından sonlandırılan için 12 kişi, 2018 yılında 15 kişi çalışma dışı bırakıldı. 3 ve/veya 6 oturumdan oluşan programlara uyum sağlamayan (toksikolojik analizde son 3 oturumun birinde veya daha fazlasında yasa dışı madde pozitifliği) 2017 yılına ait 5 kişi, 2018 yılına ait 6 kişi en yakın AMATEM’e sevk edilmişti ve bu olgular çalışmaya dâhil edilmedi. Sonuç olarak çalışmaya 3 veya 6 oturumluk programı tamamlayan 2017 yılına ait 313, 2018 yılına ait 368 olgu dâhil edildi.

DS kararı verilip başvuruda bulunan kişilerin öncelikle idrarda toksikolojik analiz sonuçları elde edilmektedir. Bu kişiler, 12-14 gün ara ile ikinci ve üçüncü idrarda toksikolojik analiz için başvurmaktadır. Herhangi bir maddeye ait pozitiflik, o maddenin idrarda tespit edildiğini; negatiflik, tespit edilmediğini göstermektedir. Bu üç oturumun tamamında idrarlarında madde tespit edilmeyen olguların DS süreçleri sonlandırılır. Bu üç toksikolojik analizden herhangi birinde pozitiflik saptanması durumunda olgu 6 oturumdan oluşan yeni bir programa dâhil edilir. Bu 6 oturumdan oluşan yeni programın son 3 oturumunda madde tespit edilmeyen kişilerin DS süreçleri sonlandırılır; madde tespit edilenler tedavi amacıyla AMATEM kliniklerine sevk edilir.

Biyokimyasal Analiz

Biyokimyasal analiz, hastanemize ait laboratuarda "instant-view multi-drug of abuse urine test kit" vasıtasıyla yapılmaktadır. Çalışılan maddeler şu şekildedir: "Metamfetamin" (MAMP), “Tetrahidrokannabinol” (THC), "Benzodiazepinler" (BZD), "Barbitüratlar" (BAR), "Metadon" (EDDP), "Amfetamin" (AMPH), "Fensiklidin" (PCP), "Morfin" (OPIAT), “Ekstazi” (MDMA), “Asetilmorfin” (6AM), “Bonzai” (K2-1), “Bonzai” (K2-2), “Buprenorfin” (BUP), “Etil Glukuronid” (EtG), “Kokain” (COC) için 300 ng/mL. Bu çalışma için Adıyaman Üniversitesi Girişimsel Olmayan Klinik Araştırmalar Etik Kurulu’ndan onam alındı (Tarih: 16.04.2019; Karar No: 2019/3-3).

İstatistiksel Analiz

İstatistiksel analizlerde Windows SPSS 22.0 programı (Statistical Package for the Social Sciences Inc.) ve Minitab 2018 programı kullanıldı. Tanımlayıcı istatistikler ve sürekli değişkenler ortalama ± standart sapma, kategorik değişkenler ise frekans ve yüzde olarak verildi. Aynı yılın verileri için iki grup arasındaki ortalama farkları değerlendirmek için bağımsız örneklem t testi kullanıldı. Kategorik verilerin analizinde Ki-kare testi kullanıldı. Oran karşılaştırmaları (maddenin analizde tespit edilmesi) Minitab 2018 kullanılarak Two-Proportions Z-Test ile yapıldı. İstatistiksel anlamlılık düzeyi tüm değerler için 0.05 ve altı olarak kabul edildi.

BULGULAR

2017 yılı için 313 olgu çalışmaya dâhil edildi. Olguların 298 (%95.2)’i erkek, 15 (%4.8)’i kadındı. Ortalama yaş erkekler için 26.3±6.8, kadınlar için 26.0±8.1 idi (p>0.05). 25 yaş ve altı erkek sayısı 159 (%53.4), 25 yaş üstü erkek sayısı 139 (%46.6) idi. Kadınların 8 (%53.3)’i 25 yaş ve altında, 7 (%46.7)’si 25 yaşın üstündeydi. Olguların 251 (%80.20)’i üç oturuma, 62 (%19.80)’si 6 oturuma uyum sağlamıştı. Üç ve altı oturumluk programa katılanlarda cinsiyet dağılımları açısından anlamlı farklılık yoktu (p=0.519).

