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Özel bir hastanenin psikiyatri servisinde 
bağımlılık tedavisi alan hastaların sosyode-
mografik ve klinik özelliklerinin retrospektif 
analizi 
Retrospective analysis of sociodemographic and clinical characteristics of 
patients receiving addiction treatment in the psychiatric service of a pri-
vate hospital 

SUMMARY  
Objective: In this study, it was aimed to retrospectively 
evaluate the sociodemographic and clinical characteris-
tics of individuals receiving addiction treatment. 
Method:   In the Private Lara Anatolian Hospital 
Psychiatry Service, the hospital records of 153 patients 
who were hospitalized between January 1 and 
September 1, 2018 were retrospectively examined and 
the data obtained were transferred to the information 
forms created by the researchers. The data were evalua-
ted in SPSS 20.0 package program. Chi-square test was 
used for descriptive analysis. In the study, the reliability 
level was accepted as 95% and the statistical significance 
limit p <0.05 for all analyzes. Results: In patients, 75.2% 
were male, 52.3% were under the age of 35, 86.3% had 
social security, 81.7% resided in Antalya and surround-
ing provinces, 41.2% had previously It was found that 
the patients were treated in an inpatient manner, 8.5% 
had positive HCV value, 16.3% had HBV immunity, and 
no HIV positive patient. Among the substances used, it 
was found that opioids were used at the highest rate 
(39.9%) and that there were additional diagnoses 
accompanying addiction. Discussion:  It has been deter-
mined that substance use disorders are more common in 
young adults, especially men, and opioid use is in the 
first place. Although our study results reflect a single 
hospital and a small sample, it is thought that it will pro-
vide data in terms of comparing the sociodemographic 
characteristics of individuals who apply to many differ-
ent health institutions for the treatment of the same 
problem and will contribute to the planning and execu-
tion of the treatment process of addictions. 
Key Words: Sociodemographic data, Addiction, 
Substance use

ÖZET 
Amaç:  Bu çalışmada bağımlılık tedavisi alan bireylerin 
sosyodemografik ve klinik özelliklerinin, retrospektif 
olarak değerlendirilmesi amaçlanmıştır. Yöntem: Özel 
Lara Anadolu Hastanesi Psikiyatri Servisi’nde, 1 Ocak-1 
Eylül 2018 tarihleri arasında yatarak tedavi gören 153 
hastanın yatış dosyaları hastane kayıt sisteminden retro-
spektif olarak incelenerek elde edilen veriler 
araştırmacılar tarafından oluşturulan bilgi formlarına 
aktarılmıştır. Veriler, SPSS 20.0 paket programında 
değerlendirilmiştir. Tanımlayıcı analizler için ki-kare testi 
kullanılmıştır. Çalışmada güvenirlik düzeyi %95 ve tüm 
analizler için istatistiksel anlamlılık sınırı p<0,05 olarak 
kabul edilmiştir. Bulgular: Hastaların %75,2’sinin erkek, 
%52,3’ünün 35 yaşın altında, %86,3’ünün sosyal 
güvencesinin olduğu, %81,7’sinin Antalya ve çevre 
illerde ikamet ettiği, %41,2’sinin daha önce de yatarak 
tedavi gördüğü, %8,5’inin HCV değerinin pozitif, 
%16,3’ünün HBV bağışıklığı olduğu, HIV pozitif olan 
hastanın olmadığı saptanmıştır. Kullanılan maddeler 
arasında, en yüksek oranda (%39,9) opioid kullanıldığı, 
bağımlılığa eşlik eden ek tanılar olduğu saptanmıştır. 
Sonuç: Madde kullanım bozukluklarının genç 
erişkinlerde özellikle erkeklerde daha yaygın olduğu, opi-
oid kullanımının ilk sırada yer aldığı belirlenmiştir. 
Çalışma sonuçlarımız tek bir hastane ve küçük bir örnek-
lemi yansıtmakla birlikte, ülkemizin farklı birçok sağlık 
kuruluşuna aynı sorunun tedavisi için başvuruda bulunan 
bireylerin sosyodemografik özellikleri ile 
karşılaştırılabilmesi açısından veri sağlayacağı, 
bağımlılıkların tedavi sürecini planlama ve yürütmede 
katkı sağlayıcı olacağı düşünülmektedir. 
Anahtar Sözcükler: Sosyodemografik veriler, Bağımlılık, 
Madde kullanımı 
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GİRİŞ 
Bağımlılık, biyopsikososyal boyutları olan bir 
bozukluktur (1,2). Bağımlılık, zaman zaman tekrar-
layan ataklarla seyretmesi, hem bireyin hem de 
yakın çevresinin yaşamını güçleştirmesi ve toplum-
da görülme sıklığının giderek artması nedeniyle 
çözülmesi gereken önemli bir toplum sağlığı 
sorunudur (3-6). Birleşmiş milletlerin 2019 yılı 
Dünya Uyuşturucu Raporu’nda 15-64 yaş 
arasındaki dünya nüfusunun yüzde 5,5’inin, tahmi-
ni olarak 271 milyon kişinin bir önceki yıl 
uyuşturucu kullandığı, 35 milyon kişinin uyuşturucu 
kullanım bozukluklarından muzdarip olduğu belir-
tilmektedir (7). Raporda, Afrika, Asya, Avrupa ve 
Kuzey Amerika'da opioidlerin, ve Güney Amerika 
ve Asya’da esrar kullanımının arttığı belirtilmekte-
dir. Dünya'da yaklaşık 2 milyar kişinin alkollü içki 
tükettiği, bunların yaklaşık 76 milyon kadarında 
alkol bağımlılığı olduğu ve yılda 1 milyon 800 bin 
kişinin bağımlılık sebebiyle hayatını kaybettiği 
belirtilmektedir (5,8). Emniyet Genel 
Müdürlüğü’nün 2019 yılı “Türkiye Uyuşturucu 
Raporu’nda” bağımlılık yapıcı maddelerin 
kullanım yaygınlığı araştırma sonuçlarının 
verilmiştir (9). Raporda, katılımcıların çeşitli mad-
deleri hayatında en az bir kere kullanım oranı 
değerlendirilmiştir. Katılımcıların %47’si tütün 
ürününü, %22,1’i alkollü içecekleri, %5,8’i 
yatıştırıcı/sakinleştirici ilaçları, %3,1’i ise hayatında 
en az bir kere madde kullandığını ifade 
etmişlerdir.5 Birçok ülkede olduğu gibi ülkemizde 
de reçeteli ilaçların kötüye kullanımları, yasadışı 
maddelerin kullanım oranına göre artış göstermeye 
başlamıştır (10). 2017 yılında doğrudan narkotik 
madde bağlantılı 941 ölümün meydana geldiği ve 
ölenlerin 886’sının (%94,2) TC uyruklu olduğu 
kayıtlara geçmiştir (11). 
DSM-5’te madde ile ilişkili ve bağımlılık 
bozuklukları alkol, kafein, esrar, halusinojenler 
(LSD, MDMA, fensiklidin gibi), uçucu maddeler 
(inhalanlar), opiyoidler, sedatif-hipnotik ve anksi-
yolitikler, stimulanlar (kokain ve amfetamin benz-
eri maddeler), tütün ve diğer (ya da bilinmeyen 
maddeler) şeklinde sınıflandırılmıştır (12). Bu 
maddelere ek olarak kumar oynama bozukluğu da 
madde ile ilişkili olmayan bir bozukluk olarak 
DSM-5’de yer almaktadır. DSM-5’te alkol 
kullanım bozukluğunun 12 aylık yaygınlığı %8,5 

