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TBMM (S. Sayist: 323)

izmir Milletvekili Ahmet Ersin ve 20 Milletvekilinin 10/e6),
Ankara Milletvekili Yilmaz Ates ve 35 Milletvekilinin (10/19),
Adana Milletvekili Necdet Uniivar ve 23 Milletvekilinin (10/39),
Kirklareli Milletvekili Ahmet Gokhan Saricam ve 30 Milletvekilinin (10/36),
Istanbul Milletvekili Halide incekara ve 22 Milletvekilinin (10/41),
Bitlis Milletvekili Vahit Kiler ve 24Milletvekilinin (10/51),
Gaziantep Milletvekili Hasan Ozdemir ve 26 Milletvekilinin (10/103),

Uyusturucu Basta Olmak Uzere Madde Bagimhhg: ve Kacak¢ihigi Sorunlarinin
Arastirllarak Alinmasi Gereken Onlemlerin Belirlenmesi Amaciyla

Anayasanin 98 inci, i¢tiiziigiin 104 ve 105 inci Maddeleri Uyarinca Bir Meclis
Arastirmasi A¢ilmasina Iligkin Onergeleri ve

(10/6, 19, 36, 39, 41, 51, 103) Esas Numarah

Meclis Arastirmasi Komisyonu Raporu
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iZMiR MILLETVEKILi AHMET ERSIN VE 20 MiLLETVEKILININ
ONERGESI (10/6)

TURKIYE BUYUK MiLLET MECLIiSi BASKANLIGINA

Uyusturucu {iretimi, ticareti ve kullanimi tiim diinya gengliginin yagamini tehdit eden, hatta
cogu zaman sona erdiren bir sorun olmaya devam etmektedir. Uretimi ve satis1 tiim iilkelerde
kisitlanmus ve hatta yasaklanmis olmasina karsin, bu maddelerin illegal yollardan {iretimi ve satisi
engellenememis ve diinya gengligini zehirlemesinin 6niine gegilememistir.

Ulkemizde de durum aymidir. Uyusturucu madde bagimliligi, sadece genglerimiz arasinda
degil, ilkogretim ¢agindaki g¢ocuklarimiz arasinda da yaygmlagmaya baslamistir. Macera
arayislari, arkadas gevreleri, egitimsizlik ve sosyo-ekonomik nedenler yanminda, uyusturucu
maddelere ulagmanin ve elde etmenin kolayligi da genglerimizi ve ¢ocuklarimizi bu batakligin
i¢ine ¢gekmektedir.

Son yillarda iglenen su¢ oranlarinin olaganiistii artmasinda, uyusturucu kullanimimin
yayginlagmasinin katkist inkar edilemez. Zira uyusturucunun, baska suglarin tetikleyicisi oldugu
bilinmektedir. Ayn1 zamanda, uyusturucu iiretimi ve kagakeiliginin terdr orgiitleri i¢in 6nemli bir
finans kaynagi oldugu da unutulmamalidir.

Devlet tiim yurttaslarint her tiirlii olumsuzluklardan korumak zorundadir. Asli goérevlerinden
biri de budur. Nitekim Anayasanin 58/2 maddesi bu yiikiimliiligii belirtmektedir. Ancak, bir ¢1g
gibi biiyliyerek stiimiize gelen, ¢ocuklarimizi ve genglerimizi zehirleyen, toplumu ¢iiriiten bu
illete kars1, Devletin gérevlerini tam olarak yerine getirdigi sdylenemez.

Tiirkiye birkag yil oncesine kadar, uyusturucu kagakeiligi ve sevkiyatinda sadece transit iilke
iken, artik ayn1 zamanda onemli bir iiretici iilke de olmugtur. Dolayisiyla Tiirkiye bu 6zelligi
nedeniyle uyusturucudan en fazla zarar géren ve olumsuz etkilenen iilkeler arasindadir. Alinan
polisiye onlemlere karsin, Tiirkiye'nin uyusturucu kagakeiligi ve sevkiyatinda, neden ve nasil
diinyanin 6nemli bir transit {ilkesi oldugu ve buna ilaveten ayni zamanda neden ve nasil 6nemli bir
iretici iilke haline de geldigi ve uyusturucu kullaniminin ¢ocuklarimiz ve genglerimiz arasinda
yayginlagsmasinin nedeni, TBMM tarafindan ele alinarak, enine boyuna arastirtimali ve 6nlemleri
de tespit edilmelidir.

Aileler ve tiim kamuoyu, ¢ocuklarinin geleceginden endiselidir. Zira sorun ihmal edilemez ve
ertelenemez duruma gelmistir.

Sonug olarak: Uyusturucunun iilkemize hangi yollardan ve nasil transit giris-¢ikis yaptigi,
buna neden engel olunamadigi; son yillarda Tiirkiye'nin neden 6nemli bir iiretici iilke haline de
geldigi; cocuklarimiz ve genglerimiz arasinda uyusturucu kullaniminin neden ve nasil
yayginlastigiin tespiti ile alinmas1 gereken énlemler hakkinda Anayasanin 98 ve Ictiiziigiin 104.
maddeleri geregince bir Meclis arastirmasi agilmasini talep ederiz.

1- Ahmet Ersin (Izmir)

2- Malik Ecder Ozdemir (Sivas)
3- Fatma Nur Serter (Istanbul)
4- Esref Karaibrahim (Giresun)
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5- Tekin Bing6l (Ankara)

6- Esfender Korkmaz (Istanbul)
7- Hikmet Erenkaya (Kocaeli)
8- Hakk: Suha Okay (Ankara)
9- Sahin Mengii (Manisa)

10- Sevket Kose (Adiyaman)
11- Hiiseyin Unsal (Amasya)
12- Ozlem Cergioglu (Aydin)
13- Tacidar Seyhan (Adana)
14- Mevliit Cogkuner (Isparta)
15- Riza Yalginkaya (Bartin)
16- Gokhan Durgun (Hatay)
17- Engin Altay (Sinop)

18- Canan Aritman (Izmir)
19- Cevdet Selvi (Kocaceli)
20- Zekeriya Akinci (Ankara)
21- Selguk Ayhan (izmir)
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ANKARA MILLETVEKILi YILMAZ ATES VE 35 MILLETVEKILININ ONERGESI
(10/19)

TURKIYE BUYUK MiLLET MECLIiSi BASKANLIGINA

Egitim, cocuklarimizin, genglerimizin ve gelecegimizin teminatidir. Cocuklarimizin ve
genclerimizin saglikli ve giivenli ortamlarda egitim almasi devletin gorevi oldugu kadar, bireylerin
de yerine getirmesi gereken bir sorumluluktur. Okullarimizda yasanan siddet olaylarinin ve madde
bagimlilig1 gibi ciddi tehlikelerin nedenlerinin arastirilmasi, bu olaylarin énlenmesi i¢in gereken
onlemlerin alinmasi, bu konuda dogru egitim politikalarinin olusturulmas: amaciyla, Anayasanin
98. Tiirkiye Biiyiikk Millet Meclisi Ictiiziigiiniin 104. ve 105. maddeleri geregince Meclis
arastirmasi agilmasini arz ederiz.

1) Yilmaz Ates (Ankara)

2) Sevket Kose (Adiyaman)

3) Ensar Ogiit (Ardahan)

4) Kemal Demirel (Bursa)

5) Hulusi Giivel (Adana)

6) Yasar Tiiziin (Bilecik)

7) Mehmet Ali Ozpolat (Istanbul)

8) Ali Riza Oztiirk (Mersin)

9) Tayfur Siiner (Antalya)

10) isa Gok (Mersin)

11) Halil Unliitepe (Afyonkarahisar)
12) Biilent Baratal1 (Izmir)

13) Abdulaziz Yazar (Hatay)

14) Ramazan Kerim Ozkan (Burdur)
15) Mevliit Coskuner (Isparta)

16) Mehmet Sevki Kulkuloglu (Kayseri)
17) Erol Tinastepe (Erzincan)

18) Bihlun Tamaylgil (Istanbul)

19) Tekin Bing6l (Ankara)

20) Cetin Soysal (Istanbul)

21) Fuat Cay (Hatay)

22) Turgut Dibek (Kirklareli)
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23) Bilgin Pagariz (Edirne)

24) Ali Thsan Koktiirk (Zonguldak)
25) Ali Kogal (Zonguldak)

26) Nevin Gaye Erbatur (Adana)

27) Vahap Seger (Mersin)

28) Durdu Ozbolat (Kahramanmaras)
29) Nesrin Baytok (Ankara)

30) Fehmi Murat Sonmez (Eskischir)
31) Giirol Ergin (Mugla)

32) Fevzi Topuz (Mugla)

33) Ali Oksal (Mersin)

34) Necla Arat (Istanbul)

35) Abdurrezzak Erten (izmir)

36) Mehmet Ali Susam (izmir)

GEREKCE

Okullarimizda yasanan siddet olaylar1 ve madde bagimliligi her gecen yil biraz daha
artmaktadir. Daha kii¢ilik yasta ve daha fazla 6grenci madde bagimlist durumuna diismektedir.

Okullarda ve okul énlerinde yasanan bu olaylar 6gretmenleri, velileri ve 6grencileri derinden
etkilemektedir. Bu durum, egitim ve dgretimin saglikli bir gekilde yiriitiilmesini engellemekte,
genglerimizi ve iilkemizin gelecegini tehdit etmektedir.

Okullarimizda meydana gelen siddet olaylar1 ve madde bagimliligindaki artigin pek ¢ok nedeni
bulunmaktadir. Gelir dagilimmdaki adaletsizlik, yoksullasma, go¢ nedeniyle basta biiyiik kentler
olmak tizere cesitli yerlesim birimlerinde olusan kontrolsiiz yapilasma bunlarin nedenlerinden
bazilaridir. Bununla beraber mafya benzeri gruplarin sayisindaki artis, igsizlik, gelecek kaygisi,
kiiltiirel yozlagma ve yabancilasma; yazili basinin ve gorsel medyanin siddet unsurlar1 igeren
programlar1 diger sebepler olarak gosterilebilir.

Sorunu ¢6zmek, giiniibirlik miidahalelerle degil, uzun vadeli egitim politikalariyla
miimkiindiir. Sosyal devletin zayiflatilmasi, egitim bir meta haline getirilmesi, milli gelirden
egitime ayrilan payin yetersizligi gibi nedenler sorunun giderek yayginlagmasina ve iginden
¢ikilmaz bir boyuta siiriiklenmesine neden olmaktadir.

Yeni bir 6gretim yilina girerken okullarimizda ortaya ¢ikacak siddet olaylarinin nedenlerinin
aragtirilmasi, bu olaylarin 6nlenmesi i¢in gereken dnlemlerin alinmasi, konuyla ilgili olarak dogru
egitim politikalarinin olusturulmasi iilkemizin gelecegi agisindan yasamsal dnemdedir.
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KIRKLARELI MILLETVEKILi AHMET GOKHAN SARICAM VE 30
MILLETVEKILININ ONERGESI (10/36)

TURKIYE BUYUK MiLLET MECLIiSi BASKANLIGINA

Diinyada ¢agimizin ¢ok dnemli sorunlarindan biri olarak kabul edilen ve insanlarin beden ve
ruh sagligint bozarak, genis toplum kesimlerinin hem bugiiniinii hem de geleceklerini tehdit eden
uyusturucu kullanimi ile birgok devletin dirlik ve diizenini olumsuz y6nde etkileyen uyusturucu
ticaretinin, diinya 6l¢eginde de dikkate alinarak;

Toplumumuz ve Ozellikle genglerimiz iizerindeki olumsuzluklarmin tespiti ve bunlarin
engellenmesi amaciyla, Anayasamizin 98'inci, TBMM Ictiiziigiiniin 104 ve 105'inci maddeleri
geregince bir Arastirma Komisyonu kurularak, anilan konunun etraflica incelenmesi hususunda
geregini saygilarimizla arz ederiz.

1) Ahmet Gokhan Sarigam (Kirklareli)
2) Kayhan Tirkmenoglu (Van)

3) Fehmi Hiisrev Kutlu (Adiyaman)
4) Sedat Kizilcikli (Bursa)

5) Fatih Arikan (Kahramanmaras)
6) Sami Giiglii (Konya)

7) Stikrii Ayalan (Tokat)

8) Fikri Isik (Kocaeli)

9) Polat Tiirkmen (Zonguldak)

10) Durdu Mehmet Kastal (Osmaniye)
11) Mehmet Cergi (Manisa)

12) Mehmet Yasar Oztiirk (Yozgat)
13) Hiiseyin Besli (Istanbul)

14) Enver Yilmaz (Ordu)

15) Metin Yilmaz (Bolu)

16) Zeyid Aslan (Tokat)

17) Mehmet Danis (Canakkale)

18) Miijdat Kusku (Canakkale)

19) Metin Kasikoglu (Diizce)

20) Mevliit Akgiin (Karaman)

21) Ali Osman Sali (Balikesir)
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22) Fetani Battal (Bayburt)

23) Turan Kirath (Kirikkale)

24) Mehmet Beyazit Denizolgun (Istanbul)
25) Ozlem Piltanoglu Tiirkéne (Istanbul)
26) Osman Gazi Yagmurdereli (Istanbul)
27) Ciineyt Yiiksel (Mardin)

28) Canan Kalsin (Istanbul)

29) Mehmet Hanifi Alir (Agr1)

30) Cagla Aktemur Ozyavuz (Sanlurfa)
31) Omer Dinger (Istanbul)

GEREKCE

Uyusturucu maddeler; merkezi sinir sistemini etkileyerek kullanan kiginin ruhsal ve fiziksel
dengesini bozan; bu kiside fiziksel ve ruhsal bagimliliga yol agan; kisisel ve toplumsal yonden
ekonomik ve sosyal ¢okiintii olusturan maddelerdir.

Uyusturucu maddeleri tiirlerine gére asagidaki siniflandirmaya tabi tutabiliriz;
A- Afyon ve tiirevleri

B- Kenevir ve tiirevleri

C- Uyaricilar

D- Sentetikler

E- Sakinlestiriciler

Uyusturucu maddeler kavrami, genis bir agidan ele alindig1 zaman, insanlik tarihi kadar eskiye
dayanmaktadir. Insanlik tarihinin baslangicindan itibaren uyusturucu maddelerin keyif verici, agri
giderici, hastaliklari iyilestirici olarak kullanildig1 bilinmektedir.

Uyusturucular, yapimi bakimindan, gerek suni, gerekse tabii olsun, biinyelerinde igerdikleri
kimyasallar bakimindan, koti amagli kullanilmasi halinde, canlilarin organizmasini olumsuz
yonde etkilemektedir.

Bilindigi iizere, illegal uyusturucu maddeler kullaniciy1, ruhsal ve bedensel bakimdan bagiml
kilmakta, kullanicinin akil ve muhakeme yetenegini harap etmektedir. Ornegin, uyusturucu madde
kullanicisi, onceleri belirli bir 6lgekte uyusturucu madde kullanirken, zamanla miktarini artirmak
ihtiyacini hisseder. Ciinkii bagimlinin viicut hiicreleri, faaliyetinin saglikli hareket etmesi igin
anilan maddeye siddetli bir egilim duyar.

Uyusturucular viicutta zehirlenme meydana getirirler. Bagimli, belirli bir zaman diliminde
maddeyi temin edemezse, psikolojik agidan gerginlik ve sinir sisteminin dumura ugramasi,
haliisinasyon, gibi aksakliklar yasamakla birlikte, yanlis algi yiiziinden, Sliimciil i ve trafik
kazalarina, sebep olmaktadir.
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Bedensel acidan, viicudun gesitli yerlerinde kramplar, iisime, kusma, terleme, eklem agrilari,
halsizlik ve uyku bozuklugu, bulanti, esneme, burun ve gozlerin akmasi, dikkat ve hafiza eksikligi,
tansiyon hareketinin bozulmasi gibi zaaflar yasatmaktadir.

Birlesmis Milletler Uyusturucu ile Miicadele Kurumu'nun hazirladigi 2005 Diinya Uyusturucu
Raporunda; uyusturucu kullananlarin sayisinin her yil yiizde sekiz oraninda arttigi, bu artisin da
biiyiik oranda esrar tiiketiminden kaynaklandigi, sentetik uyusturucu kullaniminda azalma olmakla
birlikte, 300 milyar dolardan fazla hacme sahip olan Diinya uyusturucu ticaretinin bir¢ok {ilkenin
ekonomisinden daha genis oldugu vurgulanmistir.

Birlesmis Milletler Uyusturucu ve Ilgili Suglar Dairesi (UNODC) tarafindan Cenevre'de
aciklanan 27 Haziran 2007 tarihli raporda da, diinyanin en biiyiikk uyusturucu saglayicilarinin
Afganistan'in giineyi, Giineybati Kolombiya ve Dogu Myanmar gibi merkezi otoritenin digindaki
bolgeler olduguna yer verilirken, Afganistan'dan gelen eroinin, PKK terdr orgiitii tarafindan
Yunanistan, Italya ve Romanya iizerinden Avrupa iilkelerine tagindigi ve orgiit mensuplari
tarafindan satilarak, 6nemli miktarda finansman saglandigina dikkat ¢ekilmistir.

Raporun Tiirkiye bolimiinde yer alan belgelere gore, gecen yil Tirkiye'nin 25 Avrupa
tilkesinin yakaladig1 eroin miktarina denk gelen oranda eroin ele gegirdigi belirtilerek, 2006
yilinda Tiirkiye'nin yaklasik 9 bin kilogram eroin yakalayarak, biiyiik bir basarmin altina imza
attigina dikkat ¢ekilmistir.

Ekonomik Kalkinma ve Isbirligi Orgiitii (OECD) Mali Eylem Gérev Grubu tarafindan 7 May1s
2007'de yaymlanan 'Uyusturucu Raporu'nda da, PKK'nin, gelirinin bilyilik bolimiinii uyusturucu
ticareti, insan kagakciligi, kara para aklama, harag¢ gibi organize sug¢ faaliyetlerinden elde ettigi
belirtilerek, son donemde Tirkiye'de tirmanan terér eylemleri ile birlikte Orgiitin Avrupa
iilkelerinde organize sug faaliyetlerini de yogunlastirdig: vurgulanmusti.

EUROPOL tarafindan Avrupa Birligi iilkelerinin Igisleri Bakanlarma sunulan benzer bir
raporda ise, Avrupa i¢in en ciddi tehlikeyi uyusturucu kagake¢iligi, insan ticareti, yasa dist gég ve
sahte para basiminin olusturdugu vurgulanarak, PKK'nin en tehlikeli mafya yapilanmasi olduguna
dikkat ¢ekilmisti.

Yurdumuzdaki uyusturucu kullanimima yonelik tespitler yapilmasi amaciyla, degisik
zamanlarda g¢esitli goniillii kuruluslar ve sivil toplum 6rgiitlerinin yapti§1 arastirmalara dayanilarak
medya organlarinda yer alan haberlerde; uyusturucu, sigara ve alkol kullaniminin 10 yasina kadar
distiigii gibi garpici tespitler bulunmakta, aile baglari saglam olan genglerin uyusturucuya ihtiyag
duymadig1 degerlendirmeleri yapilmaktadir.

Biitiin bu 6n bilgiler dikkate alinarak, oncelikle ¢ocuklarimizin ve genglerimizin gelecegi
olmak iizere toplum sagligimiz i¢in neler yapilmasi gerektigi hususlarimin tespiti ve bu tespitlerin
toplum kesimlerinde biling uyandirmasi ve gerekli 6nlemlerin alinabilmesi i¢in, bununla baglantili
olarak da uyusturucu ticaretini elinde tutan odaklarin Tiirkiye lizerindeki kirli emellerine ulasmada
sagladiklar1 finans kaynaklarinin ¢ok ciddi bir sekilde arastirilip, bunlarin engellenmesi amacryla
her tiirlii onlemin almmast igin, Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisinde bir "Arastirma Komisyonu"
kurulmasi gerekmektedir.
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ADANA MILLETVEKILI NECDET UNUVAR VE 23 MILLETVEKILININ
ONERGESI (10/39)

TURKIYE BUYUK MIiLLET MECLiSi BASKANLIGINA

Madde bagimliligi diinyada oldugu gibi iilkemizde de basta gengler arasinda olmak {izere
herkesi etkileyebilen biyolojik, ruhsal ve sosyal boyutlari olan bir saglik sorunudur ve son yillarda
giderek artmaktadir.

Ulkemizde lise dgrencilerinin % 19.2'si sigara ve alkol, % 5.7'si sigara ve uyusturucu, % 5.6's1
alkol ve uyusturucu ve % 4.9'u sigara, alkol ve uyusturucu maddenin igiinii birden
kullanmaktadirlar.

1. Madde bagimliliginin boyutlarma yonelik durum tespiti yapmak,
2. Madde bagimliliginin 6nlenmesine yonelik uygulama metotlarini ortaya koymak,

3. Basta genglerimiz olmak {izere toplumumuzun madde bagimlilig1 ile miicadele konusunda
bilinglenmesini saglamak,

4. Saglikli toplum hedefinde tiim taraflari harekete gecirmek,

5. Aile igi iletisimi artirip, bu iletisimi canli tutarak sorunun ¢dziimiine anne ve babalarin
katilimini saglamak,

6. Gengleri madde bagimliligindan uzak tutmanin yollartm gostermek ve saglik bilinci
gelismis toplumsal bir altyapr hazirlamak amaciyla Anayasanzin 98'inci, TBMM I¢tiiziigiiniin
104 ve 105'inci maddeleri geregince bir Arastirma Komisyonunun kurulmasini arz ve teklif ederiz.

1) Necdet Uniivar (Adana)

2) Ayhan Sefer Ustiin (Sakarya)
3) Agah Kafkas (Corum)

4) Mithat Ekici (Denizli)

5) Selma Aliye Kavaf (Denizli)
6) Hamza Yerlikaya (Sivas)

7) Murat Yildirim (Corum)

8) Cahit Bagc1 (Corum)

9) Fatma Salman Kotan (Agr1)
10) Hasan Ali Celik (Sakarya)
11) Abdiilkadir Aksu (istanbul)
12) Ayse Tiirkmenoglu (Konya)
13) Alev Dedegil (Istanbul)

14) Mustafa Atas (Istanbul)

15) Ali Oztiirk (Konya)
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16) Riistem Zeydan (Hakkari)
17) Ismail Bilen (Manisa)
18) Hiisnii Ordu (Kiitahya)
19) Harun Tiifekei (Konya)
20) Mehmet Danis (Canakkale)
21) Polat Tiirkmen (Zonguldak)
22) Zekeriya Aslan (Afyonkarahisar)
23) Ali Kiigiikaydin (Adana)
24) Ahmet Koca (Afyonkarahisar)
GEREKCE

Madde Bagimlilig1 diinyada oldugu gibi iilkemizde de basta gencgler olmak {iizere herkesi
etkileyebilen biyolojik, ruhsal ve sosyal boyutlart olan bir saglik sorunudur. Bu sorun 6zellikle
kentsel niifusun artis1 ve kente gelen genglere madde kullanimina hayir diyebilecekleri ve onlari
spor ve Kkiiltiirel etkinliklere yonlendirecek uygun imkanlarin saglanamamasi nedeniyle son
yillarda artmaktadir. Madde bagimlilig1 sahte iyi olus hali veren bir maddenin belirgin bir etkiyi
elde etmek icin alinmasi siirecinde ortaya cikan bedensel, ruhsal ve sosyal sorunlara ragmen
madde almimminin devam etmesi ve madde alma isteginin durdurulamamasi durumudur.
Bagimlilik, kullanilan maddenin 6zelliklerine gore degigen bir siire¢ sonucunda ortaya ¢ikar.

Madde kullananlarin yaklagik % 75'i, 20 yasindan 6nce madde kullanmaya baslamaktadirlar.
Ulkemizde degisik bolge ve kentlerde yapilan ¢alismalarda;

ilkdgretim dgrencileri arasinda yasami boyunca en az bir kez tiitlin kullananlarin oraninin
ylizde 16,1 oldugu saptanmustir. Bu oran alkol i¢in yiizde 15,4, ugucu ve uyusturucu maddeler igin
ylizde 1,7'dir.

. Ortaggretimde yasami boyunca en az bir kez tiitlin kullanimi yiizde 55,9, alkol kullanimi1
yiizde 45, esrar kullanimi yiizde 4, ugucu madde kullanimi yiizde 5,1, eroin ve ekstazi kullanim
yaygmhg yiizde 2.5'tir. Ozel okulda okuyanlarda madde kullanim riski devlet okulunda
okuyanlara gore daha yiiksek bulunmusgtur.

. Ortadgretim kurumlarma devam eden 15-16 yas grubundaki dgrencilerin yaklasik yarist tiitiin
ve alkol deneyimleri oldugunu ifade etmistir. Esrar kullanim1 yiizde 4, ugucu maddeler i¢in yiizde
4, anabolik steroidler i¢in yiizde 3, sakinlestiriciler i¢in yiizde 3 ve ekstazi i¢in yiizde 2'dir. Halen
kullanim ise tiitiin i¢in yiizde 18, alkol i¢in yilizde 20, ugucu madde igin yiizde 2 ve diger maddeler
icin yiizde 1'dir.

. Ortadgretim kurumlarina devam eden genclerin halen sigara kullanma yiizdeleri 15,6
(Erkeklerde yiizde 21,8 ve kizlarda yilizde 7,5), son bir ayda en az bir defa alkollii igki igme
ylizdesi 16,5 (erkeklerde yilizde 31,5 ve kizlarda ylizde 10,6) ve son ii¢ ay iginde
uyusturucu/uyarict madde kullanma yiizdesi 2,9 (erkeklerde yiizde 4,3 ve kizlarda yiizde 1,0)
olarak bulunmustur.

. Lise ikinci sinif 6grencisinden yiizde 2,5'i yasam boyu en az bir defa ekstazi kullandigini
belirtmistir. Bu arastirmada ilk olarak ekstazi kullanma yas1 13,4+1,9 olarak bulunmustur.
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. Universitelerin birinci simf 6grencileri arasinda yapilan bir calismada en az bir defa sigara
kullanma yiizde 57,8 ve halen kullanma yiizde 22,5; en az bir defa alkol i¢gme yiizde 47,2 ve halen
icme yiizde 22,9 ve madde kullanmay1 deneme yiizde 3 ve halen kullanma yiizde 0,6'd1r.

. Ceza infaz kurumlarinda kalan g¢ocuklarin hayatinin bir ddneminde sigara kullanma yiizdesi
40,2, alkollii i¢ki igme yiizdesi 4,1, tiner/bali/uhu gibi ugucu maddeler kullanma yiizdesi 3,3,
uyusturucw/keyif verici madde kullanma yiizdesi 7,9, sigara, alkol, ucucu madde ve/veya
uyusturucu maddelerden iki veya daha fazlasim kullanma yiizdesi 32,3 ve hi¢ birini
kullanmadigin1 belirtme ise yiizde 12,1'dir.

Bu verilerle, Tiirkiye'de madde kullanim egilimleri agisindan; gengler 6énemli bir risk grubunu
olusturmaktadir. Bu nedenle genglerin madde kullanimi davranislarini 6nleme ve koruma
acisindan biitiinciil bakis ve ele alig gerekmektedir.

Madde kullanimi, ortaya ¢ikardigi sonuglar nedeniyle sadece kullanan kisiyi etkilemekle
kalmayip basta yakin g¢evresi olmak iizere toplumun biitiin kesimlerine degisik bigimlerde
yansiyarak tilkemizin 6nemli saglik sorunlarindan biri haline gelmistir.

Cocuklarimizi madde kullanimindan korumak ancak onlar1 sorumluluklarinin bilincinde olan,
sorunlaria ¢oziim getirebilen, ozgiiven ve bagimsizlik duygulart gelismis bireyler olarak
yetistirmemize baghidir.
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ISTANBUL MILLETVEKILI HALIDE INCEKARA VE 22 MILLETVEKILININ
ONERGESI (10/41)

TURKIYE BUYUK MIiLLET MECLiSi BASKANLIGINA

Insanlarm gaglar boyunca iizerinde anlastig1 en énemli konu, ¢ocuklarin, toplumlarin gelecegi
oldugu gergegidir. Fakat bu gergek, diinyada dnlenemez sekilde varligini devam ettiren uyusturucu
madde kullanimiyla tehlikeye girmektedir. Diinyada oldugu gibi iilkemizde de yirminci asrin son
yarisindan itibaren uyusturucu madde kullanim orani giderek artmis, bununla birlikte uyusturucu
kullanma yas1 da gittikge diismiistlir. Evrensel bir sorun olan madde bagimliligi, sorunlu aile
yapisi, bireyin yalnizlagmasi, arkadas ve cevre faktorlerinin olumsuz yansimasi ve diinyadaki
artisin paralelinde, iilkemizde de varligmi yillardan beri siirdiiriirken, bununla yapilan kararl
miicadele artarak devam etmektedir.

Gengligimizi tehdit eden bu sorunun kokli ¢éziimii ise bireysel gabalarin yaninda iktidar ve
muhalefet partilerinin ortak ¢aligmalariyla birlikte, okul-aile isbirligi ve tiim sivil toplum
kuruluslarinin  destegiyle gerceklestirilebilecektir. Uyusturucunun gengler, aileler ve toplum
tizerindeki etkilerinin arastirilip, konuyla ilgili gerekli tedbirlerin alinip uygulanmas: amaciyla,
Anayasa'min 98'inci, Ictiiziigiin 104 ve 105'inci maddeleri geregince bir Meclis arastirmasi
acilmasini arz ederiz.

