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OZET

ABSTRACT

Amac: Bu arastirmada, yatarak tedavi géren 18 yas ve alti
ucucu madde kullanicilarinda madde kullanim 6zelliklerinin
cinsiyet ve yasadigi yere gore karsilastirilmasi amaclanmistir.

Yontem: 2001 ve 2002 yillarinda istanbul’da ucucu madde
tedavi merkezinde kendi istekleriyle yatarak tedavi géren
209 ucucu madde kullanicisi ergenlere yazarlar tarafindan
olusturulan bir soru formu yiizyiize uygulanmistir.

Bulgular: Orneklemin hepsi boya tineri ve yapistirici
kullandigini  belirtmistir. Ailesiyle yasayanlarda sokakta
yasayanlara gore, kizlarda ise erkeklere gore yapistirici
kullanimi tinere kiyasla daha yiiksek olarak bulunmustur.
Sokakta ve grup icinde kullanim, tibbi yardim alma ve kendi
kendine birakma girisimleri sokakta ve ailesiyle yasayanlar
arasinda farklihk gostermemektedir. Sokakta yasayanlarin
ucucu kullanmaya daha yiiksek oranda grup icinde basladigi
gorulmektedir. Erkeklerde ise sokakta ucucu kullanimi ve ken-
di kendine birakma girisimi kizlara gore daha yiiksektir.

Ucucu kullanicilarinin ucucu madde kullanmaya baslama
yasi ortalamalan 12 civarindadir. Sokakta yasayanlarin madde
kullanmaya baslama vyaslari ailesiyle yasayanlara gore daha
disuktir. Kizlar ve erkekler arasinda ucucu madde kullanma-
ya baslama yaslari arasinda bir fark yoktur.

Ucucularla birlikte en sik kullanilan maddeler tiitiin,
alkol, esrar ve flunitrazepamdir. Sokakta yasayanlarda evde
yasayanlara gore alkol kullanim ve flunitrazepam kullanim
riski daha fazladir. Erkek ucucu madde kullanicilarinda esrar
kullanim riski daha yiiksekken, kizlarda biperiden ve eroin
kullanimi daha yiiksek bulunmustur.

Sokakta yasayanlarda ticten fazla bagimhlik dlctitii gordil-
me riski, evde yasayanlara gore Ui¢ kat fazladir.

Sonuc¢: Ucucu madde kullanim ozellikleri cinsiyete ve
yasadigl gore farklilklar gostermektedir. Bu nedenle, ucucu
madde kullaniclarina yaklasimda bu farkhliklanin dikkate
alinmasi gerekmektedir.

Anahtar kelimeler: Ucucular, ucucu kullanimi, sokakta
yasayan cocuk, cinsiyet, yerlesim yeri, bagimhhk.
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Objective: The objective of this research is to compare
the substance use patterns of hospitalized adolescent inhalant
users under 18 according to gender and place of residence.

Method: A face-to-face interview questionnaire which
was developed by the researchers was applied to 209 adoles-
cent inhalant users who were inpatients at the Inhalant Use Re-
search and Treatment Center (UMATEM) between 2002-2003.

Results: All of the subjects reported using paint thinner
and glue. The prevalence of glue use was higher compared
to paint thinner and was significantly higher for females com-
pared to males and those living with their family compared to
those living in the street. No significant difference was found
between those living in the street and those living with their
family in terms of using inhalants on the street and within a
group, getting medical help, and trying to stop using inhalants.
The rate of starting to use inhalants within a group was higher
among those living in the street. The rates of using inhalants
in the street and trying to stop using inhalants were higher for
males compared to females.

Average age of onset of inhalant use was approximately
12. Average age of onset of inhalant use was younger for those
living in the street compared to those living with their family.
There was no difference between genders in terms of the aver-
age age of onset of inhalant use.

Most prevalent substances used together with inhalants
were tobacco, alcohol, marijuana and flunitrazepam. The risk
for using alcohol and flunitrazepam was higher for those living
in the street compared to those living with their family. Among
male inhalant users the risk for marijuana use was the high-
est while for female inhalant users the risk for biperiden and
heroin use were higher.

The risk for meeting more than three dependence crite-
rion was three times higher for those living in the street com-
pared to those living with their family.

Conclusions: Inhalant use characteristics show differ-
ences according to gender and place of residence. As a result,
these differences must be taken into consideration when inter-
viewing inhalant users.