olarak belirtilmiştir (1). 
Alkol-madde bağımlığı başta olmak üzere bütün 
bağımlıklarda birçok sorun görülebilmektedir. 
Literatürde, damar yoluyla madde kullanımı olan 
bireylerde, enjektör paylaşımı ve bu enjektörlerin 
yanlış yöntemlerle kullanılması ve temizlenmesine 
bağlı olarak HIV, hepatit B, Hepatit C gibi kan 
yoluyla bulaşan hastalıkların yüksek oranda 
görüldüğü vurgulanmaktadır (13-15). Madde 
kullanımının yüksek olduğu bölgelerde hepatit B 
virüsü (HBV), hepatit C virüsü (HCV) ve insan 
immun yetmezlik virüsü (HIV) gibi viral 
enfeksiyonların prevalansının yüksek olduğu belir-
tilmektedir (16). Opioid kullanımına bağlı olarak 
gelişen bulaşıcı hastalıklara ek olarak adli 
sorunların, intihar davranışlarının, travma, kalp, 
karaciğer, akciğer hastalıklarının ve aşırı doz 
madde kullanımının yüksek oranda görüldüğü 
belirtilmektedir. Bu durumların da bu hasta 
popülasyonunda mortalite ve morbiditeyi belirgin 
olarak artırdığı hem hasta popülasyonu hem de 
toplum için önemli bir tehdit oluşturduğu 
vurgulanmaktadır (4). 
Ülkemizde bağımlılık tedavisi ayaktan ve yatarak 
tedavi olarak sunulmakta olup, 2018 yılı sonu 
itibariyle 113 uyuşturucu madde bağımlılığı tedavi 
merkezi bulunmaktadır. 48 merkezde hem ayaktan 
hem yatarak, 65 merkezde ise sadece ayaktan 
tedavi yürütülmektedir. 2018 yılı sonu itibariyle 
tedavi merkezlerinin toplam yatak kapasitesi 
1.082’dir. 81 ilimizden 63’ünde en az bir bağımlılık 
tedavi merkezi bulunmaktadır (17). Ülkemizde 
ayrıca, Bağımlılık Yapıcı Madde Danışma ve 
Ayakta Tedavi Merkezleri (DAN-TE) 
bulunmaktadır. Bu merkezlerden ilki 2016 yılında 
İstanbul’da kurulmuştur. DAN–TE, madde ve 
alkol kullanımıyla ilgili sorunların çözümüne yöne-
lik danışma, ayaktan tedavi ve eğitim hizmetlerini 
içeren bir merkezdir. DAN–TE kapsamında 
İstanbul 1 ve Antalya’da 3 merkez olmak üzere 
toplam 4 merkez hizmet vermektedir. Çalışmanın 
gerçekleştiği hastane de Antalya’da yataklı 
bağımlılık tedavi hizmet veren üç merkezden 
biridir. Özel Lara Anadolu Hastanesi Alkol ve 
Madde Bağımlılığı Tedavi Merkezi (AMATEM) 
Antalya ilinin ilk ve tek özel AMATEM ‘i olarak 23 
Şubat 2016 tarihinden itibaren ayaktan tedavi ve 
yatarak tedavi hizmeti vermeye başlamıştır. Bir 



Klinik Psikiyatri 2021;24:383-393385

Demiralay Ş, Keser İ, Güven M.