1- Halide Incekara (istanbul)

2- Ayhan Sefer Ustiin (Sakarya)
3- Selma Aliye Kavaf (Denizli)
4- Mithat Ekici (Denizli)

5- Mustafa Atas (Istanbul)

6- Murat Yildirim (Corum)

7- Agah Kafkas (Corum)

8- Ahmet Koca (Afyonkarahisar)
9- Fatma Salman Kotan (Agr1)
10- Hasan Ali Celik (Sakarya)
11- Abdiilkadir Aksu (istanbul)
12- Hamza Yerlikaya (Sivas)
13- Ayse Tiirkmenoglu (Konya)
14- Alev Dedegil (Istanbul)

15- Riistem Zeydan (Hakkari)
16- Ali Oztiirk (Konya)

17- Hisnii Ordu (Kiitahya)

18- Ismail Bilen (Manisa)

Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisi (S. Sayisi: 323)



-16 -

19- Harun Tiifekci (Konya)
20- Polat Tiirkmen (Zonguldak)
21- Mehmet Danis (Canakkale)
22- Zekeriya Aslan (Afyonkarahisar)
23- Ali Kiigiikaydin (Adana)
GEREKCE

BM Uyusturucu Kontrol Programi'nin (UNDCP) tahminlerine gore, diinyada 180 milyon
uyusturucu bagimlist bulunmakta, bunlarin 144 milyonu esrar kullanmaktadir. Avrupa'da
uyusturucunun en az kullanildig: iilkeler arasinda yer almamiza ragmen, yapilan aragtirmalar ve
uzmanlarin yorumlari, uyusturucu kullanma oranmin diinyada oldugu gibi iilkemizde de son yirmi
yilda arttigin1 ortaya koymaktadir. Diinyadaki ve iilkemizdeki artis, devletimizin uyusturucuyla
miicadelesindeki kararlilifini da arttirmistir. 2007 yili itibariyle iilkemizde 8 ilde 6zel ve kamuya
ait 15 adet madde bagimlilig1 tedavi merkezi bulunmaktadir.

Amatem'den alinan verilere gore, 2006 yilinda toplam 2.853 madde bagimliligi tedavisi
bagvurusu olmustur. Daha Once tedavi gorenlerin % 50'si son 8 ay igerisinde, % 68'i 12 ay
icerisinde, % 85'i ise 24 ay icerisinde daha 6nceden tedavi gordiiklerini belirtmislerdir. Yasam
bi¢imine bakildiginda, hastalarin % 89'unun ebeveynleriyle yasadiklar: belirlenmistir. Fakat aileler
bu durumu ancak iki yil sonra 6grenmektedirler. Basvuranlarin % 28,2'sinin diizenli isi varken
%353,1"inin igsiz oldugu saptanmustir. Bu kisilerin % 40" eroin, % 36,7'si esrar, % 10,3"i (tiner ve
bali gibi) ugucu maddeler ve % 3,8'1 ecstasy nedeniyle bagvurmuslardir.

Uyusturucuya baglama yasinin iilkemizde son bes yilda agirlikli olarak 12 yasina kadar
distiigli gozlenmektedir. Uyusturucu madde kullaniminin temel sebepleri ise bilgisizlik, 6zenti,
merak, bozuk ¢evre, sagliksiz bir aile ve manevi bosluk olarak gésterilmektedir.

Uyusturucu madde tiiketiminin ayni zamanda ter6ér Orgiitlerinin de parasal kaynagini
olusturdugu bilinen bir gercektir. Icisleri Bakanligi Arastirma ve Etiitleri Merkezi'nden elde edilen
bilgiye gore, 2002 ve 2006 yillar1 arasinda Tiirkiye'de yapilan operasyonlarda terdr oOrgiitii
PKK'nin uyusturucu kagakeiligi yapmaya devam ettigi ortaya ¢ikmustir. Yapilan tahkikatlar ve
alinan bilgilerle PKK'dan baska ASALA, TKPL/ML ve DHKP/C gibi terdr orgiitlerinin de
faaliyetlerini finanse etmek amaciyla uyusturucu kagakc¢iligina karistig1 belirlenmistir. Bu nedenle,
uyusturucu ve terdr birbiriyle ayrilmaz pargalar olarak diisiiniiliip, global bir miicadele i¢in her iki
alanda da yakin bir isbirligi saglanmalidir.

Birlesmis Milletler, Uyusturucu Raporu'nda, Tirkiye'nin 2004 yilindan itibaren uyusturucu
konusundaki kararli miicadelesini takdir ederken, Tiirkiye'de uyusturucu yakalamalarindaki artisin
birgok iilkeye drnek olmasi gerektigini vurgulamistir.

Sadece bireyi degil, bir viriis gibi toplumun tamamimi zehirleyen ve tedavi maliyeti 6nlem
maliyetinden fazla olan uyusturucu madde batakliginin kurutulmasi, toplumun tiim fertlerinin
bilinglendirilmesi ve topyekiin bir miicadeleyle saglanacaktir.

Bu baglamda, gengleri tehlikeye siiriikleyen, aileleri ve toplumumuzu tedirgin eden bu
sorunun ¢oziimii ve gerekli isbirliginin saglanmas: icin TBMM tarafindan genis kapsamli bir
meclis aragtirmasi gerekmektedir.
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BiTLiS MILLETVEKILI VAHIT KiLER VE 24 MiLLETVEKILININ ONERGESI
(10/51)

TURKIYE BUYUK MIiLLET MECLiSi BASKANLIGINA

Sigara ve alkol merakiyla baslayan, keyif verici madde kullanimi, bir siire sonra, farkinda
olmadan kisiyi daha tehlikeli maddeler olan uyusturucu tiirlerine esir edebilmektedir. Uyusturucu
madde kullanimi, diinyada her gecen giin artmaktadir. Sepetteki zehirli baldan istenmeyen nasibini
alan iilkemiz de, bu sikintili siirecin bir parcast olmaktadir. Toplumun temel tasi olan aile
kavramini zedeleyerek, toplumu birlestirici tiim unsurlar1 lime lime eden bu tehlikeli aligkanlik,
kullananlarmn diisen yas ortalamasiyla da daha biiyiik tehlikeler icermeye baslamistir. Ote yandan
asil tehlike, sigara, alkol ve uyusturucu kagake¢iliginda donen ¢arkin basinda terdr orgiitii PKK'nin
bulunmasidir. UNODC, OECD ve EUROPOL raporlari, Afganistan, Pakistan ve Irak iizerinden
gelerek Italya, Bulgaristan, Yunanistan ve Romanya'daki pazara ulasan uyusturucunun, PKK'nin
kontroliinde oldugunu agiklamaktadir. Amerikan Disisleri Bakanligi'nmin kayitlarina gore de
Tiirkiye, Afganistan-Avrupa uyusturucu hatti trafiginin hem 6nemli bir gecis noktasi ve hem de
kagake¢1 ve saticilarin baslica iiretim ve dagitim merkezlerinden biri olarak goriiliiyor. Emniyet
verilerine gore diinya uyusturucu pazart yillik 500 milyar dolar seviyesindedir. Bu rakamin
Tiirkiye ayagina diigen miktar da, yillik 50-60 milyar dolardir ve bu rakamin kontrolii PKK'nin
elindedir.

Bu agidan, basta gengler olmak iizere biitiin toplum katmanlarinda uyusturucu ve keyif verici
madde tanimina giren tiim maddelerle, sigara ve diger tiitiin mamiilleri ile alkol bagimliliginin
nedenlerinin, ulastigi boyutlarin, sosyal ve ekonomik etkilerinin arastirilarak ¢dziime
kavusturulmasi; saglikli, bilingli nesiller yetistirilmesi i¢in alinmasi gereken tedbirlerin
belirlenmesi, konunun uluslararasi kacake¢ilik ve terdr Orgitleriyle baglantilarinin ortaya
cikarilmas1 maksadiyla Anayasanin 98. ve Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisi I¢tiiziigii'niin 104. ve
105. maddeleri uyarinca bir Meclis aragtirmasi agilmasini arz ve talep ederiz.

1. Vahit Kiler (Bitlis) 14. Eyiip Ayar (Kocaeli)

2. Vahit Kirisci (Adana) 15. Avni Dogan (Kahramanmaras)
3. Zeyid Aslan (Tokat) 16. Necdet Budak (Edirne)

4. Zeynep Dag1 (Ankara) 17. Necdet Uniivar (Adana)

5. Fetani Battal (Bayburt) 18. Omer Inan (Mersin)

6. Mehmet Mustafa A¢ikalin (Sivas) 19. Muzaffer Giilyurt (Erzurum)
7. Ayse Akbas (Balikesir) 20. Cemal Tasar (Bitlis)

8. Osman Aslan (Diyarbakir) 21. Ali Kiiciikaydin (Adana)

9. Yasar Karayel (Kayseri) 22. Ertekin Colak (Artvin)

10. Hasan Fehmi Kinay (Kiitahya) 23. Faruk Septioglu (Elaz1g)

11. Ayhan Sefer Ustiin (Sakarya) 24. Mustafa Cumur (Trabzon)
12. Enver Yilmaz (Ordu) 25. Fatos Giirkan (Adana)

13. Kerem Altun (Van)
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GEREKCE

Bireyler, birtakim deger yargilartyla yetistirilirler. Bu yargilar igerisinde aile birligi, en biiyiik
zemini olusturur. Bu agidan, ortak hedeflerin hareket alani olan kolektif biling, yara almadan
gerceklesmelidir. Bu gergeklesme de ancak, akil ve ruh sagligi yerinde olan birey sayisinin, niifus
ortalamasinin iizerinde olmasiyla miimkiindiir. Egitim sistemimizin de bu dogrultuda ele
alinmasiyla da ilintili olan bu durum; globalizasyonun deforme ettigi gelenek, goreneklerin
modern yasam anlayisiyla ortaklastirilmasini gerektirir. Ciinkii, bugiliniin sartlari ile ge¢misin
sartlart arasindaki anlayis farki, bicimde istenmeyen degisiklikler yaratmustir.

Uyusturucu kullanimu, iste bu degisikligin, sonuglar1 en vahim olanlarindandir.

Gengler, daha ¢ocuk denebilecek yasta bu illete saplanabilmekte, kendilerine ve ¢evrelerine
biiytik zararlar verebilmektedir. Sigara ve alkol merakiyla baslayan bu zehirli seriiven, biiylik
¢okiintiilerle son bulmaktadir. ilk genglik heyecanlarinin kodlarmi iyi bilen zehir tiiccarlar: da,
genglerin bu zararli merakin1 kendi haksiz ¢ikarlart ugruna kullanabilmektedirler. Kolluk
kuvvetlerinin operasyonlari, her ne kadar bazi sonuglar saglasa da, bu konunun toplum psikolojisi
ve sosyolojik sifreler diizleminde ele alinmasi kaginilmazdir. Bilingli ve egitimli bir neslin varligi,
tiim polisiye tedbirlerden daha etkilidir. Bu noktada ailelere ve tiim egitimcilere tarihi gorevler
diismektedir. Cocuklariyla sagliksiz iligkiler kuran aileler, c¢ocuklarmin madde bagimlist
oldugundan bile bihaber olabilmektedir. Uretimi ve satis1 yasak olan uyusturucu maddeler, egitim
sistemimizin kose taslarindan olan basinda yapilan bazi yaymlarla da, daha ilgi gekici
olabilmektedir.

Yapilan arastirmalar, polisiye tedbirlerin yetersizliginin yani sira, madde bagimliliginin
tedavisine yonelik saglik merkezlerinin de tam sonu¢ vermedigini ortaya koymaktadir. Gittikge
biiyliyen bu ciddi sorunun en kisa zamanda detaylica ele alinmasi elzemdir. Muhakkak bugiine
kadar bu konu ele alinmis ve birtakim sonuglar da elde edilmistir. Ancak, bu ugraglara ragmen
sorunun kiigiilmesi beklenirken bilylimesi, yapilan ¢alismalarin kaliciligini ve giiciinii izahtan
vareste kilmaktadir. Bu noktada bu 6nemli konunun kapsamli bir sekilde ve ciddi bulgularla
aciklanmasi dnemlidir. Zira, konunun kokiine inilmedigi miiddetge, yani uyusturucunun iiretimine
engel olunmadig: siirece, bu dongii devam edecektir.

UNODC, OECD ve EUROPOL raporlari, Orta Dogu'dan Avrupa'ya ulasan uyusturucunun,
PKK'nin kontroliinde oldugunu agiklamaktadir. Amerikan Disisleri Bakanligi'nin kayitlart da ayni
yonde bilgi vermektedir. Emniyet verilerine gore diinya uyusturucu pazari yillik 500 milyar dolar
seviyesindedir. Bu rakamin Tiirkiye ayagina diisen miktar olan yillik 50-60 milyar dolarin,
kontroliiniin terdr o6rgiiti PKK'nin elinde oldugu unutulmamalidir. Boliicii terdr baglantili bu
sosyal yara, toplumun temel tasi olan ailevi degerleri sarsmaktadir. Ama, Akifin dedigi gibi, al
sancagin safaklarda hi¢ sdnmemesi i¢in, "yurdumun {istiinde tiiten en son ocagin" da sénmemesi
gerekmektedir.

Bir Meclis aragtirmasiyla, basta gengler olmak iizere biitiin toplum katmanlarinda uyusturucu
madde tanimina giren tiim maddelerle, sigara ve alkol bagimliliginin ¢6éziime kavusturulmasi ve
saglikli, bilingli nesiller yetistirilmesi i¢in alinmasi gereken tedbirlerle, konunun uluslararasi
kagakeilik ve terdr orgiitleriyle baglantilarinin ortaya ¢ikarilmasi faydali olacaktir.
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GAZIANTEP MILLETVEKILI HASAN OZDEMIR VE 26 MiILLETVEKILININ
ONERGESI (10/103)

TURKIYE BUYUK MiLLET MECLiSi BASKANLIGINA

Uyusturucu ile miicadele konusunun tiim yonleriyle incelenmesi ve alinmasi gerekli tedbirlerin
belirlenmesi amaciyla Anayasanin 98 inci I¢ Tiiziiglin 104 ve 105 inci maddeleri geregince ekte
yer alan gerekgeye istinaden bir Meclis aragtirmasi agilmasini arz ederiz. Saygilarimizla.

1) Hasan Ozdemir (Gaziantep)

2) Oktay Vural (Izmir)

3) Mehmet Sandir (Mersin)

4) Siileyman Nevzat Korkmaz (Isparta)
5) Erkan Akcay (Manisa)

6) Akif Akkus (Mersin)

7) Beytullah Asil (Eskigehir)

8) Sabahattin Cakmakoglu (Kayseri)
9) Recep Taner (Aydin)

10) Osman Durmus (Kirikkale)

11) Emin Haluk Ayhan (Denizli)
12) Miinir Kutluata (Sakarya)

13) Kiirsat Atilgan (Adana)

14) Ridvan Yal¢in (Ordu)

15) Kamil Erdal Sipahi (izmir)

16) Ismet Biiyiikataman (Bursa)

17) Necati Ozensoy (Bursa)

18) Hamza Hamit Homris (Bursa)
19) Muharrem Varli (Adana)

20) Siileyman Latif Yunusoglu (Trabzon)
21) Yilmaz Tankut (Adana)

22) Bekir Aksoy (Ankara)

23) Kemalettin Nalci (Tekirdag)

24) Ahmet Kenan Tanrikulu (Izmir)
25) Mehmet Giinal (Antalya)

26) Zeki Ertugay (Erzurum)

27) Durmusali Torlak (Istanbul)
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GEREKCE

Akil ve beden saghginin en biiyiik diismani olan uyusturucular, bagimlilarini aileden,
toplumdan ve gevresinden kopararak, sorumsuz bir hayata mahkim etmektedir. Bu sebeple,
uyusturucularin, zincirleme olarak bagimliya, aile hayatina, is hayatina, aile ve iilke ekonomisine
telafi edilemez zararlar1 bulunmaktadir.

Uyusturucu kullaniminin en 6nemli sonuglarindan biri de toplum yapisinin temelini teskil eden
biitiin milli ve manevi degerleri yok etmesidir. Uyusturucu kullaniminin yayginlastigi toplumlarin
milli mukavemet ve savunma giicli yok olmakta, her tiirlii somiiriiye miisait hale gelmektedir.

Gectigimiz giinlerde Avrupa Uyusturucu ve Uyusturucu Bagimliigim Izleme Merkezi
(EMCDDA) 2007 yilina ait 12 nci uyusturucu raporunu agiklamistir. Raporda Tiirkiye'de okul
dgrencilerinin yiizde 10'unun uyusturucu kullandig1, bu oranin Belgika, irlanda, Fransa, Ispanya ve
Ingiltere'deki dgrencilerde yiizde 30'dan yiizde 44'e kadar ulastigi degerlendirmesi yer almaktadir.

Bu raporda yer alan uyusturucu kullanimina iliskin oranlar ve uyusturucu ticaretine iligkin
bilgiler iilkemizin, tilkemiz insan1 ve genglerinin, milli ve manevi degerlerimizin ne denli sinsi bir
tehdit altina girmis oldugunu agik¢a gostermektedir.

Diger taraftan uyusturucu boliicii terér orgiitiiniin en 6nemli mali kaynagini teskil etmektedir.
Terérle miicadelede etkinlik, finansman kaynaklarinin kesigmesine baglidir. Bu bakimdan
uyusturucu ile miicadele PKK béliicii terdr orgiitiiniin mali kaynaklarini kurutmak bakimidan da
oldukea etkili olacaktir.

Bu tehdidin dnlenmesi Devletimizin asli gérevlerindendir. Bu konuda Meclisimizin de 6nemli
sorumluluklari bulunmaktadir. Yiice Meclisin bu konuyu biitiin yoniiyle incelemesi ve almmasi
gerekli tedbirleri tespit ederek, sivil toplum ve devlet kurumlarinin uyusturucuyla miicadele
cabalarinin artmasini temin edecek girisimlerde bulunmasi, gerekli yasal diizenleme destegini
saglamasi gerekmektedir.

Ulkemizde uyusturucu bagimlihigmin boyutlari, miicadele yontem ve araglarindaki etkinligini
ortaya konmasi, miicadeleyi gergeklestirecek kurumsallagma kapasitesinin belirlenmesi, medya ve
okullarimizda etkili egitim programlari olusturulmasi, uyusturucu kullanimim tesvik edenler,
bunun ticaretini yaparak insanli1 zehirleyenlere karsi cezai ve idari bakimdan alinacak ilave
tedbirlerin tespit edilmesi, uluslararas1 seviyede miicadelede yiiriitiilmesi gereken politikalarin
belirlenmesi, uyusturucunun boliici Orgiitler tarafindan kullanilmasimin boyutlarinin ortaya
konmasi ve bu konuda alinacak tedbirler icin TBMM'de kurulacak bir Meclis arastirmasi
komisyonu dnemli katkilar saglayacaktir.
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Uyusturucu Basta Olmak Uzere Madde Bagimlihg ve Kacakcihigi Sorunlarmm
Arastirllarak Alinmasi Gereken Onlemlerin Belirlenmesi Amaciyla Kurulan
Meclis Arastirmasi Komisyonu
(10/6,19,36,39,41,51,103)

Say1: A.01.1.GEC.10/6,19,36,39,41,51,103-188 22/10/2008

TURKIYE BUYUK MILLET MECLISI BASKANLIGINA

Uyusturucu basta olmak {izere madde bagimliligi ve kagakgiligi sorunlarinin aragtirilarak
alinmasi gereken onlemlerin belirlenmesi amaciyla kurulan ve ¢aligmalaria 22/04/2008 tarihinde
baglayan (10/6,19,36,39,41,51,103) Esas Numarali Meclis Arastirmasi Komisyonu, Tiirkiye
Biiyiik Millet Meclisi Igtiiziigii’niin 105’inci maddesinde belirtilen siire icerisinde caligmasini
tamamlamis ve raporunu ilisikte sunmustur.

Bilgilerinizi ve geregini arz ederim.

Prof. Dr. Necdet UNUVAR
Adana Milletvekili
Komisyon Bagkani

Ek: Rapor
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I. KOMIiSYONUN iSLEYIiSi
LI Arastirma Onergelerinin Ozeti ve Konusu

23. Dénemde Meclis Arastirmasi Komisyonumuzun kurulmasma dayanak teskil eden, Izmir
Milletvekili Ahmet ERSIN ve 20 Milletvekilinin, uyusturucu kagakg¢ihig1 ve iiretiminin tespiti ile
uyusturucu  kullanimindaki artisin  sebeplerinin  aragtirilarak alinmasi gereken Onlemlerin
belirlenmesi amaciyla (10/6), Ankara Milletvekili Yilmaz ATES ve 35 Milletvekilinin,
okullardaki siddet olaylarin ve madde bagimliligi sorununun arastirilarak alinmasi gereken
onlemlerin belirlenmesi amaciyla (10/19), Kirklareli Milletvekili Ahmet Gokhan SARICAM ve 30
Milletvekilinin, uyusturucu kullaniminin basta gengler olmak iizere toplumda yol agtig1 olumsuz
etkilerin arastirilarak uyusturucu bagimliliginin ve kacakg¢iligimin 6nlenmesi ig¢in alinmasi gereken
onlemlerin belirlenmesi amaciyla (10/36), Adana Milletvekili Necdet UNUVAR ve 23
Milletvekilinin, madde bagimliliginin nedenlerinin, boyutlarinin ve etkilerinin aragtirilarak
miicadele edilmesi igin alinmasi gereken onlemlerin belirlenmesi amactyla (10/39), Istanbul
Milletvekili Halide INCEKARA ve 22 Milletvekilinin, uyusturucu bagimhliginin toplum
tizerindeki etkilerinin arastirtlarak alinmasi gereken onlemlerin belirlenmesi amactyla (10/41),
Bitlis Milletvekili Vahit KILER ve 24 Milletvekilinin, uyusturucu, alkol ve sigara bagimlilig: ile
kagak¢iliginin nedenlerinin, ulastigi boyutlarin, sosyal ve ekonomik etkilerinin arastirilarak
alinmas1 gereken Onlemlerin belirlenmesi amaciyla (10/51), Gaziantep Milletvekili Hasan
OZDEMIR ve 26 Milletvekilinin, uyusturucuyla miicadelede yasanan sorunlarm arastirilarak
almmas1 gereken Onlemlerin belirlenmesi amaciyla (10/103) Anayasanin 98., Tiirkiye Biiyiik
Millet Meclisi Ictiiziigiiniin 104. ve 105. maddeleri uyarinca bir Meclis arastirmas1 agilmasini
isteyen dnergelerinin gerekgelerinde 6zetle;

. Madde bagimliligiin diinyada oldugu gibi iilkemizde de basta gencler arasinda olmak
iizere herkesi etkileyebilen biyolojik, ruhsal ve sosyal boyutlar1 olan bir saglik sorunu oldugu ve
madde kullanimimnin, diinyada her gecen giin artmakta oldugu,

. Birlesmis Milletler Uyusturucu ile Miicadele Kurumunun hazirladigi 2005 Diinya
Uyusturucu Raporunda; uyusturucu kullananlarin sayisinin her yil yiizde sekiz oraninda arttigi, bu
artisgin da biiyiik oranda esrar tiiketiminden kaynaklandigi, sentetik uyusturucu kullaniminda
azalma olmakla birlikte, 300 milyar dolardan fazla hacme sahip olan Diinya uyusturucu ticaretinin
bir¢ok {ilkenin ekonomisinden daha genis oldugu,

. Diinyada oldugu gibi iilkemizde de yirminci asrin son yarisindan itibaren uyusturucu
madde kullanim oraninin giderek arttigi ve uyusturucu kullanma yasmin da gittikge diismekte
oldugu,

. Uyusturucu iiretimi, ticareti ve kullaniminin tiim diinya gengliginin yasamini tehdit eden,
hatta ¢ogu zaman sona erdiren bir sorun olmaya devam ettigi, iiretimi ve satigt tiim iilkelerde
kisitlanmig ve hatta yasaklanmig olmasina karsin, bu maddelerin illegal yollardan {iretimi ve
satiginin engellenemedigi ve diinya gengligini zehirlemesinin oniine gecilemedigi,

. Ulkemizde lise dgrencilerinin % 19.2'sinin sigara ve alkol, % 5.7'sinin sigara ve
uyusturucu, % 5.6'smin alkol ve uyusturucu ve % 4.9'unun sigara, alkol ve uyusturucu maddenin
iiciinii birden kullanmakta oldugu,

. .UNODC, OECD ve EUROPOL raporlari, Afganistan, Pakistan ve Irak iizerinden
gelerek Italya, Bulgaristan, Yunanistan ve Romanya'daki pazara ulasan uyusturucunun, PKK'nin
kontroliinde oldugu,
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. Uyusturucu kullanimimin en énemli sonuglarindan birinin de toplum yapisinin temelini
teskil eden biitiin milli ve manevi degerleri yok ettigi, uyusturucu kullanimimnin yayginlastig
toplumlarin milli mukavemet ve savunma giicliniin yok oldugu, her tiirlii somiiriiye miisait hale
gelmekte oldugu,

. Ulkemizde uyusturucu bagimliliginin boyutlar;, miicadele yontem ve araclarindaki
etkinligini ortaya konmasi, miicadeleyi gerceklestirecek kurumsallagma kapasitesinin belirlenmesi,
medya ve okullarimizda etkili egitim programlari olusturulmasi, uyusturucu kullanimini tegvik
edenler, bunun ticaretini yaparak insanlig1 zehirleyenlere karsi cezai ve idari bakimdan almacak
ilave tedbirlerin tespit edilmesi, uluslararasi seviyede miicadelede yliriitiilmesi gereken
politikalarin belirlenmesi, uyusturucunun boliicti orgiitler tarafindan kullanilmasmin boyutlariin
ortaya konmasi gerektigi,

. Sadece bireyi degil, bir viriis gibi toplumun tamamini zehirleyen ve tedavi maliyeti
o6nlem maliyetinden fazla olan uyusturucu madde batakliginin kurutulmasi, toplumun tim
fertlerinin bilinglendirilmesi ve topyekiin bir miicadeleyle saglanacagi,

. Gengligimizi tehdit eden bu sorunun koklii ¢6ziimiiniin ise bireysel ¢abalarin yaninda
iktidar ve muhalefet partilerinin ortak ¢aligmalariyla birlikte, okul-aile isbirligi ve tiim sivil toplum
kuruluslarinin destegiyle gergeklestirilebilecegi,

ifade edilmistir.

LII. Komisyonun Kurulusu

Aragtirmaya konu yedi ayr 6nerge, konularinin benzer olmasi nedeniyle birlestirilerek, Genel
Kurulun 12.02.2008 tarihli 63. birlesiminde gériisiilmiis ve “Uyusturucu Basta Olmak Uzere
Madde Bagimliigi ve Kagakcilifi Sorunlarnin Arastirilarak Alinmasi Gereken Onlemlerin
Belirlenmesi Amaciyla” bir Meclis Arastirmasi Komisyonu kurulmasi kararlastirilmagtir.

Komisyonun kuruluguna iligkin 12.02.2008 tarihli 910 sayili Kararda; aragtirmay: yapacak
Komisyonun 16 iiyeden olusmasi, ¢aligma siiresinin Baskan, Baskanvekili, Sozcii ve Katip Uye
secimi tarihinden itibaren 3 ay olmasi ve gerektiginde Ankara disinda da calisma yapabilmesi
hususlarina yer verilmistir. Komisyonun kurulus karari 16.02.2008 tarih ve 26789 sayili Resmi
Gazete’de yayimlanmigtir.

Bu karan takiben Genel Kurulun 22.04.2008 tarihli 93. Birlesiminde Komisyon {iyeliklerine
ve ayni tarihte yapilan ilk Komisyon toplantisinda Baskan, Baskanvekili, Sozcii ve Katip
iyeliklere yapilan se¢imler sonucunda asagida adlart ve se¢im gevreleri yazili milletvekilleri
secilmiglerdir:
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ADI VE SOYADI UNVANI PARTISI SECIM BOLGESI
NECDET UNUVAR BASKAN AK PARTI ADANA
HASAN KARA BASKANVEKILI AK PARTI KILiS
RUSTEM ZEYDAN SOzcU AK PARTI HAKKARI
MEHMET ERDOGAN KATIP AK PARTI GAZIANTEP
VAHIT KiLER UYE AK PARTI BITLIS
HASAN OZDEMIR UYE MHP GAZIANTEP
YASAR AGYUZ UYE CHP GAZIANTEP
YAHYA DOGAN UYE AK PARTI GUMUSHANE
MEHMET DOMAC UYE AK PARTI ISTANBUL
AHMET ERSIN UYE CHP iZMiR
CANAN ARITMAN UYE CHP iZMIR
MUSA SIVACIOGLU UYE AK PARTI KASTAMONU
GONUL BEKIN UYE AK PARTI MARDIN
SAHKULUBEY
M. NURi YAMAN UYE DTP MUS
LUTFi CIRAKOGLU UYE AK PARTI RiZE
RESAT DOGRU UYE MHP TOKAT

Bu segime iliskin 913 sayili Tirkiye Biiyiik Millet Meclisi Karari; 29.04.2008 tarih ve 26861
sayili Resmi Gazete’de yayimlanmugtir.
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LIII. Komisyonun Goérev, Yetki ve Siiresi

22.04.2008 tarihinde ¢aligmalarina baslayan Komisyonumuz; Anayasanin 98., Tirkiye Biiyiik
Millet Meclisi I¢tiiziigiiniin 104 ve 105. maddeleri ile diger hiikiimleri cercevesinde gorev
yapmistir.

TBMM Igtiiziigii’niin 105 inci maddesi geregi, 3 aylik siire igerisinde g¢alismalarmi
tamamlayamayan Komisyonumuz, 1 aylik ek siire kullanmistir. Ek siire kullanimina iliskin karar,
Genel Kurulun 15.7.2008 tarihli 130. Birlesiminde alinmis ve 22.7.2008 tarihli 26944 say1li Resmi
Gazetede yaymlanmustir. 4 aylik calisma siiresi igerisinde resmi olarak 34 toplant1 ve 37 oturum
yapan Komisyonumuz; konu hakkinda bilgi edinmek iizere akademisyenler, ilgili kamu ve 6zel
kuruluslardan yetkililer ile sivil toplum kuruluslarindan temsilciler davet ederek goriislerini almus;
raporun yazim asamasinda yararlanilmak iizere ilgili kamu kurumlari, sivil toplum kuruluslari,
enstitiiler ve tiniversitelerin ilgili boliimlerinden bilgi ve belgeler temin etmistir.