Key words: Inhalant, inhalant use, street children, gen-
der, residence, addiction.
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GIRIS

Ergenlerde ucucu madde kullanimi yaygin
ve giderek 6nem kazanan bir sorun halini
almasina ragmen, ucucu madde kullaniminin
dogasi hakkinda yeterli bilgiye sahip olmadigimiz
soylenebilir (1,7). Ozellikle ergenlerde ucucu
kullanimin yaygin oldugu (8, 9), ucucu maddel-
erin bagimhhk yarattigi ve yoksunluk belirtile-
rine neden oldugu gosterilmistir (10, 12). Ucucu
madde kullaniminin, diger maddelerin kullanimi
icin risk olusturabildigi ve (13, 14) ucucu mad-
deler ile birlikte baska maddelerin de kullanildigi
bircok calismada belirtilmistir (3, 5, 8, 15, 17).

Pek cok gelismekie olan (lke gibi
Tirkiye’de de tiitiin ve alkolden sonra en yaygin
olarak kullanilan madde ucucu oldugu okul
arastirmalarinda gosterilmistir (18, 19).

Turkiye’de vyaygin olarak kullanilan ucu-
cu maddeler boya tineri ve yapistiricidir (20).
Tarkiye’de retilen boya tinerinin icinde,
markaya gore degiskenlik gostermekle birlik-
te %50-70 oraninda, yapistiricilarda ise %25-
30 oraninda toluene bulunmaktadir (21).
Ucucu madde bagimlilan tedavi merkezine
basvuran 78 cocuk lizerinde daha once yapilan
bir arastirmada, %18.3’linln tiner, %45.1'inin
yapistirici, %32.9’'unun hem yapistirici hem de
tiner kullandig1 saptanmustir (22).

Ucucu madde kullamm riski erkeklerde
daha yiiksek bulunmustur (18, 19, 23, 24). So-
kakta yasayan ergenler arasinda da madde
kullaniminin sik oldugu bilinmektedir (25, 26). So-
kakta yasayanlar arasinda ucucu madde kullanim
sikligr ozellikle Latin Amerika Ulkelerinde daha
belirgindir (27, 28).

Sokakta ve ailesiyle yasayan ucucu madde
kullanicilanini - karsilastiran calisma cok azdir.
Cinsiyete gore ucucu madde kullanim ozellikleri
arasindaki farklara iliskin de fazla bilgi yoktur.
Cinsiyete ve yasadigl yere gore ucucu madde
kullanim ozelliklerinin bilinmesi, gerek onleme,
gerekse tedavi programlarinda yol gdosterici
olacaktir. Bu arastirmada, yatarak tedavi goren 18
yas ve altt ucucu madde kullanicilarinda madde
kullanim 6zelliklerinin cinsiyet ve yasadigi yere
gore karsilastinimasi amaclanmistir.

YONTEM

Bu arastirma Bakirkdy Ruh Saghgr ve
Hastaliklar Hastanesi Ucucu Madde Arastirma
ve Tedavi Merkezinde (UMATEM) yiiriittlmistr.
Merkez tercih maddesi ucucu maddeler olan
cocuklara kendi onaylari dahilinde yatarak tedavi
hizmeti sunmaktadir. Yatarak tedavi gérmeyi ka-
bul etmeyen Kisilere ayaktan tedavi hizmeti ver-

ilmektedir.

Calismaya 2002 ve 2003 yillarinda tercih mad-
desi ucucu maddeler olan ve bu maddeleri son
bir ay icinde yaklasik her giin kullanan, 18 yas
ve altindaki, UMATEM’e basvuran ve yatarak te-
davi goren cocuk ve gencler alinmistir. Merkez
organik bir zihinsel bozukluk ya da mental retar-
dasyonu olan cocuklara hizmet vermediginden
orneklemde bu gibi cocuklar yer almamistir.

Bu calismada cocuk terimi 18 yasinda ya da
daha kiiciik ergenler ve cocuklar icin (29), sokak-
ta yasayan cocuk terimi ise evini sokakta yasamak
icin terketmis, en az bir ay sokakta yasamis veya
bir baskasinin evinde yasayan, kendi gecimini
saglayan cocuk ve ergenler icin kullaniimustir.