poliklinik ve 13 yataklı psikiyatri servisinde, iki 
bağımlılık psikiyatristi, bir psikolog, bir sosyal 
çalışmacı, 6 deneyimli hemşire çalışmaktadır.  
Hastaneye başvuran hastalar öncelikle AMATEM 
polikliniğinde değerlendirilmekte, eğer yatış 
endikasyonu var ise hastanın yatışı 
gerçekleştirilmektedir. Yatış endikasyonu olmayan 
ya da yatarak tedaviyi kabul etmeyen hastalar 
poliklinikte ayaktan tedaviye alınarak, ilaç tedavisi 
ve destekleyici psikoterapötik görüşmeler ile takip 
edilmektedir. Yatışı yapılan hastalarda ise yoksun-
luk belirtilerinin durum ve şiddetine göre öncelikle 
uygun detoksifikasyon tedavileri uygulanmaktadır. 
Detoksifikasyon süreci tamamlanan hastalar gerek-
li farmakolojik tedavilerine ek olarak destekleyici 
bireysel ve grup psikoterapisine alınmaktadır. 
Yatarak tedavisi yapılmış hastaların psikiyatrik 
değerlendirme notları, tedavi takibi ve kişisel verisi 
hasta dosyaları Hasta Bilgi Yönetim Sistemi 
programında kayıt altına alınmakta ve bu bilgiler 
arşivlenmektedir. Bu çalışmada da geriye dönük 
olarak AMATEM kliniğinde yatarak tedavi gören 
hastaların kayıtları incelenerek, 1 Ocak-1 Eylül 
2018 tarihleri arasında yatarak tedavi gören 153 
hastanın, sosyo-demografik ve klinik özelliklerinin 
retrospektif olarak değerlendirilmesi 
amaçlanmıştır.   
YÖNTEM  
Araştırmanın verileri, Özel Lara Anadolu 
Hastanesi Psikiyatri Servisi’nde, 1 Ocak-1 Eylül 
2018 tarihleri arasında yatarak tedavi gören 186 
hastanın yatış dosyaları hastane kayıt sistemi için 
kullanılan Hasta Bilgi Yönetim Sistemi 
programından geriye dönük olarak incelenerek 
elde edilmiştir. Relapslar çalışma dışı bırakılmış, 
araştırmanın örneklemini yatışı yapılan 153 
hastanın kayıtları oluşturmuştur. Yatarak tedavisi 
yapılmış hastaların psikiyatrik değerlendirme 
notları, tedavi takibi ve kişisel verisi hasta 
dosyalarında kayıt altına alınmakta ve bu dosyalar 
arşivlenmektedir. DSM-5 tanı kriterlerine göre 
alkol veya madde bağımlılığı tanı kriterlerini 
karşılayan 153 bireyin yatarak tedavi edildiği 
saptanmıştır. Araştırmacılar tarafından, yaş, cin-
siyet, medeni durum, sosyal güvence, yaşanılan yer 
gibi sosyo-demografik verileri ve yatarak tedavi 

olma sayısı, kullanılan madde, eşlik eden tanı gibi 
hastalık ve tedavi sürecine dair bilgiler içeren bilgi 
formu oluşturulmuş ve tüm veriler bu forma 
aktarılarak değerlendirmeler yapılmıştır.  
İstatistiksel Analiz  
Araştırmacılar tarafından oluşturulan bilgi 
formlarına aktarılan veriler, SPSS (Statistical 
Package for Social Sciences) 20.0 paket 
programında değerlendirildi.  Ölçümle elde edilen 
sürekli değişkenler ortalama ve standart sapma 
değerlerine göre, sayımla elde edilen kategorik 
değişkenler (tanı, ek tanı) ise sayıları ve görülme 
sıklığına (yüzde) göre karşılaştırıldı. Tanımlayıcı 
analizler için ki-kare testi kullanılarak, güvenirlik 
düzeyi %95 ve tüm analizler için istatistiksel 
anlamlılık sınırı p<0,05 olarak kabul edildi. 
Araştırmanın Etik Boyutu  
Araştırmanın uygulanabilmesi için araştırmanın 
gerçekleştirildiği kurumdan izin alındı. Çalışma 
kapsamında bireylerin kimlik bilgileri ve özel veri-
leri saklı tutuldu.  
Araştırmanın Sınırlılıkları 
Çalışma verilerinin geriye dönük olması, klinik ve 
sosyodemografik verilerin hastaların dosya 
kayıtlarından elde edilmiş olması, verilerin tek bir 
merkeze başvuran, çoğunun alkol ve madde 
kullanım bozuklukları nedeniyle tedavi sürecine 
başlayan hastalardan yani nispeten seçilmiş bir 
örneklemden elde edilmiş olması bu çalışmanın 
sınırlılıklarını oluşturmaktadır. Dolayısıyla elde 
edilen sonuçlar toplum içerisinde yaşamını 
sürdüren ve tedavi arayışında bulunmasa da alkol/ 
madde kullanım bozuklukları için tanı ölçütlerini 
karşılayan hastalara genellenemez. Bu nedenle 
bulguların yalnızca uygulandığı grup ile sınırlı 
olması bu araştırmanın sınırlılıklarını 
oluşturmaktadır. 
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BULGULAR 
Sosyo-demografik Özelliklerin Dağılımı   
Çalışmaya dahil edilen toplam 153 hastanın 
%75,2’si (n=115) erkek, %52,3’ünün 35 yaşın 
altında, %86,3’ünün sosyal güvencesinin olduğu 
saptanmıştır. Medeni durum değerlendirildiğinde, 
çalışmaya dahil edilen hastaların %50.3’ünün veri-
lerine ulaşılabilmiştir. Verisine ulaşılan bireylerin, 
evli olanların sayısının bekar olanların sayısından 
fazla olduğu ve istatistiksel olarak anlamlı farklılık 
oluşturduğu (p<0.005) görülmektedir. Araştırma 
kapsamında değerlendirilen 153 hastanın 
%60,8’inin şehir merkezinde yaşadığı, %81,7’sinin 
Antalya ve çevre illerde (Isparta, Burdur, Konya) 
ikamet ettiği tespit edilmiştir (Tablo 1). Hastaların 
eğitim durumu, mesleği ve çalışma durumu gibi bil-
gileri hasta kayıtlarından elde edilememiştir.  