2018 yılı için 368 olgu çalışmaya dâhil edildi. Olguların 355 (%96.46)’i erkek, 13 (%3.54)’ü kadındı. Ortalama yaş erkekler için 26.25±6.7, kadınlar için 26.0±6.13 idi (p>0.05). 25 yaş ve altı erkek sayısı 197 (%55.50), 25 yaş üstü erkek sayısı 158 (%44.50) idi. Kadınların 8 (%61.5)’i 25 yaş ve altında, 5 (%38.5)’si 25 yaşın üstündeydi. Olguların 276 (%75)’sı üç oturuma, 92 (%25)’si 6 oturuma uyum sağlamıştı. Üç ve altı oturumluk programa katılanlarda cinsiyet dağılımları açısından anlamlı farklılık yoktu (p=0.203).
Altı oturumluk program ele alındığında, 2017 yılında ilk oturumlarda esrar pozitifliği belirgin iken (THC için Tablo 1), 2018 yılında yönelimin eroinden yana olduğu görüldü (OPIAT için Tablo 1). İki yıl arasında THC kullanım oranları istatistiksel olarak karşılaştırıldığında altı oturumluk programın ilk oturumu için anlamlı bir farklılık ortaya çıkmıştır (p=0.002, z=3.13). 2017 ve 2018 yılları arasında THC kullanım oranları karşılaştırıldığında altı oturumluk programın ikinci oturumu için de bu anlamlılığın devam ettiği (p=0.044, z=2.12), ancak üçüncü oturumda bu anlamlılığın ortadan kaybolduğu saptandı (p=0.311, z = 1.01). Benzer bir analiz OPIAT için de yapıldı ve 2017 ve 2018 yılları arasında OPIAT kullanım oranları karşılaştırıldığında altı oturumluk programın birinci oturumu için anlamlı bir farklılık saptandı (p=0.008, z=3.00). Bu anlamlı farklılık aynı madde için ikinci ve üçüncü oturumlarda gözlenmedi (2. oturum: p=0.104, z=1.63; 3. oturum: p=0.067, z=1.83).

EtG pozitifliği açısından, 2017 yılında üç oturumluk programa dâhil olanların birinci oturumda 50 (%19.92)’sinin, 2018 yılında 34 (%12.31)’ünün pozitif olduğu saptandı. Üç oturumluk programa uyum sağlayanların ilk üç oturumu iki yıl arasında karşılaştırıldığında 2017 ve 2018 yılları arasında EtG pozitifliği yönünde anlamlı bir farklılık olduğu ve bu farklılığın birinci oturumda 2017 yılının EtG pozitifliği sayısının yüksek olmasından kaynaklandığı görüldü (p=0.018) (Grafik 1).
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Grafik 1: Üç Oturumluk Programa Uyum Sağlayanların Yıllara Göre EtG Verileri

Tablo 1: Altı oturumdan oluşan programa göre 2017 ve 2018 yıllarına ait verilerin frekans dağılımları
	
	1.Oturum
	2.Oturum
	3.Oturum
	4.Oturum
	5.Oturum
	6.Oturum
	7.Oturum
	8.Oturum
	9.Oturum

	Yok
	16/41

(%25,8/%44,6)
	39/58

(%62,9/%62,9)
	48/68

(%77,4/%73,9)
	49/78

(%79/%84,8)
	45/81

(%72,6/%88)
	48/77

(%77,4/%83,7)
	54/87

(%87,1/%94,6)
	57/88

(%91,9/%95,7)
	61/88

(%98,4/%95,7)

	MAMP
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	1/1

(%1,6/%1,1)
	0/0

(%0)
	2/1

(%3,2/%1,1)
	1/1

(%1,6/%1,1)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)