Ailesi ile yasayan her cocugun ailesinden
arastirmaya katilmasina izin verdiklerine dair onay
alinmistir. Sokakta yasay an cocuklarla yuzyiize
goriismeler yapilmis ve arastirmanin amaci, on-
lara yarar saglamak icin yapildigr anlatilarak gizli-
lik saglanacag garanti edilmistir. Anketler anon-
im olarak doldurulmus ve arastirmaya katilim
goniilli olmustur. Orneklemin tiimiiniin so6zel
onayi alinmistir. istismar ve ihmale ugrayan ya da
evsiz cocuklarla yapilan calismalar, yarar gézeten
ve gizlilik ilkelerine uygun ydrtilen arastirma ve
tedavi programlarinda cocuktan alinacak so6zlii
onayin yeterli oldugunu belirtmektedir (30).

UMATEM calisanlan tarafindan olusturulan
82 soruluk bir anket formu uygulanmistir. Anket
deneklerin sosyodemografik 6zellikleri ve madde
kullanim ozellikleri hakkinda bilgi toplamayi
amaclamaktadir. Sorulann yanit formati kat-
egoriktir. Anket formunun goriismeciler arasi
ve test retest giivenirligi oldugu bir baskada
arastirmada gosterilmistir (31). Tirkiye’de boya
tineri, tinerin bir beze akitilmasi ve ice cekilmesi
ile, yapistinici ise bir torbaya konarak buharinin
ice cekilmesi ile kullanilmaktadir. Boya tinerini
ve yapistirnicilarin farkh ticari satis sekilleri olmasi
nedeniyle kullanilan madde miktarinin gecerli
bildirim orani diisiik olmaktadir (21). Bu nedenle,
kullanilan madde miktarn bir degisken olarak ele
alinmamustir.

Anket yatisi takip eden ikinci hafta icinde ayni
goriismeci tarafindan yiz yilize uygulanmistir.
221 ucucu madde kullanicisi gortismeye alinmis,
tedavilerine ilk haftadan sonra devam etmeyen
12 cocuk 6rneklemden cikartilmis ve arastirma
209 vakayla yapilmistir. Gortismeler genellikle bir
giin icinde yapilmis, cok fazla sikilan cocuklarin
goriismeleri givenirligi artirmak amaciyla iki
gline yayllarak yapilmistir. Calismaya katiimayi
red eden olmamustir. Bagimlilik tanisi koymak icin
DSM IV Eksen | Bozukluklari icin yapilandiriimis
SCID-I goriisme formunun alkol ve madde
kullanim bozukluklarn bélimi uygulanmistir (32).
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Verilerin degerlendirilmesinde siirekli
degiskenler icin bagimsiz gruplarda t-testi ve ke-
sikli degiskenler icin %95 giiven araliginda odds
orani kullanilmistir. istatistiksel analizler %95
giiven araliginda hesaplanmistir.

BULGULAR

Arastirmaya 189 erkek (%90.4), 20 kiz (%9.6)
alinmistir.  Arastirmaya alinan ucucu madde
bagimhlarinin 94’ (%44.4) evde ailelerinin
yanindayasarken, 115'i (%55.6) sokakta yasityordu.
Erkeklerin %47.1'i sokakta yasarken, bu oran
kizlarda %35°di. Ailesiyle birlikte yasamayanlarin
% 86's1 erkek, % 14’0 kizdi. Kizlarin %20’si aile-
siyle yasarken, bu oran erkekler icin %47’ydi.
Ailesiyle yasamadigini belirten kizlarin %31,3°l
sokakta, erkeklerin ise %78'i sokakta yasadigini
belirtmistir. Bir baskasinin evinde yasama orani
kizlar icin %35, erkekler icin ise %1.1"di.

Orneklem icinde 12 yas ve alti cocuk sayisi
oldukca diisiik bulunmustur. Kizlar arasinda 12
yas ve altinda olan kiz yoktu. Orneklemin {icte
ikisi ilkogretim mezunuydu. 13 yas Ustlinde olan-
larda bu oran %62.1°dir. Orneklemdeki cocuklarin
beste birinin anne ya da babasi 6li, dortte birinin
ise ayr oldugu gozlendi (Tablo 1).

Orneklem icinde boya tineri ve yapistirici
kullanimi disinda ucucu madde kullanan olmayip,
tiner ve vyapistirict kullanim oranlari birbirine
yakindir. Tercihmaddesiyapistiriciolanlarinsadece
%23l diizenli tiner de kullandigini belirtirken, ter-
cih maddesi tiner olanlarin %51,3’li ayni zamanda
diizenli olarak yapistirici kullandigini belirtmistir.