Madde Kullanımına İlişkin Bulguların Dağılımı 
Kullanılan maddeler değerlendirildiğinde, %39,9 
eroin/opioid, %27,5 alkol, %20,3 esrar, %15,0 
kokain, %4,6 metamfetamin, LSD asit, marihuana 
gibi maddelerin kullanımı ve %2,6 kumar, çakmak 
gazı, alışveriş, sigara gibi diğer bağımlılıkların 
olduğu belirlenmiştir. Bununla birlikte hastaların 
%15,7’sinin ilaç kötüye kullanımı (suboxone, lyrica, 
aldolan, xanax, opioid, methadon, captagon, 
ketamin) olduğu, bazı hastaların ise çoklu madde 
kullanımı bozukluğu olduğu tespit edilmiştir. 
Hastaların %41,2’sinin en az bir kez ve daha fazla 
yatış öyküsünün olduğu saptanmıştır. Kullanılan 
madde ve yatarak tedaviye başvuru oranı 
arasındaki ilişki incelendiğinde eroin ve kokain kul-
lanan bireylerin, daha önceden de yatış öyküsü 
olanların, ilk kez yatış yapan bireylerden daha fazla 
olduğu saptanmıştır (Tablo 2). 
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Çalışmamızda yaş gruplarına göre kullanılan mad-
denin dağılımı incelendiğinde eroin, esrar ve alkol 
kullanım bozukluğu tanısı alanlarda istatistiksel 
anlamlı bir farklılık olduğu (p<0.005), kokain, ilaç 
kötüye kullanımı, diğer yasadışı madde kullanım ve 
diğer bağımlılıklarda anlamlı bir farklılık olmadığı 
(p>0.005) görülmektedir. Eroin ve esrar kullanım 
bozukluğunun gençlerde (35 yaş altı) özellikle de 
15-24 yaş grubunda, alkol bağımlılığının ise biraz 
daha ileri yaş (35 yaş ve üzeri) grubunda sıklıkla 
görüldüğü saptanmıştır (Tablo 3). 
Bağımlılığa eşlik eden tanı ve belirtiler 
değerlendirildiğinde ruhsal duruma ilişkin tanı ve 
belirtilerin özellikle de dürtü kontrol ve ajitasyon 
gibi davranış bozukluklarının ilk sırada yer aldığı 
tespit edilmiştir. Davranış bozukluklarını, depres-
yon, bipolar bozukluk, psikotik bozukluklar, 
anksiyete gibi psikiyatrik tanı ve belirtilerin takip 
ettiği belirlenmiştir. Bu psikiyatrik tanılara ek 
olarak hastalarda B, D vitamini eksiklikleri, sıvı ve 
elektrolit dengesizlikleri, enfeksiyon hastalıkları, 

fizyolojik tanı ve belirtilerin (kardiyovasküler 
rahatsızlıklar, üriner sisteme ilişkin rahatsızlıklar, 
düşme, çarpma gibi) de görüldüğü saptanmıştır. 
Hastaların %8,5’inin HCV değerinin pozitif, 
%16,5’inin HBV bağışıklığı olduğu, hiçbir hastada 
HIV pozitif olmadığı tespit edilmiştir (Tablo 4). 
TARTIŞMA 
Çalışmanın bulguları, bireylerin “sosyodemografik 
özellikler ve madde kullanım ilişkisinin 
değerlendirilmesi” ve “madde kullanımına ilişkin 
özelliklerin değerlendirilmesi” başlıkları altında 
tartışılmıştır. Çalışma bulguları bireylerin sosyode-
mografik verileri  ile  bağımlılık yapan madde 
kullanımı ve tedavi süreçleri ile ilişkili verileri 
ortaya koymaktadır.  
Sosyo-demografik Özellikler ve Madde Kullanım 
İlişkisinin Değerlendirilmesi 

Klinik Psikiyatri 2021;24:383-393387

Demiralay Ş, Keser İ, Güven M.



Özel bir hastanenin psikiyatri servisinde bağımlılık tedavisi alan hastaların sosyodemografik ve klinik özelliklerinin retrospektif analizi

Literatürde, bağımlılık riskinin erkeklerde daha 
fazla görüldüğü belirtilmektedir (1,5,18-20). 
Çalışmamızdan elde edilen bulgularda tedavi için 
başvuran hastaların büyük oranda (%75,2) erkek-
lerden oluştuğu görülmekte ve bu bulgu erişkinler 
için yataklı tedavi veren diğer kurumların verileri 
ile karşılaştırıldığında benzer bir cinsiyet dağılım 
özelliği göstermektedir (5,19,21-24). Yaşam boyu 
yasadışı madde kullanım oranının erkeklerde %3,5 
iken, kadınlarda %2,6 olduğu belirtilmektedir (25). 
Ünlü & Evcin (2014) yaptıkları araştırmada hayat 
boyu en az bir kez sigara, alkol ve esrar kullanımı 
riski cinsiyete göre karşılaştırmışlar ve erkeklerin 
tüm maddeler için kadınlardan daha fazla risk 
taşıdığını, madde kullanım riskinin erkeklerde 
esrar için yaklaşık 2,5 kat, alkol için 1,2 kat ve sigara 
için ise 1,15 kat daha fazla olduğunu belirtmişlerdir 
(26). Çalışmamızda erkeklerin sayısının 
kadınlardan fazla olmasının nedeninin bağımlı 
popülasyonunda erkeklerin daha çok olması ile 
ilişkili olabileceği gibi, kadınların tedaviye daha az 
başvurmalarından da kaynaklanıyor olabileceği 
düşünülmüştür. Literatürde toplumda, toplumsal 
cinsiyet farklılıkları nedeniyle erkeklerin kadınlara 
oranla daha baskın, kadınların ise daha sınırlı rol 
kalıplarına sahip olduğu vurgulanmaktadır (27,28). 
Bu bağlamda, erkeklerin sosyal ve ekonomik 
özgürlüklerinin, bağımlılık yapıcı maddelere 
erişimi ve aynı zamanda tedavi amaçlı yardım 
arama davranışını kolaylaştırabileceği 
düşünülmektedir. Hem literatürde görülen hem de 
bizim araştırma sonucumuzda da elde ettiğimiz 
bağımlılığın erkeklerde daha fazla görülmesi ve 
tedaviye daha çok erkeklerin başvuru yapmasının 
bu durumla ilişkili olabileceği düşünülmektedir. 
Bağımlılıkta bir diğer önemli sosyo-demografik veri 
yaş’tır. Yaş gruplarına göre kullanılan maddenin 
türü de değişim göstermektedir. Bizim 
çalışmamızın sonuçlarında yaş grupları arasında 
anlamlı bir farklılık oluşmamasına (p>0.005) 
rağmen bağımlılığın genç yaş grubunda (35 yaş altı) 
daha yaygın olduğu görülmüştür. Çalışmaya dahil 
edilen hastaların yarısından fazlasının (%52,3), 35 
yaşın altında olduğu saptanmıştır. Yapılan 
çalışmalarda da genç yaştaki bireylerin alkol ve 
madde kullanım düzeylerinin yüksek olduğu belir-
tilmektedir (7,21,26,29,30). Literatürde, maddeye 
ulaşmanın kolaylaşmasının, alkol/madde 
kullanımının genç yaşlara inmesine sebep olduğu 