	THC
	21/11

(%33,9/%12)
	10/5

(%16,1/%5,4)
	8/7

(%12,9/%7,6)
	3/0

(%4,8/%0)
	6/1

(%9,7/%1,1)
	9/1

(%14,5/%1,1)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)

	BZD
	0/2

(%0/%2,2)
	0/1

(%0/%1,1)
	0/2

(%0/%2,2)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)

	BAR
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)

	EDDP
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)

	AMPH
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	1/1

(%1,6/%1,1)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)

	PCP
	2/2

(%2,2)
	0/1

(%1,1)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/1

(%0/%1,1)
	1/2

(%1,6/%2,2)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)

	OPIAT
	3/13

(%4,8/%14,1)
	1/12

(%1,6/%13)
	2/10

(%3,2/%10,9)
	0/4

(%0/%4,3)
	0/2

(%0/%2,2)
	0/4

(%0/%4,3)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)

	MDMA
	2/3

(%3,2/%3,3)
	0/0

(%)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)

	6AM
	0/5

(%0/%5,4)
	4/3

(%6,5/%3,3)
	2/4

(%3,2/%4,3)
	2/2

(%3,2/%2,2)
	0/2

(%0/%2,2)
	0/1

(%0/%1,1)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)

	K2-1
	0/1

(%0/%1,1)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/1

(%0/%1,1)
	0/1

(%0/%1,1)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)

	K2-2
	0/0

(%)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)

	BUP
	0/0

(%)
	0/7

(%0/%7,6)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)

	EtG
	0/4

(%0/%4,3)
	5/5

(%8,1/%5,4)
	0/0

(%0)
	4/5

(%6,5/%5,4)
	3/1

(%4,8/%1,1)
	1/4

(%1,6/%4,3)
	8/5

(%12,9/%5,4)
	5/4

(%8,1/%4,3)
	1/4

(%1,6/%4,3)

	COC
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)

	ÇOKLU
	18/10

(%29/%10,9)
	3/0

(%4,8/%0)
	1/0

(%1,6/%0)
	3/2

(%4,8/%2,2)
	3/2

(%4,8/%2,2)
	1/1

(%1,6/%1,1)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)
	0/0

(%0)


*Çoklu Madde: THC+EtG, THC+MAMP, THC+OPIAT, THC+6AM+BUP, THC+6AM+BUP+OPIAT+EtG, EDDP+MAMP, THC+AMPH

MAMP: Metamfetamin; THC: Esrar; BZD: Benzodiyazepin; BAR: Barbitürat; EDDP: Metadon; AMPH: Amfetamin; PCP: Fensiklidin; OPIAT: Eroin; MDMA: Ekstazi; 6AM: Asetilmorfin; K2-1: Bonzai; K2-2: Bonzai; BUP: Buprenorfin; EtG: Etil Glukuronid; COC: Kokain
TARTIŞMA
Ülkemizde uyuşturucu ile mücadele, Türkiye Cumhuriyeti Anayasası 58. maddesinde yer alan “Devlet, gençleri alkol düşkünlüğünden, uyuşturucu maddelerden, suçluluk, kumar ve benzeri kötü alışkanlıklardan ve cehaletten korumak için gerekli tedbirleri alır.” hükmüne dayanılarak yapılmaktadır (13). Özellikle genç nüfus arasında madde kullanım bozuklukları artmakta ve toplum ruh sağlığını ileri derecede etkileyecek boyutlara ulaşmaktadır (1,2). AMATEM poliklinikleri ve yataklı tedavi üniteleri madde kullanımı ile ilişkili bu sorunların çözümünde önemli destek birimlerinin başında gelmektedir. AMATEM birimlerinde, kişilere özgü sorunların ortaya konması ve çözüm yollarının belirlenmesi, tedavi motivasyonlarının oluşturulması ve güçlendirilmesi, esnek stratejiler geliştirilmesi amaçlanmaktadır (1,2). Gerektiğinde hasta yataklı tedavi ünitelerine yönlendirilir. Bununla birlikte, doğrudan alkol ve madde bağımlılarının tedavisine yönelmiş olan AMATEM’lerin sayıca yeterince artmaması ve kapasitelerinin genişletilememesi ve DS sürecinin işleyişi sırasında yaşanan sorunlar, madde bağımlılığının tedavisi ve önlenmesi faaliyetlerini olumsuz yönde etkilemektedir. Gerek AMATEM gerekse DS birimlerinin birçok noktada ortak çalışmasını gerektiren DS uygulamalarının geliştirilebilmesi, istatistiksel veriler yardımıyla daha gerçekçi ve doğru yönlendirici bir zemin bulabilmektedir. Ceza ve Tevkif Evleri Genel Müdürlüğü Denetimli Serbestlik Daire Başkanlığı’nın resmî sitesinden elde edilen verilerle bu süreç hakkında genel bilgiler edinilse de bölgesel, hatta il bazındaki veriler ve bölgesel madde kullanım karakteristiklerini belirlemek için daha fazla çalışmaya ihtiyaç duyulmaktadır (6,14,15).