Ucucu kullananlarda yapistirici kullanma ris-

Tablo 1: Orneklemin Sosyodemografik Ozellikleri

ki kizlarda erkeklere oranla 5 kat daha fazladir.
Sokakta yasayan ucucu madde kullanicilan
arasinda tiner kullanim riskinin, ailesiyle birlikte
yasayanlarda ise yapistirict kullanim riskinin yuk-
sek oldugu goriilmektedir.

Arastirmaya katilanlarin biyik cogunlugu ilk
kez madde kullanmaya grup icinde basladiklarini
belirtmislerdir (Tablo 2). Cinsiyetler arasinda
herhangi bir fark go6zlenmemistir. Sokakta
yasayanlarda ailesiyle yasayanlara gore grup
icinde kullanmaya baslama riski daha yliksektir.
Ucucu madde bagimlisi genclerin %65.2’si grup
icinde madde kullandiklarini belirtmistir. Mad-
denin grup icinde kullanilip kullanilmadigi cinsi-
yetler arasinda ve yasadigi yer acisindan belirgin
bir fark g6stermemektedir.

Ucucu maddeleri nerede kullandiklan
soruldugunda, sokakta ya da bir mekan
disinda kullanim orani oldukca yiiksek olarak
bulunmustur. Erkeklerde sokakta ya da bir mekan
disinda ucucu madde kullanma riski kizlara gore
yaklasik 9 kat fazladir. Sokakta ve ailesiyle birlikte
yasayanlar arasinda sokakta kullanip kullanmama
oranlan arasinda belirgin bir fark yoktur.

Arkadaslarinin cogunlugunun madde
kullandigini belirtenler %90.9 oranindadir. Erkek
ve sokakta yasayan ucucu madde bagimhlarinin
arkadaslarinin cogunlugunda ucucu madde kul-
lanma riski daha yiiksek olarak bulunmustur.

Ucucu madde bagimhsi genclerin %80.6'si
madde kullanimina bagh fiziksel bir rahatsizlik
duydugunu belirtmistir. Madde kullanimina bagli
fiziksel rahatsizligi oldugunu bildirenlerin %56.2si
gecen vyl icinde en az bir kez doktora gittigini
belirtmistir. Madde kullamimina bagh fiziksel bir

Genel Erkek Kiz 3:};':: Cialf:‘i}::

n % n % n % n % n %
Yas
12 yas ve alti 9 43 9 100.0 - - 6 55.6 5 44.4
13 yas ve isti 200 95.7 180 89.9 20 10.1 109 | 55.4 88 44.6
Egitim*
Okur yazar degil/ ilkokul terk 74 39.6 69 40.4 102 59.6 55 51.9 19 24.7
ilkogretim mezunu 113 60.4 5 31.3 11 68.8 51 48.1 58 75.3
Anne baba durumu**
Anne ya da baba o6li 41 20.1 37 19.9 4 22.2 22 20.2 16 17.6
Anne baba ayn 60 35.5 50 32.7 10 62.5 48 52.2 10 133
Anne ya da baba lvey 54 26.7 47 25.8 7 35.0 43 39.5 10 11.4
Her ikisi Givey 12 5.9 9 49 3 15.0 11 10.1 1 1.1

*Egitim durumu hakkinda yeterli ve guvenilir bilgi edinilememistir, bu nedenle de@erlendirme 187 vaka ustinden yuapilmistir.

**Anne baba durumu hakkinda yeterli ve giivenilir bilgi edinilememistir, bu nedenle degerlendirme 167 vaka istiinden yuapilmustir.
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Tablo 2: Ucucu Madde Kullaniclarinda Madde Kullanim Ozellikleri

% Erkek/Kiz Sokakta/Ailesiyle
00 (GA) 00 (GA)

Tercih maddesi

Tiner 371 1.06 (0.3-3.9) 5.7 (2.9-11.2)
Yapistirici 42.4 0.2 (0.06-0.8) 0.1 (0.07-0.2)
Her ikisi birden 9.8 3.9 (0.9-16.6) 2.0 (0.7-5.6)
ilk kez grup icinde kullanim 85.6 1.1 (0.3-4.3) 2.6 (1.1-6.0)
Grup icinde kullanim 65.2  2.1(0.6-6.6) 1.6 (0.9-2.9)
Sokakta kullanim 90.1 9.1(2.9-27.7) 1.2 (0.4-3.2)
Arkadaslari arasinda sik madde kullanimi olanlar 90.9  5.7(1.9-17.5) 0.2 (0.08-0.7)
Madde kullanimina iliskin fiziksel rahatsizhgi olanlar 80.6  2.1(0.49.7) 1.1 (0.5-2.3)
/e\l/l\:gg(re kullanimi sorunu nedeniyle daha dnce tibbi yardim 1.4 1.5(0.4-4.8) 1.3(0.7-2.4)
Gecen yil icinde kendi kendine madde birakma girisimi 813 2.8 (1.1-7.8) 1.4(0.42.0)

olanlar

00=0dds orani GA= %95 giiven araligi

Tablo 3: Boya Tineri ve Yapistirici Kullanmaya Baslama Yaslari Ortalamasinin Karsilastiriimasi