ve bağımlılık riskini her geçen gün artırdığı 
vurgulanmaktadır (31,32). Degenhardt ve ark. 
(2014) araştırma sonucunda bağımlılığın 25-29 yaş 
arasında daha yüksek olduğunu belirtirken, Koç & 
Erim (2018) farklı yaş grupları arasında anlamlı 
farkın olmadığını belirtmiştir. TUBİM (2012) veri-
lerine göre madde kullanım yaygınlığının genç 
yetişkinlerde (15-34 yaş grubu), genel nüfusa (15-
64 yaş grubu) göre daha yüksek olduğu, genç 
yetişkinlerde herhangi bir maddenin yaşam boyu 
kullanım oranının %3,0 iken genel nüfusta bu 
oranın %2,7 olduğu, genç yetişkinler grubu daha alt 
dallara ayrıldığında, 15-24 yaş arasında herhangi 
bir maddenin yaşam boyu kullanım yaygınlığının 
%2,9, 25-34 yaş grubunda %3,1 olduğu,  
günümüzde madde kullanımının çok genç 
yaşlara/ergenlik dönemine indiği vurgulanmaktadır 
(26,29). Bizim çalışmamızda da 35 yaş altı hasta 
sayısının daha fazla olması literatür ile uyumlu bir 
bulgudur. Bilindiği üzere birey, yaşamı boyunca 
farklı gelişim dönemlerinden geçer. Her gelişim 
dönemi çözülmesi gereken krizleri de beraberinde 
getirir. Özellikle ergenlik ve genç erişkinlik dönem-
ini içine alan 35 yaş altı bireylerin farklı gelişim 
dönemlerinden geçtiği ve bu dönemlere bağlı kri-
zler yaşadığı belirtilmektedir (2). Bireylerin beden-
lerinde bazı değişiklikler yaşadığı, kimlik 
kazanımına ilişkin rol karmaşası yaşadığı ve çocuk-
luktan yetişkinliğe geçiş dönemi olan ergenlik 
döneminin de bu süreci kapsadığı görülmektedir 
(33). Bunlara ek olarak 35 yaş öncesinde evlilik, 
meslek edinme, askerlik gibi yaşamda önemli 
süreçlerin yer alması, bu yaş grubundaki bireylerin 
yeni şeyler öğrenmeye/denemeye meraklı olması ve 
arkadaş/akran paylaşımlarına önem verilmesinin de 
genç yaşta bağımlılıkların görülme oranının fazla 
olması ile ilişkili olabileceği düşünülmektedir.  
Bağımlılıkta ilişkiler ve sosyal destek bir başka 
önemli faktördür. Çalışma kapsamında bireylerin 
medeni durumları değerlendirilmek istenmiş ancak 
kayıtlarda çalışmaya dahil edilen hastaların sadece 
%50,3’ünün medeni durumunu belirten veriye 
ulaşılabilmiştir. Elde edilen verilere göre evli 
olanların sayısının bekar olanların sayısından fazla 
olduğu ve bu durumun istatiksel olarak anlamlı bir 
farklılık oluşturduğu saptanmıştır (p<0.005). 
Yapılan çalışmaların bazılarında hastaların büyük 
oranının evli (30,34), bazılarında bekar (22) 
bazılarında ise eşinden ayrı yaşadığı, boşandığı ya 
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da eşini kaybettiği için yalnız yaşadığı (35) 
bildirilmiştir. Yapılan bazı çalışmalarda yalnızlığın 
bireylerde risk faktörü olduğu ve alkol ya da madde 
kullanımını yalnızlıkla baş etme yöntemi olarak 
kullandıkları belirtilmektedir (35,36). Ayrıca bazı 
çalışmalarda hastaların bağımlılık tedavisine 
başlamasında ve tedaviyi sürdürmesinde, ailesinin 
isteğinin önemli bir faktör olduğu 
vurgulanmaktadır (19,30). Literatürde aile 
desteğinin bağımlılıkla baş etme sürecini ve 
tedaviye uyumu artırdığı vurgulanmaktadır. Bizim 
çalışmamızda da evli olanların sayısının, bekar 
olanların sayısından fazla olmasının nedeninin 
hastaların tedaviye başlamasında ve tedaviyi 
sürdürmesinde ailelerinin etkili olmuş olabileceğini 
düşündürmektedir.  
Bireylerin sağlık kurumlarına başvuru yapma ve 
tedaviye devam etmesinde sosyal güvenceye sahip 
olmanın önemli bir faktör olduğu 
düşünülmektedir. Çalışmaya dahil edilen hastaların 
%86,3’ünün sosyal güvencesinin olduğu ve bu 
durumun istatiksel olarak anlamlı bir farklılık 
oluşturduğu (p<0.005) saptanmıştır. Literatürde 
de bağımlılık tedavisi alan bireylerin SGK 
güvencesinde olma oranının yüksek olduğu 
görülmektedir (22,30). Bu bulgular bizim çalışma 
sonuçlarımız ile uyumludur. Bu bulgu bize, 
bağımlılık tedavisinde sağlık güvencesi altında 
olmanın bireylerde tedaviye başlama ve tedaviyi 
sürdürmede olumlu bir faktör olabileceğini 
düşündürmektedir. 
Araştırma kapsamında değerlendirilen 153 
hastanın %81,7’sinin Antalya ve çevre illerde 
(Isparta, Burdur, Konya) ikamet ettiği, hastaların 
yarısından fazlasının (%60,1) şehirde yaşadığı 
tespit edilmiştir (p<0.005). Yapılan çalışmalarda 
çalışmaya dahil edilen hastaların çoğunun çalışma 
yapılan hastaneye yakın illerden katılım gösterdiği 
belirtilmiştir (14,19,22,30,34). Avrupa Uyuşturucu 
Raporu (2019)’nda uyuşturucu maddelerin ele 
geçirildikleri yerlerin, giriş noktaları ve kaçakçılık 
rotalarının, büyük üretim merkezleri ve büyük 
tüketici pazarlarının konumuna bağlı olarak belir-
gin bölgesel farklar olduğu vurgulanmaktadır. 
Literatürde bireylerin başvuru yaptığı iller ve böl-
geler değerlendirildiğinde, en yüksek katılım 
sağlayan illerin, çalışma merkezinde bulunan ve 
merkeze yakın olan iller olduğu görülmektedir. 