LIV. Komisyonun Calismalari

Genel Kurul Karar1 geregince; Bagkanlik Divani segiminin yapildigi tarihten itibaren
caligmalarina baglayan Komisyonumuz, 24.04.2008 tarihli ilk toplantisinda ¢aligma programini
belirlemis ve bu gergevede;

e Komisyonun gerekli gérmesi halinde yurt icinde ve yurt disinda Komisyon olarak ya da
olusturulacak alt komisyonlar marifetiyle mahallinde inceleme ve aragtirmalar yapilmasina,

e Komisyon ¢aligsmalarina yardimci olmak iizere, kamu kurum ve kuruluslarindan uzman
gorevlendirilmesine, konuyla ilgili gerekli yazigmalarin yapilmasi, davet edilecek kisi ve
kurumlarin tespiti hususlarinda Komisyon Baskanliginin yetkili kilinmasina,

e Komisyon goriigmelerinde tam tutanak tutulmasina,

e Komisyonun Genel Kurul calisma saatlerinde de caligma yapabilmesi icin Igtiiziigiin 35.
maddesi uyarinca Bagkanlik Divanindan izin istenmesine,

e Komisyon ¢aligmalarini kamuoyuna duyurabilmek, kurum ve kuruluslar ile vatandaglardan
gelebilecek olan konuya iliskin her tiirli bilgiye ¢abuk ulagabilmek amaciyla web sitesi
kurulmasina ve elektronik posta adresi alinmasina,

karar vermistir.
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Komisyon c¢alismalarina ve rapor yazimma teknik katkida bulunmak iizere; Hacettepe
Universitesi Halk Saglhigi Anabilim Dali Uyesi Prof. Dr. Hilal OZCEBE, Ankara Numune
Hastanesi AMATEM Bagkam Dog. Dr. Nesrin DILBAZ, TUBIM Baskam Ciineyt GURER,
TUBIM Baskan Yardimcis1 Nadir KOCAK, Saglik Bakanligi Daire Baskani Nazan YARDIM,
Sube Miidiirleri Sevgi SUCIN ve Ertan KAVASOGLU, Adalet Bakanligindan Denetimli
Serbestlikten Sorumlu Daire Bagskan1i Vehbi Kadri KAMER ve Tetkik Hakimi Muzaffer
BAYRAM, Emniyet Genel Miidiirligii Kacak¢ilik ve Organize Suglarla Miicadele Daire
Baskanligindan Emniyet Amiri Taner AYDIN, Jandarma Genel Komutanligindan Jandarma
Yiizbas1 Hact OZBEK, Giimriik Miistesarhgindan Yilmaz OZDEMIR ve Ercan UGURCAN, Adli
Tip Kurumu Baskanligindan Uz. Kimyager Hiillya SAYIN, Mali Suglart Arastirma Kurulu
Bagkanligindan Uzman Nuri YILMAZ, Milli Egitim Bakanligindan Daire Bagkani Namik
SONMEZ, icisleri Bakanligi Mahalli Idareler Genel Miidiirliiginden Daire Bagkami Ilker
ARIKAN, SHCEK Genel Miidiirliigiinden Emin ERASLAN, Radyo ve Televizyon Ust
Kurulundan Uzman Géksal CETIN, Genglik ve Spor Genel Miidiirliigiinden Uz. Dr. Cem Bilgig
ve TBMM’den Yasama Uzmam Mahmut BULBUL Komisyonda uzman olarak gorev almiglardir.

L.V. Komisyon Toplantilar1

Komisyon tarafindan yapilan toplantilar ile bu toplantilara Komisyonu bilgilendirmek {izere
katilan kurum, kurulus ve sahislar agagidaki tabloda gosterilmistir:

TOPLANTI NO/ GUNDEM; KURUM, DINLENILEN KiSIiLER
. KURULUS VE SiViL
TARIHI TOPLUM ORGUTLERI

1. TOPLANTI Komisyon Baskanlik Divani

22.04.2008 Segimi
2. TOPLANTI Komisyon Caligmalarinda

24.04.2008 Izlenecek Yontem
3. TOPLANTI Tiirkiye Uyusturucu ve Mustafa PINARCI- Bagkan

Uyusturucu Bagimliligini

29.04.2008 Izleme Merkezi (TUBIM)
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4. TOPLANTI
01.05.2008

(iki ayr oturum

Saglik Bakanlig1 -Ankara
Numune Egitim ve
Arastirma Hastanesi

Dog. Dr. Nesrin DILBAZ

Adalet Bakanligi-Tevkif ve
Cezaevleri Genel
Miidiirligii Yetkililerinden
Brifing

- Kenan IPEK- Genel
Miidiir

- Tiirker TOK- Daire
Bagkani

yapildi.) ~ Vehbi Kadri KAMER-
Denetimli Serbestlik ve
Yardim Hizmetlerinden
Sorumlu Daire Bagkan1
5. TOPLANTI Saglik Bakanlig1 Sevgi SUCIN- Sube
Miidiiri
06.05.2008 ddir
6.TOPLANTI A.U. Adli Tip Enstitiisii Prof. Dr. Tiilin _
07.05.2008 SOYLEMEZOGLU
Jandarma Genel Binbasi Erkan
Komutanlig1 -Harekat ALACAKURT- Sube
7. TOPLANTI Bagkanligi (KOM Daire Miidiiri
08.05.2008 Bagkanligr)
8. TOPLANTI Selguk Universitesi Tip Fakiiltesi Prof. Dr. Riistem ASKIN
13.05.2008
Saglik Bakanlig1 - Bekir KESKINKILIC-
Temel Saglik Hizmetleri
9. TOPLANTI Genel Miid. Yrd.
14.05.2008

- Sevgi SUCIN- Sube
Miidiirt
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10. TOPLANTI
15.5.2008

(iki ayr oturum
yapildi.)

Emniyet Genel Miidiirliigi

- Ahmet PEK- KOM Daire
Bagkani1

- Cem CEHDIOGLU-
Miidiir

BM Uyusturucu ve Sug Ofisi

Yasemin KAYA

11. TOPLANTI

Milli Egitim Bakanlig1

Ozel Egitim Rehberlik Damsma
Hizmetleri Genel Mudiirligi

-Ruhi KILIC - Genel Miidiir

21.5.2008
- Prof. Dr. Ferhunde OKTEM
- Dog. Dr. ibrahim CILGA
- Dog. Dr. Nesrin DILBAZ
Yesilay Cemiyeti Baskanlig1 - Prof. Dr. Cahit BABUNA
12. TOPLANTI Madde Bagimlilig1 ile Miicadele | -Mahmut BESIRLI
22.05.2008 Dernegi
Sigara ve Uyusturucu ile o
Miicadele Dernegi - Ali ONER
13. TOPLANTI Aile ve Sosyal Arastirmalar Dog. Dr. Aysen GURCAN
27.05.2008 Genel Midiirliigi Genel Miidiir
14. TOPLANTI TV Yayincilar: Dernegi Nuri COLAKOGLU
28.05.2008
15. TOPLANTI Giimriik Mistesarligt Emin ZARARSIZ
29.05.2008 Glimriik Miistesar1
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16. TOPLANTI
04.06.2008

ESPAD Aragtirmast

Milli Egitim Bakanlig1

- Prof. Dr. Hilal OZCEBE

- Prof. Dr. Ferhunde OKTEM
- Prof. Dr. ilhan YARGIC

- Prof. Dr. Nebi SUMER

- Prof. Dr. Yildirim DOGAN
- Prof. Dr. Zehra ARIKAN

- Dog. Dr. Ibrahim CILGA

- Dog. Dr. Nesrin DILBAZ

- Ruhi KILIC

17. TOPLANTI
10.06.2008

Maliye Bakanlig1

Mali Suglar1 Arastirma Kurulu

Adnan ERTURK- MASAK
Bagkani

18. TOPLANTI
11.06.2008

Emniyet Genel Miidiirliigi
Asayis Daire Bagkanligi

Miisliim SAYLI- Baskan Yrd.

19. TOPLANTI Bazi Madde Bagimlisi ve
17.06.2008 Yakinlarinin Dinlenmesi

20. TOPLANTI Devlet Bakani Nimet CUBUKCU
18.06.2008

21. TOPLANTI RTUK Baskani Dr. A. Zahid AKMAN

19.06.2008

22. TOPLANTI
24.06.2008

Cocuklar1 Su¢ ve Suglulardan
Koruma Vakfi

Derik Uyusturucu ve Bagimlilik
Yapan Maddelerle Miicadele
Dernegi

-Unal INANC

-Eyyiip GUVEN

23. TOPLANTI
26.06.2008

Yeniden Saglik ve Egitim
Dernegi

Alkol ve Uyusturucu Madde ile
Miicadele Dernegi

-Dog. Dr. Kiiltegin OGEL

-Iskender ERBAY
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24. TOPLANTI Sahil Giivenlik Komutanlig1 Kidemli Albay Ahmet GUR
02.07.2008
25. TOPLANTI Genglik ve Spor Genel Mehmet ATALAY- Genel
03.07.2008 Midiirligi Midiir
26. TOPLANTI Degerlendirme Toplantist
9.7.2008
27. TOPLANTI Adalet Bakanlig1 - Galip Tuncay TUTAR- Genel
L Miidiir V.
10.7.2008 Ceza Isleri Genel Midiirligii udur
- Muzaffer BAYRAM- Tetkik
Hakim
28.TOPLANTI UMUT Cocuklart Dernegi Yusuf Ahmet KULCA
22.7.2008
29. TOPLANTI Ege Uni. Madde Bagimlilig1, Prof. Dr. Hakan COSKUNOL
Toksikoloji ve Ilag Bilimleri
23.7.2008 Enstitiisii
Yeditepe Universitesi Tip - Prof. Dr. Z. Bengi SEMERCI
Fakiiltesi
30. TOPLANTI
Istanbul Universitesi Hukuk _—
24.7.2008 Fakiiltesi - Prof. Dr. Adem SOZUER
31. TOPLANTI Komisyon Raporunun Cergevesi | Prof. Dr. Hilal OZCEBE
30.7.2008 Uzerine
32. TOPLANTI EMCDDA Alexis GOOSDEEL
14.10.2008 (Avrupa Uyusturucu Bagimligini | EMCDDA Reitox ve Uluslararast

Izleme Merkezi)

Isbirligi Unitesi Bagkan1
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33. TOPLANTI Milli Egitim Bakan1 Dog. Dr. Hiiseyin CELIK
21.10.2008

(iki ayr1 oturum B 3
yapildt.) Saglik Bakani Prof. Dr. Recep AKDAG
34. TOPLANTI Degerlendirme Toplantist

22.10.2008

I.VL. Komisyonun TBMM Disinda Yaptig1 incelemeler ve Toplantilar

Komisyonumuz 24.04.2008 tarihli toplantisinda aldig1 karar kapsaminda, sorunlarin yerinde
tespiti igin TBMM disinda bazi incelemelerde bulunmustur. Asagida belirtilen inceleme
ziyaretlerinde, sorunlar yerinde gézlemlenmis, alanin tiim taraflar1 dinlenmis ve dnemli tespitlerde
bulunulmustur.

a) Emniyet Genel Miidiirliigii Kopek Egitim Merkezi ve TADOC Uyusturucu Egitim
Laboratuvan Ziyareti ve Brifing Alinmasi

5.6.2008 tarihinde Meclis Arastirmasit Komisyonu, Komisyon Baskani Prof. Dr. Necdet
UNUVAR baskanliginda, Gaziantep Milletvekili Hasan OZDEMIR, Gaziantep Milletvekili
Mehmet ERDOGAN, Mardin Milletvekili Goniil Bekin SAHKULUBEY, Rize Milletvekili Liitfi
CIRAKOGLU ve Kastamonu Milletvekili Musa SIVACIOGLU ndan olusan Komisyon iiyeleri ve
Komisyon uzmanlan ile birlikte Emniyet Genel Midiirligii Kagakeilik ve Organize Suglarla
Miicadele Daire Bagkanligina bagli Kopek Egitim Merkezi ve TADOC uyusturucu egitim
laboratuvarini ziyaret etmislerdir.

Yapilan inceleme ziyareti sirasinda Komisyona, Kagakg¢ilik ve Organize Suglarla Miicadele
Daire Baskant Ahmet PEK ve birim sorumlulari tarafindan, uyusturucu ve uyarici maddelerin
tiretim asamalar1 ile maddenin taninmasina yonelik teknik konular ile Emniyet Teskilatinda
kullanilan kopeklerin yetistirilmesi ve nasil arama faaliyeti yaptiklar1 konularinda teorik ve pratik
bir bilgi verilmistir.

b) Ankara Numune Hastanesi AMATEM Boliimii inceleme Ziyareti

3.7.2008 tarihinde Meclis Arastirmasi Komisyonu, Komisyon Baskani Prof. Dr. Necdet
UNUVAR bagkanhginda, Gaziantep Milletvekili Hasan OZDEMIR, Tokat Milletvekili Resat
DOGRU ve Kastamonu Milletvekili Musa SIVACIOGLU’ndan olusan Komisyon iiyeleri ve
Komisyon uzmanlar1 Ankara Numune Hastanesi AMATEM béliimiinii ziyaret etmislerdir.

Komisyon ziyareti sirasinda hastanenin fiziki sartlarini yerinde gérme ve hastanede tedavi
goren hastalarla birebir goriiserek tedavi siirecleri hakkinda yeterli bir bilgiye ulasma imkanina
kavusmuslardir.

Ayrica, yapilan inceleme ziyareti sirasinda AMATEM Sorumlusu Dog. Dr. Nesrin DILBAZ
tarafindan Komisyona bir sunum yapilmak suretiyle hastanenin ¢aligmalar1 hakkinda detayli bir
bilgi verilmistir.
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c) istanbul Ziyareti

11/12.7.2008 tarihleri arasinda Meclis Arastirmas1 Komisyonu, Istanbul’a iki giinliik resmi bir
inceleme ziyareti gerceklestirmistir. Inceleme ziyaretine Komisyon Bagkani Prof. Dr. Necdet
UNUVAR, Gaziantep Milletvekili Hasan OZDEMIR, Bitlis Milletvekili Vahit KILER,
Giimiishane Milletvekili Prof. Dr. Yahya DOGAN, Kastamonu Milletvekili Musa SIVACIOGLU,
Mardin Milletvekili Goniil Bekin SAHKULUBEY, Mus Milletvekili M. Nuri YAMAN ve Rize
Milletvekili Liitfi CIRAKOGLU ile Komisyon uzmanlari Prof. Dr. Hilal OZCEBE, Dog. Dr.
Nestin DILBAZ ve Mahmut BULBUL katilmislardir. Komisyon ilk giin ziyaret programm
gergevesinde:

- Adli Tip Kurumu Baskanligr ziyaret edilerek Komisyonun calisma konusuyla ilgili
olarak Kurum caligmalar1 hakkinda brifing alinmis ve ilgili ihtisas dairesinin ¢aligmalar1 yerinde
goriilmek suretiyle uyusturucu ve uyarict maddeler hakkinda kapsamli bir bilgiye ulasilmigtir.

- Istanbul Biiyiiksehir Belediyesi Baskani Kadir TOPBAS makaminda ziyaret edilerek,
konuyla ilgili olarak Belediyenin ¢aligmalar1 hakkinda dogrudan bir bilgi alinmistir.

- Istanbul il Emniyet Miidiirii Celalettin CERRAH makaminda ziyaret edilerek madde
bagimliligi ile kagakgiligi konusunda kolluk kuvvetlerinin faaliyetleri hakkinda bilgi alinmusgtir.
Ayrica Istanbul Narkotik Sube Miidiirliigii ziyaret edilerek Istanbul’da uyusturucu madde
kagakeiligi konusunda yiiriitiilmekte olan etkin miicadele yerinde goriilmiis ve bu konuda detayli
bir brifing alinmustir.

- Ozel Baliklh Rum Hastanesi ile Bakirkdy Ruh ve Sinir Hastaliklar1 Hastanesi AMATEM
ve CEMATEM birimleri ziyaret edilerek hastanenin fiziki sartlar1 yerinde goriilmiis ve hastanede
tedavi gormekte olan hastalarla birebir goriigiilerek tedavi siiregleri hakkinda bilgi alinmistir.

Komisyon ikinci giin ziyaret programi gergevesinde:

- Istanbul Biiyiiksehir Belediyesi Umraniye Izcilik Kampi ziyaret edilerek kamp
caligmalart hakkinda ilgililerden bilgi alinmis ve ¢alismalar yerinde goriilmiistiir.

- Istanbul Valisi Muammer GULER’in katilinm ile madde bagimhlig1 ve kagakciligi ile
miicadele eden kurum temsilcileri, sivil toplum kuruluslar1 ve akademisyenlerin katilimi ile bir
toplant1 gerceklestirilmistir. Bu toplantida Istanbul’da yapilan calismalar ve ileriye yonelik
projeler hakkinda Komisyon bilgilendirilmistir.

- SHCEK’e baglhi Agagli Cocuk ve Genglik Merkezi ile Agagli Bakim, Koruma ve
Rehabilitasyon Merkezi ziyaret edilerek merkezler ve merkezde yer alan gocuklar hakkinda bilgi
almmustir.

d) Maliye Bakanhgi Mali Suclar1 Arastirma Kurulu Bagkanhg Ziyareti

Meclis Arastirmast Komisyonu 16.7.2008 tarihinde, Komisyon Bagkani Prof. Dr. Necdet
UNUVAR baskanliginda, Gaziantep Milletvekili Hasan OZDEMIR, Giimiishane Milletvekili Prof.
Dr. Yahya DOGAN ve Kastamonu Milletvekili Musa SIVACIOGLU’ndan olusan Komisyon
iyeleri Mali Suglart Aragtirma Kurulu Bagkanligini ziyaret etmislerdir. Komisyona Kurulun
caligmalar1 hakkinda bilgi verilmistir.
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¢) Ankara Cocuk ve Genglik Kapah infaz Kurumu ve 2 Nolu F Tipi Ceza infaz
Kurumlan ziyareti

Meclis Arastirmast Komisyonu 17.7.2008 tarihinde, Ankara Cocuk ve Genglik Kapali Ceza
Infaz Kurumu ile Ankara 2 Nolu F Tipi Kapali Ceza Infaz Kurumuna bir inceleme ziyareti
gerceklestirmistir. Incelemeye Komisyon Baskan1 Adana Milletvekili Prof. Dr. Necdet UNUVAR,
Gaziantep Milletvekili Mehmet ERDOGAN, Rize Milletvekili Liitfi CIRAKOGLU, Gaziantep
Milletvekili Hasan OZDEMIR, Mardin Milletvekili Goniil Bekin SAHKULUBEY ile Kastamonu
Milletvekili Musa SIVACIOGLU katilmislardir.

Komisyon, adi gecen infaz kurumlarmi yerinde gorerek kurulus amacina bagli olarak
uyusturucu madde bagimliligi ve kacakcilifindan mahkum ve tutuklularla dogrudan goriisme
firsat1 elde etmistir. Bu incelemeler sirasinda, ceza ve infaz kurumlart ile mahkum ve tutuklularin
infazi ile ilgili olarak genis bir bilgiye ulagilmistir.

f) Emniyet Genel Miidiirliigiine Calisma Ziyareti

Meclis Arastirmasit Komisyonu 17.7.2008 tarihinde, Emniyet Genel Miidiirliigiine bir ¢alisma
ziyareti gerceklestirmislerdir. Ziyarete Komisyon Baskani Prof. Dr. Necdet UNUVAR, Gaziantep
Milletvekili Mehmet ERDOGAN, Rize Milletvekili Liitfi CIRAKOGLU, Gaziantep Milletvekili
Hasan OZDEMIR, Mardin Milletvekili Goniil Bekin SAHKULUBEY ile Kastamonu Milletvekili
Musa SIVACIOGLU katilmuslardir.

Calisma ziyareti sirasinda Icisleri Bakanhigi Miistesar1 Osman GUNES, Emniyet Genel
Miidiirii Oguz Kagan KOKSAL ve iist diizey Emniyet personeli ile fikir alisverisinde
bulunulmustur.

¢) ABD Ankara Biiyiikel¢iligi Ziyareti

Meclis Aragtirmasi Komisyonu 29.7.2008 tarihinde, ABD Ankara Biiyiikel¢iligine bir ¢alisma
ziyareti gerceklestirmistir. Ziyarete Komisyon Bagkani Prof. Dr. Necdet UNUVAR, Gaziantep
Milletvekili Mehmet ERDOGAN, Rize Milletvekili Liitfi CIRAKOGLU, Gaziantep Milletvekili
Hasan OZDEMIR, Mardin Milletvekili Goniil Bekin SAHKULUBEY, Tokat Milletvekili Resat
DOGRU, Izmir Milletvekili Ahmet ERSIN, Giimiishane Milletvekili Prof. Dr. Yahya DOGAN ve
Kastamonu Milletvekili Musa SIVACIOGLU ile Komisyon uzmanlart katiimislardr.

Biiyiikelgilikte gerceklestirilen toplantida Komisyona;

- ABD Dusigleri Bakanligi Uluslararast Narkotik Kontrol ve Kanun Uygulama Tegkilatt
Tiirkiye Koordinatorii Courtney TURNER, ABD Uyusturucu ile Miicadele Teskilati Bolge Miidiir
Yrd. Thomas J. SENECAL ve ABD Uyusturucu ile Miicadele Teskilati Gorevlisi Sinda LUTZ
tarafindan ABD’de talep azaltimi programi hakkinda,

- DARE Uluslararas1 Operasyonlar Miidiir Yardimcis1 Mike KUHLMAN tarafindan DARE
(Uyusturucu egitim programi ) hakkinda,

bilgiler verilmistir.
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BiRINCI BOLUM
MADDE VE MADDE BAGIMLILIGI: TANIMLAR VE GENEL BIiLGILER

1.1. GIRiS

Bagimlilik yapici maddeler, 6zellikle afyon bitkisinin kullanimi, milattan &nceki g¢aglara
gitmekte ve gilinlimiize kadar her donemde farkli amaglar dogrultusunda kullanilmaktadir.
Ozellikle mitolojik ¢aglarda kutsanan ve kutsal tére ve ayinlerde kullanilan bu maddeler, 6zelikle
somiirgeciligin yaygin oldugu doénemlerde devletleraras: iligkileri belirleyici bir unsur olarak da
karsimiza ¢ikmaktadir.! Bilimsel ve teknik geligimlerle birlikte tedavi alaninda kullanilmaya
baslanan afyon ve tiirevleri ile bagimlilik yapici diger kimyasal maddeler insan viicuduna yapmis
oldugu olumsuz etkilerin anlagilmasiyla birlikte bu maddelerin yasadisi kabul edilmesi siireci
baglamistir.

Madde kullanimi ve bagimliligi bu nedenle sadece giiniimiiziin bir problemi olmaktan ¢ok
tarihsel bir sorun olarak karsimizi ¢ikmakta, ancak her donemde alinan 6nlemler ve sorunun
boyutlari farklilik igermektedir. Omegin 19. yy. sonlarinda ve 20. yy. baslarinda tibbi kullanimi
yayginlagan, ancak bagimlilik olusturdugu ve bu nedenle bir tedavi unsuru olmaktan daha ¢ok
bagli basina hastalik sebebi olarak tanimlanmaya baslayan bu maddelerle ilgili uluslararast
birtakim Onlemlerin almmmast geregi ortaya ¢ikmistir. Buna bagli olarak 1909 yilinda Milletler
Cemiyeti tarafindan ilk defa uyusturucu maddelerle ilgili konularmn goriisiildiigli Uluslararasi
Afyon Konferans: toplanmistir. Bu konferansta tiye {ilkelerin bu maddelerin iiretim, ticaret, nakil
ve kullaniminda kontrole yonelik diizenlemeler yapmalari hedeflenmistir. Buna karsilik 6zellikle
1960’11 yillarin sonu ve 1970°li yillarda basta Avrupa ve ABD’de bagimli sayisinin artmast ve
bagimlilarin toplum igin olusturdugu sorunlar goz Oniine alinarak sosyal rehabilitasyon
programlart ve bagimlilik tedavisi lizerinde caligmalara agirlik verilmistir. 1970°li yillarn
sonlarma dogru ise madde kullanimi, bagimlilik, bagimliligin tedavisi, ceza adalet sistemi
acisindan bagimli ve bagimlilik gibi kavramlari da icerisinde barmndiran politika ve stratejilerde
farkliliklar olugsmaya baglamistir.

Madde kullanimi ve bagimliligi baslangici ve sonuglar itibariyle bir¢ok disiplini ilgilendiren
ve bu anlamda her disiplinin farkli bir bakis agisi1 gelistirdigi bir fenomendir. Bagimlilar1 tedavi
eden psikiyatristler ve doktorlar ile farmakoloji ve biyokimya gibi temel tip bilimleri agisindan
bagimlilik tibbi bir problemdir. Bunun yaninda psikologlar, sosyologlar ve sosyal g¢alisma
uzmanlarmca bagimlilik bir davranis bozuklugu olarak tanimlanmakta, giivenlik giicleri,
hukukgular, hakim ve savcilar agisindan ise yasaklanan bir davranis olarak kabul edilmektedir.?

! Afyonun devletlerarast iligkilerde belirleyici unsur olarak ortaya ¢ikmast Ingiltere ve Cin arasinda 1839-1860
yillar1 arasinda meydana genel Afyon Savaslar1 ve bu donemin uluslar aras1 ve siyasal yapisina bakilarak gok
daha iyi anlagilabilir.

2 O’Donnell, John A. And Ball, John C.1966. Narcotic Addiction New York and London: Harper&Row
Publishers.

Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisi (S. Sayist: 323)



-56 -

Daha ¢ok cocuk, ergen ve geng eriskinlerde (10-24 yas arasi) goriilen madde bagimlilig1 diinya
da oldugu gibi iilkemizde de yeni karsilagtigimiz bir sorun degildir. Sanayilesme, modernlesme ve
kentlesme ile birlikte n plana ¢ikan bireysel ve toplumsal refah ve 6zgiirliik kavramlart her zaman
beklenen sonucu vermemistir. Istenen sonucu yani kisisel ekonomik refah ve 6zgiirliigii verse de
beraberinde bireyin yalnizlagsmasmna, miicadele etmek zorunda oldugu problemlerin sayisinin
artmasina, artarken, miicadele becerilerinin azalmasina ve bu durumda “¢dziimii” saglikli olmayan
desteklerde ve dengelerde arayan bireyler ve gruplar olusumuna neden olmustur. Iste bu noktada
ergenlikten yasliliga kadar uzanan genis bir yelpazede, baglangicta sorunlar nedeniyle ortaya ¢ikan
i¢c sikintist ve kaygiy1 azaltmak i¢in kullanilan maddeler, bagimlilikla birlikte ¢ok kisa bir siire
sonra kendi basina diger tiim sorunlarin toplamindan daha énemli bir sorun haline gelmistir.

Madde sadece kullanan bireyi degil, o bireyin i¢ine dogdugu aileyi, ailenin pargasi oldugu
toplumu ve giderek o toplumda kiiltiirel yap1 6zelliklerinden ekonomik isleyise kadar genis bir
alani ilgilendirmekte ve etkilemektedir. Bagimliligin ortaya ¢ikmasi ve bilyiimesi birbirinden farkl
birgok sosyal, kiiltiirel, ekonomik ve tibbi nedenlerden etkilenmektedir. Bagimlilik sorununun
iilkelere ve sonugta da insanliga yonelik yiiksek maliyeti, kiiresel orgiitlenmeleri kaginilmaz hale
getirmektedir.

Birgok alanda etkili bir 6rgiitlenme ve ¢aba gerektiren bu soruna karsi dnlemler alinmasi i¢in
kurumsal anlamda politika ve stratejiler gelistirilmistir. Ulkemizin “Bagimlilik Yapici Maddeler
ve Bagimlilikla Miicadele Ulusal Politika ve Strateji Belgesi™ arzin 6nlenmesi, talebin azaltilmas,
tedavi ve rehabilitasyon alaninda yapilacak faaliyetler ve bu alandaki veri toplama ve
degerlendirme sistematigini ortaya koymaktadir. Madde bagimlilig1 ayn1 zamanda toplumsal bir
saglik sorunu olarak kabul edildiginden ulusal saglik politikasi i¢ginde dncelikli bir konu olarak ele
almmugtir.

Madde ve madde bagimliligi hakkindaki tamimlar ve bagimlilik siirecine ayrintili olarak
deginmeden 6nce bu maddelerin tarihgesini kisaca degerlendirmek gerekmektedir. Bugiin madde
ve bagimlilik konusunda yaganan sorunlarin dogru anlasilmasi ve isabetli tespitler yapilmasi tarihi
stirecin bilinmesine baglidir.

1.2. TARIHCE*

Insanh1 etkileyen en 6nemli sorunlardan biri haline gelen madde kullamim ve bagimhiligimn
gecmisi insanlik tarihi kadar eskidir. Insanlik tarihinin baslangicindan itibaren uyusturucu
maddelerin keyif verici, agr giderici, hastaliklart iyilestirici olarak kontrollii ve kontrolsiiz olarak
kullamldig1 bilinmektedir. MO 4000 yillarinda Mezopotomya’da yasayan Siimerlerin hashas ve
kenevir yetistirdikleri ve bu bitkileri surup, hap ve toz olarak kullandiklarini bildiren ¢ivi yazitlari
vardir. Misir’da MO 2000°de  hashas ekimi, afyon iiretimi ve yapilan ilaglarla ilgili ayrmtil
bilgiler vardir.

3 Strateji Belgesi (2006-2012) ve buna bagli Eylem Plani (2007-2009) ile ilgili daha kapsamli bilgiler Besinci
Boliim’de yer almaktadir.
* Ayrintil1 bilgi: (http:// www.kom.gov.tr.)
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Ilkel toplumlarda, kabile ayinlerinde ve erkeklige gecis torenlerinde “degistirilmis biling
durumlar1” denilen, giindelik biling diizeylerinden daha farkli alanlara ulagabilmek i¢in kullanilan
aclik, susuzluk, uyku yoksunlugu, sosyal ve duygusal yalitim, agrili uyaranlar, dans, meditasyon,
dua, isitsel uyaranlar, hipnotik telkinler gibi yontemlere ek olarak, halusinojen bitkiler, afyon
tiirevleri, koka yapraklari, esrar gibi psiko-aktif maddeler biiyiik rol oynamaktaydi.

