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Prof. Dr. Beyazyiirek’ten uyusturucu tedavisinde yeni
bir oneri!

“Uluslararasi Uyusturucu Kullanimi ve Kagakgiligi ile Miicadele Giinii" nedeniyle agiklama
yapan Beykoz Universitesi Sosyal Bilimler Fakiiltesi Ogretim Uyesi ve Psikiyatrist Prof.
Dr. Mansur Beyazyiirek, “Ulkemizde AMATEM'lerde detoks tedavisi olan kisiler tedaviden
sonra direkt toplumsal hayata karisiyorlar. Oysa topluma katilmadan 6nce “ara istasyon”
denilen bir siirece girmeleri gerekir. Bunun icin de ‘terapotik topluluk’ denilen kurumlarin
acilmasi gerekli. Uyusturucu kullandiklari icin toplumdan dislanan, issiz olan kisiler, detoks
ve tibbi tedavileri bittikten sonra ‘terapotik topluluk’ denilen kdylerde ve kurumlarda
kaliyorlar. Buralarda meslek 6greniyorlar, ruh ve beden sagliklarina kavusuyorlar. Bu
konuyu devletin ele almasi gerekiyor” dedi.

Diinya Saglik Orgiti’niin ydnlendirmesiyle her yil 26 Haziran, “Uluslararasi Uyusturucu
Kullanimi ve Kacakgihigl ile Miicadele Giinii" olarak aniliyor. igisleri Bakanligi Emniyet Genel
Mudurlagl Narkotik Suglarla Miicadele Daire Baskanhgi tarafindan hazirlanan 2020 yil Turkiye
Uyusturucu Raporu’na gore, Tirkiye’'de uyusturucuyla miicadele icin 124 tedavi merkezi
bulunuyor. Bu merkezlerden 53’linde yatarak tedavi hizmeti gerceklestiriliyor. Bu merkezlere
basvuranlarin sayisi yildan yila artarken, 2019 yilinda yatakli tedavi merkezlerine yapilan
basvuru sayisi 12 bin 495 ’e ulasti. Bu sayi 2017 yilinda 11 bin 633 iken, 2018 yilinda 11 bin
329’du... 2019 yilinda yatarak tedavi goren hastalarin maddeyi ilk kullanim yasi 15-24 yas
arasinda yogunlasirken, bu yas grubunun toplam hastalara orani ylizde 66.

“Miicadele kelimesi yanhs”

Uluslararasi Uyusturucu Kullanimi ve Kagakgiligi ile Miicadele Glinii nedeniyle aciklama yapan
Beykoz Universitesi Sosyal Bilimler Fakiiltesi Ogretim Uyesi ve Psikiyatrist Prof.
Dr. Mansur Beyazyirek, toplumda uyusturucu kullanimiyla basa ¢ikmak icin yilin 365 glinini
kapsayan bir yaklasim gelistiriimesi gerektigini soyledi. “Uyusturucuyla ‘miicadele’ kelimesi
yanhstir. Micadele sadece uyusturucu saticilariyla ve kacakgilariyla olabilir. Uyusturucu
kullanan bir gencle miicadele diye bir sey s6z konusu degildir” diyen Beyazylirek, soyle
konustu:

“Uyusturucuyla micadele yerine ‘Biz uyusturucu kullananlarin sorunlariyla ilgileniyoruz’
diyebiliriz. Uyusturucu kullanan gencleri dislamak yerine kabul etmek, yani niye kullandigini
ogrenmek ve anlamak gerekir. Hi¢c kimse bu maddeleri sebepsiz kullanmiyor. Yasadigl



yoksunlugu gidermek veya icinde yasadigi psikolojik sorunlar, depresyon, anksiyete gibi
sorunlarina bir ¢are bulmak igin kullaniyorlar. 18-20’li yaslardaki bir geng¢ uyusturucu
kullaniyorsa dnce bu gencin sorununu, derdini anlamaya yonelik galismalar yapmaliyiz. Bir
geng lise sonunda hangi lniversiteye gidecegini bilmiyorsa, bununla ilgili sorunlari varsa veya
Universite okuyan bir genc gelecek kaygisi yasiyorsa, onlarin kaygilarini ve sikintilarini
gidermeden uyusturucu sorunu ¢oziilemez.”