Bizim çalışmamızda da hastaların yarısından 
fazlasının Antalya ve çevre illerden olduğu 
görülmüştür. Yapılan çalışmalarda da hastaların 
çoğunun, yaşadığı yerleşim yerine yakın tedavi 
merkezlerini tercih ettiği görülmüş ve bunun 
nedeninin bireylerin hem sosyal çevrelerine yakın 
olma ihtiyacı hem de tedavi merkezlerine ulaşım 
kolaylığı sağlaması ile ilişkili olabileceği 
düşünülmüştür.   
Madde Kullanımına İlişkin Özelliklerin 
Değerlendirilmesi 
Çalışmamızda örneklem grubunda hastaların, 
hayatı boyunca en az bir kez kullandığı maddeler 
incelendiğinde, ilk sırada eroin (%39,9), ikinci 
sırada alkol (%27,5) ve üçüncü sırada ise esrar 
(%20,3) olduğu belirlenmiştir. Bu sırayı ilaç kötüye 
kullanımı, metamfetamin, LSD asit, marihuana gibi 
maddelerin bağımlılıkları ve kumar, çakmak gazı, 
alışveriş bağımlılıkları gibi diğer bağımlılıklar takip 
etmektedir. Elde edilen verilere göre bireylerin bir-
den fazla maddeyi denediği ya da kullandığı 
belirlenmiştir (Tablo 2). Bu bağlamda bağımlılıkta 
çoklu madde kullanımının yüksek oranda 
görüldüğü tespit edilmiştir. 2019 yılı Dünya 
Uyuşturucu Raporu’nda nüfus yoğunluğunun çok 
olduğu 10 ülkede yapılan bir araştırmanın sonucu-
na göre, toplumlarda uyuşturucu madde 
kullanımının yaygınlaştığı vurgulanmış, 53,4 milyon 
kişinin, olası zararları en yüksek olan uyuşturucu 
madde grubu arasında bulunan "opioid"i kullandığı 
ve opioid kullanımında %56 oranında artış 
olduğunun tahmin edildiği belirtilmiştir. Raporda, 
dünyada opioid kullanımından sonra sırayla esrar, 
amfetaminler/reçeteli uyarıcılar, ekstazi ve kokain 
kullanımının yüksek oranda görüldüğü 
vurgulanmıştır. Literatürde yasa dışı maddeler 
içerisinde en fazla denenen uyuşturucu maddenin 
esrar olduğu vurgulanmış (21,25,30,37) bazı 
çalışmalarda ise en çok kullanılan maddeler 
arasında alkol, esrar ve eroinin ilk üç sırada yer 
aldığı bildirilmiştir (19,38). Avrupa Uyuşturucu 
Raporu (2019)’nda en yaygın kullanılan uyuşturucu 
olan esrarın kullanım yaygınlığının diğer maddeler-
den yaklaşık beş kat fazla olduğu belirtilmiştir. 
Ülkemizde yapılan çalışmalarda opiyat, kannabi-
noid/esrar ve çoklu madde kullanım oranının ilk 
sıralarda olduğu görülmektedir (22). Koç & Erim 
(2018)’in araştırma sonucuna göre en sık kannabi-
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noid bağımlılığı (%42.7) ikinci sıklıkta çoklu madde 
bağımlılığı (%19.4) ve üçüncü sırada ise opioid 
bağımlılığı (%4.4) olduğu belirtilmektedir. Bizim 
çalışmamızda da eroin, alkol ve esrar ilk üç sırada 
yer almakta ve bu bulgu literatür bulgusunu destek-
lemektedir.  
Bağımlılık tedavisinde relapslar (depreşmeler) 
önemli bir sorundur (39). Kullanılan madde ve 
yatarak tedaviye başvuru oranı arasındaki ilişki 
incelendiğinde eroin ve kokain kullanan bireylerde 
daha önceden de yatış öyküsü olanların, ilk kez 
yatış yapan bireylerden daha fazla olduğu 
saptanmıştır. Esrar, alkol, ilaç bağımlılıkları ile 
diğer madde ve bağımlılıklarda ise ilk kez yatış 
yapan bireylerin sayısının en az bir kez ve daha 
fazla yatış öyküsü olan bireylerden daha fazla 
olduğu görülmüştür (Tablo 2). Yapılan 
çalışmalarda bağımlılıkta özellikle de alkol, opiyat 
ve esrar kullanan bireylerin, daha önce de yatarak 
tedavi gördüğü belirtilmiştir (14). Çalışmaya dahil 
edilen hastaların yarıya yakınının (n=63, %41,2) 
daha önce bağımlılık tedavisi aldığı tespit 
edilmiştir. Literatürde, bağımlılık tedavisi alan 
hastalarda relapsların yüksek oranda olduğu 
vurgulanmaktadır (19,23,30,35,38,39-42). Bizim 
çalışma sonucumuzda da relapsların yüksek oranda 
olduğu ve bu bulgunun literatür bulgusunu 
desteklediği görülmektedir.  
Bağımlılık tedavisinde relapsların olması hem 
bireyi hem de ailesini, sosyal ve ruhsal açıdan olum-
suz etkilemektedir. Bulut ve ark. (2006), uygulanan 
ilaç tedavileri ve terapötik yaklaşımların çoğu has-
tada yetersiz olduğunu, bağımlılık tedavisinin, 
önleme programlarını da içeren, daha geniş 
kapsamlı tedavi protokollerine ihtiyaç olduğunu 
belirtmiştir. Biz de bağımlılık tedavisinde multidisi-
pliner sağlık profesyonellerinin iş birliği ile 
çalışmasının, detoksifikasyon ve rehabilitasyon 
süreçlerinin birlikte alınmasının, bağımlılığa ilişkin 
tanımlayıcı çalışmaların yapılmasının, bağımlı 
popülasyonunun tedaviye motivasyon artışı 
sağlayacak uygulamalar ile güçlendirilmesinin 
önemli olduğunu düşünmekteyiz.  
Çalışmamızda yaş gruplarına göre kullanılan mad-
denin dağılımı incelendiğinde eroin, esrar ve alkol 
bağımlılığında istatistiksel anlamlı bir farklılık 