Uyusturucu maddeler, tarihsel siireg i¢erisinde tibbi amaglarla kullanilmis, keyif verici 6zelligi
olmasi nedeniyle sonralar1 bu amagla illegal olarak tiiketilmeye baglanmistir. Bu tiirden bir
tiiketimi besleyecek arz da beraberinde sekillenmis, tipki ekonomik yapidaki gibi bir arz ve talep
olusmustur. Uyusturucu maddelerin bu yonii, 6zellikle 20. yy.’nin ikinci yarisindan itibaren
menfaat ¢cevreleri i¢in rant, terérizm i¢in finans kaynagi, uluslararasi iliskilerde ideolojik ve politik
ara¢ ve hedef iilke toplumuna ydnelik sosyo-psikolojik dejenerasyon ile zihni ve ahlaki ¢okertme
olgularini 6n plana ¢ikarmustir.

Tibbi amagla kullanilmak iizere yapilan aragtirmalar sonucu, 1817 de Hannoverli farmakolog
Friedrich Helm Sertusner’in morfini bulmasindan sonra bu madde tip alaninda yaygn bir kullanim
alan bulmustur. Ozellikle 1865 Amerikan I¢ Savasinda, 1860 Prusya-Avusturya Savasinda, 1870-
1871 Fransa-Almanya Savasinda yarali askerlerin agrilarint dindirmek amaciyla morfin
kullanilmus, askerlerin tedavileri sonunda yoksunluk krizine girmeleri iizerine bu durum asker
hastaligt olarak adlandirilmistir. Ancak 1879 yilinda yapilan aragtirma sonucu bu durum
“Morfinmani Sendromu” olarak tanimlanmistir. Askerlerin terhislerinden sonra sivil hayatta
morfinden &vgliyle bahsetmeleri iizerine Avrupa’nin bilyiik sehirlerinde zengin tabakaya mensup
olan kisiler arasinda yaygin olarak kullanilmaya baslanmustir.

21 Agustos 1897 tarihinde, Almanya'da Bayer fabrikasinda c¢alisan kimyager Felix Hoffman,
agrilar1 kesen bir ilag liretmek i¢in bir karisim geligtirmistir. Firma bu maddenin iizerinde ¢alisarak
denemeye karar vermistir. Iginde agirhikli olarak morfin olan ilag, agrilari kisa siirede
kesmekteydi. Uzun siiren denemelerinin ardindan Bayer, ilac1 eroin adiyla piyasaya slirmeye karar
vermistir. Olumlu tepki alan ve 25 gr’lik paketler halinde satilan "Eroin" eczanelere geldigi giin
tiikkeniyordu. Heniiz kimse zarar gérmemisti. Bilahare Bayer'in en iyi misterisi Amerika ise,
herkesin "eroin"den bahsetmesi lizerine ilaci arastirmaya bagladiginda, asir1 dozda alindiginda
oliime yol agtigini ve bagimlilik yaptigini saptamustir. Klinikler, eroinmanlarla dolup tagmaya
basladiginda, ABD"de ilacin bagimlilik yaptigina dair bir rapor yayinlanmis ve devaminda gerekli
onlemler alinarak eczanelerden kaldirilmigtir. Bunun iizerine ilag karaborsaya diiserek, fiyati
artmig ve 1931°de tamamen yasaklanmustir.

Uyusturucu madde suistimali olaylarina gegmiste siklikla rastlanilmakta ise de yukarida
belirtilen olaylarda uyusturucu madde bagimliligmnin zararlarinin tam olarak bilinmemesi
nedeniyle, baslangigta uyusturucu maddelerin yasaklanmasi yoniinde ulusal ve uluslararasi
diizeyde girisimler olmamugtir. Daha sonra, terérizmin uyusturucu madde kagakgiligini bir finans
kaynagi olarak gdormeye baslamasinin da etkisiyle, uluslararasi tedbirlerin arttirilmasi geregi kabul
gormiis, imzalanan gesitli uluslararasi sdzlesmeler ile uyusturucu maddelerin kullaniminin kontrol
altina alinmasi hedeflenmistir.

Bu dogrultuda ilk olarak 1909 yilinda Shanghai’da Uluslararast Afyon Kongresi yapilmis,
burada imzalanan "1909 Shanghai Afyon Anlagmasi" ile tavsiye mahiyetinde gesitli kararlar
alinmustir. 1912 tarihli Lahey Afyon Anlagmasinda ise, uyusturucu maddeler siniflandirilarak ayri
ayri tarif edilmis, uyusturucularin imal, ithal ve ihracini kontrol etmeye yonelik kararlar alinmustir.
1925 yilinda imzalanan Cenevre Afyon Anlagmasi ile; Lahey Anlagmasi'nin esaslar1 ve tarifleri
aynen kabul edilmekle birlikte, uyusturucu maddelerin uluslararasi ticaretini kontrol altinda
bulunduracak etkili bir sisteminin kurulmasi saglanmustir.

Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisi (S. Sayist: 323)



-58 -

Daha sonra imzalanan 1931 tarihli Cenevre Afyon Anlasmasi, Zararl flaglarm Mesru
Olmayan Ticaretinin Yasaklanmasi Hakkinda 1936 tarihli Cenevre Anlasmasi, Sentetik
Uyusturucu Maddeler Hakkinda 1948 Paris Protokolii ve 1953 tarihli New York Afyon Protokolil
ile de uyusturucu maddelerle miicadele yoniinde kararlar alinmistir. Ancak uyusturucu maddelerin
iretim ve kagak¢iliginin Onlenmesi amaciyla uluslararasi diizeyde imzalanan en Onemli
sozlesmeler, 1961 tarihli Uyusturucu Maddelere Dair Birlesmis Milletler Tek Sozlesmesi, 1971
tarihli Birlegsmis Milletler Psikotrop Maddeler Hakkindaki S6zlesme ve 1988 tarihli Uyusturucu ve
Psikotrop Maddelerin Kagakgiligina Karsi Birlesmis Milletler S6zlesmesidir.

Tiirkiye’nin de taraf oldugu bu {i¢ sozlesmeden, 1961 tarihli Birlesmis Milletler Tek
Sozlesmesi ile; uyusturucu maddelerin tibbi ve bilimsel amaglar disinda kullanilmasinin
yasaklanmasi, yasa disi hashas ve uyusturucu madde yapiminda kullanilan diger bitkilerin
ekiminin kontrol altina alinmasi, uyusturucu maddelerin imal, ithal, ihra¢ ve dagitiminin ruhsata
baglanmasi ve denetim yapilmasi gibi konularda diizenlemeler getirilerek Uluslararas:1 Uyusturucu
Kontrol Idaresi (INCB) kurulmustur.

1971 tarihli Birlesmis Milletler Psikotrop Maddeler Hakkindaki Sézlesmesi ile; suistimali
yapilan ve insan psikolojisini etkileyen ilaglarin kontrol altina alinmasi, uyusturucu etkisi bulunan
ilaglarin ancak doktor recetesi ile kullanilmasinin saglanmasi, bu sézlesmede belirtilen hususlarin
taraflarin kendi i¢ hukuklarinda sug sayilmasi yoniinde gerekli yasal diizenlemelerin yapilmasinin
saglanmas1 gibi kararlar almmis, ayrica bu sozlesmenin yorumlanmast ve uygulanmasindan
kaynaklanan anlagmazliklarin diger yollarla ¢oéziimlenememesi halinde Uluslararasi Adalet
Divant’na basvurulmasi seklinde ilk ciddi uluslararasi yaptirim uygulamasi getirilmistir.

1988 tarihli Uyusturucu ve Psikotrop Maddelerin Kagak¢iligina Karsi Birlesmis Milletler
Sozlesmesi ile de; uyusturucu ve psikotrop maddelerin imalinde kullanilan kimyasal maddelerin
kontrol altina alinmasi ve uyusturucu madde kagakeiligr ile miicadelede kara para aklanmasinin
6nlenmesi, kontrollii teslimat uygulamasinin miimkiin kilinmasi gibi kararlar alinarak, bu suglarla
miicadelede etkinligi arttirmak icin uluslararasi alanda operasyonel faaliyetlerin gerceklestirilmesi,
adli yardimlagma, bilgi alig-verisi ve iletisimin arttirilmasinin saglanmasi amaglanmigtir. Sozlesme
ekinde, yasal kullanim alani disinda yasa dis1 uyusturucu madde imalatinda da kullanilan ve
kontrol altinda tutulmasi gereken kimyasal maddeler sayilmistir. Ulkemiz de bu anlagmayi
imzalamis ve kabulii 1995 yilinda ¢ikarilan kanunla gergeklestirilmistir.

Ulkemiz, 18 Temmuz 1932'de Milletler Cemiyetine {iye olmasimin ardindan, 3 Nisan 1933te
hashas tarimmin smirlandirilmas: ve afyon satim islemlerinin, fktisat Vekaleti'ne bagli olan
"Uyusturucu Maddeler Inhisari"na verilmesine iliskin yasa ve 1931 Cenevre Afyon Sozlesmesi
kabul edilmis, 1938 yilinda da Tekel Toprak Mahsulleri Ofisi'ne devredilmistir.

1938-1971 yillan arasinda iilkemiz, diinya yasal afyon pazarmin %50-55"ine sahip olmustur.
1970°li yillarda biitiin diinya, iilkemizi, yasal olmayan afyon trafiginden sorumlu tutmaya ve
suglamaya baslamig ve 1971 yilinda afyon iiretimi, hiikiimet tarafindan tamamen yasaklanmistir.
Bu yasak, afyon iiretimi tek gegim kaynagi olan 1,5 milyon insami etkilemis ve topraklarinda
afyondan baska herhangi bir mahsuliin yetisemeyecek olmasi bu insanlart yoksulluga
stiriiklemistir. 1974 yilinda ise bu yasak kaldirilmistir. Hashas ekimi, kontrole tabi tutularak, ekim
alanlar1 Bakanlar Kurulu tarafindan belirlenmistir. Daha Onceleri haghas kapsiiliiniin ¢izilmesi
yontemiyle yapilan hasat tamamen yasaklanmis, hashas kapsiilleri ¢izilmeden TMO tarafindan
satin almarak, Bolvadin'de 1981 yilinda kurulan Alkaloid Fabrikasina islenmek {izere
gonderilmeye baslanmistir. Fabrika liretiminin %90-95"1 ihra¢ edilmektedir.
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1.3. TANIMLAR

Madde: Beyin islevlerini dogrudan etkileyerek bedensel, ruhsal, davramigsal ve biligsel
degisimlere yol agan, bagimlilik olusturan ve tutum iizerine etkili yagam i¢in gerekli olmayan her
tiirlii tip i¢i ve dist dogal ve sentetik unsurlart kapsar.

Tiirk Ceza Kanunu Acisindan Uyusturucu Madde: Tiirkiye'nin taraf oldugu Uluslararasi
sozlesmelerde, kanunlarimizda veya kanunlarin (2313 sayili Kanun) verdigi yetkiye dayanan
Bakanlar Kurulu Kararlarinda uyusturucu madde oldugu kabul edilerek; tibbi ve bilimsel amaglar
disinda imali, ithali, ihraci, iilke i¢inde satilmasi, satisa arz edilmesi, baskalarina verilmesi,
nakledilmesi, depolanmasi, satin alinmasi, kabul edilmesi, bulundurulmasi, kullanilmasi
yasaklanan ya da ruhsata baglanan, ruhsatsiz veya ruhsata aykir1 olarak belirtilen eylemlere konu
edilmesi sug¢ olusturan, dogal veya yapay maddelerdir.

Psikotrop Madde: Uyusturucu madde sayilmayan, koétiye kullanildiginda uyusturucu
maddelere benzeyen olumsuz etkiye yol agan sentetik ilaglar ve diger maddelerdir. Tiirk hukuku
yoniinden psikotrop madde ise; 1971 tarihli Psikotrop Maddeler S6zlesmesinin eki I, I, III ve IV
numarali cetvellerde yer alan dogal veya yapay herhangi bir madde veya dogal {irlindiir.

Madde Bagimhh@: Madde Bagimliligi Tedavi Merkezleri Yonetmeligine® gore madde
bagimliligi, “EK-2%de sayilan ve kullanim, bedensel, ruhsal ve sosyal problemlere sebebiyet
veren, hayatin idamesi ig¢in zorunlu olmayan maddelerin kullanimlarinin devam ettirilmesi ve bu
maddelerin kullanim arzusunun durdurulamamasi hali” olarak tanimlanmaktadr.

Sahte iyi olus hali veren bir maddenin belirgin bir etkiyi elde etmek i¢in alinmasi siirecinde
ortaya ¢ikan bedensel, ruhsal ve sosyal sorunlara ragmen madde aliniminin devam etmesi ve
madde alma isteginin durdurulamamasi durumudur.

Bagimlilik, kullanilan maddenin dzelliklerine gore degisen bir siire¢ sonucunda ortaya ¢ikar.

idame ve Rehabilitasyon: Madde Bagimliligi Tedavi Merkezleri Yonetmeligi'ne gore
“Viicudun maddeye olan ihtiyacini kontrol etmek, ayik kalabilme siiresini uzatmak ve bdylece
hayat standardini artirmak amaciyla detoksifikasyon tedavisini takip eden ilagli veya ilagsiz olarak
yapilan psiko-sosyal tedavileri” tanimlamaktadir.

Maddenin Zararh Kullanimi: Kisinin kendine, yasamina, ailesine ve ¢evresine zarar verecek
bi¢imde madde kullanmasidir.

’ Madde Bagimlilig: Tedavi Merkezleri Y6netmeligi. R.G.Tarihi: 16.02.2004 tarih ve R.G.Says1: 25375.
¢ Ek 2: Bu Yénetmelik kapsanundaki “Maddeler” asagida belirtilmistir:

a) Amfetamin,

b) Kafein,

¢) Kokain

d) Hallusinojenler,

e) Alkol,

f) Kanabiol,

¢) inhalanlar,

h) Nikotin,

1) Opioidler (opium, morfin, kodein, eroin, hidromorfon, oksikodon, methadon gibi),

i) Fensiklidin,

j) Sedatif hipnotik veya anksiyolitik etkili ilaglar,

k) Diger maddeler (Anabolik steroidler, nitr6z oksit gibi),

1) Giiniin kosullarina ve modern tibbin gereklerine gore, Komisyonun goriisii iizerine belirlenecek
ve Bakanlikca ilan olunacak diger maddeler.
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Bagimhhk Yapan Maddelerin Ortak Ozellikleri

. Madde alindiginda davranis, diisiince ve duygu durumunda degigsme yapar,
. Alan kisi kisa siirede gergeklerden kopar,

. Kisi kars1 koyulmasi ¢ok zor bir istek ile madde arama davranisi igine girer,
. Giderek alinan maddenin miktari artar,

. Sonug bagimliliktir,

. Sosyal iligkiler maddeyi alabilecek sekilde ayarlanir,

. Gittikge maddeyi elde etmek ve kullanmak i¢in daha fazla zaman harcanur,
. Bu durum kisinin gevresi ile olan iletisimini ve iligkilerini bozar.

Madde kullanim bi¢imleri

. Cilt altina veya damara enjeksiyon

. Buruna ¢ekme (kokain, eroin, baly vd.)

. Icine cekme (kokain, gaz)

. Hap yutma

. Sigara gibi icme (kokain, esrar)

1.4. BAGIMLILIK YAPAN MADDELER
1.4.1. Ugucu Maddeler

Son 50 yil icinde petrokimya endiistrisi i¢inde olaganiistii bir gelisme olmus, sentezlenen
organik maddelerin (ugucu 6zellik gosteren) sayist hizla artmistir. Bu artisa paralel olarak ev ve
endiistride yaygin olarak kullanilan ugucu maddelerin kullanimi da artmistir ve bu maddelerin
hemen hepsinin toksik etkiler olusturma ve kétiiye kullanilma potansiyelleri vardir.

Inhalanlarla iliskili bozukluklar kategorisi solventler, yapistiricilar, uhular, aerosoller, boya
incelticileri (tiner) ve sivi yakitlarin yol actig1 bozukluklart icerir. Bu maddelerin 6zel 6rnekleri
arasinda benzin, cila ¢ikaricilarl, gakmak gazi, maket yapistiricilari, lastik tutkali, temizlik sivisi,
sprey boya, ayakkabi boyasi ve daktilo diizeltici sivi sayilabilir. Gengler arasinda inhalanlarin
popiilaritesinin yeniden arttig1 bildirilmektedir. Bu inhalanlarin aktif bilesenleri toluen, aseton,
benzen, trikloretan, perkloretilen, trikloretilen, 1,2 diklorpropan ve halojenli hidrokarbonlardir.

Istenen etkiyi saglayabilmek icin ugucu maddeler gesitli yollarla solunabilmektedir. Plastik ya
da kagit torba icine konulup oradan nefesle alinabilmektedir. Yapistiricilarin bu sekilde
alinabilmesi i¢in bazen maddenin iizerine kolonya dokiilmektedir. Sivi maddeler mendile
dokiilerek solunabilmektedir. Cakmak gazlarinin ise agiz i¢ine sikilarak alindigi bildirilmistir.
Akcigerler yoluyla alinir, hizla emilir ve beyne gecer. Etkisi 5 dakika iginde baglar ve doza bagl
olarak yaklasik 15-45 dakika siirer. Ugucu maddenin kullanimindan 4-10 saat sonrasinda bu
madde kanda belirlenebilir. Entoksikasyon, depresif belirtiler, psikotik belirtiler, panik benzeri
tablo izlenebilir.
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Nitrit ugucular popiiler jargonda popper diye adlandirilan amil, biitil ve izobiitil nitritleri icerir.
Nitrit inhalan kullanimi tipki anestezik gaz kullanimi gibi, inhalan kullanim bozukluklarindan
ozellikle hari¢ tutulur; nitritlerde goriilen intoksikasyon sendromlar1 standart inhalan maddelerde
goriilen sendromlardan belirgin bir sekilde farkli olabilir (¢cakmak gazi ve yapistiricilar gibi). Nitrit
ugucular hafif 6fori, degisen zaman hissi, kafada dolgunluk hissi yaratirlar ve muhtemelen artmus
cinsel hisler arayisi igindeki kisilerce kullanilir. Bu sartlar altinda, kisi maddeyi birkag saat i¢inde
kiigiik bir siseden birkag kez ya da bir diizine kadar solunabilir. Ters tepkiler bulanti, kusma, bas
agris1, hipotansiyon, halsizlik ve solunum yolu irritasyonu ile tanimlanan toksik bir sendromu
icerir. Bazi kanitlar nitrit inhalanlarin bagisiklik sistemini ters sekilde etkileyebilecegine isaret
eder.

Ugucu madde kullanimi etyolojisinde baglica ti¢ faktor goze carpar.

- Grup, akran yas grubunun etkisiyle merak ve deneme amaci ile kullanimi,
- Ugucu maddelerin kolay temin edilebilmesi, ucuz ve bol ¢esitli olmasi,

- Zayif arkadaslik iliskileri ve ailede bozulmanin varlig1.

Kiigiik baslangi¢ dozlarinda, inhalan maddeler muhtemelen inhibisyonu ortadan kaldirici,
oforizan, heyecan yaratict ve olumlu mutluluk duygulariyla sonuglanmasindan dolay1
kullamlmaktadir. Inhalanlar yiiksek dozlarinda korkusuzluk, illiizyonlar, isitsel veya gorsel
halliisinasyonlar ve beden algisinda bozukluklar gibi psikolojik semptomlara neden olabilir.
Norolojik semptomlar arasinda konusma giigliigli, konugma hizinda yavaslama ve ataksi
sayilabilir. Uzun donem kullanimda irritabilite, emosyonel labilite ve bellek bozuklugu goriilebilir.

Inhalanlara kars1 tolerans gelisir, DSM-IV-TR’de tanimlanmans olsa da inhalan kullaniminin
birakilmasindan sonra bir yoksunluk sendromu gelisebilir. Yoksunluk sendromu ¢ok sik gériilmez,
goriiliirse de uyku bozukluklar, irritabilite, sinirlilik, terleme, bulanti, kusma, tagikardi ve bazen
deliizyonlar ve halliisinasyonlar ile karakterizedir.

1.4.2. Alkol

Alkol kullanimina bagh gelisen bozukluklarin son yillarda mortalite ve morbidite agisindan
onemi gittikce artig gostermektedir. Gengler ilk kez 12-14 yaglarinda  Ozenti ile alkole
baglamaktadir. Alkolle ilgili sorunlar ise 18-25 yas arasinda ¢ikmaya baglamistir. Tedavi igin
bagvurma cogu kez 40 yaslarinda olmakta ve 6liim 55-60 yaslarinda kalp hastaligi, kaza, intihar ve
kanser gibi nedenlerle olusmaktadir.

ABD’de alkol bagimhliginin %10 oldugu bildirilmektedir. Ulkemizde ise alkol bagimlilig:
icin elde edilen veriler, sikligin %0.8-1.6-2 arasinda oldugunu gostermektedir. Halen alkol
tilketimini erkeklerin daha ¢ok yaptigini sdyleyebiliriz. Alkol, kullanim ve komplikasyonlarina
bagl acil, akut ve kronik tibbi ve hukuksal sorunlar olusturabilir. Alkol kullanim sorunu olan
kisilerde suisid, homisid, trafik kazalari, saldiri, tecaviiz, suda bogulma ve g¢ocuk istismari
prevalansi yiiksektir.

Alkol, kullanimina bagli olarak denetim yitimiyle birlikte bedensel, ruhsal, toplumsal ve yasal
sorunlarin olustugu, kronik ve ilerleyici bir hastaliktir.
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1.4.2.1. Tamm

Alkol, kullanimi sirasinda ortaya c¢ikan ve birgok fizyolojik, davranigsal ve biligsel
degisikliklerle belirli bir durumdur. Bagimlilik sendromunun ana tanimlayict 6zelligi alkol almak
icin istek olmasidir. Bu istek sik sik alkol alma isteginden, oniine gecilmez bir alkol alma istegine
kadar degisen olgiilerde olabilir. Diinya Saghk Orgiiti tam 6lgiitlerine gére (ICD10)
asagidakilerden {i¢ ya da daha fazlasi son bir yil iginde kiside bulunuyorsa o zaman kisi alkol
bagimlisi olarak adlandirilir.

1. Alkol igmek i¢in gii¢lii bir istek olmasi.

2. Alkol alma davramigini denetlemede giicliik (alman alkol miktarini ayarlayamama,
kullanim siiresini ayarlayamama, basarisiz birakma girigimleri).

3. Alkol kullanim1 azaltildiginda ya da birakildiginda tipik yoksunluk belirtilerinin ortaya
¢ikmasi.

4.  Alkol ile gerekli iyilik halini elde etmek icin (rahatlik, sarhosluk, keyif ) gittikce artan
miktarlarda alkole gereksinim duyma (tolerans geligimi).

5. Alkoli elde etmek, kullanmak ve etkilerini gizlemek i¢in harcanan zaman ve ¢abanin
diger ilgi ve ugraslara yer vermeyecek sekilde giderek artmasi.

6.  Sosyal, mesleki ve bos zamani degerlendirme etkinliklerine ayrilan zamanin alkol
tiiketimi i¢in harcanmasi.

7. Asin alkol kullanimi nedeni ile ruhsal, sosyal, fiziksel zararlar ortaya ¢ikmasina ragmen
alkol kullanimim siirdiirme.

Alkol bagimlilart uzun siireli alkol kullanimmm hem tibbi hem de sosyal sonuglarini
yasamanin yani sira igme davranisini kontrol etmede yetersizlik ve alkoliin fiziksel ve psikolojik
bagimliligin1 da yasarlar. igme davramsi {izerindeki kontrol kaybi, alkol kétiiye kullamm ya da
zararlt kullanimu ile alkol bagimlilig: arasindaki sinir1 olusturmaktadir.

Genellikle alkol kullanimi 20-35 yas arasinda olmaktadir. Alkol bagimliligmin gelisimi i¢in
genelleme olmamakla birlikte, 5-10 yillik bir diizenli alkol alimi gerekmektedir. Alkol kullanimi
ile ilgili bozukluklar tiim sosyoekonomik siniflarda goriilmektedir.

Kisi degisik nedenlerle alkol kullanmaya yonelebilir. Onceleri az miktarda ve keyif amaci ile
zaman zaman alinan alkol gittik¢e kisi i¢in 6nem kazanmaya baglar. Kisi bilingli ya da bilingsiz
olarak alkolii alabilecegi, bulabilecegi ortam ya da yerleri tercih eder. Sosyal iligkilerini alkol
alabilecegi sekilde ayarlar. Gittikge alkolii elde etmek ve kullanmak i¢in daha fazla zaman harcar.
Yavas yavas is, okul, sosyal aktiviteler i¢in ayrilan zamanlar azalir ve alkol i¢in kullanilmaya
baglar. Bu durum ayni1 zamanda kisinin g¢evresi ile olan iletisimini ve iliskilerini de gittikge artan
bir gekilde bozar. Bu da alkol kullanan kisiyi dolayli olarak alkol ile daha ¢ok birlikte olmaya iter.
Yani maddeyi arama davraniginin yogunlugu artar.

Kullanim siireci i¢inde zamanla kullanilan alkole karsi tolerans gelismeye yani ayni etkiyi
(ayn1 rahatlamayi, keyfi, sarhoslugu) elde etmek icin daha fazla miktarlarda alkol alinmaya
baglanir.

Kisi stirekli olarak aym tiir alkol (bira, raki, sarap gibi) kullanmaya yonelir, kullandig: alkolii
azalttig1, alamadig1 ya da kullanmadig1 zamanlarda alkole 6zgii degisik rahatsizlik verici bulgu ve
belirtiler (yoksunluk belirtileri) ortaya ¢ikar.
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Kisi bu belirtileri yatistirmak i¢in tekrar alkol almak zorunda kalir. Zaman gectik¢e yoksunluk
belirtilerini yatigtirmak icin daha sik araliklarla ve daha fazla miktarlarda alkol kullanilmaya
yonelir. Bu bir kisir dongii stirecine doniistir.

Alkol kullanan kisi zaman zaman bu kullanimi kontrol etmek amaciyla kullandigr maddeyi
azaltma ya da kesme girigsimlerinde bulunur. Genellikle bunlar kisa siireli ya da basarisiz girisimler
olarak kalir.

Alkol bagimlisi, gerek tedavi ile gerekse kendiliginden madde alma davranisindan
vazgecebilir. Aylar ya da yillar sonra azar azar kullanabilecegi inanci ile alkolil tekrar kullanmaya
basladigi durumda kisa siirede eski kullanma durumuna doner. Yani ayni bagimlilik iliskisi baslar.
Bu duruma yeniden kurulum (rebaund) denir.

1.4.3. Tiitiin-Nikotin (Sigara)

Avrupali kasiflerin Amerika’y1 kesfedip yerlilerden barig ¢ubugu tiittirmesini 6grenmeden
once Bati’da sigara kullanimi pek bilinmiyordu. 1492 yilinda Kristof Kolomb Amerika’dan
Avrupa’ya donerken yaninda ilk kez tiitiin tohumlar1 ve yapraklar1 bulunuyordu. Tiitiin kullanimi
1556 yilinda Fransa’ya girdi ve Jean Nicot tiitiin igmeyi halk diizeyine indirdi. Bu yiizden bilim
adamlar1 Nicot’un adina ithafen sigaradaki en 6nemli kimyasal maddeye “nikotin” adini verdiler.
Kita Avrupa’sina yayilan tiitin ahskanligi 1565 yilinda Ingiltere’ye de yayildi. 1612’de
Virginia’da ilk ticari tiitiin ekimine baglandi. ABD’de, ilk sigara yapan makinenin patentinin 1881
yilinda alinmasinin ardindan {iretim patladi, iiretim maliyeti diistii ve kibritin de icat edilmesiyle
sigara tiiketimi patladi.

1903 yilinda Kanada, Ingiltere ve Amerika’da sigaranin zararlart ve yasaklanmasi igin
kanunlar giindeme geldi. Bu girisimler Birinci Diinya Savasi ile sonugsuz kald1 ve sigara tiikketimi
pik yapt1. 1943’e gelindiginde Diinya eriskin niifusunun yaklasik % 60-80’i sigara igiyordu.

Sigara dumaninda kanserojen, irritan 6zelliklere sahip 4000’den fazla kimyasal madde vardir.
Bu maddelerden bagimlilik yapici 6zelligi olan yegane madde nikotindir. Nikotin beyinde locus
coeruleus’tan norepinefrin salimina yol agarak irritabilite ve arama davranmigi gibi yoksunluk
belirtilerinin ortaya ¢ikmasina; N. Accumbens’ten dopamin diizeylerini direkt olarak yiikselterek
haz olusumuna yol agar. Diizenli sigara i¢cimi beyinde nikotinik reseptdr sayisini artirir. Sonugta
stimiilan etki, 6fori, bagimlilik, enerji artis1, konsantrasyon artisi, el-gdz koordinasyonunu artig1 ve
istah1 azalmast gibi belirtiler olusturur.

Bir sigarada ortalama 0.5 mg nikotin vardir. Diisiik dozlarda nikotin toksisitesinin bulgular1
bulanti kusma, hipersalivasyon, periferal vasokonstriiksiiyona bagli solukluk, giigsiizliik,
peristaltizmin artmasina bagh karin agrisi, ishal, bas donmesi, bas agrisi, kan basincinda artma,
tagikardi, tremor ve soguk terlemedir. Nikotin toksisitesinde ortaya ¢ikan diger bazi durumlar
konsantrasyon giicliigii, konfiizyon ve duyusal algi bozukluklaridir. Nikotin REM uykusunda
azalmaya yol acar. Hamilelik sirasinda kullanimi diisiik dogum agirlikli bebek dogmasina yol
acabilir.

Diinya Saghk Orgiitii (DSO) verilerine gére giiniimiizde sigara kullaniminin yilda 5 milyon
insanin Olimiine yol actigi, bu saymm Onlimiizdeki 20 yil icerisinde 10 milyona ¢ikacagi
bildirilmektedir. Tiirkiye’de ise her yil yaklasik 100 bin kisi sigara nedeniyle hayatin1 kaybediyor.
Ayrica sigaranin diinya ekonomisine yilda 200 milyar dolar zarar verdigi rapor edilmektedir.
Ulkemizde ise sigaraya yilda 6.5 milyar dolar harcaniyor.
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DSO verilerine gére, 1988 yilinda Tiirkiye'de 15 yas iistii erkek niifusun % 62,8'inin, kadin
niifusun % 24,3"tiniin, tim niifusun ise % 43,6'sinn sigara igtigi bilinmektedir. Avrupa'da bu oran
yaklasik % 40'tir ve yaklasik her 6 6liimden 1'i sigaranin neden oldugu hastaliklar nedeniyledir.
Avrupa tilkelerinde her yil 40 bin kadin, 360 bin erkek olmak iizere toplam 400 bin kisi sigaranin
neden oldugu kanser yiiziinden 6lmektedir.