Genel Erkek Kiz Sokak Ailesiyle
T=-0.4 T=34
ilk tiner kullanma yasi 12.3+2.4  11.9+2.3 12.3£1.6 ) 11.542.1 13.0+2.3 P=
P=0.3
0.001
Diizenli tiner kullanma T=-0.5 =37
asi 12.6+2.2 11.9+2.3 12.5+1.6 P=0 3 11.5+2.0 13.2+2.2 P=
yas ' 0.000
ilk yapistinicar kullanma T=-0.6 =35
yapis 12.5£2.2  12.5%2.2 13.1£2.6 ) 11.942.3 13.242.0 P=
yasl P=0.8
0.001
Diizenli yapistirici =-0.7 =29
yapis 12.6+2.3 11.6+2.3 13.3+2.6 ) 12.0+2.3 13.3+2.2 P=
kullanma yasi P=0.8 0.004

rahatsizhgi oldugunu ve gecen yil icinde bir dok-
tora basvurdugunu belirtenler arasinda cinsiyet
ve yasadigi yere gore bir farklilik saptanmamustir.

Ucucu madde bagimhsi genclerin sadece
dortte biri madde kullanimi nedeniyle daha 6nce
tibbi bir yardim aldigini belirtmistir. Cinsiyetler
arasinda ve sokakta ya da ailesiyle yasayanlar
arasinda madde kullanimi nedeniyle yardim alma
acisindan bir fark yoktur. Gecen bir yil icinde ken-

di kendine madde birakma girisimi orani olduk-
ca yuiksektir. Erkeklerde bu oran %83.2 kizlarda
ise %63.2'dir. Kullandigi madde ile ilgili fiziksel
rahatsizlik duyanlarin %82.2'sinin, duymayanlarin
%79.5'inin kendi kendine birakma girisimi oldugu
saptanmistir.  Fiziksel rahatsizik duyanlarla
duymayanlarin birakma girisimi olup olmamasi
arasinda belirgin bir fark yoktur (odds orani:1.2
/GA: 0.4-2.8).
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Tablo 4: Ucucu Madde Kullanicilarinin Cinsiyet ve Yasadigi Yere Gore Diger Maddeleri Kullanmaya Baslama

Yaslan ve Kullanma Sikliklar

% ilk kullandigi Erkek/Kiz sokakta/evde
yas ortalama 00 (GA) 00 (GA)

Titiin 98.0 9.0£2.2 0.9 (0.9-1.0) 0.9 (0.04-3.8)
Alkol 85.0 12.7+2.4 3.4(0.4-26.7) 3.4(1.2-7.0)
Esrar 63.8 14.3£1.9 5.1(1.1-23.0) 1.7 (0.9-3.2)
Flunitrazepam 11.4 14.2+1.8 5.9 (0.8-39.4) 5.6 (1.1-26.6)
Biperiden 7.5 14.8£1.7 0.92 (0.8-0.97) 0.8 (0.1-4.5)
Eroin 3.7 14.7+1.2 0.96(0.92-0.99) 0.86 (0.1-6.4)
Klonazepam 2.9 13.3+1.1 0.97(0.93-1.0) 1.8(0.1-20.9)

00=0dds orani GA= %95 giiven araligi

Ucucu madde bagimlilarinda madde kullan-  TARTISMA

maya baslama yasi ortalamasi 12 civarindadir.
Boya tineri ve yapistiric kullanmaya baslama
yaslari benzer bulunmustur (Tablo 3). Erkeklerde
ve kizlarda boya tineri ve yapistirici kullanmaya
baslama yaslarinin ortalamasi arasinda istatiksel
bir fark saptanmamistir. Sokakta yasayanlarda
ucucu madde kullanmaya baslama yasi
ortalamalari, ailesiyle yasayanlara gore daha
dustktir. Sokakta yasayanlarda yapistirici kul-
lanmaya baslama yasi boya tineri kullanmaya
baslama yasindan, ailesiyle yasayanlarda ise,
yapistirici kullanmaya baslama yasi, boya tineri
kullanmaya baslama yasindan daha gectir (Tablo
3).