Son yıllarda eroin kullanma oranlarının arttığı istatistiksel verilerle ortaya konulmuştur. Ancak bazı bölgelerde bu artışın daha erken başladığı düşünülmektedir (1,2,10). Adıyaman ilini ele aldığımız çalışmamızda 2017 yılında DS kapsamında 6 oturumluk programa uyum sağlayanların 3 oturumluk ilk programın birinci oturumunda %4.8 oranında eroin, %33.9 oranında esrar pozitifliği saptanmıştır. Buna karşılık 2018 yılına ait DS verilerinde bu oranların önemli oranda değiştiği belirlenmiştir. 2018 yılında 6 oturumluk programa uyum sağlayanların 3 oturumluk ilk programın birinci oturumunda %13 oranında eroin, %12 oranında esrar pozitifliği saptanmıştır. Yine 2017 yılında aynı programın ikinci oturumunda %1.6, üçüncü oturumunda %3.2 eroin pozitifliği; ikinci oturumunda %16.1, üçüncü oturumunda %12.9 esrar pozitifliği saptanmış; esrar pozitifliğinin 6 oturumluk programın üçüncü oturumuna kadar devam ettiği; bununla birlikte eroin pozitifliğinin ilk üç oturumdan sonra gözlenmediği görülmektedir. Bu sonuçların esrar ve eroin kullanımına bağlı olası sorunların şiddeti düşünülerek değerlendirilmesi konunun önemini gösterecektir. Esrar kullanımında eroin kullanımına doğru kayan yönelimin olası sebepleri üzerinde düşünülmelidir.

2017 ve 2018 yılları DS verilerini karşılaştırarak bu konuda bölgemizde madde kullanım karakteristiklerini belirlemeyi amaçlayarak ortaya çıkardığımız bu çalışmada 2018 yılında bir önceki yıla göre esrar kullanımı açısından belirgin bir düşüş gözlenirken, eroin kullanımı açısından anlamlı bir artış olduğu saptandı. Büyük şehirlere göre madde yönelimlerinin birkaç yıl geriden gidebildiği düşünüldüğünde sonuçlar dikkate alınmalı ve planlamalar bu yeni yönelime göre yapılmalıdır (16-18).