Saglik Bakanligi'nin verilerine gore 15-18 yas grubunda sigara igme aligkanligi % 30'dur.
Sigara igenlerin % 39'u sigara igmeye 15-18 yaslarinda, % 20'si 11-14 yaglar1 arasinda
basladiklarini, % 64'0 giinde 1 paketten fazla sigara ictiklerini, % 59'u sigarayr birakmay1
denediklerini sdylemislerdir. Sigara igmeyenlerin % 14'iniin bir dénem sigara igtigi belirlenmistir.

Diinya Saghk Orgiitii tam 6lgiitlerine gére (ICD10) asagidakilerden ii¢ ya da daha fazlasi son
bir yil icinde kigide bulunuyorsa o zaman o kisi nikotin (tiitiin) bagimlisidir denir.

. Nikotin igmek i¢in gliclii bir istek olmast.

. Nikotin alma davranigini denetlemede giicliik (alman nikotin miktarin1 ayarlayamama,
kullanim siiresini ayarlayamama, basarisiz birakma girigimleri).

. Nikotin kullanimi azaltildiginda ya da birakildiginda tipik yoksunluk belirtilerinin ortaya
¢tkmasi.

. Nikotin ile gerekli iyilik halini elde etmek i¢in (rahatlik, keyif) gittikge artan miktarlarda
nikotine gereksinim duyma (tolerans gelisimi).

. Nikotin elde etmek, kullanmak ve etkilerini gizlemek i¢in harcanan zaman ve gabanin
diger ilgi ve ugraslara yer vermeyecek sekilde giderek artmasi.

. Asirt nikotin kullanimi nedeni ile ruhsal, sosyal, fiziksel zararlar ortaya ¢ikmasina
ragmen nikotin kullanimin1 siirdiirme.

Nikotin bagimlilari uzun siireli nikotin kullaniminin hem tibbi hem de sosyal sonuglarimi
yasamanin yani sira igme davranigini kontrol etmede yetersizlik ve nikotinin fiziksel ve psikolojik
bagimliligin1 da yasarlar. igme davranisi iizerindeki kontrol kaybi, nikotin kétiiye kullanimi ya da
zararli kullanimu ile nikotin bagimlilig1 arasindaki sinir1 olugturmaktadir.

1.4.4. Opiatlar (Afyon ve Tiirevleri)

Opiat kullamm i¢in gegmise bakildiginda M.O. 4000'li yillarda Siimerlerin, M.O. 2000'li
yillarda Misir'da, M.O. 2700 yilinda Orta Asya'da eski Cin ve Hint uygarhiklarinda hashas ekimi,
afyon tiretimi ve afyondan yapilan ilaglarla ilgili ayrintili yazilar ve kalintilara rastlanmaktadir.
Daha yakin yillarda ise 19.yy.da morfin ve tiirevleri ile karsilasiyoruz.

Hashas bitkisinin icerisinde bulunan 6z suyun cesitli yollarla alinmasi ile afyon ve tiirevleri
elde edilir. Afyonun tiirevleri morfin, kodein ve eroindir. Haghas Bitkisi; dalli-budakli, her sene
tohumdan yetisen, beyaz, pembe, kirmizi ve mor renkte ¢igek acan (temel renk beyazdir) bir
bitkidir. Gelincik bitkisi ailesine dayanan bir kdkene sahiptir.

Yapraklar genis diiz ve giimiisi parlaklikta yesildir. Olgunlasan hashas bitkisinde, findik ve
kiiciik portakal biiyiikliiginde bir kapsiil (koza) olusur. Kozanin kendisi bir uyusturucu madde
degildir. Afyon ve tiirevlerinin elde edildigi bir kaynaktir. Koza; afyon ve tiirevlerini ihtiva etmesi
yaninda, pasta ve ¢oreklerde kullanilan, yagi ¢ikarilabilen tohumlari da ihtiva eder. Tohumlar
herhangi bir uyusturucu madde ihtiva etmez.
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Haghas en iyi sicak ve kuru iklimlerde yetisir. Bu kapsamda, Balkanlardan gegerek Tiirkiye
tizerinden, Iran, Afganistan, Pakistan, Hindistan, Myanmar, Vietnam ve Tayland’a oradan da
Giliney Cin’e, Orta ve Giliney Amerika’ya kadar ¢ok genis bir alanda yetistirilebilmektedir.

Hindistan, Japonya, Cin, Avustralya, Fransa, Ispanya, Macaristan ve iilkemizde hashas
bitkisinin yasal olarak ekimi yapilmaktadir.

Gilinlimiizde, yasadisi hashas ekimi dnemli 6lgiide;

. Giineydogu Asya (Altin Uggen) “Mynmar-Laos-Tayland”

. Giineybat1 Asya (Altin Hilal) “Afganistan-Pakistan-iran”

. Orta Amerika “Peru- Kolombiya- Meksika”da yapilmaktadir.”

Son donemde, yasadisi liretimin dnemli dl¢lide azaldig1 "Bekaa Vadisi"nin de bir donemin en
onemli yasadis1 haghag ekim merkezlerinden biri oldugu bilinmekte idi.

Yasadis1 iiretimlerin yapildigi bolgelerde genellikle iiretimi kolaylastiran nedenlerden biri,
iretim bolgelerindeki ve bu bolgelere yakin iilkelerdeki i¢ ¢atigmalar, otorite bosluklari, rejim
istikrarsizliklaridir. Bu bolgelerde giiglii yonetimler, yeterli sinir giivenlikleri, donanim ve personel
gibi tedbirler bulunmamakta, bu unsurlar miicadelenin yeterince yapilamamasina neden
olmaktadir.

Diinyada kimyasal olarak birbirinden farkli 20°den fazla opioid klinik kullanimdadir.
Opioidler su sekilde siniflandirilabilir.

Opiatlar Antagonistleri
Eroin (semisentetik) Naloksan
Morfin Nalorfin
Pentazosin

Kodein

Hidromorfon (semisentetik) Levorfanol
Oksikodon (semisentetik)  Siklazosin
Metadon (sentetik) Naltrekson
Propoksifen (sentetik)

Meperidin (sentetik)

Difenoksilat

Gelismis tilkelerde, kotiiye kullanima ve bagimliliga en sik eslik eden opioid madde eroindir.
Opioidler agiz yolu, inhalasyon ya da intravendz yolla alinirlar. Benzer sekilde metabolize olurlar.
Ancak farkli emilim gosterirler. Karacigerde detoksifiye olur ve metabolitleri idrar ve safra yolu
ile atilir.

7 Uretim ile ilgili ayrintil1 bilgi edinmek i¢in Birlesmis Milletler Uyusturucu ve Sug Ofisi (UNODC) tarafindan
her y1l hazirlanan Diinya Uyusturucu Raporu’na bakilabilir.
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Bu maddelerin hepsi agr1 kesicidir. Uyuklamaya ve duygusal dalgalanmalara neden olurlar.
Yiiksek dozda alindiklarinda ise hem kardiyak hem de mental aktiviteyi bozarlar. Ozellikle
intravendz alindiklarinda etkileri 1-2 dakika iginde gelisir.

Bu maddelerin etkilerine karsi tolerans hizla gelisirken (bulanti, sedasyon, kusma, 6fori,
analjezi, solunum depresyonu), miyosis, kabizlik gibi etkilerine tolerans gelismez. Opioidler
arasinda capraz tolerans vardir. Bazen kronik kullanicilar 2 gr. eroin alsalar bile ciddi bir
entoksikasyon belirtileri gdstermezler.

Opioidlerin beyinde Mii, Kappa, Sigma ve Delta opioid reseptorleri iizerine etkili olduklart ve
madde kullanimi sonucu bu reseptorlere bagli klinik bulgularin ortaya ¢iktig1 sdylenmektedir.

Mii reseptorleri: Analjezi, 6fori, solunum depresyonu etkilerinden sorumludur.

Kappa reseptérleri: Sedasyon, uyku, diilireze neden olurlar.

Sigma reseptérleri: Huzursuzluk, disfori ve haliisinasyon olustururlar.

Delta reseptérleri: Analjezi ve kardiyak etkileri olustururlar.

Opioidler hizli bagimlilik ve tolerans gelistirdikleri i¢in fiziksel bagimlilik kisa siirede gelisir.

Opioid bagimliligi, kullanimi sonucu belirgin problemlere yol agmasina karsin kullaniminin
tekrarlandig1 ve siirdiiriildiigii bir dizi fizyolojik, davranigsal ve biligsel belirtiler kiimesidir. Genel
olarak madde bagimlihig1 Diinya Saglik Orgiitii tarafindan kiside madde kullanimimin bir zamanlar
kendisi i¢in degerli baska davraniglarin yerini alan 6ncelikli bir durum haline geldigi sendrom
olarak tanimlanmaktadir. Bu kisa tanimlarm her birinde ana 6zellik tanimin dogrudan maddenin
kullanimini, uyum bozucu dogasini, davranis degisikliklerine yol agmasini ve madde ile etkilesim
sonucunda zaman i¢inde maddeye bagl kalmasini vurgulamasidir.

Amerika Birlesik Devletlerinde opioid kullanimi 1990’11 yillarda bir canlanma yasamustir.
1990 ile 1995 yillar1 arasinda eroin kétiiye kullanimi nedeniyle acil servis bagvurularinda iki kat
artis olmustur. Eroin kullanimindaki bu artis eroin safligindaki artis ve sokak fiyatindaki azalma
ile iligkilidir. 1990’11 yillar boyunca yasam boyu eroin kullanimi sekizinci, onuncu ve on ikinci
siniflar i¢in 1991°de % 0.9’dan 1.2’ye yiikselmis, 1998, 1999 ve 2000 yillarinda % 2.3 ile 2.4
arasinda pik yapmis ve 2000 yilinda azalmaya baslamigtir, azalma 2001 yilinda da devam etmistir
(kullanim oranlar1 2001 yilinda yaklasik olarak % 1.7 civarlarindadir).

Ulkemizde yapilan bir ¢aligmada 16-20 yas arasinin maddeye baslama yas1 agisindan en riskli
donem oldugu; 25-36 yas arasinda ise en yogun kullanimin oldugu bildirilmistir. 2003 yilinda 6
ilde gergeklestirilen “Ulusal Madde Profili” c¢alismasi sonuglarina gore problem madde
kullanicilarinin igte ikisinde yasam boyu cannabis kullanimi, yarisindan fazlasinda ugucu madde
kullanimi ve dortte birinde de opiat kullanimi oldugu belirlenmistir. Ulkemizde opioid
kullanicilarinin ¢ogunlugunun ilk kullanim maddesinin opioid oldugu, opioid kullanicilart igin
opioide gecis maddesi olarak esrar ve afyon sakizinin dnemli bir yer tuttugu da bildirilmistir.

Opioid bagimlilig1 giiniimiizde kullanima baglanmasi, kullanmanin siirdiiriilmesi ve maddeden
uzak kalma siiregleri sonrasinda tekrarlanmasi agisindan g¢oklu faktorlerin etkilesime girdigi
biyopsikososyal bir bozukluk olarak goriilmektedir. Bu faktérler — farmakolojik, sosyal, ¢evresel,
kisilik, psikopatoloji, genetik ve ailevi—diger ilag kategorilerinin kétiiye kullanimi ve bagimlilig
degerlendirilirken de gdz 6niinde bulundurulmasi gereken faktorlerdir.
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Morfin veya eroin gibi kisa etkili agonisti opioidlerde ilk semptomlar son ilag dozundan
sonraki 8 ile 12 saat iginde goriilebilir. En hafif olgularda veya yoksunlugun erken déneminde,
semptomlar birkag objektif bulguyla birlikte sadece disfori, hir¢inlik/irritabilite, yerinde
duramama/restlessness ve yaygmn viicut agrist olusabilir. Eroin ve morfinde gorillen agir
sendromlarda genellikle agirlik pikine son dozdan yaklasik olarak 48 saat sonra ulasilir. Hastada
bulanti, kusma, ishal, kilo kaybi, ates (¢ogunlukla diisiik derecelerde) ve kan basinci, nabiz ile
solunum hizinda artig goriiliir. Kaslarda segirme ve alt ekstremitelerde tekmeleme (aliskanligi
tekmelemek terimi buradan gelmektedir) siklikla gozlenir.

Tiirkiye ve Hashas: Geleneksel bir hashas yetistiricisi olan tilkemizde, yasal olarak hashag
ekimi yapilmakta ve iretim bolgelerinde hasat, kapsiiller cizilmeden gerceklestirilmektedir.
Kontrollii olarak tiretimi gergeklestirilen hashas kapsiilleri, Afyon Bolvadin'de bulunan Alkaloid
Fabrikasinda islenmektedir. Ekim alanlari, her sene Bakanlar Kurulu karariyla tespit edilmektedir.

Ulkemizde yasal olarak yapilan hashas ekiminde kontrol sistemi su sekilde islemektedir:

1- Her yil Bakanlar Kurulunun belirledigi ekim yapilacak bdlgeler Resmi Gazete'de
yayimlanarak duyurulur.

2- Hashas ekimi ve iriiniin islenmesi gibi konular Toprak Mahsulleri Ofisince (TMO)
diizenlenir.

3- Ekim izni belgeleri temmuz ayindan itibaren TMO’ca muhtarliklara génderilir, bu belgeler
kislik ekim igin ekim ay1 sonu, yazlik ekim igin 15 mart tarihine kadar dilekgelerle birlikte
TMO ya verilir.

4- Mart ay1 sonunda TMO ekipleri hashas tarlalarinin ekim alanlarint 6lger ve tarlanin
durumunu kontrol eder. Ekim yapilan alan, izin belgesinde belirtilenden fazla olamaz.

5- Giizliik hashag ekim ayinda, yazlik haghas ise subat-mart aylarinda olgunlasgir. Bu dénemde
TMO ekipleri tarlalar dolagarak ¢izim kontrolii yaparlar, uygun gordiikleri takdirde kdy bazinda
"Kirim Belgesi" verirler.

6- Hashaslar koza baslarindan kirtlir ve tohumlari alinarak TMO'ya teslim edilir.

Kurulan bu kontrol sistemine tam ve diizenli olarak islerlik kazandirilmasi sonucunda,
iilkemizde yetistirilen hashas bitkisinden yasadist amacl uyusturucu madde {iretimi olasilig1 yok
edilmigtir.

1.4.4.1.Morfin

Afyon igerisindeki 25'e yakin alkaloit denilen zehirlerden en tanimnmisi morfindir. Morfin
kelimesi, Grek mitolojisinde uyku tanrisi manasina gelen MORPHEUS isminden gelmektedir.
Morfin 19. ylizy1lin baslarinda bulunmustur, fakat uyusturucu olarak kullanimi bu asrin sonlarinda
baglamistir. Bilhassa Amerika'da i¢ savas esnasinda yaygin hale gelmistir.

Morfin hashas bitkisinin siitiinden elde edilen afyondan ¢esitli kimyasal yontemlerle elde
edilir ve en etkili agr1 kesicilerden olan bir uyusturucu maddedir. Parlak, kristalize toz halinde
veya tebesir tozu, kire¢ goriiniimiinde, beyazdan koyu kahverengiye kadar degisen renklerde
(fildisi, krem, vs.) kokusuz ve aci, kapsiil, blok, tablet veya siv1 sekilde bulunabilir.
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Morfin, tipki afyonda oldugu gibi baslangicta agr1 keser, yalanci bir iyi olus hali verir. Fakat
bu iyi olus hali uzun siirmez. Agrilar, sizilar, bedbinlik, ruh sikintilart eskisinden daha fazla olarak
yeniden ortaya ¢ikar. Uyusukluk, sersemlik, halsizlik, uyuklama hali baslar. Insan bir sey
diistinemez hale gelir ve viicudu kirgin ve asir1 derecede yorgundur. Kalp carpar, soguk terler
baslar, el ayak buz kesilir, agz1 kurur, mafsallart ve belinde siddetli agrilar olur.

1.4.4.2. Eroin

Eroin, afyonun i¢inde bulunan alkaloitlerden bir tanesidir. Baz morfinin asetik asit ile birlikte
isitilmast ve diger kimyasal islemlerden sonra olusur. Bilesiminde asetik asit oldugu igin eroin
normalde sirke gibi kokar. Fakat bunu tespit etmek icin, her haliikarda, uyusturucu maddenin
koklanmasi ¢ok zararli bir davranistir. Gevher, siipriintii, beyaz cevher, sey, kar, sir, oglan gibi
argo isimleri vardir. Eroin, beyaz, gri, koyu gri, kahverengimsi gri, fildisi, kahverengi renklerde
ve toz seker gibi kiigiik kristaller halinde veya un gibi toz halinde olabilir. Saf halde iken beyaz
olan eroindeki bu renk farkliliklar: icersinde bulunan katki maddelerinin miktarina gore degisir.
Bir doz eroinde (normalde 100 mg.), %10 eroin ve %90 seker, nisasta, siittozu, kinin, vb. katki
maddeleri bulunur. Eroin, uyusturucu maddelerin en kuvvetlisi ve dolayisiyla da en tehlikelisidir.
Morfinden 2 ila 10 defa daha kuvvetlidir. Eroin bilinen uyusturucu maddelerin en fazla ve cabuk
aligkanlik meydana getirenidir. Ufak bir iki deneme kisiyi eroin kurbanlari arasina almaya kafi
gelir. Eroin kullanmaya alismis bir kimse iki veya ii¢ saatte bir muhakkak bu maddeyi almak
mecburiyetindedir. Aksi takdirde ¢ok agir kriz halleri bas gosterir.

Eroin ¢ogunlukla buruna enfiye gibi ¢ekilerek alinir. Ancak eroinin saflifinin bozulmasi
eroinmanlarin damardan enjeksiyonla almalarina yol agmustir. Eroinin igine ¢esitli maddeler
katilarak safligi bozulmakta, bazen dozaj ¢ok diismektedir. Safligi bozulan eroin, miiptela
tarafindan arzu edilen canlilik hissini ancak damardan enjeksiyon yoluyla alindig1 zaman saglar.
Ancak eroin miiptelalarinin sokaktan satin aldiklari eroin, alisageldikleri yiizdeli eroinden daha
fazla eroin ihtiva ettigi zaman Oliimler meydana gelmektedir. Eroin kullanan bir kimsedeki
zehirlenme belirtileri morfin kullananlardakine benzemektedir. Fakat bu, morfinin tesirinden ¢ok
daha siddetli ve kisa zamanda ortaya ¢ikmaktadir.

Eroine iyice alisan ve kriz devresine giren bir eroinman, artik ilk giinlerde tatmakta oldugu
yalanci keyif halini de bulamaz olur. Artik onun eroin kullanmasi yalniz fena tesirinden kurtulmak
ve bir nebzecik rahat edebilmek igindir. Eroin kullananlar da morfinde oldugu gibi terler, ¢arpinti
baslar, viicudu kirilir, diz, bel ve basginda siddetli agrilar baslar, istah1 kapanir, ¢caligma giiciinii
kaybeder, biiyiik bir {iziintii ve keder duygular igerisinde yataga diiser. Renkleri uguk, agizlar
kuru, nefesleri kesiktir. Dalgmn bir haldedirler, diinya ile alakalart kalmamustir, gézlerindeki
canlilik alametleri kaybolmustur. Yasayan bir 6liiden farksizdirlar ve bu halden kurtulabilmek igin
yeniden eroin kullanmak mecburiyeti duyarlar.
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1.4.5. Koka ve Tiirevleri

Kokain, Giiney Amerika’da yetisen koka bitkisinin yapraklarindan elde edilen bir alkaloidtir.
Kokain ilk kez 1857’de Almanya’da izole edilmis ve 1880°li yillarda oftalmolojide lokal anestetik
ozelliklerinden yararlanilmistir. Kokain en ¢ok 1970-80°li yillarda kullanilmig ve zararsiz
olduguna iliskin iddialar giiniimiize kadar gelmistir.

Kokain kullanimi son 40 yildir Amerika ve Bati Avrupa’da dramatik dalgalanmalar
gostermektedir. ABD de 2000 yilinda %0.3 kokain kullanim bozuklugu rapor edilmistir. 2001°de
ise Amerika da 1.7 milyon kokain kullanicist (%0.7) oldugu tahmin ediliyor.

Kokain kullanimi sonucu bireyde yiiksek tansiyon, anne karnindaki bebekte gelisim geriligi,
AIDS, tetanoz, ates yiikselmesi, kas erimeleri, kafa ici kanamalar, bas agrisi, nébetler, sok, ani
0liim, meydana gelebilir.

Damar i¢i, burundan ve sigara tiitiinle sarilip icilen sekilleri olan kokain siddet davranisi, asirt
stiphecilik, uyku bozukluklarina da yol agabilir.

Giliney Amerika Kitasi'nin kuzey ve kuzeybatisi boyunca uzanan yiiksek And Daglarindaki
ilik iklim kosullarinda yetisen ve Eiythroxylou Coca olarak adlandirilan koka bitkisinin
yapraklariin 6z suyunun ¢esitli yollarla alinmasi ve kimyasal iglemlere tabi tutulmasi ile kokain
maddesi elde edilir. Giiney Amerika'da yasayan Kizilderililer tarafindan, uyarici olarak ve aglik
duygusunu azaltmak i¢in yanaklarda tiitiin lokmasi seklinde ¢ignendigi bilinmektedir. 16. yiizyilda
buralar isgal eden Pizarro komutasindaki Ispanyollar bu durumu tespit etmislerdir.

Koka bitki ortiisiiniin =~ %60’1  Bolivya, %30'u Peru, %10'u da Kolombiya'da
bulunmaktadir. Kolombiya, Bolivya ve Peru'da kademeli olarak koka ekimi yapilmakta ve diinya
piyasasina sunulmaktadir. Kolombiya kokain kartellerinin, diinyadaki kokain piyasasinin biiyiik
bir bélimiinii kontrol ettigi sdylenebilir. Anilan ii¢ iilke diginda, Venezuela, Panama, Brezilya,
Arjantin ve Ekvador'da da az miktarda kokain tiretimi oldugu bilinmektedir.

Koka bitkisinin anilan bolge diginda yetistirildigine dair herhangi bir bilgiye rastlanmamuistir.
Bu bakimdan Giiney Amerika iilkelerinin bir kism1 kokain tiretim alanlar olarak gosterilmektedir.
Koka bitkisinin boyu 1,5 metreyi bulur. Cigekleri beyaz renkli, yapraklar ise koyu yesildir.
Yaklasik bes santimetre uzunlugundadir. Sicak ve nemli bir iklime ihtiyag gosterir.

1.4.6. Kenevir ve Tiirevleri (Esrar)

Esrar, hint kenevirinden elde edilen bir maddedir. 421 ¢esit kimyasal igermektedir.
Entoksikasyondan sorumlu temel etken maddesi tetrahidrokannabioliin (THC) delta-9 izomeridir.
Sarikiz, kuru, ot, joint, derman olarak da halk arasinda bilinir. Islenis bicimine gore marijuana,
gubar, ganja gibi farkli isimler alir. Esrar dumaninin solunarak kullanimma dair ilk kanitlar
neolitik caga kadar uzanir.

Alkol ve tiitlinden sonra tiim diinyada en sik kullanilan madde esrardir. ABD’de tiim yasadist
madde kullanicilarinin %76’s1 tarafindan esrar kullanilmaktadir. ABD’de esrar kullanimi1 1979°da
zirve yaparak %14,2’ye ulasmis, 1992°de %3,4’e gerilemis, ancak 1995’te tekrar %8,2 gibi yiiksek
bir orana ¢tkmustir. Esrarin giderek yayginlasan kullanim iilkemizde de dikkat cekmektedir. 1995
yilinda 6rneklemi Istanbul’da yasayan 2845 lise 2. smif dgrencisi olan bir caligmada esrar
kullaniminin yasam boyu yayginligi %4 olarak saptanmustir. 2003 yilinda 6 ilde yapilan ESPAD
calismasina gore 16 yas lise 6grencilerinde kullanim siklig1 %3 olarak saptanmusgtir.

Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisi (S. Sayist: 323)



-70 -

Kullananlarda, tasikardi, agiz kurulugu, konjuktivalarda kizariklik ve istah artisi gozlenir.
Psikolojik etkileri arasinda renk, ses ve zaman algisinda (6r. 5-10 dakikalik bir siirenin sanki
saatler siirmiis gibi algilanmasi) degisiklikler, 6fori, gevseme sayilabilir. inhibisyonun kalkmast,
konsantrasyon, koordinasyon kaybi ile birlikte sosyal ige gekilme gozlenebilir. Kullanimi takiben
panik, korku, kusku hali ortaya g¢ikabilir. Duman inhalasyonu yoluyla siirekli kullanimi sonucu
akcigerlerde bronsit, kanser olusum riski sigarayla karsilastirildiginda 5 kat daha yiiksektir. Kronik
esrar kullanimi psikomotor yavaslama, edilgenlik, {iretim yapamama, isteksizlik gibi distimik
bozuklukla benzerlik gdsteren bir tablo olusturabilir. Paranoid hezeyanlarla karakterize psikotik
bir tablo akut kullanim sonrasi ortaya ¢ikabilir. Yiiksek dozda alinmasi halinde toksik deliryum
gozlenebilir.

Diger madde kullanimi bozukluklarinda oldugu gibi esrar kullaniminin etyolojisinde de
ergenler ve geng erigkinlerde gdzlenebilen disinhibisyon, heyecan arayist ve akran baskisinin rol
oynadigi diisiiniilmektedir. Ozellikle heyecan arayiginin belirgin oldugu adélesanlarda esrar
kullanan akran varligi, akranlarin kullanim yoniindeki baskisi esrar bagimliligi riski agisindan
gbze carpmaktadir.

Diinyanin hemen hemen tiim cografi kesimlerinde yetisebilen kenevir bitkisinden esrar
maddesi elde edilmektedir. Kenevir bitkisinin botanikteki adi "CANNABIS SATIVA"dir. Yillik
yetisen bir bitki olup, tarim1 yapilmasinin yaninda dogal olarak da yetisebilir.

a- Yillik, yalniz bir mevsim yasar, ¢igek agma 14-18 hafta sonra olur.

b- Yesil renklidir, yanarken 6zel bir kokusu vardir.

c- Cok soguk bolgeler haric her yerde yetisir, hasati eyliil ay1 civaridir.

d- Bir metre ile alti metre arasinda uzayabilmektedir. Yapraklar1 palmiye bi¢cimindedir.
e- Yaprak kenarlari testere gibidir, erkekler polen tozu, disiler tohum iretir.

Asya kokenli bu bitkinin diinyanin hemen hemen her yerinde ve ikliminde yetisme 6zelligine
sahip olmasi, en yaygin olarak kullanilan bir uyusturucunun (esrar) imalini
kolaylastirir/yaygmlastirir. Tarihi M.O. 3000 yillarina kadar giden kenevir bitkisinin elyafindan
halat ve ¢uval yapilmaktadir.

Gliniimiizde yasadis1 kenevir bitkisi ekimi ve esrar iiretim alanlarini belirleyebilmek kolay
degildir. Hemen her iilkede, en azindan iilkedeki ihtiyacin bir kismini karsilayabilmek igin esrar
iretimi yapilmaktadir. Ancak, uluslararas: ticari boyutlar: olan esrar {iretimi ele alindiginda, ilk
etapta yasadist hashas ekim alanlari olan Giineydogu ve Giineybati Asya Bolgeleri, Afrika’da; Fas,
Tunus, Sudan, Avrupa’da; Arnavutluk ve Makedonya akla gelmektedir. Fas'in Rif Vadisi’ndeki
esrar iretiminin, Avrupa esrar piyasasina yoneldigi ve halen bu piyasada dnemli bir paya sahip
oldugu bilinmektedir.

Ulkemiz, kenevir ekiminde de hashasta oldugu gibi geleneksel bir ekicidir. Ulkemizde kenevir
ekimi, lisansli ve kontrollii olarak Tarim ve Kdyisleri Bakanliginin gozetiminde
gerceklestirilmekte olup, yalnizca THC igermeyen kenevir bitkisinin ekimine miisaade
edilmektedir. Ekim alanlar1 2313 sayili Uyusturucu Maddelerin Murakabesi Hakkindaki Kanun ile
diizenlenmektedir. Baslica yasal kenevir ekim bdlgelerimiz;

. Kastamonu (Taskdprii), Zonguldak Yéresi: Ulkemizin en yogun kenevir tarimi yapilan
bolgesidir. Bu bolgemizde lif i¢in iiretim yapilmaktadir.

. Izmir (Tire-Odemis), Burdur Yéresi: Bu bdlgemizin izmir Yéresinde tohum iiretimi igin
kenevir tarimi yapilmaktadir.
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. Samsun-Ordu (Fatsa-Unye) Yoresi: Hem lif hem de tohum iiretimi igin tarim
yapilmaktadir.

. Amasya (Glimiishacikdy-Merzifon), Corum, Yozgat Yoresi: Bu bolgede sadece tohum
icin iretim yapilmaktadir.

1.4.6.1. Esrar

Esrarlarin elde edildigi bitkiye esrar otu; kendir, kenevir veya kannabis adi verilir. Kenevir
bitkisi disi ve erkek olarak ikiye ayrilir. Esrar disi kenevirden elde edilir.

Disi kenevir otunun bas kismi, dallar1 ve yapraklarinin toplanip kurutulmasi ve ufalanip toz
haline getirilmesi bitki (kok) esrar elde edilmis olur. Disi kenevir bitkisinin ¢icekli tepe
kisimlarinda recine denilen koyu bir siv1 vardir ki, keyif verici maddeler &zellikle burada bulunur.
Bitki esrar yesil, sar1 veya kahverengi halde bulunabilir.