oluşturduğu (p<0.005) görülmektedir. Eroin ve 
esrar bağımlılığının genç yaş grubunda (35 yaş altı) 
özellikle de 15-24 yaş grubunda, alkol 
bağımlılığının ise biraz daha ileri yaş (35 yaş ve 
üzeri) grubunda sıklıkla görüldüğü saptanmıştır 
(Tablo 3). Yapılan çalışmalarda da madde 
bağımlılığının daha genç yaşlarda, alkol 
bağımlılığının ise daha ileri yaşlarda görüldüğü 
bildirilmiştir (19,38,43). Ertekin (2017) ise alkol 
kullanım bozukluklarında en yüksek yaygınlığın 16-
29 yaş grubunda olduğunu belirtmiştir. Evren ve 
Çakmak (2001), alkol kullanım bozukluklarının 
daha ileri yaşta görülmesinin sebebinin, alkol 
kullanımının sosyokültürel olarak kabul görmesi ve 
alkole bağlı görülen zararların daha ileri yaşlarda 
ortaya çıkması ile ilişkili olabileceğini belirtmiştir. 
Bireylerin stres karşısında baş etme yöntemi olarak 
alkol kullanımını tercih etmesi, alkol satış ve 
kullanımının kısıtlılıklara rağmen yasal olmasının 
da bu durumu etkileyebileceğini düşünmekteyiz.  
Literatürde bağımlılıkta alkol ve madde 
kullanımına ek olarak eşlik eden psikiyatrik 
tanıların yüksek oranda görüldüğü belirtilmekte, 
tedavi sürecinde bu eş tanıların bilinmesinin önemi 
vurgulanmaktadır. Çalışmamızda madde 
kullanımına ek olarak sahip olunan diğer hastalık 
ve bulgular değerlendirildiğinde, örneklemimizde 
bağımlılığa eşlik eden dürtü kontrol ve ajite 
davranış bozukluklarının en çok görülen belirti 
olduğu saptanmıştır. Davranış bozukluklarını, 
depresyon, bipolar bozukluk, psikotik bozukluklar, 
anksiyete bozuklukları gibi psikiyatrik tanı ve belir-
tiler takip etmektedir. Bu psikiyatrik tanılara ek 
olarak hastalardaki vitamin eksiklikleri dikkat çeki-
ci bir bulgudur. Bunlara ek olarak enfeksiyon 
hastalıkları, kardiyovasküler rahatsızlıklar, üriner 
sisteme ilişkin rahatsızlıklar, düşme, çarpma gibi 
sedatif belirtiler takip etmektedir. 2019 Dünya 
Uyuşturucu Raporu’nda uyuşturucu kullanımı 
nedeniyle rahatsızlıklar yaşayan ve tedavi hizmeti 
bekleyen insanların sayısında ciddi artış olduğu, 
2016’da 30 milyon 500 bin olan bu oranın 2017’de 
35 milyona yükseldiği belirtilmektedir. Yapılan 
çalışmalarda bağımlılık ile diğer psikiyatrik tanılar 
arasında anlamlı bir ilişki olduğu (24,42-46), 
anksiyete, depresyon (30), psikotik bozuklukların 
(1), kardiyovasküler (47) ve solunum hastalıkları, 
B, D vitamini eksiklikleri (48), sıvı elektrolit denge-
sizlikleri (49) gibi fiziksel ve ruhsal hastalıkların 
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yüksek oranda görüldüğü belirtilmektedir. 
Bağımlılıkta tedavi sürecini alkol-madde 
kullanımına eşlik eden psikopatolojilerin etkilediği, 
bu nedenle bağımlılığın bakım ve tedavi sürecinde 
klinisyenlerin ek tanıları sorgulamaları ve tedavi 
seçimlerinde bu tanıları dikkate almalarının 
gerekliliği belirtilmektedir (30,44). 
Çalışmaya dahil edilen hastalardan 13’ünün (%8,5) 
HCV değerinin pozitif olduğu, 25’inin (%16,3) 
HBV bağışıklığının olduğu, hiçbir hastada HIV 
pozitif olmadığı tespit edilmiştir. Kullanılan madde 
ile hepatit B ve hepatit C pozitifliği/ bağışıklığı 
olma durumu arasındaki ilişki değerlendirildiğinde 
ise eroin ve kokain kullananlarda HCV+ olma 
durumunun istatistiksel olarak anlamlı olduğu 
saptanmıştır (p<0.005). 2019 Dünya Uyuşturucu 
Raporu’nda 2017’de 11 milyon kişinin uyuşturucu 
enjekte ettiği, uyuşturucu madde enjekte eden 
bireylerin 1 milyon 400 binin HIV virüsü, 5 milyon 
600 binin ise hepatit C virüsü taşıdığı belirtilmiştir. 
Dağlı (2020)’nın bağımlılık tedavisi veren bir 
merkezde hepatit ve HIV enfeksiyonlarının 
taranmasına yönelik retrospektif olarak yaptığı 
çalışma sonucuna göre, HbsAg ve anti HCV 
pozitifliğinin sırasıyla %2,8 ve %1,4  olduğu, 
hastaların hiçbirinde HIV pozitifliği saptanmadığı 
belirtilmiştir (50). Altuğlu ve ark. (2019)’nın 
çalışma sonucunda ise hastaların %2,2 HBsAg poz-
itif, %0,6’sında anti-HCV pozitif, %0,2’sinde anti-
HIV pozitif olduğu belirtilmiştir. Toker Uğurlu ve 
ark. (2020) opioid kullanımı olan bireylerin 
%10,9’unun HCV pozitif olduğunu belirtmiştir. 
Literatürde bağımlılık tedavisi alan bireylerde 
Hepatit B ve Hepatit C gibi bulaşıcı hastalıkların 
önemli bir risk faktörü olduğu (16,50,51),  HbsAg 
pozitifliğinin, anti HCV pozitifliğinden daha fazla 
olduğu görülmektedir. Bizim çalışma bulgularımız 
bu verileri destekler niteliktedir. Bağımlılıkta 
Hepatit B veya Hepatit C gibi bulaşıcı hastalıklar 
önemli bir problemdir (50,51). Bu durum, 
bağımlılığın daha çok genç bireylerde görülmesi, bu 
bireylerin bulaşıcı hastalıklar konusunda eğitimsiz 
olmaları ve risk alma eğilimlerinin yetişkinlerden 
daha yüksek olması (51), bu bireylerde tedavi moti-
vasyonunun düşük olması (42), tedavilerin yarım 
bırakılması, bireylerin kişisel sorumlulukları üstlen-
mede yetersizliği (50) ve dürtü kontrol 
bozukluklarının yüksek oranda görülmesi ile 
açıklanabilmektedir. Bunlara ek olarak 