“Ara istasyonlar kurulmali”

Uyusturucu kullananlara yardim edilirken farkli stratejiler ve uygulamalar gelistiriimesi
gerektigini soyleyen Beyazylrek, AMATEM gibi kurumlarda uyusturucu tedavisi gorenlerin
topluma yeniden girmeden 6nce ‘terapotik topluluk’ denilen ara istasyonlara alinmasi
gerektigini belirtti. Tlrkiye’de olmayan bu ara istasyonlarin kurulmasi gerektigini sdyleyen
Beyazyiirek, su 6nerilerde bulundu: “Ulkemizde AMATEM’lerde detoks tedavisi olan kisiler
tedaviden sonra direkt toplumsal hayata karisiyorlar. Oysa topluma katilmadan 6nce “ara
istasyon” denilen bir sirece girmeleri gerekir. Bunun igin de ‘terapotik topluluk’ denilen
kurumlarin acgilmasi gerekli. Yurt disinda; iran, italya, Fransa’da bulunan bu kurumlar,
Ulkemizde bulunmuyor. Uyusturucu kullandiklari i¢cin toplumdan dislanan, issiz olan kisiler,
detoks ve tibbi tedavileri bittikten sonra 6 ay ila 5 sene arasinda degisen siirelerde ‘terapotik
topluluk’ denilen koylerde ve kurumlarda kaliyorlar. Buralarda meslek 6greniyorlar, ruh ve
beden sagliklarina kavusuyorlar. Eger terapotik topluluklar kurulursa iyilesen kisi sayisi arttikga
tedaviye gelen kisiler de artar. Sadece AMATEM’deki tedaviyle degil, devaminda da devlet
kurumlarinin, fonksiyonel bir sekilde bu durumla ilgilenmeleri ve ¢ézmeleri gerekir. Kisa sureli
tedaviler ¢6zim degildir. Nasil ki kanser tedavisi gérdikten sonra iyilesen bir kisinin strekli
olarak kontrolleri yapiliyorsa, bagimhlikta da bu sekilde uzun donemli tedaviler
uygulanmalidir. Bu konuyu devletin ele almasi gerekiyor.”

“Yerel mesajlar vermek 6nemli”

Prof. Dr. Mansur Beyazylrek, uyusturucu kullanimiyla mahalle ve sokak bazinda miicadele
edilmesi gerektigini belirtti. Hangi mahalle veya semtte uyusturucu kullaniminin yiksek
oldugunun tespit edilmesi gerektigini sdyleyen Beyazylirek, “Toplumsal olarak miicadeleyle
ilgili elbette bilgilendirmeler ve mesajlar vermeliyiz ama bunlar mimkiin oldugu kadar yerel
olmali. Mahalle, sokak veya hangi semtte uyusturucu kullaniminin daha yaygin oldugunu tespit
etmek gerekiyor. O bolgede ne sorun var veya orada yasayan kisiler neden uyusturucu
kullanmislar, bunun altinda ne sebepler yatiyor, bunlari arastirmak gerekiyor. italya’da bir
belediye, 20 yil boyunca uyusturucu kullanimi yliksek bir mahallede arastirma yapmis. Yapilan
arastirmada benzer mahallelerde oldugu gibi orada da okulun az oldugu, kitliphaneler, spor
salonlarinin olmadigi goriilmiis ve bunlara yonelik yatirimlar yapilmis. Bunun sonucunda
uyusturucu kullaniminin azaldigi gérilmis” seklinde konustu.