Disi Hint kenevirinin yapraklar1 ve ¢igeksi uglarinin toplanip kurutulmasi ve gesitli sekillerde
preslenmesiyle olusturulan recine esrar, bitki esrardan 8-10 kat dala etkilidir. Esrar olarak
Ortadogu, Fas, Pakistan, Bat1 Afrika, Meksika ve Karibbean bolgelerinde yetistirilir. Rengi hardal
sarisindan koyu kahverengiye kadar olan renkler ve genellikle de siyahtir. Stvi esrar (esrar yagt)
tok konsantredir. % 20-60 aras1 THC igerir. Esrar recinesinden 3-4 kat daha giigliidiir. Birgok
renkte, cogunlukla da kehribar, koyu yesil, kahverengi veya siyah renk ve tonlarinda bulunur.
Esrar genellikle tiitiine karistirilarak sigara seklinde sarilir ve sigara gibi igilmektedir. Esrar lokum
veya regel igerisine katilarak yenebildigi gibi, alkollii igki veya ¢ok sekerle kahve igine konarak da
icilebilmektedir. Ayrica, biiyilkge bir parca esrar mangala atilip, etrafindakiler yanan esrarin
dumanindan iclerine ¢ekerek kullanabilmektedirler. Hangi sekilde kullanilirsa kullanilsin etkisi 2-
3 dakika icinde goriiliir. 10 dakika iginde de en etkili hale gelir ve 2-3 saat etkisini siirdiiriir. Esrar
cok siddetli bir beyin zehiridir. Bilhassa zekaya etki eder. Bu yiizden de ona zeka zehri adi
verilmistir.

1.4.7. Sentetik Uyusturucular

Sentetik uyusturucular dogal uyusturucularin karsiligi olarak, ¢esitli kimyasal yollarla
iretilmis olan suni uyusturuculardir. Sentetik uyusturucular insanlarin sinir sisteminde yapmis
olduklart etkilere gore; depresantlar, stimulantlar, haliisinojenler gibi smiflandirmaya tabi
tutulmustur. Bazi 6nemli sentetiklerden amfetaminin Hollanda, Belgika, Polonya ve Ingiltere’de;
ecstasy’nin Hollanda ve Belgika’da; metamfetaminin ABD, Filipinler, Tayland ve Cin’de
goriildiigl bilinmektedir.

Birlesmis Milletler INCB raporlarinda, 1990’11 yillarin baslarinda sentetik uyusturucu madde
dretiminin biiyllk bolimiiniin Avrupa iilkelerinde ve &zellikle de Hollanda’da yapildig
belirtilmektedir. Bu nedenle, genel olarak iiretim merkezi Avrupa olarak kabul edilen sentetik
uyusturucularin diger iilkelere bu merkezden dagilimi s6z konusu olmaktadir. Genellikle bu tiir
sentetiklerin iretim ve ticaretini yapanlarin daha onceden diger uyusturucu maddeler ile ilgili
birtakim gegmisleri oldugu da tespit edilmektedir.
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1.4.7.1. Amfetamin

1930’1u yillarda amfetamin kullanilmaya baslanmis ve bundan sonra amfetamin bagimlilig
hakkinda fikir sahibi olunmustur. 1930 ve 50 yillar1 arasinda tipta kullanim i¢in ¢esitli sekillerde
denenmisler ancak giinlimiizde sadece narkolepsi ve dikkat azligi hiperaktivitede tedavi edici
olarak kullanilmaktadir.

Amfetaminler ingiltere, Avustralya ve Bati Avrupa’min bazi iilkelerinde esrardan sonra en
yaygin olarak kullanilan yasal olmayan maddelerdir. UNODCCP (United Nations Office for Drug
Control and Crime Prevention) 2002 raporunda diinyada yaklagik 185 milyon kisinin yasal
olmayan madde kullandigi, bu kisilerden 33.4 milyonunun amfetamin kullanicisi, 7 milyonunun
ecstasy kullanicisi oldugu bildirilmistir.

Tibbi olarak amfetaminler halen narkolepsi tedavisinde ve ¢ocuklarda dikkat eksikligi
hiperaktivite bozuklugu (ADHD) belirtilerinin tedavisinde kullanilmaktadir. Amfetamin benzeri
olan efedrin, psédoefedrin, fenilpropanolamin gibi nazal dekongestan ilaglar kolay bulunmasi ve
ucuz olmasi nedeniyle koétiiye kullanima agiktir.

Amfetaminler oral olarak hizli (alindiktan sonra 1 saat iginde) emilir. Intravendz ya da
inhalasyonla da kullanilirlar.

Daha 6nce amfetamin kullanmayanlarda 5 mg’lik tek doz kisinin kendini iyi hissetmesine,
duygu durumunun yiikselmesine, 6fori ve daha yakin iliski kurmaya neden olur. Kiigiik dozlar
genellikle dikkat ve performansta artig saglar. Yorgunluk, istah azalir, agr esigi yilikselir. Uzun
stireli yliksek doz kullanim istenmeyen etkilere yol agar.

Amfetamin kotiiye kullanimi serebrovaskiiler, kardiyak ve gastrointestinal olumsuz etkilere
neden olabilir. Yagami tehdit eden sonuglari arasinda miyokard infarktiisii, siddetli hipertansiyon,
serebrovaskiiler hastalik, iskemik kolit sayilabilir. Artan yiiksek doz amfetamin kullanimi segirme,
tetani, konviilziyon, koma ve 6liime neden olabilen nérolojik belirtilere neden olur.

1.4.7.2. Ecstasy

Degisik tipteki anfetaminlerden biri olan, genel olarak “EKSTAZI” olarak bilinen madde, 3-4
Methilendioksimetamfetamin (MDMA) ¢ok yakin bir zamanda iine kavugmustur. Ecstasy istah
kesici olarak 1914°te Alman sirketlerince patentlenmesine ve 1970'lerden bu yana Amerika ve
Isvigre’de uygun psikoterapik ilag olarak kullanilabilmesi yoniindeki arastirma sonuglarina ragmen
asla yasal bir ¢ergeveye sahip olmamistir. Bu hapin kullanimi 1980°lerde ABD"de oldukga yaygin
bir hale gelmistir. (Bu iilkede yapilan arastirmalar bazi tiniversitelerde 6grencilerin %30-40 kadar
6nemli bir kisminin bu maddeyi en az bir defa denedigini ortaya koymaktadir). MDMA ya da
bilinen adi ile ecstasy amfetamin benzeri ve orta derecede halliisinojenik sentetik bir maddedir.
Etkisi dopaminerjik ve serotoninerjik sistem {izerindendir. Kapsiil ya da tablet formlart olup oral
yol ile alinirlar. Etkisi 4-6 saat icinde baslar. Kisiler tarafindan enerjiyi artirma, uyaniklik ve 6fori
i¢in kullanilir. Ozellikle fluoksetinle kullanim1 sonucunda bu etkileri artmaktadir.

Maddenin kullanimindan sonra siklikla huzursuzluk, depresyon ve uykusuzluk tanimlanir.
Bazen halliisinasyonlar ve paranoid diislinceler ortaya ¢ikabilir. Yiiksek doz alindiginda paranoid
psikoz gelisebilir.

MDMA ’nin alinmasindan kisa siire sonra;

e Tagsikardi, agiz kurulugu, tremor, terleme
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e Uyaniklikta artma

e insomnia

e Konsantrasyon bozuklugu
e Parestezi

e Bas donmesi

e Gorme bulaniklig

e Gorme halliisinasyonlari
e Trismus

e Soguga karst duyarlilik

e insanlara yakinlik hissetme
Ecstasy kullanan kisilerde daha sonralar ise;

MDMA ’nin orta donem etkileri

Sarhosluk hissi

Yorgunluk

Depresyon
o Konsantrasyon bozuklugu

e Bas agris1

Ag1z kurulugu,

Irritabilite, anksiyete, korku

Cene kaslarinda kasilma

o insanlara yakinlik hissi gibi subjektif belirtiler olusmaktadir.

1.4.7.3. Halliisinojenler (LSD)

Halliisinojenler alg, diisiince ve duygu durumda degisikliklere neden olurlar. Halliisinojenler
yapisal benzerliklerine gore siniflara ayrilmiglardir. LSD’nin yer aldig1 indolalkilaminler [digerleri
d-liserjik asitamin (LSA), psilocybin, dimetiltriptamin (DMT)] yapisal olarak serotonine benzer.

Ikinci  grup  feniletilaminler =~ meskalin,  metilendioksiamfetamin ~ (MDA)  ve
metilendioksimetamfetamin (MDMA)’dir. (MDMA ya da ecstasy amfetaminler bdliimiinde ele
alinmistir). Bu maddeler amfetaminle yakin yapisal iliski gosterirler. Fensiklidin (PCP) ve ketamin
halliisinojenlerin arilsikloalkilamin grubunda yer alan dissosiyatif anestezik maddelerdir ve
glutamat reseptorlerine etki ederler. Son grup atropin ailesi; atropin, skopolamin ve hiyosiyamini
icerir.
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Halliisinojenler zengin bir gegmise sahiptir. Birgok kiiltiirde halliisinojenler dinsel ya da mistik
yasantilar icin kullanilmigtir. Ornegin, Hindu kutsal kitab1 Rig Vera daha yiiksek diizeylerde
bilince ulagsmak i¢in kutsal madde somadan s6z etmektedir. Meksikali Kizilderililer dinsel
torenlerinde psilosibin mantarlar kullannuslardir. {1k sentetik halliisinojen liserjik asid dietilamid
(LSD) 25, 1938’de Sandoz laboratuarlarinda yeni bir ergo alkaloidi analeptik ajan arastirilirken
bulunmustur. LSD’yi bulan Isvigreli kimyac1 Albert Hoffman kasitli olmayan perkiitan maruziyet
sonrasi halliisinasyonlar yasamaya basglamigtir. Kullanim arttikca olumsuz etkileri bildirilmeye
baglamistir. 1966°da toplum sagligi endiseleriyle ABD’de hiikiimet tarafindan yasaklanmustir.
Ancak yasal olmayan iiretim ve kullanimi devam etmektedir. Halliisinojen kullanim: ABD’de
1970’1er ve 1980’lerin baslarinda azalmistir. 1990’1arda lise ve kolej 6grencilerinde kullanimin
arttig1 goriilmiistiir. ABD’de 1996°da yasam boyu halliisinojen kullanim1 %9.7°dir. LSD herhangi
bir tibbi kullanim1 olmayan, kétiiye kullanim potansiyeli yiiksek bir maddedir. LSD tablet, sivi, toz
ve jelatin kareler seklinde kullanilmaktadir. Son yillarda LSD kagitlara emdirilmekte, kurutulup
kiiciik karelere boliinerek dagitilmaktadir.

Yasal olmayan halliisinojen kullanimi ABD’de ve Bat1 Avrupa iilkelerinde halen popiilerdir ve
gengler arasinda eroin-kokain kullanim diizeylerinden daha yiiksektir.

LSD kullanimindan sonra etkiler yaklasik 30—60 dakika sonra baslar, 12 saat kadar siirer. Bu
maddeler sempatomimetik etkileriyle kalp atiminin ve kan basincinin artigina, viicut isisinin
ylikselmesine, istahin azalmasina neden olur. Bulanti, kusma, abdominal rahatsizlik, derin tendon
motor reflekslerin artisi, kas gerilmesi, motor koordinasyon bozuklugu, ataksi, pupillar dilatasyon
goriiliir. Halliisinojenler diisiince siireglerini ve bellegi de etkiler. Etkilerin siddeti ve verilen
emosyonel tepki kisiden kisiye farklilik gosterir. Tepkiler nese ve 6foriden korku ve panige kadar
degisebilir. Psikotik epizodlar goriilebilir. Halliisinojenlerin etkileri bu kategori icindeki madde
smiflar1 arasinda oldukga benzerdir, alinan doza ve duruma bagl olarak eksitasyon ya da depresan
etkilerden analjezik ve anestezik etkilere degisir. PCP ve ketamin ¢ok disiik dozlarda
halliisinasyon olusturabilir. Korkutucu ya da stresli bir ortam siddetli anksiyete ve paranoya
yasanmasini kolaylastirabilir. Bu akut panik reaksiyonu “bad trip” olarak adlandirilir ve en sik
goriilen basvuru nedenidir.

1.4.7.4. Kimyasallar

Stiphesiz bu maddeler iginde en 6nemlisi ve en ¢ok taninani, eroin imali i¢in gerekli olan
asetik anhidritdir. BMK, PMK, siilfirik asit, hidroklorik asit, formic asit, farmoride de nde gelen
ve sentetik uyusturucularda kullanilan diger kimyasallardir. Bununla birlikte toplam 22 kimyasal
maddenin imal, ithal, ihra¢ ve dagitimi 1988 Sozlesmesini imzalayan iilkelerde ve iilkemizde
kontrol altinda tutulmaktadir.

Kimyasal maddeler, sentetik uyusturucu imalinden eroin ve kokain imaline kadar kullanilan
maddeler olup, bunlarin denetimi uyusturucu ile miicadelede 6nemli bir unsur teskil etmektedir.
Temel maddelerin denetim altina alinmasi, uyusturucuya giden yolu kesecek olan onleyici bir
tedbirdir. Kimyasal madde kagakgiliginda, eroinin imalinde olmazsa olmaz bir 6neme sahip olan
asetik anhidrit maddesinin kagaga kaydirilmasina daha ¢ok rastlanilmaktadir.

Bu maddeler arasinda 6zel bir 6neme sahip olan asetik anhidrit maddesi, kuvvetli kokusu
hissedilebilen renksiz bir sividir. Bu madde, sanayi alaninda suni ipek, aspirin, sigara filtresi,
seliiloz, plastik, patlayici madde, baz1 regine ve verniklerin yapiminin yani sira teknik ve klinik
analizlerde de kullanilir.
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Diinya iizerindeki asetik anhidrit maddesinin kacakg¢ilik gilizergahlar1 ele alindiginda, bu
maddenin basta Avrupa’daki sanayilesmis ilkeler olmak {izere Rusya, Cin ve Hindistan'dan
Afganistan ve Pakistan'a dogru hareketinin s6z konusu oldugu gozlenmektedir.

Glineydogu Asya'da, Cin, Laos, Myanmar ve Tayland arasindaki smir bdlgelerinde
faaliyetlerini siirdiiren yasadisi eroin imalathanelerinin ihtiyaci olan kimyasal maddelerin daha ¢ok
yerel ticaret sirasinda kacaga kaydigi ve kara sinirlarinda kagakciliginin yapildigr anlasilmaktadir.
Bolgedeki kagaga kaydirma tesebbiisleri ve kimyasal madde yakalamalart konusunda ¢ok az bilgi
oldugundan, kagakeilik rotalarini net bir sekilde ortaya koyabilmek oldukga zordur.

1.5. BAGIMLILIK OLUSMA EVRELERi®

Madde kelimesi tibbi endikasyonu disinda kullanilan ilaglar1 ve bir¢ok kimyasal maddeyi
tanimlamak i¢in kullanilmaktadir. Sigara, alkol, esrar, kokain, kafein, opioidler, haliisinojenler
(LSD, esctasy), inhalanlar (benzen, toluen), sedatif hipnotikler ve diger bir ¢cok psikoaktif madde
bu isim altinda yer almaktadir.

Maddeler zihinsel ve davranigsal aktiviteleri etkileyerek noropsikiyatrik belirtilere, boylece
psikiyatrik bozukluklara neden olmaktadirlar. Bagimlilik, belirli maddelerin (alkol ya da
bagimlilik yapan diger maddeler) tekrarlayan dozlarda alinmasiyla ortaya ¢ikan kalict (kronik) ve
tekrarlayict bir bozukluktur. Bagimliligin gelisimi siirecinde pek ¢ok farkli nérobiyolojik olay
gerceklesir. Bu norobiyolojik siirecler, kisisel 6zelliklere ve kullanilan maddenin 6zelliklerine gore
farklilik gosterir.

Madde bagimliligi, kendisini {i¢ temel bulguyla gosterir:
1. Zorlayic1 ve igten gelen madde arama davranisi;

2. Madde alimu sirasinda kisisel kontroliin kaybolmast;
3. Sinirlilik, gerginlik gibi duygu hali bozukluklar.

Dopamin: Haz durumlarina aracilik eden, beynin sentezledigi dopamindir. Bagimlilik yapan
maddeler, dopamini ya dogrudan ya da dolayh olarak uyarirlar. Ornegin, kokain ve amfetaminler
dopamin salgilanmasini1 dogrudan uyarirken, morfin tiirevi maddeler de endorfin grubu maddelerin
salimmmini uyararak, dopamin salmimint dolayli yoldan artirirlar. Bagimlilik yapan maddeler
aracilifiyla salgilanan dopaminin etkisi, dogal yolla salgilanan dopamine kiyasla daha ani, daha
giiclii ve bu nedenle daha haz verici olur. Bu durumda, haz verici maddeleri disaridan kolayca
saglayan kisi, 6diiliinii dogal yollardan kazanma geregi duymaz.

Reseptor ve kincil iletici degisiklikleri: Madde tekrar tekrar alindiginda beyinde olusan
reseptdr ve ikincil haberci degisiklikleri madde uyarisina yaniti (hazzi) azaltirlar. Bu durumda kisi,
haz duygusunu ayni siddette yasamak icin daha fazla ve daha sik madde almaya baslar.
Reseptorlerde birtakim degisiklikler meydana geldikten sonra, viicudun kendi dogal dopamini
artik yetmez hale gelir. Ciinkii viicudun dogal dopamin salgist yeni olusan reseptdr sayisi i¢in
yetersizdir.

¥ Askin R: Madde Kullanimi Sorunlari. Temel kavramlar, Selcuk Universitesi Tip Fakiiltesi Psikiyatri AD,
13.5.2008 tarihli Komisyon Tutanagi.
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Bu noktada kisi artik bagimli hale gelmistir. Ya disaridan bagimli oldugu maddeyi almaya
devam edecektir ya da viicudun dogal olarak salgiladigi dopaminin yetersizligine baglt belirtilere
maruz kalacaktir. Bu belirtilerin ortaya ¢ikigina engel olmak i¢in madde arama davranisi gosterir.

1.5.1. Bagimhlik Tiirleri
1.5.1.1. Fiziksel (Fizyolojik) Bagimhihk

Tolerans ya da yoksunluk bulgulari (veya her ikisinin) olmasi durumundaki bagimlilig
tanimlar. Alkolle nispeten az, opiyatlar ve barbitiiratlarla agir 6lgiidedir. Viicudun fizyolojik olarak
maddenin varligina uyum yapmis olmasmi gerektirir. Yalmizca fizyolojik siireclerle degil
davranigsal sartlanma ve psikolojik etkenlerle de iligkisi bilinmektedir.

1.5.1.2. Psikolojik Bagimhlik

Bireyin kendini iyi hissetmek ve islevlerini yerine getirebilmek icin maddeye ihtiyag
hissetmesini ifade eder. Tolerans ya da yoksunluk bulgulari olmamasi durumundaki bagimlilik
halidir. Tanisal degeri sinirhidir.

1.5.1.3. Birakma veya Yoksunluk Sendromu

Fazla ve uzun siireli kullanilan bir maddenin birden birakilmasi veya azaltilmasi sonucu
gelisir. Maddeye 6zgii ruhsal veya fiziksel belirtilerin ortaya ¢ikmasi ve rahatsizlik veren bu
durumdan kurtulmak i¢in madde alma gereksiniminin duyulmasi halidir. Opiyatlar ve beyin
baskilayicist maddelerle ¢ok net ve kesin bigimde tanimlanmustir.

Tolerans iki yolla gelisir.
1-Metabolik: Alinan maddenin viicutta daha hizli metabolize olma ve yakilmast,

2-Farmakodinamik: Beyinde maddenin etki ettigi hedef hiicrelerin islev ve tepkilerindeki
degisimler sonucu.

1.5.1.4. Entoksikasyon: Zehirlenme

Yakin bir ge¢miste madde alimma bagli gelisen, geri doniislii, maddeye Ozgii bir
sendromdur. Maddenin merkezi sinir sistemi {izerine direkt etkisine bagli ortaya ¢ikan belirgin
uygunsuz davranislar, psikolojik degisiklikler vardir.

1.5.2. Bagimhihigin Evreleri
a. Hazirhk evresi: Geng, herhangi bir madde kullanabilecegine dair fikir gelistirmeye baglar.

b. ilk madde kullanim: Korku ve merakin hakim oldugu bu evrede geng, cesitli nedenlerden
dolay1 (merak, arkadag baskisi, sorun ¢6zme yontemi vb.) ilk kez madde kullanir.

¢. Madde kullanmayi siirdiirme: Geng “ben bagimli olmam”, “kontrol edebilirim”, “bu son”
diyerek madde alimim siirdiiriir. Once merak nedeniyle alirken artik yan etkileri gidermek icin alir.

d. Tlerleme evresi: Geng artik sik ve yogun tarzda kullanmaya baglar. Madde hayatina
olumsuzluklar getirmeye baglar. Yasamin degistigini fark eder ancak bunu degerlendiremez.
Maddeyi birakacak istek, inang ve gii¢ yoktur.
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e. Birakma evresi: Zararlarini daha iyi degerlendirir. Birakma istegi vardir ancak ¢ogu kez
birakmaya korkar, savasmaya hazir degildir. Bu donemde desteklemek ve umut asilamak
gerekmektedir. Birakmaya zorlamak basarisizlikla sonuglanmasia neden olur. Maddeden arinmis
olmak birakmak anlamina gelmez, gencin maddesiz bir yasama hazirlanmasi gerekir.

f. Tekrar madde kullanmay diisiinme: Geng kurtuldugu madde ile ilgili olumlu diisiinceler
gelistirmeye baglar. Eski arkadas ¢evresine geri doner, olumlu anilari hatirlar. Bu evrede miidahale
edilmesi baga donmeyi engelleyebilir.

g. Tekrar madde kullanimu: {1k kullammda oldugu gibi “bir kez kullanmaktan bir sey olmaz”
diistincesi hakimdir. Pigsmanliklar yasar ve bu nedenle kimseye sdylemez ve yardim aramayabilir.
Bu doénemde fark edilmesi birakmay1 kolaylastirir.

h. Tekrar baslama: Madde yogun bir sekilde tekrar kullanilmaya baglar.

1.6. MADDE BAGIMLILIGI TANI OLCUTLERI

Bagimlilik bir sendrom olarak tanimlanmaktadir. Amerikan Psikiyatri Birligi (American
Psychiatric Association) tarafindan 1994°te yaymlanan ve DSM-IV kisaltmasiyla isimlendirilen,
Mental Bozukluklarin Tanimsal ve Sayisal Elkitabi’nda (Diagnostic and Statistical Manual of
Mental Disorders) siniflandirmaya gore 6lgiitler vardir. Bunlardan ii¢iiniin bulunmasi tani igin
yeterlidir.

a. Tolerans gelismesi

b. Yoksunluk belirtileri

c. Sik basarisiz birakma girigsimleri

d. Maddeyi saglamak, kullanmak ya da birakmak i¢in biiyiik zaman harcama

e. Madde kullanim1 nedeni ile sosyal, mesleki ve kisisel etkinliklerin azalmasi ya da tamamen
birakilmasi

f. Maddenin tasarlandigindan daha uzun ve yiiksek miktarlarda alinmast

g. Fiziksel ya da ruhsal sorunlarin ortaya ¢tkmasina ya da artmasina ragmen madde kullanima.
Madde kullanimindan siiphelenilmesi gereken durumlar su sekilde 6zetlenebilir:

e  Kisi aile iligkilerini azaltir ve evde daha az vakit gegirir.

e  Her zamankinden daha fazla para harcamaya bagslar.

e  Yeni arkadaslar edinmeye baslar.

e Kendisine olan 6zeni azalir.

e (evre ve arkadaglar eski dnemlerini yitirir.

e Hafif uykulu ve yorgun goziikebilir.

e Yeme aligkanliklari bozulur, kilo kaybedebilir.

e Dabha sinirli olabilir.

e Cogu madde, alindiktan sonraki iki giin i¢inde idrarda saptanabilir.

Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisi (S. Sayist: 323)



-78 -

1.7. MADDE BAGIMLILIGININ NEDENLERI
a. Kigisel 6zellikler

b. Cevresel 6zellikler

c. Kullanilan maddenin 6zellikleri.

1.7.1. Kisisel Ozellikler

Bagimlilik i¢in 6zel bir kisilik tipi ve biyolojik 6zellik belirlenmemistir. Kullanan herkes igin
bagimlilik riski egittir.

1.7.2. Cevresel Etkenler
1. Ulagabilme
2. Temin edebilme
3. Yaygimlik
4. Akran grubu.

1.8. MADDE BAGIMLILIGI BELIRLENMESINDE TOKSIKOLOJiK ANALIZLER °

Toksikolojik analiz; klinik belirtiler nedeniyle zehirlenmis oldugundan kuskulanilan kiginin
zehirlenmesine neden olan etkeni ve miktarini belirleme amaci tasir. Hastadan alinan biyolojik
stvilarda ve 6lim olaylarinda da otopsi materyalinde rutin olarak uygulanabilen ve standardize
edilmis yontemlerle toksik etken aranir. Toksikolojik analizler; tibbi ve adli amaglarla yapilir.
Tedavi (flag diizeyi izleme) ve zehirlenmeler (Klinik Toksikoloji) tibbi amagclar olarak
degerlendirilirken, ara¢ kullanimi, kriminal olaylar ve o6liim gibi 6zel durumlarda Kkisilerin bazi
ilaglarin etkisinde olup olmadigr ve yasa disi maddelerin kullanilip kullanilmadigi sorulart
yanitlanmasi adli amaglar olarak belirlenebilir.

Bagimlilik yapan maddelerin toksikolojik analizinin yapilmasi, epidemiyolojik yonden de
ozellikle trafik giivenligi, isyeri giivenligi, is makinelerinin kullanilmasi yoniinden &nem
kazanmaktadir. Isyerlerinde, madde bagimlihig1 analizi halkin giivenligi i¢in gereklidir, bu nedenle
bircok iilkede toksikolojik tarama testlerini diizenleyen yasalar bulunmaktadir. Trafik giivenligi
yoniinden bakildiginda; psikoaktif maddelerin etkisi altinda iken ara¢ kullanmanin getirdigi riskler
yaninda, trafik kazasi gegirerek hastaneye kaldirilan hastalarin ister siiriicii, ister kurban olsun, bir
maddenin etkisi altinda olup olmadifi gerek tedavinin yiiriitiilmesi yoniinden, gerekse yasal
yonden onem tagimaktadir. Isyeri giivenligi agisindan ise kisinin yaptigi géreve uygun olup
olmadig1 ve gevresindekilerin giivenligi agisindan 6nemlidir. Toksikolojik analizler sonucunda;
ilacin veya toksik etkenin kandaki diizeyi, ilacin alindig1 zaman ve dozu hakkinda bilgi verecek
sonuglara ulagilmalidir. Tedavi amagh toksikolojik analizlerde hastanin onay1 alinmaz, varsayilan
ilag veya toksik etkenle ilgili analiz yapilir, tarama sonuglar1 tibbi tani agisindan yeterlidir,
sonuglar medikal degerlendirme igin kullanilir. Adli amach toksikolojik analizlerde ise kisinin
onay1 gereklidir, biyolojik materyalin o kisiye ait oldugu kanitlanmalidir, sadece tarama testleri ile
alman pozitif sonuglar yeterli degildir, dogrulama testlerinin de yapilmasi gereklidir, bulunan
sonuglar yasal olarak degerlendirilecektir. Tarama testlerinin, ucuz, hizli, yar kantitatif, yiliksek
duyarlikta olmasi istenir. Dogrulama testleri ise yiiksek maliyettedir, uzun siirede sonuglanir,

? Soylemezoglu T: Madde Bagimliligi Belirlenmesinde Toksikolojik, 7.5.2008 tarihli Komisyon Tutanag:.
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duyarlik ve secicilik yiiksektir, kantitatif olarak degerlendirilebilir. Dogrulayici testlerde; kesin ve
spesifikligi en fazla olan ve bircok laboratuvar tarafindan standardize edilmis olan ydntemin
uygulanmasi gereklidir, sonuglarin tekrarlanabilir oldugu kanitlanmali, laboratuvar ¢alisanlarinin
tagidig1 ozellikler yasal olarak savunulabilir olmalidir.

Bagimlilik yapan maddelerin toksikolojik analizlerin hedefi; klinik taniya yardimci olmak,
bagimli kisilerin tedavisini diizenleme, epidemiyolojik ¢alismalar sirasinda madde bagimliliginin
kanitlanmasi, yasal durumlarda olayla ilgili sorulara yanit verme ve bu maddeleri, metabolik ve
farmakokinetik yonden aragtirmak olarak 6zetlenebilir. Bu durumlarin disinda, isyerlerinde madde
bagimliligini arastirmak amaciyla toksikolojik analizler; ordu, giivenlik kuruluslari ve medikal
personele uygulanabilmektedir. Bu amagla yapilan testlerde sadece idrar biyolojik materyal olarak
kullanilmakta, bu da sadece idrar alinmadan bir siire Once alinan maddelerin varligim
gosterebilmektedir, cogunlukla da idrar madde konsantrasyonlar ile fizyolojik ve davranigsal
gostergeler arasinda uyum olmamaktadir.

Anne-babanin ¢ocuklarina kotii davrandigi durumlarda yasal islemler yoniinden madde
bagimliliginin kanitlanmasi amaciyla da toksikolojik analizlere bagvurulur. Okullar da, rutin
olarak bagimlilik yoniinden toksikolojik analiz yapilmas: gereken ortamlardir. Yukaridaki
uygulama alanlarindan da anlasilabilecegi gibi gerek bagimliligin tedavisi amaciyla gerekse
diger amaglarla yapilan testler ortaya ¢ikaracagi sonuglar agisindan bir¢ok rutin medikal testten
daha fazla 6zeni ve bunun yaninda da yasal diizenlemeleri gerektirmektedir.