bağımlılıkta istenmeyen ve korunmasız cinsel 
ilişkilerin görülebilmesi (34,52). bazı maddelerin 
enjekte edilerek kullanılması, aynı enjeksiyonun 
birden fazla ve birkaç kişi tarafından ortak 
kullanılabilmesi (14,34), uyuşturucu maddenin et-
kisiyle bireyin kesici ve delici aletlerle kendine 
zarar verebilmesi gibi faktörler de bulaşıcı hastalık 
riskini etkileyebilmektedir. Bu bağlamda özellikle 
de madde kullanım bozukluğu olan bireylerle 
çalışan sağlık profesyonellerinin kan alma, damar 
yolu açma gibi invaziv girişimlerde/yapılan uygula-
malarda bulaşıcı hastalık riskinin fazla olduğunu 
dikkate almaları, kan tahlili sonuçlanmayan hasta-
larda bulaşıcı hastalıkların olma olasılığını varsa-
yarak koruyucu önlemleri almaları ve aseptik 
tekniklere uymaları gerektiğini düşünülmektedir. 
SONUÇ 
Alkol ve Madde Kullanım Bozuklukları (AMKB) 
gün geçtikçe önemli bir toplum ruh sağlığı proble-
mi olarak karşımıza çıkmaktadır. Araştırma 
sonuçları, madde kullanım bozukluklarının genç 
erişkinlerde özellikle de erkeklerde daha yaygın 
olduğunu ortaya koymaktadır. Madde 
kullanımında en yaygın kullanılan maddenin eroin 
olduğu tespit edilmiştir. Bağımlılık tedavisi süreci 
içerisinde daha önce bağımlılık tedavisi alan 
hastaların örneklemin önemli bir bölümünü 
oluşturduğu ve örneklemde relapsların yüksek 
oranda olduğu görülmektedir. Bu çalışmadaki epi-
demiyolojik sonuçlar literatür ile uyumludur.  
Bulgularımızın ülkemizin çeşitli bölgelerindeki 
bağımlılık tedavisi veren tüm kurumlara yapılacak 
başvuruların karşılaştırmalı olarak 
değerlendirilmesi için bir katkı sağlayacağı 
düşünülmektedir. Çalışmadan elde edilen 
sonuçların daha geniş kapsamlı yapılmasının, ülke 
genelinin dahil edildiği çalışmalar ile desteklen-
mesinin AMKB ile mücadelede yardımcı olacağı 
düşünülmektedir.  
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