TURKIYE UYUSTURUCU RAPORU’NDAN GARPICI RAKAMLAR...

icisleri Bakanligi Emniyet Genel Mudirligiu Narkotik Suclarla Miicadele Daire Baskanlig
tarafindan hazirlanan 2020 yih Tirkiye Uyusturucu Raporu’ndan bazi tespitler:



*ANAYASAL ZORUNLULUK: Ulkemizde uyusturucu ile miicadele, Tirkiye Cumhuriyeti
Anayasasi’'nin 58 inci maddesinde yer alan “Devlet, gencleri alkol diskinlugiinden, uyusturucu
maddelerden, sucluluk, kumar ve benzeri kotli aliskanliklardan ve cehaletten korumak icin
gerekli tedbirleri alir” hiikmiine dayanarak yapiliyor.

*UYUSTURUCU TANIMI: Uyusturucular; sakinlestirici, hayal gosterici ve uyarici etkileri olan,
kiside kullanima bagh olarak ve zamanla daha fazla kullanma istegi uyandiran, fiziksel ve
psikolojik bagimlilk gelistiren, alinmadiginda ise yoksunluk belirtilerine neden olan
maddelerdir. Uyusturucu bagimhligi ise vyasal veya yasa disi bir maddenin tim
olumsuzluklarina ragmen kullanilmaya devam edilmesidir.

*GENGC NESILLERI TEHDIT EDIYOR: Uyusturucu kullanimina bagh ortaya ¢ikan zararlar, sadece
kullanici ile sinirli saglik sorunlarindan ibaret degildir. Saghga verdigi zararlarin yani sira ¢cogu
zaman kisinin ailesine, icinde bulundugu cevreye ve toplumun tamamina yansiyan hukuki,
sosyal, ekonomik sorunlari da beraberinde getirmektedir. Ayrica, uyusturucu sorunu geng
nesilleri tehdit eden ve toplumun gelecegine de zarar veren ciddi bir glivenlik problemidir.

*124 TEDAVI MERKEZI VAR: Tirkiye’de uyusturucu madde bagimliligi tedavisi ayaktan ve
yatarak tedavi olarak sunulmakta olup, 2019 yili sonu itibariyle 124 uyusturucu madde
bagimlihgl tedavi merkezi bulunmaktadir. 53 merkezde hem ayaktan hem vyatarak, 71
merkezde ise sadece ayaktan tedavi yurutilmektedir. 2019 yili sonu itibariyle tedavi
merkezlerinin toplam yatak kapasitesi 1.192’dir. 81 ilimizden 72’sinde en az bir bagimlilik
tedavi merkezi bulunmaktadir.

*BASVURULAR ARTTI: Alkol ve nikotin kullanim bozukluklari harig, 2019 yilinda sadece tedavi
merkezlerine yapilan toplam ayaktan tedavi basvuru sayisi 2018’te 251 bin 593 iken, 2019’da
270 bin 6’ya ¢iktil. Bunlarin 89 bin 669’u denetimli serbestlik kapsaminda yonlendirilenlerdir.

*ONCE DETOKS TEDAVISI: Tedavi merkezlerine bagimhlik tedavisi icin basvuran hastanin
hekim tarafindan yapilan degerlendirmesinde yatarak tedavisine karar verilen hastalarin
tedavisi detoksifikasyon denilen arindirma ile baslamakta ve psikososyal miidahalelerle
sirduridlmektedir. Yatarak tedavi sireci genellikle 14-21 giin sirmektedir. Ayrica tedavi
merkezlerinde sidrdirilen tibbi tedavinin bir parcasi olarak bireysel ve grup terapileri
yapilmakta ve halk egitim merkezlerinden gelen egitmenlerin rehberliginde is ugras aktiviteleri
(seramik, mozaik, taki tasarimi, resim, spor, kitap okuma vb.) diizenlenmektedir.