ilk kullanilmaya baslanan madde tutiindir
(Tablo 4). Ucucu madde kullanimiyla alkol kul-
lanmaya baslama yasinin ortalamasi benzerdir.
Ucucu maddeyle birlikte, baska maddeleri kullan-
ma sikliklar ve bu maddeleri ilk kez kullanmaya
baslama yasi ortalamalan tablo 4’te verilmistir.
Ucucu maddelerle birlikte en sik kullanilan
madde titiinddr. TatlinG alkol, esrar ve fluni-
trazepam izlemektedir. Diger haplarin ve eroin
kullanim sikhgr daha azdir. Erkek ucucu madde
kullanicilarinda esrar kullanim riski daha yiiksek-
ken, kizlarda biperiden ve eroin kullanimi daha
yuksek bulunmustur. Sokakta yasayanlarda evde
yasayanlara gore alkol kullanim ve flunitraze-
pam kullanim riski daha fazladir. Diger maddeler
de belirgin bir farklihk saptanmamistir.

Arastirmaya katilanlarin hepsi, tic veya daha
fazla bagimliik olciitiini doldurmaktadir. So-
kakta yasayanlarda licten fazla bagimhlik dlcitii
gorilme riski, evde yasayanlara gore Uc¢ kat
fazladir (OR=2.9, CI=1.06-8.1).

Sokakta yasayanlarin daha cok tineri, ailesiyle
yasayanlarin daha cok yapistiriclyi tercih etmesi
ve Kizlarda yapistirici kullaniminin erkeklere gore
daha yiiksek olmasi dikkat cekicidir. Yapistirici
maddeler boya tinerine gore daha diislik oranda
toluene icermekte olup, kullanicilar tarafindan
yapistiricinin - 6fori (nese) ve haliisinojen etki-
sinin, boya tinerinin ise, sedatif ve anestezik et-
kisinin daha yiiksek oldugu bildiriimektedir (21).
Ailesiyle yasayanlarin maddeyi daha cok eglence
amaciyla, sokakta yasayanlarin ise yasamda kal-
mak sokagin soguguna, tehlikelerine dayanmak
icin tineri tercih ettigini soyleyebiliriz.

Sokakta yasayanlarda, ailesiyle yasayanlara
gore madde kullanmaya baslama yasinin dusuk
olmasi, sokak yasaminin ergenlerin madde-
yle daha hizh ve daha kolay karsilasmalarina
neden oldugunu disiindiirtmektedir. Sokakta
yasayanlarda boyatinerinin, ailesiyle yasayanlarda
ise yapistinicinin 6nce kullanilmasi, her iki grubun
tercih maddesi g6z oniine alindiginda anlasilir
olmaktadir. Bu bulgu, madde kullanicilarinin
bulunduklan  gruptan etkilendiklerini  veya
ihtiyaclarina uygun maddeleri sectiklerini goster-
mesi bakimindan ilgi cekicidir.

Kizlann erkeklere gore daha disiik oranda
sokakta ucucu madde kullandiklari gorilmek-
tedir. Ailesiyle yasamayan kizlarin (cte ikisinin
sokakta yasamamasi buna bir etken olabilir. Ote
yandan erkeklere gore daha diisiik oranda boya
tineri kullandiklarn ve cogunlukla yapistiriciyi ter-
cih ettikleri saptanmistir. Kizlarin sokakta madde
kullanmamalan ve yapistiniciyr tercih etmeleri
ailesiyle yasayanlara benzer tzellikler gosterme-
ktedir. Bu bulgu, tercih edilen ucucu maddenin
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kisisel ozelliklerden cok, yasanilan ortam ve cevre
kosullarindan kaynaklandigini gostermektedir.

Sokakta yasayanlarda ilk kez grup icinde
madde kullanmaya baslama orani daha yuksek
bulunmustur. Sokakta yasayanlarin maddeyi
yasamda kalmak icin bir arac olarak kullandiklari
ve sokakta cocuklarin bir arada gruplar halinde
yasadigi g0z onine alndiginda, sokakta
yasayanlar arasinda madde kullaniminin grup
icinde baslamasi anlasilabilir bir durumdur (33).