Bagimlilik yapan maddelerin, o6zellikle yasalarda uyusturucular olarak smiflandirilan
opioidler, esrar ve kokainin analizi amaciyla iilkemizde birgok laboratuvar bulunmaktadir. Ancak
bu laboratuvarlar, giivenlik gii¢leri veya adli kuruluslar biinyesinde olduklarindan ¢ogunun temel
amaci; herhangi bir karigim i¢inde uyusturucu olup olmadiginin, varsa oraninin saptanmasidir.
Gelismis enstriimental analiz aletleri ile donanmis olan bu laboratuvarlarda genellikle biyolojik
materyalden toksikolojik analiz yapilmamaktadir. Ayrica birgok iilkede, iilke ¢apinda standardize
edilmis yontemlerle akredite edilen onaylanmis laboratuvarlarda yapilan analizlerin gegerli
sayildig1 digiiniiliirse, 6zel durumlarda yapilan analizleri disarda tutarak, iilkemizde bagimlilik
yapan maddelerin toksikolojik analizi yapilmiyor diyebiliriz.

1.8.1. TOKSIKOLOJIiK ANALIZDE KULLANILAN YONTEMLER!®

Yontemlerin - segilmesinde maliyet, is yogunlugu ve verilerin ne amagla kullanilacagi gibi
etkenler rol oynar. Tarama amaciyla immunolojik yontemler uygulanirken, dogrulama testi olarak
kromatografik yoéntemler yeglenir. Immunolojik yéntemler, yiiksek duyarlik, hiz ve segicilik
ozelliklerini tasirken; spesifiklik 6zelligi tasimaz, hatali pozitif ve negatif orani yiiksektir. Bu
nedenle birgok iilkede; oOzellikle belirlenen kalabalik risk gruplarinda tarama testi amaciyla
kullanilir.

19 Soylemezoglu T: Madde Bagimliligi Belirlenmesinde Toksikolojik Analizler, 7.5.2008 tarihli Komisyon
Tutanagi.
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1.8.1.1. Spektrofotometrik Yontemler

Analizi yapilacak olan her maddenin kendine 6zel belirgin bir dalga boyunda 15181 absorsiyonu
yapmast gerekir. Diger bir segenek ise belirlenecek maddenin; bir reaktifle reaksiyona girerek
kendine 6zel belirgin bir dalga boyunda 15181 absorsiyonu yapacak renkli bir bilesik (kromofor)
vermesi gerekir. Bagimlilik yapan maddelerden pek azi bu 6zelligi tasidigindan, biyolojik
materyalden analizde UV-VIS yéntemleri ¢ok az uygulama alan1 bulmaktadr.

1.8.1.2. immunoassay Yéntemleri

Bu kavram, kullanilan belirleme sisteminden bagimsiz olarak tiim antijen/antikor reaksiyonu
iceren analiz sistemlerini kapsar. Basit immunoassay sistemleri; kannabinoidler, kokain ve
metabolitleri gibi maddenin kendisi ve metabolitlerini belirleyecek sekilde tasarlanmistir. Madde
grubu arama amaciyla diizenlenen analiz sistemlerinde ise yapisal olarak benzeyen tiim maddeler
tek analiz prosediirii ile belirlenebilir. Bu tiir analizlerle sadece kalitatif sonuglar elde edilebilir,
arama yéntemine bagli olan uygun bir kalibrasyon standardi kullanilir. Ornegin benzodiazepinler,
opiyatlar, barbitiiratlar ve trisiklik antidepresanlar bu sekilde diizenlenmis analizlerle belirlenirler.
RIA (radyoimmunoassay): Isaretleme radyoaktif madde kullanilarak yapilmakta, antijen
isaretlenmektedir. IRMA (immunradyometerassay): Isaretleme radyoaktif madde kullanilarak
yapilmakta, antikor isaretlenmektedir. EIA (enzyme immunoassay): Isaretleme enzim ile
yapilmakta ve enzim aktivitesi tayin edilerek Sl¢lilmesi istenen maddenin miktar1 belirlenmektedir.
FIA (fluoroimmunoassay): Isaretleme florofor bir madde ile yapilarak miktar tayini
spektroflorometre ile yapilmaktadir.

immunokemiluminesans: Isaretlenme kemiluminesans veren bir madde ile yapilmaktadur.
EMIT (enzyme multiplied immunoassay technique): Isaretleme enzim kullamlarak yapilir,
enzim aktivitesi antijen antikor reaksiyonu ile modiile olmaktadir. Tarama testleri i¢in en fazla
kullanilan ydntemler immunoassay teknikleridir. Radioimmunoassay (RIA-Coat-A-Count),
enzimimmunoassay (EMIT®, ELISA®) lateks immiinoassay (LI-Abuse screen, ONTRAK) ve
fluoresan polarizasyon immunoassay (ADy, TDx) bu tekniklerden bazilarinin ticari adlaridir.
Immiimoassay yontemlerinin avantaji; fazla sayida ve kiigiik miktarda numunenin analizinin, én
ayirma islemi gerekmeksizin kisa siirede yapilabilmesidir. Ancak bu testler ¢ok sayida ilagla,
capraz reaksiyona bagli hatali pozitif sonuglar da vermektedir. Bu tiir ¢apraz reaksiyonlar reaktif
kitlerinin tanitiminda belirtilmekle birlikte, siirekli olarak hatali pozitif reaksiyona neden olan
yeni bir ilag veya kimyasal bildirilmektedir. Bunun disinda bu testlerde tuz, sirke, hipoklorit,
beyazlaticilar, sabun ve deterjan bulasigi da hatali negatif reaksiyonlara neden olmaktadir.
Immunoassay yontemlerinde; test sistemlerinin cogu barbitiiratlarin, benzodiazepinlerin ve
trisiklik antidepresanlarin serum ve plazmada tayini amaciyla diizenlenmistir. Diger ilaglar ve ilag
gruplart idrarda belirlenmektedir. Capraz reaksiyon veren maddeler ve kalibrasyonlar her ticari
iirtin i¢in farkli olmaktadir. Sonuglar sadece belirlenen maddenin kullanildigini gosterir, maddenin
diizeyi ile ilgili veriler ancak kantitatif olarak degerlendirilebilir.
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1.8.1.3. Kromatografik Yontemler

Biyolojik materyalden analiz yapildiginda, kromatografik yontemler oncelikle ekstraksiyon
islemini gerektirir. Madde bagimliliginda kromatografik yontemlerin secilme Onceliklerini su
sekilde siralayabiliriz.

1. Gaz kromatografi- Kiitle Spektroskopisi (GC/MS): Tiim analizler

2. Gaz kromatograf —azot detektorii (GC-NPD): Opiyatlar, kokain ve metabolitleri,
amfetaminler

3. Sivi kromatograf- diyot array detektor (HPLC-DAD): Opiyatlar, amfetaminler
4. Sivi kromatograf- Elektrokimyasal detektér (HPLC-ECD): Opiyatlar

5. Enstriimental ince tabaka kromatografisi (dansitometre): Opiyatlar, kokain ve
metabolitleri, THC karboksilik asit

Ince tabaka kromatografisi (TLC); tarama amaciyla kullanilan birgok programda uygulama
alani bulan en eski, basit, ucuz ve hizli bir yontemdir. Opiyat tarama amaciyla kullanildiginda her
ml 6rnekte 0.5 mikrogram madde belirlenebilme limitidir. Teknik ekip 2 ay gibi kisa bir siirede
egitilebilir, ancak duyarlik ve segicilik 6zellikleri diisiiktiir, sonuglarin birgok ¢oziicii sistemi ile
desteklenmesi ve HPLC veya gaz likid kromatografisi (GLC) ile dogrulanmasi gerekmektedir.
TLC genelde tarama testi olarak uygulanir, ekipmanin ve analiz maliyetinin ucuz, analizin hizli
olusu, bir¢ok ilagla birlikte metabolitinin de saptanabilmesi avantajli yonleri iken duyarligin diisiik
olusu nedeniyle dogrulayici test olarak kullanilmaz. GLC ve HPLC yontemleri hem tarama
amaciyla hem de immiinoassay yontemlerinden sonra dogrulayici test olarak uygulanabilir. HPLC
ve GLC yiiksek duyarliktadir, dogrulama yaninda diizey belirlenmesi amactyla uygulanirlar.
Dogrulayici test olarak kullanilmasi degisik kolon veya detektor sistemlerinin denenmesi veya
tiirevleme yontemlerinin uygulanmasi ile giivenilir sonuglarin alinmasini saglar. Ozel detektor
sistemleri seciciligi ve duyarlig: artiracaktir. GC-MS ise dogrulayic1 yontemler iginde en giivenilir
ve duyarli olamidir, ekipmanm maliyeti GLC ve HPLC den fazla yiiksek olmamasina karsin,
sistemin yiiriitiilmesi ve bakimi daha fazla harcama gerektirmekte, analiz yapacak elemanlarin da
daha fazla bilgili ve deneyimli olmalar1 gerekmektedir. Gliniimiizde madde bagimlilig1 analizleri
yoniinden en duyarli ve gegerli yontem GC/MS, dogru olarak kullanildiginda secicilik ve
spesifiklik yoniinden gegerli sonuglar vermektedir. Uygulanan birgok ydntemde duyarlifin
artirllmasi amaciyla maddelerin tiirevlenmesi gerekmektedir, deuteryumla isaretlenmis i¢
standartlar kullanildiginda diisiik verimli ekstraksiyon yontemleri kullanilsa bile dogru kantitatif
sonuglar alinmaktadir. Ayrica genis spektrum kiitiiphaneleri sayesinde standardi bulunmayan
maddelerin tanimlanabilmesi de s6z konusudur, ki bu durum baska bir kromatografik analiz igin
gecerli degildir. HPLC ile ise tiirevleme yapilmaksizin GC-MS sonuglarmin dogrulanmast
6zellikle amfetaminler icin uygulanir. Isiya dayaniksiz olan ve yiiksek polaritedeki maddelerin
HPLC ile analizi miimkiinken, GLC sinde belirlenebilmesi i¢in tiirevleme islemi gerekir. Teori ve
uygulama yoniinden GLC ve HPLC yontemleri benzerlik tagimaktadir.

Yontemlerin  segilmesinde maliyet, is yogunlugu ve verilerin ne amagla kullanilacagi gibi
etkenler rol oynar. Tarama amactyla immunolojik yontemler uygulanirken, dogrulama testi olarak
kromatografik yoéntemler yeglenir. Immunolojik yontemler, yiiksek duyarlik, hiz ve segicilik
ozelliklerini tasirken spesifiklik 6zelligi tasimaz, bu nedenle hatali pozitif ve negatif orani yiiksek
oldugundan, birgok iilkede belirlenen kalabalik risk gruplarinda tarama testi amaciyla kullanilir.
Kromatografik analiz yontemleri immunoassay yontemlerine gore her zaman igin daha fazla
anlamlidir, ancak immunoassay yontemlerinin de hizli sonu¢ alinmasi, genis bir grupta tarama
gerektigi zamanlarda avantajlari bulunmaktadir, bazi durumlarda immunoassay yontemlerinin

Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisi (S. Sayist: 323)



-82-

daha duyarhi oldugu bilinirken, hatali pozitif sonu¢ olasihifi ise gozardi edilmemelidir.
Immunoassay yontemlerinde genelde kantitatif sonug olanagi yokken ek uygulamalarla diizeye
iliskin sonuglar da elde edilebilir.

Biyolojik Materyalden Ayirma Islemleri: Biyolojik materyal cok karmasik yapili ve aracak
maddeler de diisik diizeylerde oldugundan oOncelikle ayirma ve yogunlasytirma islemleri
gerekmektedir. Bu nedenle toksikolojik analizlerde ilk asama ayirma islemidir. En fazla
kullanilan yontemler sivi-sivi ekstraksiyonu ve kati faz ekstraksiyonudur (SPE). Sivi —sivi
ekstraksiyon toksikolojik analizlerde geleneksel yontem olmakla birlikte madde ve
metabolitlerinin sudaki ¢oziiniirliigiinden daha fazla ¢ozliniir oldugu bir organik c¢oziiciiyle
ayrilmasi gerekmektedir. Coziiniirligii artirmak amaciyla maddenin pKa degerine uygun olarak
iyonize olmayacagi pH da ekstraksiyon igleminin yapilmasi gerekir. Sivi—sivi ekstraksiyon un en
biiyiik avantaji, ekstraksiyon semasi dogru uygulandig: takdirde, segiciligidir. Bu sekilde asidik,
notral ve bazik maddeler kolaylikla ayrilabilecektir.

SPE yontemi ise uzun siiredir bilinmekle birlikte toksikolojik analizlerde kullanimi son
yillarda daha fazla yayginlasmistir. Bu yontemde; uygun adsorban tasiyan kartuslardan gegirilen
biyolojik sivida bulunan toksik madde, adsorban tarafindan tutulur, daha sonra uygun ¢oziicii ile
kartustan eliie edilir. SPE yonteminin yeglenmesi sulu fazla organik faz arasinda emiilsiyon
olugsmamasi, elde edilen son iriiniin saflig1 ve yiiksek verimdir. Ancak yontemin pahali olusu en
biiyiik sakincasidir.

Biyotransformasyona ugrayarak atilan ilaglar, idrarda biiyiik oranda konjugatlar1 halinde
bulunduklarindan yiiksek polarliktadir ve ¢ogunlukla orgamk ¢oziiciilerle ekstrakte edilemezler,
bu durumda asidik veya enzimatik hidroliz gereklidir. Ornegin eroin idrarla, 1/8 oraninda morfin
ve morfin glukuronidi olarak atilir.

1.8.2. Bagimhhk Yapan Maddelerin Farmakokinetikleri ve Belirlenebilirlik Ozellikleri
1.8.2.1. Amfetaminler ve Tiirevleri

Amfetaminlerin metabolizma ve atilim hizlar idrar pHsina bagh olarak degisir, asidik idrarda
artar (24 saatte %68’1 degismeden olmak iizere %78’i atilir), bazik idrarda ise azalir (24 saatte
%2’s1 degismeden olmak tizere %45°1 atilir). Metamfetaminin %44’ii degismeden, %6-20 arasinda
amfetamin, %10°u ise 4-hidroksimetamfetamin olarak atilir. Istah kesici olarak kullamlanlar ise
amfetamin ve metamfetamine metabolize olurlar. MDMA (Ekstasi)’nin major olarak degismeden
atilir, N-demetilasyon, oksidatif demetilasyon, orto metilasyon ve glukuronidasyon metabolitleri
de olusur. Amfetamin ve metamfetaminin idrarda yarilanma omiirleri alindiktan 20 dakika sonra
10’1a 30 saat arasi siiredir, oral 5 mg. amfetamin 29 saat degismeden atilmis sekilde belirlenebilir.

1.8.2.2. Barbitiiratlar

Hidroksilasyon ve karboksilasyon reaksiyonlarini glukuronid konjugasyonu izler,%25-50
oraninda ise degismeden atilirlar. Pentobarbitalin yartlanma omrii 20-30 saat, sekobarbitalin 22-
29, fenobarbitalin ise 48-288 saat arasindadir. Pento ve sekobarbital 5, fenobarbital 8 giin boyunca
idrarda belirlenebilir.
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1.8.2.3. Benzodiazepinler

1,4 benzodiazepinler; N-dealkilasyon, hidroksilasyon ve bunlari izleyen glukuranidasyon
asamalar1  gecirirken, 7-nitrobenzodiazepinler; rediiksiyon, asetilasyon, N-demetilasyon
hidroksilasyon ve bunlarn izleyen glukuranidasyon yoluyla biyotransformasyona ugrar.
Nitrazepam ise aminobenzofenona, Alprazolam hidroksilasyonla metilaminobenzofenona ¢evrilir.
Alindiktan sonra giinler veya aylar siiren yartlanma 6miirleri ve belirlenebilirlik stireleri vardir.

1.8.2.4. Esrar

Etken maddesi olan THC un oksidasyonla hidroksi ve karboksi metabolitlerine ¢evrilmesini
glukuronidasyon izler. Yarilanma 6mrii 20-30 saattir, belirlenme siiresi tek dozda 3 giin, en az
haftada bir kez kullananlarda 30 giin, kronik kullanicilarda ise 80 giindiir.

1.8.2.5. Kokain

Asil metabolitleri enzimatik olarak veya hidrolizle ¢evrildigi benzoil ekgonin ve ekgoninmetil
esterdir, anhidroekgonin metil ester “krak” kokain kullaniminin bir gdstergesidir. Kokaetilen ise
alkol ve kokain birlikte kullanildiktan sonra ortaya ¢ikan metabolittir. Kokainin yarilanma 6mrii
0.5-1.5 saat, benzoilekgoninin yarilanma omrii 5-8 saat, ekgonin metilesterinin ise 3.5-6 saattir.
Kokain 6 saat, benzoilekgonin 60 saat, kronik kullanim sonunda ise, diger metabolitler 60 giin
boyunca belirlenebilirler.

1.8.2.6. Opiyatlar

Eroin (diasetilmorfin), enzimatik ve asidik hidrolizle 6 monoasetilmorfine ve morfine
cevrildikten sonra glukuronidasyon reaksiyonuna girer, idrarla 3-O-ve 6-O- morfin glukuronid
seklinde atilir. Eroinin yarilanma oOmrii 3-20 dakika, 6-monoasetilmorfinin 9-40 dakika,
morfininise 1-7 saattir. Eroinin belirlenebilme siiresi 48 saattir, seyrek olarak 72 saate kadar uzar.
Hashas tohumlart tasiyan yiyeceklerin yenmesi veya yasal kodein preparatlarmimn kullanilmasi
idrarda 6nemli miktarda opiyat bulunmasina yol agar, bu nedenle pozitif sonug alinan analizlerde
kodein —morfin oraninin degerlendirilmesi iyi yapilmalidir. 20-200 mg eroin kullanilmasi sonucu
idrarda 2-150 mg/It morfin, 0.05-10 mg/lt kodein ve 10 mg/lt 6-monoasetilmorfin bulunur ki bu
eroin kullaniminin gostergesidir. 60-240 mg giinliik dozda kodein kullanimi idrarda 1 - 10 mg/It
morfin ve 5 - 50 mg/lt kodein varligina yol agar. 1-10 gr giinliik hashas tohumu tiikketimi ise
idrarda 0.1-18 mg/It morfin ve 0-2 mg/lt kodein varlig1 ile sonuglanir.

1.8.2.7. LSD Analizi

Madde bagimliligina neden olanlar arasinda LSD en potent olanidir, immunoassay
yontemleriyle tarama testleri duyarli olmakla birlikte hatali pozitif sonuglar da verdiginden, LSD
nin viicut sivilarinda analizi GC-MS yontemi ile ¢alismay1 gerektirmektedir.
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Sonug olarak; bir iilkenin madde bagimliligt profilini ¢ikartabilmek ve tedaviye yardimci
olabilmek icin toksikolojik analize gereksinim oldugunu, diger taraftan da madde bagimlilig
analizi ile ugragan laboratuvarlarin yeterince donanimli olmasi, personelinin, toksikolojik, analitik,
medikal ve yasal bilgilerinin yeterli diizeyde olmasi ve yapilan analizlerin standardize edilmis
olmast gerektigini sdyleyebiliriz.

Tablo 1. Avrupa Birliginde Bagimhiik Yapan Maddelerin Analizini Yapan

Laboratuvarlar

Ulke Toplam say1 Klinik Adli Diger
Belgika 15 10 5 -
Danimarka 10 7 2 1
Fransa 18 12 6 -
Almanya 39 12 24 3
Yunanistan 1 - 1 -
Irlanda 3 1 1 1
Italya 35 13 20 2
Liiksemburg 1 - 1 -
Hollanda 26 16 4 6
Portekiz 10 4 2 4
Ispanya 26 14 5 7
Ingiltere 76 66 4 6
Cek Cumhuriyeti 1 1 - -
Finlandiya 1 - 1 -
Toplam 262 156 75 31

1.9. BAGIMLILIK YAPAN MADDELERIN BiYOLOJIK MATERYALDE
ARANMALARI"

Bu amagla yapilan analizler tarama testleri ve dogrulayict testler olmak {izere iki asamalidir.
Tarama testleri ekonomik ve etkin olmalidir, bu testlerle yontemin duyarlik sinirlari iginde aranan
maddenin bulunup bulunmadigi ortaya ¢ikarilir. Bulunan sonug, dogrulayici testler sonuglanincaya
degin sadece olasilik olarak disiiniliir. Yontemler ‘duyarlik’ ve ‘en diigiik saptanabilecek
miktar’la sinirlidir. Dogrulayic testlerde hatali olumlu sonug s6z konusu olmamali ve aranmasi
hedeflenen madde i¢in yeterince duyarli ve tarama testlerinden daha segici olmalidir. Dogrulama
testlerinin tarama testinden fiziksel veya kimyasal olarak farkli bir yontem olmasi gerekir, drnegin
iki ayr1 immiinolojik yontem ardarda uygulanmaz, tarama testi immiinolojik oldugunda
dogrulayici testin kromatografik olmasi gerekir.

Tarama testleri biyolojik materyale dogrudan veya basit bir ayirma isleminden sonra
uygulandiklart halde dogrulayici testlerde ayirma iglemleri gereklidir. Viicut sivilart endojen ve
eksojen kokenli bircok madde icermektedir. Aranmast gereken maddeler ise genelde diisiik
diizeyde bulunacaklar1 igin, analizden 6nce ayirma ve yogunlastirma islemi ¢ogu ydntem igin
gereklidir. Klasik toksikolojik analiz yOntemlerinde aranan madde uygun kosullarda organik
¢oziicii ile ekstrakte edilir, bu organik ¢oziicii kuruluga kadar ugurulunca kalintida diger birgok
madde yaninda aranan madde ve metabolitleri de kalacaktir, bu nedenle segilecek biyolojik

' Sgylemezoglu T: Bagimhilik Yapan Maddelerin Biyolojik Materyalde Aranmalari, 7.5.2008 Tarihli
Komisyon Tutanagi.
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materyalin niteligi sonuglarin alinmasinda bilyliik Onem tasimaktadir. Son yillarda o6zellikle
kromatografik yontemlerin uygulanmasi sirasinda biyolojik materyal kati faz kolonlardan
gegirilerek ayirma islemi yiiriitiilmekte ve bu iglem idrar, kan, tiikiiriik gibi biyolojik sivilara
uygulanmaktadir.

Sonug olarak; bir iilkenin madde bagimlilig1 profilini ¢ikartabilmek ve tedaviye yardimci
olabilmek i¢in toksikolojik analize gereksinim oldugunu, diger taraftan da madde bagimlilig1
analizi ile ugrasan laboratuvarlarin yeterince donanimli olmasi, personelinin, toksikolojik, analitik,
medikal ve yasal bilgilerinin yeterli diizeyde olmasi, yapilan analizlerin standardize edilmis olmasi
gerektigini sodyleyebiliriz.

1.9.1. Biyolojik Materyal

Toksikolojik analizler i¢in en fazla kullanilan materyal, kan ve idrardir. Idrar numunelerinin
nasil alinacagi bu tiir uygulamalarin yapildig: iilkelerde resmi kuruluslar tarafindan belirlenmistir.
Kullanilan maddelerin ve metabolitlerinin konsantrasyonu idrarda kana gore daha yiiksektir ve
alindiktan sonra uzun siire saptanabilir. Idrar alinmasinin kolayligi, miktarmin bollugu ve
iceriginin kana gore daha az karmasik olmasi, ayrim amaciyla yapilan hazirliklart ve analizi
kolaylastirir. Bircok ticari amacgli reaktif idrar i¢in diizenlenmistir, bu nedenle genis kapsamli
tarama programlar1 idrarla yapilmaktadir. Ancak idrar analizlerinde pozitif sonuglar sadece
maddenin belirsiz bir zamanda kullanildigimi gosterir, alinan doz ve alinma zamani1 hakkinda bilgi
edinme olanagt ¢ok kisithdir. Kan ornekleri kullanilan maddenin ve metabolitlerinin
konsantrasyonu hakkinda bilgi edinilmek istendiginde toplanir, bu sekilde maddenin dozu ve
alinma zamani saptanabilir. Kanin biyolojik materyal olarak avantaji, ana maddenin yiiksek
konsantrasyonda bulunmast ve bu durumun maddenin yakin siirede kullanildigini kanitlamasidir.
Madde konsantrasyonu ile etkisi arasinda iligski oldugundan, etkinin diizeyi de kan analizi ile
bulunabilir. Ancak kan aliminin giigliigii ve egitilmis tibbi personele gereksinim duyulmasi
biyolojik materyal olarak kan kullanmanin zorluklarindandir. Toksikolojik analizlerde tiikiiriik,
ter, sa¢ ve solunum havasi da kullanilabilen biyolojik materyaldir, bir¢cok arastirict bu tiir
materyalde standardize sonuglar elde edilebilecek yontemler gelistirmek {izere caligmalar
yapmaktadir. Otopsi s6z konusu oldugunda ise bir¢ok dokunun toksikolojik analiz amaciyla
kullanilabilecegi bilinen bir gergektir.

1.9.2. Ornek Alma Kurallar

Toksikolojik analiz yapmak amaciyla 6rnek alimmin yasal ve etik kurallara baglandigi
tilkelerde, testin pozitif sonug verecegini diisiindiiren nedenler olmasi, vericinin yazili onayinin
alinmasi, 6rnegi alacak olan kisinin yetkili olmas1 gerekli kosullardir. Alinan biyolojik materyalin
miktar1 ve o bireye ait oldugu kesin olarak bilinmelidir, bunu saglamak i¢in tibbi, kimyasal veya
fiziksel miidahale yapilmamis olmahdir. Idrarda bagimlilik arastirilmasi gerektiginde hastalar
idrarlarini suyla seyreltmekte veya sodyum kloriir, sodyum bikarbonat, deterjan soda veya portakal
suyu katmaktadirlar. Bu girisimler ¢ogunlukla opiyat tarama testlerinde hatali negatif sonuglara
neden olmaktadir. idrarm 32-38°C arasinda olmasi, pH sinin, renginin ve kokusunun belirlenmesi
gerekir. Idrar 30 ml den az olmamahdir. Laboratuvar tarafindan saglanacak olan idrar kaplarmin;
kirtlmaz, sizdirmaz, etiketli ve numarali olmast ad, soyadi, dogum tarihi, cinsiyet ve 6rnegin
alindig1 tarihi tasimasi gerekir. Ornek; kimyasal ve fiziksel degisikliklerden ve dekompozisyondan
korunmalidir, sadece sorumlu personelin ulasabilecegi kilitli bir yerde, analizden 6nce 4 °C,
analiz sonrasi ise -20°C de saklanmalidir. drar, kan, serum, plazma, post-mortem kan, tiikiiriik,
mide igerigi, salgilar, dokular, sag¢ ve madde drnekleri toksikolojik analiz amaciyla kullanilabilir.
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Enstriimental ve enstriimental olmayan immunoassay yontemleri uygulandiginda sonucun pozitif
olmast kanit olarak kabul edilmez, pozitif sonuclar dogrulama testleri ile irdelenmelidir.

1.9.3. Orneklerin Saklanmasi

Oda sicakliginda saklanan numunelerde ortaya ¢tkan pH degisimleri ve bakteriyel bozulmalar
hatali pozitif ve negatif sonuglari artiracaktir. Bu nedenle 6rnekler hemen analiz yapilacaksa bile
buzdolabina konmali, 12 saatten sonra yapilacak analizler iginse -20°C yeglenmelidir.
Barbitiiratlar, amfetaminler ve kokain oda sicaklifinda dayanikli degildir, bu nedenle farkli
merkezlerden tagimanin gerektigi durumlarda soguk zincirine 6zen gosterilmesi gerekir. Madde
bagimliligi analizi yapan laboratuvarlarin i¢ kalite kontrol sistemlerinin kurulmus olmasi ve
periyodik olarak bilinen 6rneklerle kontroliin yapilmasi gerekmektedir.

1.9.4. Kliniklerle iletisim

Hekimlerin analizi yapan laboratuvara; kuskulanilan madde, kullanim yolu, kullanilan
maddenin olas1 miktar1 ve zamani ile hastanin kullandig: bilinen yasal ilaglar gibi tiim bilgileri
ileterek yardimci olmasi gerekmektedir. Laboratuvara bu bilgilerin iletilmesi arama ydnteminde
hidrolizin uygulanip uygulanmayacagi ve hatali negatiflerin azaltilmasi yoniinden yardimci
olacaktir.

1.9.5. Sonugclarin Degerlendirilmesi
1. Duyarlik, secicilik, capraz reaksiyonlar gibi analiz degerlendirmeleri yapilmalidir.

2. Kullanilan doz, kullanilma siklig1, uygulama yolu, tolerans kazanma olasiligi, maddenin
farmakokinetigi, farmakogenetik gibi maddenin diizeyine etki edecek kosullar g6z Oniine
alinmalidir.

3. Hastanin ykiisii, yas, enzim eksiklikleri, metabolik hastaliklarla, organ veya fonksiyonlarin
bozulmasina neden olacak hastaliklarin varlig: aragtirilmalidir.

4. Negatif sonu¢ bulundugunda; madde kullanma olasiliginin gercekten olup olmadigy,
kullanimin belirlenebilecek kadar yakin zamanda degil de seyrek olarak gergeklesme olasiligi,
idrar numunesinin herhangi bir manipiilasyona ugrayip ugramadig1 gézard: edilmemelidir.

5. Pozitif sonu¢ bulundugunda ise; kronik veya seyrek olarak kullanilip kullanilmadig ve
diger ilaglarla veya yiyeceklerle capraz reaksiyon vermis olma olasiligi degerlendirilmelidir.

Analiz istemleri asagidaki verileri igermelidir.
1. Istek tammlamast: Tarih, istek yapanin ismi, imza.

2. Analiz isteme nedenleri ve klinik bilgiler: Zehirlenme, yerine koyma tedavisi, adli amag,
igyerinde izleme, fizyolojik faktorler (hamilelik, karaciger veya bobrek hastaliklart gibi), bireysel
farkliliklar (enzim diizeyinde degisiklikler gibi), kullanilan ilaglar, diger klinik veriler.

3. Omnege iliskin bilgiler: Ornegin alinma tarihi, 6rnegin adi, émegin almma kosulu (24
saatlik idrar veya belli bir saatte alinan idrar olup olmadigt), olaym acil olup olmadigt.