Bağımlılık yapıcı etkisi yüksek olan, tolerans gelişen, yoksunluk belirtileri şiddetli olan eroin kullanımı ülkemizde son yıllarda buprenorfin+naloksan kombinasyonu ile tedavi edilmektedir. Ülkemizde 2 mg/0.5 mg ve 8 mg/2 mg olmak üzere iki farklı formu bulunmaktadır ve hâlihazırda kırmızı reçete kapsamındadır. AMATEM polikliniklerinde gerekli toksikolojik analizler sonrasında uygun hastalara reçete edilmektedir. Naloksan damar içi kötüye kullanımı engellemek amacıyla eklenmiştir. Her ne kadar eroin kadar olmasa da bağımlılık yapıcı etkisi bulunmakta ve kötüye kullanım potansiyeli taşımaktadır. Buna rağmen kişilerin işlevselliğini düzelttiği düşüncesiyle hekimlerin klinik pratiklerine girmeye devam etmektedir (19). Çalışmamızın verilerinde görüldüğü üzere 2018 yılında bölgemizdeki eroine yöneliş opiat kullanım bozukluğu tedavisinin günlük pratikte sıklıkla kullanılmasına neden olmuştur. Her ne kadar ayaktan tedavide bu tarz ilaçlar kullanılsa da yatarak tedavide belirgin bir değişiklik bulunmamaktadır. Ülkemizin birçok bölgesinde olduğu gibi AMATEM birimlerinin sayısı ve hasta kapasiteleri oldukça düşüktür. Bu durum hastaların yatış fırsatı bulamamasına, yatış sırasına alınan hastalara ulaşılamamasına, yakın illere yapılan sevkler nedeniyle o bölgelerde de yoğunluğun artmasına, ya da yatışı yapılan hastaların yeterli sürede tedavi imkânı bulamamalarına neden olmaktadır (1,2,20-23).

Çalışmamızın sosyodemografik değişkenleri değerlendirildiğinde DS kapsamında 2017 ve 2018 yılı içinde başvuruda bulunanların büyük çoğunluğunun erkek olduğu görülmektedir. Bu bulgu literatürdeki benzer çalışmalarla uyumludur. Yine bu çalışmada, madde kullanımının en sık 27-36 yaş grubunda (%39.8) olduğu tespit edilmiştir. Yine, çalışma bize alkol kullanımının ne sıklıkta eşlik ettiğini görmemizi sağlamaktadır. Bulgulardan yola çıkılarak programa uyum oranlarını ve hangi maddelerin daha fazla kullanıldığını görebiliriz. Başvuran olguların her iki yıl için de çoğunluğu 18-30 yaş arasında olduğu için bu yaş grubuna yönelik girişimlerin planlanmasında bu tür istatistiksel verilerin kullanılmasında yarar olacağı düşünülmektedir (24-28).
Çalışmamızda özellikle 2017 yılı için olmak üzere önemli sayıda olguda alkol kullanım komorbiditesi saptandı. Ancak 2018 yılında bir önceki yıla göre alkol pozitifliğinin anlamlı olarak azaldığı görüldü. 2018 yılında bir önceki yıla göre srar kullanımı azalırken, eroin kullanımı artma eğilimindeydi. Esrar kullanımına göre eroin kullanımına alkol kullanımının daha az eşlik ediyor olması çalışmamızın bu bulgusunun daha iyi değerlendirilmesine olanak sağlamaktadır.

Bu çalışmanın ana kısıtlılığı geriye dönük tasarımıdır. Bir diğer önemli kısıtlılık DS nedeniyle başvuranların sosyodemografik özelliklerinin bilinmemesidir. Ayrıca madde kullanımı ile ilişkili herhangi bir psikometrik ölçek verisi bulunmamaktadır. Düzenli takip ölçeği değerlendirmeleri ile DS sürecinin en başından başlayan bir araştırma planı, bağımlılığın doğası hakkında daha farklı sonuçlar verebileceği düşünülmektedir.

Sonuç olarak, Türkiye'de oldukça yeni bir uygulama olan DS, madde kullanım bozukluğu takip ve tedavi sürecinde önemli bir yere sahiptir. 2018 yılında eroin kullanımındaki artış, esrar kullanımındaki azalış ve alkol kullanım komorbiditesindeki azalış belirgindir. Avantaj ve dezavantajlarının daha iyi anlaşılmasını sağlamak amacıyla DS ile ilgili daha ileri çalışmalar yapılmalıdır.

Çıkar Çatışması: Yoktur.

Mali Destek: Yoktur. 
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