Hem sokakta, hem de ailesiyle birlikte
yasayanlarin ucucu maddeleri genelde evlerinin
disinda sokakta kullanmayi tercih ettigi gozlen-
mektedir. Bu nedenle her iki grup da sokagin teh-
likelerine aciktir. Yas gruplan dikkate alindiginda
sokagin tehlikeleri ve zorluklan ile bas etme
konusunda gliclikler yasamakta olduklari yada
yasayacaklari asikardir. Ucucu madde kullanicisi
gencleri sokagin tehlikelerinden koruyacak zarar
azaltici (harm reduction) yontemlerin kullaniimasi
ve Onlemler alinmasi yararli olacaktir.

Ucucu madde kullananlarnin arkadaslarinin
onemli bir kisminin, yine madde kullanan er-
genler oldugu ve bu bulgunun yasadig yer ve
cinsiyete gore degismedigi gozlenmistir. Ucucu
madde kullananlarin tedavisinde en onemli et-
kenlerden birisinin madde kullanmayan arkadas
edinmesi oldugu bildirilmistir (34). Arkadaslar
arasinda madde kullaniminin yayginhginin te-
davide basaryr azaltacagr disiiniilebilir. Bu
nedenle arkadas cevresinin degisikligi zorunlu
goziikmektedir. Kizlarin arkadaslan arasinda
madde kullananlarin orani ve madde kullanimini
birakma girisimleri daha disiik, biperiden ve
eroin kullanimi ise daha yuksektir. Tirkiye'de
eroin sokakta yasayanlar tarafindan kullanilan bir
madde olmaktan cok, belirli cevresi olan kisilerce
kullanilan bir maddedir. Ayni sekilde biperiden
bulmak icinde o6zel iliskiler gerekir (35). Bu bul-
gular, madde kullanimini birakma girisiminin
diistik olmasiyla beraber degerlendirildiginde,
kizlarin bir koruma altinda oldugunun goésterge-
si olarak da yorumlanabilir. Ailesiyle yasamayan
kizlanin daha cok fuhus gibi etkinlikler icinde
yer aldigi ve ailesiyle yasamayan kizlar arasinda
sokakta yasayanlarin diisiik olmasi g6z oOniine
alindiginda, kizlarin korundugu fikri daha cok
anlam kazanmaktadir (21).

Madde kullanimi nedeniyle daha ©nce
tibbi bir yardim alma orani oldukca dusuktr.
Ancak orneklemin 18 yas ve altindaki cocuk
ve ergenlerden olustugu disiiniilecek olursa,
tibbi yardim alma oraninin disiik olmasi dogal
olarak degerlendirilebilir. Ote yandan baska
arastirmalarda belirtildigi gibi genclerin ucucu
maddelerin etkileri hakkinda yeterince bilgilerinin
olmamasi da tibbi yardim almalarinin azliginda

bir etken olabilir (8). Sokakta yasayan ergen-
lerin, ailesiyle yasayanlara gore saglik hizmetler-
inden daha az yararlandigini belirten calismalar
olsa da, bizim arastirmamizda bdyle bir fark
saptanmamistir (36, 37).

Sokakta yasayanlar arasinda tiittin, alkol, es-
rar ve flunitrazepam kullanim riski daha yiiksek
bulunmustur. Burada Tirkiye’de flunitrazepam
yasal olarak bulunmadigini belirtmekte vyarar
vardir. Baska calismalarda da ucucular ile birlikte
alkol ve esrar kullanim sikhgi yiiksek bulunmustur
(3, 15, 26, 33, 38). Ucucu kullananlarda tiitiin ve
alkol kullaniminin baslama yasi ortalamalar da
diger calismalarla benzerdir (8). Ucucu maddeler-
le birlikte sokakta flunitrazepam ve benzeri ben-
zodiazepinlerin kullaniminin yiiksek olduguna
iliskin bulgulan daha onceki calismalarimizda da
saptamistik (35).