*YATAK KAPASITESI ARTTI: Ayaktan tedavi merkezleri yayginlastiriirken yatakli tedavi
merkezlerinin de sayi ve kapasitesinin artirilmasina yonelik calismalar stirdiriilmektedir. 2015
Acil Eylem Plani’'nin yayimlanmasindan 6nce lilke genelinde 33 yatakh tedavi merkezinde 712
yatak kapasitesi ile hizmet sunulurken, 2019 itibariyle merkez sayisi 53’e, yatak kapasitesi ise
1.192’ye yikseltilmistir.

*30 ILDE YATARAK TEDAVi MUMKUN: Halihazirda {ilkemizde 30 ilde yatakl tedavi merkezi
bulunmaktadir. Tedavi merkezi sayisinin tim saglik bélgelerini kapsayacak sekilde artiriimasi
icin calismalar siurdirilmekte ve yeni yatakli tedavi merkezinin agilmasi yatirrm planina
alinmistir.



*YATARAK TEDAVI RAKAMLARI: Tirkiye’de bulunan 124 tedavi merkezinin 53’iinde yatarak
tedavi hizmeti gergeklestirilmektedir. 2019 yilinda yatakh tedavi merkezlerine yapilan basvuru
sayisi 17.079’dur. Bu sayidan mukerrer vakalar ¢ikarildiginda elde edilen toplam tekil kisi sayisi
12 bin 495’tir. Bu sayi1 2017 yilinda 11 bin 633 iken, 2018 yilinda 11 bin 329’du...

*EN COK VAKA ISTANBUL'DA: Yatarak tedavi goéren hastalarin ikamet ettikleri iller
incelendiginde; nicelikli olarak en yiiksek vaka sayisinin istanbul iline ait oldugu gériilmektedir.
Tedaviye basvuran kisilerin yiizde 22.5’i istanbul ilinde ikamet etmektedir. Bu duruma istanbul
iline i¢ goc¢lin fazla olmasi ve nifus yogunlugunun etkisinin yani sira yatak kapasitesinin gorece
yiksekliginin de neden olabilecegi degerlendiriimektedir. Ulke genelinde yatarak tedavi
agindaki yatak sayisinin yiizde 22,7’si istanbul’da bulunmaktadir.

*AGIRLIKLI GENCLER KULLANIYOR: 2019 yilinda yatarak tedavi géren hastalar maddeyi ilk
kullanim yasi bakimindan incelendiginde, 15-24 yas arasinda kullanimin yogunlastig
gorulmustir. 15-24 yas grubundaki hastalarin toplam hastalara orani ylizde 66’dir.

*]SSIZLIK TETIKLIYOR: 2019 yilinda tedavi goren kisilerin is durumlarina gére incelendiginde;
yuzde 20,1’inin issiz oldugu, ylizde 40,2’sinin dlzenli bir isinin olmadigi, ylizde %34,4’lUnln
dizenli bir isi oldugu, ylzde 2.5’inin 6grenci oldugu gorilmastir.

*EN COK EROIN KULLANILIYOR: 2019 yilinda tedavi géren hastalarin tedavi gérdiikleri madde
turlerine gore dagilimlar incelendiginde; yilizde 60'inin eroin, ylzde 5,1'inin sentetik
kannabinoid, ylizde 11’inin esrar, ylzde 10,4’Gnlin metamfetamin, ylzde 4,3’Unin diger
opiyatlar, ylizde 2,6’sinin kokain, ylizde 2,2’sinin ecstasy, ylizde 1,4’inilin ugucu madde, ylizde
2,9’unun diger maddelerden tedavi oldugu tespit edildi.

*OLUMLER AZALDI: 2017 yilinda 941 olan madde baglantili élimler 2018 yilinda disiise
gecmis ve yluzde 30,2'lik oranla 657 sayisina gerilemistir. 2019 yilinda da bu egilim devam
etmis ve madde baglantili 6limler ylizde 47,9’luk diislisle 342 olmustur.