Sokakta yasayanlarla karsilastinidiginda,
ailesiyle yasayanlar arasinda ucucu maddeler ile
birlikte alkol ve flunitrazepam kullaniminin daha
disiik olmasi, ucucu maddelerle alkol ve flunit-
razepam kullaniminin asiri derecede sarhosluga
yol acma ihtimalinin, ebeveynlerle catismayi goze
almamak icin evde yasayanlar tarafindan daha az
tercih edildigi soylenebilir. Sokakta yasayanlarda
ise, ucucu maddeyle birlikte, alkol ve flunitraz-
epam kullaniminin sedatif ve trankilizan etkinin
artisi nedeniyle tercih edildigi diisiiniilebilir. Bu
durum daha 6nce yapilan niteliksel arastirmalarda
bildirilen bulgularla benzerdir (21)

Duslik bir oranda da olsa ucucu madde
kullanicilan arasinda eroin kullaniminin varhigi
g6zlenmistir. Eroinkullanimriskiyasadigiyere gore
farklihk gostermezken, ucucu kullanan kizlarda
erkeklere gore daha fazladir. Turkiye'de okul-
larda yapilan anket calismalarinda eroin kullanim
sikhgi benzer yas gruplarinda %1.6 bulunmustur
(4). Bu bulguyla karsilastirdigimiz zaman ero-
in kullanim sikligl, ucucu madde kullanicilar
arasinda daha siktir. Bu bulgu, ucucu madde
kullanicilan arasinda gelecekte eroin kullanimin
riskinin daha yiiksek olacagini gosterebilir (8,
17). Diger arastirmalarla karsilastirdigimizda, bi-
zim orneklemimizde eroin, kokain gibi maddel-
erin kullamimi daha diisiik orandadir ya da yok-
tur (8). Bu bulgu, Tiirkiye’de genel olarak opioid,
kokain gibi maddelerin disiik oranda kullaniliyor
olmasiyla iliskilendirilebilir (4).

Diger arastirmalarda gosterildigi gibi ucucu
ve alkol kullanmaya baslama yasi ortalamalari
birbirine yakindir (8). Ucucu madde kullaniminin
onlenmesinde koruyucu calismalarin onemli bir
etkisinin oldugu gozlenmistir (6). Arastirmamizda
ucucu madde kullaniminin her iki cinsiyette ve so-
kakta ve ailesiyle yasayanlarda benzer sekilde cok
erken yaslarda sigara ve alkol kullanimiyla birlikte
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basladigl saptanmis olup, koruyucu programiarin
erken yas donemlerinde sigara ve alkole iliskin
koruyucu etkinlikler ile baslamasi gerektigi
yoniindeki fikirleri desteklemektedir (11, 14).

Sokakta yasayanlarda bagimlilik Olciitlerinin
sayisi daha yiiksek bulunmustur. Aile kontroliiniin
olmamasi, sokakta yasayanlarda madde kullanim
riskini ve bagimhhk siddetini artiran bir etmen
olarak gortlebilir. Ailesiyle yasayan ucucu madde
bagimlilari en azindan aksam eve donmek zo-
runda olduklan ve ev icinde madde kullanma
ihtimalleri disiik oldugu icin, daha dusuk siklik
ve miktarda madde kullanma egilimi gosterebil-
irler. Nitekim ailesiyle yasayanlarin da ev yerine
sokakta madde kullanmayi tercih etmesi de,
bu dusiinceyi destekler niteliktedir. Bu nedenle
sokakta yasayan madde kullanicilarinin koruma
merkezlerinden yararlanmasinin artmasi gerekli-
dir.

Bu arastirma 18 vyas altinda olan, kendi
istegiyle tedaviye basvuran ve vyatarak tedavi
goren ucucu madde bagimhlar arasinda yapildigi
icin geneli yansitamaz. Ancak arastirmanin bu
haliyle de bizlere ucucu madde kullanim ozel-
likleri hakkinda bir fikir verdigini soyleyebili-
riz. Arastirmaya alinan kiz sayisi ile erkek sayisi
arasinda oldukca onemli bir fark vardir. Bu
nedenle cinsiyetler arasindaki farklilklarin ve
benzerliklerin aradaki fark g6zoniinde tutularak
yorumlanmasinda yararh olacagi kanaatindeyiz.

Ucucu madde kullaniminin dogasina iliskin
bilgilerimiz cok fazla degildir. Bu arastirmada
ucucu madde kullanim o©zelliklerinin  cinsiy-
etlere ve yasadig| yere gore farkhliklar g6sterdigi
saptanmistir. Bu nedenle, farkh gruplarda on-
leme ve tedavi konusunda farkli yaklasimlarin ge-
rekli oldugu kanaatindeyiz. Ote yandan 6zellikle
gelismekte olan ulkelerde, ucucu kullaniminin
yayginlasma egiliminde olmasi nedeniyle, hem
madde kullaniminin o6zellikleri, hem de tedavi-
sine iliskin arastirmalar yapilmasi blyudk onem
tasimaktadir.
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