4. Kisisel bilgiler: Isim, soyadi, dogum tarihi, kayit numarasi, cinsiyet, agirlik, adres.
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5. Istenen Analiz: Analizi istenen madde veya grubun kesin ismi, dogrulama testi istenip
istenmedigi.

Rapor, istem listesine uygun diizenlenmelidir.

1. Ornegin 6zellikleri belirtilmelidir.

2. Sonug:

a) Immunokimyasal yontemin adi, belirlenen maddenin adi, kalibratériin adi, kalibratoriin
duyarlik sinir1, Olgiilen deger, aranan ancak bulunamayan maddeler, istem listesinde olmadigi
halde belirlenen maddeler.

b) Dogrulama analizleri (kromatografik yontemler), bu analizlerle belirlenen madde,
belirlenen miktar, yontemin en diisik duyarlik diizeyi, istem formunda belirtilmedigi halde
bulunan maddeler.

3. Aciklayici bilgiler: Ornek alinmasi veya istegin tarihi, raporun tarihi, analizin tarihi, analiz
yapan kisi ve unvani, laboratuvarin adresi.

Sonuglarin Saklanmasi: Istem formlar1 ve sonug raporunun elektronik ortam veya dosya
ortaminda; klinik istemlerde 5 yil ve adli istemlerde ise 10 yil saklanmasi gerekir.
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iKiNCi BOLUM

DUNYADA VE TURKIYE’DE MEVCUT DURUM

2.1. DUNYADA MADDE KULLANIMININ EPiDEMiYOLOJISi

Elde edilen son verilere gore diinya niifusunun 6.475 milyar kisi oldugu rapor edilmektedir'>.
Bu niifusun 4.272 milyar kisisi 15-64 yas grubu iginde olup, bu yas grubunda madde kullanan 208
milyon kisi oldugu, bunun ise bu yas grubundaki genel niifusun %4.8’ine karsilik geldigi
Birlesmis Milletler Uyusturucu ve Sug¢ Ofisi (UNODC) tarafindan bildirilmektedir."”® Diger
taraftan aylik olarak madde kullanan niifus 112 milyon olup; toplam niifusun %2,6’s1dir. Sorunlu
madde kullanimi olan niifus 26 milyon olup niifusun %0,6’sina karsilik gelmektedir.

Sekil 1. Diinyada Madde Kullanimi, 2006/2008 (Diinya Uyusturucu Raporu, 2008)

Kiresel Sevivede Yasadisi Uyusturucu Kullanimi (2006/2007)

Toplam Diinya Niifusu
6,475 Milyon e
~ :
g

1564 Yas Arasi Diinya "\‘_ ;
Niifusu: 4,272 Milyen \‘ 5

Uyusturucu Kullanmayan 1564
Yas Dunya Niifusu: 4,064 Milyon
[%95,1) —

Yillik Uyusturucu Kullanim :
Yayginhge: 208 Milyon (%4.8) _ + ———

Aylik Uyusturucu Kullanim Sy : J
Yaygmhdi: 112 Milyon (%2.6) ] >

Sorunlu Uynsturucu Kullanima:
1564 Yasg icin 26 Milyon (%0.6)

“Yillik Kullamm Yaygmhk Gram e it
2006/07 Tahminleridir. ) —————T

'2 Amerikan Niifus Arastirma Biirosu, Uluslararasi Programlar Merkezi:
http://www.census.gov/ipc/www/popclockworld.html
¥ UNODC. World Drug Report 2008 (Diinya Uyusturucu Raporu, 2008)
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Tiitin de dahil edildigi zaman bagimlilik yapan maddelerin kullanan kisilerin diinya
niifusunun %25’ini olusturdugu bilinmektedir. Ugiincii énemli konu ise diinyada yasa dist madde
kullanimi nedeniyle yilda 200.000 kisinin ve tiitiin nedeniyle ise bes milyon kiginin 6ldiigii tahmin
edilmektedir.

Biitiin bu veriler madde kullanimimin diinyada 6nemli bir halk saglig1 sorunu oldugunu ortaya
koymaktadir. Madde kullanimi sikliginin yiiksek olmasi, 6liimlere neden olmasi, is giicli kaybina
neden olmasi nedeniyle biitiin diinyada da onemli bir sorun olarak kabul edilmekte ve tedavi
maliyetlerinden dolay1 dncelikle dnlenmesi gereken bir sorun olarak diigiiniilmektedir.

Diinyada 2006 yilinda madde kullanimi tamisi alan 1,6 milyon vaka bulunmaktadir. Bu
vakalarin %65’i esrar, %140 afyon, %9’u kokain, %2’si depresanlar, %2’si ecstasy, %5
amfetamin ve %5’i diger maddeler seklindedir. Diger maddelerin %3’iinii methaqualone, khat,
LSD, sentetik narkotikler, ketamine ve inhalanlar olusturmaktadir. Bu maddelerden khat ve
ketamine uluslararasi kontrol altinda olan maddeler degildir.

Sekil 2. Kullamilan Madde Cesitleri, 2006

Tablo 1: Uugturucu Madde Cinsine Gore Yapilan
Operasyvonlarm Dagiime: 2006 (H=1.65 Mivon)

14%%4 Afyon ve

Tiirevleri
gag Kokain
2% Depresan
2% Ecstasy

Esrar: %65 ‘
5% Amfetamin

3% Dider

Kaynak: UNODC, ke Raporlan

Madde kullanim sikligr 1990’larin sonlarinda %4,8 iken arada ufak azalma ve yiikselmeler
gostermistir; 2007 yili igin %4,9’dur. Madde kullanim sikliginda biiyiik bir degisiklik olmadig1
goriilmektedir. Ancak, diinya niifusunun artmasi nedeniyle her ne kadar madde kullanim siklig1
degismiyor gibi goriinse de madde kullanan kisi sayisinda artis olmaktadir. Diinyada madde
kullanan kisi sayisi halen 208 milyon olup, 1990’1arin ikinci yarisinda 180 milyondur. Madde
kullanan kisi sayisinda yaklasik 28 milyon artig olmustur.
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Sekil 3. 15-64 Yas Niifusun Madde Kullanicis1 ve Prevalansi, 1990’larin Sonu - 2006-
2007

1990'h Yillanin Sonu ile 2006/07 Arasindaki 1564 Yas Arasi Niifus igin Uyusturucu Kullanim Yayginhi
250 6.0%

4.9% 5.0% 4.9
8% 4.7% 48% 49% . ..

180 :
4.0%
Yaygnhk
3.0% “edesi
2.0%
1.0%
0.0%

200

Milyon 150
Uyusturucu
Kullanicist )

50
vE B g & =3 3 +2 = g 3 g B
B& = = = 5 3 BE&R = = = 5 =]
I f=4 =3 p=4 =3 = - — p=4 (= p=4 =3 =]
(=3 = = = o = (=3 [=1 (=3 f=1
= = 8 ~ = & ~ & = 8

H  uyusturucu Kullanic1 Sayisi W 15-64 Yag Arasi Hifus igin % Dagilinm

Maddelerin gesitlerine gore kullanan kisiler arasinda da biiyiik fark bulunmaktadir. 2006/2007
yili i¢in esrar kullanici sayist 165,6 milyon, amfetamin kullanict sayisi 24,7 milyon, ectasy 9
milyon, kokain 16 milyon, afyon 16,5 milyon ve eroin 12 milyondur. Esrar kullanimindaki kisi
sayis1 diinya niifusunun %3,9’unu, amfetamin %0,6, ecstasy %0,2, kokain %0,4, afyon %0,4 ve
eroin %0,3’linii olugturmaktadir.

Kullanicilarin kitalara gore dagilimi da yakalanan madde gibi farklilik gdstermektedir.
Diinyada madde kullanimi tanisiyla tedavi edilen kisi sayis1 2006 yil1 igin toplam 4,9 milyon olup,
milyonda 739 kisidir. Amerika Kitasinda 2006 yilinda 3970 kisi/milyonda madde kullanimi tanisi
ile tedavi edilirken, Okyanusya Kitasinda 2784 kisi/milyonda ve Avrupa Kitasinda 912
kisi/milyonda seklindedir. Asya Kitas1 ve Afrika Kitalarinda diinya ortalamasinin altinda sayilar
s0z konusudur (sirastyla 115 kisi/milyon ve 36 kisi/milyon).

Maddelerin kullanimi nedeniyle tedavi olan kisi oranlar1 1997/98 ile 2006 yillarina gore
karsilastirildig1 zaman genel olarak afyon ve kokain kullanimi nedeniyle tedavi olma oranlarinda
azalma olurken; esrar ve amfetaminlerde artis goriilmektedir. Diger taraftan kitalara gore
kullanilan madde gesitleri de farklilagmaktadir.
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Sekil 4. Madde Kullanimi Nedeniyle Tedavi Olan Kisi Oranlari, Maddelere Gore
1997-1998 ve 2006*

Madde Cinsine Gire Uyugturucu Tedavisi Gorenlerin Orani: 1997/98 ile 2006 Yillan Arasr™

Afyon ve Tiirevleri Kokain
Asia 63% South 54%
73%  America B5%
60% Morth 31%
Rurope 72%  America 42%
) 338 10%
Oceania
669 Africa . 10%
16% g9
Africa m Europe B"
0% 20% 40% 60% 80% 0% 20% 40% 60% 80%
m 1997/98 (WDR 2000)  m 2006* (WDR 2008) = 1997/98 (WDR 2000) = 2006* (WDR 2008)
Esrar ve Tiirevleri Sentetik Uyusturucu Maddeler
47%
Enane 13 Oceania 18%
13%
AI‘~Jc|rt'\ 35%
menca
o v [ —
South 31% Areria 5%
Amenca 159
5%
19% 3%
Eurape 105
12%
- W e
0% 20% A40% G0% B80% 0% 5% 10% 15% 20%
m 1997798 (WDR 2000) m 2006* (WDR 2008) = 1997/98 (WDR 2000) m 2006* {(WDR 2008)

* 2006 veya daha yeni bilgi mevcut

*2006 veya veri olan en son yil; bolgelerden gelen verinin agirliklandiriimamis ortalamalar:
hesaplanmustir, Asya’da 40 iilke, Avrupa’da 38 iilke, Giiney Amerika’da 24 iilke, Orta Amerika ve
Karaiblerde 3 iilke, Kuzey Amerika’da 3 iilke ve Okyanusya Bolgesinde 2 iilke.

Kaynak: UNODC, Ulke raporlari, EMDCDDA, CICAd.
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2.2. DUNYADA MADDE YAKALAMALARI

Diinyada 1996 yilindan bu yana madde yakalama trendleri incelendiginde; genel olarak tiim
maddelerin kullanimi artig trendi gostermektedir.

Sekil 5. Madde Yakalama Trendleri (1996-2006)

Tablo 4: 1996-2006 arasi Diinya Yakalama Trendleri

AFYOH SAKIZI EROIN VE MORFill
450 120
400
100
350
300 80
250 &0
200
150 40
100
0
50
Ton 0 Ton
1996 1997 1998 199% 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 200
KOKAiN KUBAR ESRAR
800 2,000
700 7,000
500 6,000
500 5,000
400 4,000
300 3,000
200 2,000
100 1,000
T
on Ton 0
1996 1997 1998 1399 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 1996 1997 1998 1995 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2000
TOZ ESRAR AMFETAMIN
1,600 1]
1,400 50
1,200
1,000 4@
800 30
B0 20
400
200 1o
Ton g Ton o
1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 200
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Diinyada 2006 yilinda, Afganistan’da iiretimin artisina bagl olarak esrar yakalanmasinda %10
ve morfinde %31 artis olmustur. 2006 yilinda eroin yakalanmasinda artis olmamuistir. Bu eroin
yapimminda kullanilan maddelerin kontrol altina alinmasindan dolayr artis gostermemektedir.
Kokain {iiretiminde, 2004-2006 yillar1 arasinda bir stabilizasyon s6z konusudur. Amfetamin,
metamfetamin ve ecstasy yakalanmalarinda ise 2005-2006 yillar1 arasinda %15°ten %8’e diisme
olmustur. Ancak, kaptagon tabletlerinde (amfetamin igermektedir) %2’lik bir artig s6z konusudur.
(Diinya Uyusturucu Raporu, 2008)

Ele gecirilen maddenin  karsilastirilmast  yapilirken  maddelerin  agirliklarinin
karsilagtirilabilmesi  dogru olmamaktadir. Psikoaktif maddelerin birbirine doéniisebilecegi,
maddeler arasinda fark oldugu bilinmektedir. Bu nedenle karsilagtirma yapilirken genel doniisme
oranlar1 gozoniine alinmaktadir. Bu da yakalanan maddelerin karsilastirma yapilabilmesi agisindan
onem tagimaktadir. Dilinya raporunda karsilastirma yapilirken esrar: Kenevir bitkisinde 0,5 gr.;
esrar: kenevir reginesinde 0,135 gr.; kokain: bir dizide 0,135 gr., ecstasy; bir hapta 0,1 gr.; eroin:
bir dozda 0,03 gr.; amfetamin: bir hapta 0,003 gr.; LSD: 0,00005 gr. (50 mikrogr) olarak
degerlendirilmektedir. Bu standart degerlendirmeye gore 2006 yilinda toplam yakalanma 30,9
milyar birim olup; bir yil 6ncesine gore %5 daha azdir. Esrar, en fazla yakalanan madde olup,
toplam yakalanan miktarin %67 sidir. Kokain grubundaki maddeler ise %17 madde birimdir. Daha
sonra sirastyla diger maddeler gelmektedir. (Diinya Uyusturucu Raporu, 2008)

Sekil 6. Yakalanan Maddelerin Dagihm (Birim Unite)

Ele Gegirilen Uyusturucu Madde Cinsine Gire
Yakalamalann Dadgili: 2006 (N= 30.9 Milyar Birim)

Kokain ve Tiirevleri

17%

Afyon ve Tiirevleri

S 11%
Esrar ve
Tiirevleri: %67 \ Sentetik Uyusturcu Maddeler
3%
2% Diger

Kitalara goére maddelerin yakalanma miktarlar1 da oldukg¢a degismektedir. Yasayan kisi basina
yakalanan dozlar Kuzey Amerika 18,9 madde dozu, Giiney Amerika Kitasinda 1,2, Avrupa
Kitasinda 9,1, Afrika Kitasinda 3,2, Okyanusya Kitasinda 1,9 ve Asya Kitasinda 1,7 seklindedir.
Diinya ortalamasi ise kisi basina 4,7 dozdur. Bu dagilim gostermektedir ki; biitiin yerlesim
birimlerinde kisi basina yakalanan doz birden fazladir. Avrupa ve Amerika Kitalar1 diinya
ortalamasinin oldukga iistlinde yer alirken, Afrika, Okyanusya ve Asya Kitalarinda daha disiik
oldugu goriilmektedir. (Diinya Uyusturucu Raporu, 2008)

Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisi (S. Sayist: 323)



-94 -

Sekil 7. Kisi Bas1 Yakalanan Madde Birim Dozlari, 2006

18,9

15 4 22
] 9,1
10 4
47 2
5 9 17
; . . A1 B = =
Kuzey Amerika Giiney Amerika Avrupa Diinya Afrika Okyanusya Asya

2.3. BAZI ULKELERDE MADDE KULLANIM AZALTILMASI VE KONTROLUNE
YONELIK UYGULAMALAR

Bu béliimde bazi iilkelerde madde kullanim sikligi, iilkede madde kullaniminin azaltilmasi ve
kontrol altina alinmast igin iilke politikalar1 ve uygulamalari yer almaktadir. Tablo 3’de goriildiigii
gibi pek cok Avrupa Ulkesinde esrar kullanimi ¢ok yaygindir. Birlesik Krallik ve Italya’da kokain
kullanimi %6’ nin {izerinde olup; yine Birlesik Krallik ve Cek Cumhuriyeti’'nde ecstasy kullanimi
%6’ n1n iizerindedir.

Tablo 2. Avrupa Birligi Ulkelerinde Genel Niifusta Madde'*

Ulke Esrar (%) Kokain (%) Ecstasy(%)
Almanya 24,5 3,2 2,4
Avusturya 20,1 2,3 3
Birlesik Krallik 29,6 6,5 6,7
Bulgaristan 4.4 1,1 1,3
Cek Cumhuriyeti 20,6 1,1 7,1
Fransa 30,6 2,6 2
Hollanda 22,6 34 43
Ispanya 28,6 7 4.4
Italya 29,3 6,6 2.5
Macaristan 9,8 1 3,1
Romanya 1,7 0,4 0,3
Yunanistan 8,9 0,7 0,4

'* Madde ve Madde Bagimlilig1 ile Miicadele; Emniyet Genel Miidiirliigii-Kagakeilik ve Organize Suglarla
Miicadele Daire Baskanlig1; Tiirkiye Uyusturucu ve Uyusturucu Bagimliligi {zleme Merkezi (TUBIM)
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Tabloda goriildiigii gibi pek ¢ok Avrupa iilkesinde gengler arasinda madde kullanimi gok
yiiksek boyutlardadir. Bazi iilkelerde esrar kullanimi her 10 gengten 4’4 seklindedir. Esrar
kullaniminin en diisiik oldugu iilkeler arasinda Romanya, Yunanistan ve iilkemiz yer almaktadir.
Eroin ve kokain kullaniminin, esrar kullanimina gore daha az oldugu goriilmektedir. Ancak,
kokain kullamiminda Birlesik Krallik ve Ispanya’nm yiizde 6’ya kadar ¢iktig1 goriilmektedir.
Ecstasy kullanimi ise Almanya ve Cek Cumhuriyeti’nde %8 e kadar yiikselmektedir.

Tablo 3. Avrupa Birligi Ulkelerinde ve Ulkemizde Genglerde Madde Kullamim (ESPAD) °

Ulke Esrar (%) Eroin (%) Kokain (%) |Ecstasy (%)
Almanya (2003) 27 1 1 8
Avusturya (2003) 21 1 2 3
Birlesik Krallik (2005)* 34 1 6 5
Bulgaristan (2003) 21 1 2 3
Cek Cumhuriyeti (2003) 44 1 1 8
Fransa (2003) 38 2 3 3
Hollanda (2003) 28 1 3 5
ftalya (2005)* 17 2 2 1
Ispanya (2004)* 41 1 6 3
Isveg 3 0 1 3
Macaristan (2003) 16 1 1 3
Romanya (2003) 3 0 1 1
Tiirkiye (2003)* 43 1,5 1,6 1,8
Yunanistan (2003) 6 1 1 2

Avrupa tilkelerinde genel olarak ve gengler arasinda madde kullanim sikliginin yiiksek oldugu
dort iilke ve diisiik olan bir iilkeye ait sosyal gostergeler, madde kullanim oranlar1 ve hizmetler
asagida verilmisgtir.

'S Madde ve Madde Bagimlilig1 ile Miicadele; Emniyet Genel Midirliigii-Kagakeilik ve Organize Suglarla
Miicadele Daire Baskanligi; Tiirkiye Uyusturucu ve Uyusturucu Bagimliligi Izleme Merkezi (TUBIM)
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2.3.1. Almanya

Tablo 4. Almanya Sosyal Gostergeler

Niifus 82.500.800 2005

Kisi bagina diisen gelir 36.800 $ 2006

Issizlik orant % 9,5 2005

Mahkum sayisinin niifusa orant (Her 100.000 96 2004
kisiye)

Tablo 5. Almanya Madde Kullanim Oranlar:
Yil %

Yasam boyu en az bir kez yasa dist madde 2003 25,2
kullanmis olanlar (ulusal diizeyde, 18-59 yas)

Kadm (ulusal diizeyde, 18-59 yas) 2003 31,3

Erkek (ulusal diizeyde, 18-59 yas) 2003 18,9

En az bir kez yasa dist madde kullanmis olanlar 2003 43,9
(ulusal diizeyde, 18-24 yas)

En az bir kez yasa dist madde kullanmis olanlar 2003 32
(ulusal diizeyde, 12-25 yas)

Kadin 2003 27

Erkek 2003 36

Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisi

(S. Sayist: 323)




-97 -

Koruyucu Hizmetler

e Uyusturucu ile ilgili geng suglular, alt kiiltiir gruplari, gogmenler ve hassas grupta yer alan
gengler gibi hassas gruplara yonelik segici koruma hizmetlerin sunulmast,

e Koruyucu faaliyetlerin izlenmesi ve yerel diizeyde koruyucu hizmet verilmesi,
e Okul temelli koruyucu hizmet programlarinin uygulanmasi,

¢ Kitlesel medya araglarinin kullanima,

¢ Aile temelli koruyucu programlar,

e Hassas grupta yer alan ailelere yonelik koruyucu hizmetler yiiriitiilmektedir.

Tedavi Hizmetleri

e Temel saglik hizmetleri sistemi cercevesinde ayakta tedavi hizmetleri (Ozellikle ikame
tedavisinde),

e Hastane hizmetleri (ikinci basamak dahilinde),

e Bagimlilik tedavisinde, uzmanlasmis tedavi merkezleri psikososyal ve psikolojik terapi
hizmeti saglar (Geleneksel anlamda yalnizca destekleyici tedavi uygulayan bu merkezler,
bugiin tiim tedavi formlarini bir arada uygulamaktadir.),

e 2004 yilinda 61.000 madde kullanicist ayakta tedavi hizmetlerine bagvurmustur.

Zarar Azaltic1 Hizmetler

* Dort ulusal uyusturucu ile miicadele ayagindan birini olusturmaktadir.
* Amag hastalik durumunu ve 6liim oranini azaltmaktir.

* Sosyal hizmetler ¢calismasi yapilmaktadir.

* Uyusturucu yardim merkezleri, acil durumlarda psiko-sosyal ve tibbi destek saglar ve
bagimlilar i¢in iletisim noktasi olarak destekleyici hizmet sunarlar.

* Uyusturucu tiiketim odalari mevcuttur. (16 eyaletin altisinda 25 oda mevcut)

* Almanya’da yaklasik 400 kurulus zarar azaltici hizmet saglamaktadir. Bu kuruluslar
cogunlukla belediyeler tarafindan finanse edilmektedir.

* Bu kuruluslarin ¢ogunu zarar azaltict hizmetlerle birlikte diger saglik hizmetlerini de
saglayan “ayakta tedavi merkezleri” olugturmaktadir.

Yasal Diizenlemeler
e Yasa dis1 uyusturucu bulundurmak cezai miieyyide gerektiren sugtur.

e Kisiler, yalmzca kullammm i¢in ¢ok az miktarda uyusturucu bulundurma halinde
kovusturmadan muaf olabiliyor.
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Bulundurma halinde suga karar vermek igin:
1. Uyusturucunun tipi ve miktart,
2. Kisinin madde kullanim 6z gegmisi,
3. Mahkumiyete kamuoyu yaklagimi dikkate alinir.

Kisi mahkumiyet alsa dahi, tedavi programini kabul ederse cezasi hafifletilir ya da
azaltilir.

“Cezalandirma yerine tedavi et” yaklagimi benimsenmektedir.

Uyusturucular Kanununa 1981 yilinda “ceza yerine terapi”, 1992 yilinda tek kullanimlik
steril enjektor dagitimi ve ikame tedavisi diizenlemeleri eklenmistir.

2000 yilinda ise Federal Eyaletin onaylamas: halinde uyusturucu enjeksiyon odalari
kurulmasi i¢in gerekli 6n kosullar eklenmistir.

Yasa dis1 uyusturucu kacakeiligi, tarimini yapmak ve imal etmek en fazla ceza gerektiren
suglardir; bu suglar 1-15 y1l arasinda hapis cezasi seklindedir.

Ikame tedavisi receteleyen hekim, regeteyi rapor etmek zorundadir. Regete edilen ikame
maddenin ve miisteri kodunun Federal Uyusturucular ve Tibbi Cihazlar Merkezine ikame
kaydi yapilir.

Ulusal Uyusturucu Stratejisi

Madde ve Madde Bagimlilig1 Eylem Plani, Haziran 2003 tarihinde kabul edilmistir.

Plan, pasif i¢gicilik gibi madde kullanimindan dolayli olarak zarar gorenleri de korumay1
hedefler.

Anne-babasi bagimli olan ¢ocuklari, yiiksek risk grubunda yer alanlari, siiriiciileri ve farklt
uyusturucu tiiketicileri gibi 6zel hedef gruplar, planda tespit edilmistir ve 6zel olarak
tedavi edilmeleri ongoriillmiistiir.

“Zarar azaltic1” kavrami, yasal uyusturucular da kapsayacak sekilde genisletilmistir.

Kurumlararasi Koordinasyon

Federal Uyusturucu Komiser Ofisi, 1998 yilindan beri Federal Saglik ve Sosyal Giivenlik
Bakanligi’'na baghdir. Federal Uyusturucu Komiseri, Saglik ve Sosyal Giivenlik
Bakanligi’'nin madde ve madde bagimliligi politikasindan ve Federal Hiikiimetin
uyusturucu ve bagimlilik politikalarindan sorumludur.

2004’ten bu yana yeni kurulan “Uyusturucular ve Bagimlilik Konseyi”, bu alanda icraci
kurulusg olarak 6nemli rol oynamaktadir.

Federal Eyalet ve yerel yonetimler, uygulamada biiyiik sorumluluk sahibidirler.
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Madde ve Madde Bagimhlig: Avrupa izleme Merkezi Alman Odak Noktasi

+ Madde ve Madde Bagimhiligi Avrupa izleme Merkezi Alman Odak Noktasi (DBDD)
kurulmustur.

* Federal Alman Saglik Bakanligi biinyesinde kendi alanlarinda uzman merkezler olan
Federal Saglik Egitim Merkezi (BZGA), Alman Bagimlilik Sorunlar1 Merkezi (DHS) ve
epidemiyoloji ve koordinasyon odakli Terapi Arastirma Enstitiisii (IFT) Alman Odak
Noktast’nin tiyeleridir.

* DBDD, yurt disinda Terapi Arastirma Enstitiisii (IFT) tarafindan temsil edilmektedir.
Diger iki kurum kendi uzmanlik alanlarinda odak noktasi olarak hizmet vermektedir.

2.3.2. Hollanda

Tablo 6. Hollanda Sosyal Gostergeler

Niifus 16,305.500 2005
Kisi bagina diigen gelir 43.050 $ 2006
Issizlik orani %4.7 2005
Mahkum sayismin niifusa oran1 (Her 100.000 123 2004
kiside)

Tablo 7. Hollanda Madde Kullanim Oranlar:

Yil %
Yasam boyu en az bir kez yasa dis1t madde kullanmis olanlar 1997 15.6
(ulusal diizeyde, 18-59 yas ve iizeri)
Yasam boyu en az bir kez yasa dist madde kullanmig olanlar 2001 17
(ulusal diizeyde, 12 yas ve iizeri)
12-18 yas dgrenciler arasinda madde kullanim arastirmasi (en az 2003 19
bir kez kanabis kullanma)
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Koruyucu Hizmetler

Eglence mekanlarinda madde kullanimini 6nlemeye odakli ve okul temelli Onleyici
programlar onceliklidir.

Secici Onleyici programlar, ¢ogunlukla sokaklardaki ve eglence mekanlarindaki gengleri
hedeflemektedir.

Eglence mekanlarina yonelik segici koruma hizmetleri kamu kurumlarinin katkisi ve
isbirligiyle sivil toplum orgiitlerince yiirtitiilir.

Eglence mekanlarina yonelik 6nleyici programlar:

- Giivenli kuliip diizenlemeleri: Kuliiplerde kisiden kisiye miidahale uygulamalarina
odaklidir.

- Segici 6nleyici programlar: Genellikle yerel kurumlar tarafindan sunulur.

Tedavi Hizmetleri

110’dan fazla ayakta tedavi birimi ve 60 yar1 yatakli ya da yatakli tedavi birimi
mevcuttur.

Ikame tedavisi agirlikli olarak uzman bagimlilik tedavi birimlerince yapilir.

Bunun yaninda 935 civarinda hastaya ikame tedavisi sunmakta olan 200 civarinda
pratisyen hekim de bulunmaktadir.

Zarar Azaltic1 Hizmetler

Sosyal c¢alismalar genellikle ayakta tedavi hizmetleri kurumlarinda temel hizmetler
kapsaminda sunulur. Sokakta yasayanlara giindiiz barmagi, agir bagimlilar i¢in madde
kullanma odalart gibi hizmetler saglanir. Bu hizmetlerin bir diger hedef grubu ise damar ici
madde kullanicilari, asir1 derecede problemli bagimlilar ve yabanci iilkelerden olan
kullanicilar seklindedir.

Enjektor ve igne degisim hizmeti Hollanda’da 20 yildir uygulanmaktadir.
igne degisim programlari temel olarak sokak ¢alisanlar1 tarafindan uygulanmaktadir.
Sosyal ¢aligmalar, “akran egitim teknikleri” kullanmaktadir.

Ayrica uyusturucu ile ilgili bir sugtan yalnizca birka¢ aylifina hapse girmis mahkumlara
yonelik egitim programi da sunmaktadir.

Yasal Diizenlemeler

Hollanda wuyusturucu yasasi, kanabis piyasasinin ayrilmasi prensibine dayalidir.
Dolayisiyla yasadist uyusturucular iki liste halinde siniflanmistir:

- Liste I: Kabul edilemez riskler tagryan maddeler

- Liste II: Diger maddeler
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Liste II de yer alan maddelerle ilgili cezalar Liste I’de yer alan maddelerle ilgili cezalardan
daha diistiktiir.

Uyusturucu kullanimi sug degildir.
Uyusturucu kullaniminin yasaklandigi yer ve durumlar vardir (6rnegin, okul gibi).

Kisisel kullanim i¢in 0,5 gramdan az agir uyusturuculardan (Liste I) bulundurmak ya da 5
gramdan az kanabis (Liste II) bulundurmak cezai miieyyide gerektirmez.

Ticari amagla madde bulundurmak, maddenin tipine ve miktarina bagl olarak cezai
kovusturma gerektirir ve 1 aydan-8 yil arasinda degisebilen hapis cezast ile cezalandirilir.

Sug birden fazla kere islenmisse daha fazla ceza verilebilir.

Afyon Kanununa gore siniflandirilmis herhangi bir uyusturucu maddenin ihraci ya da ithali
ciddi bir sug¢ olarak degerlendirilir ve maddenin yer aldig1 sinifa gére 16 yil ya da daha
fazla hapis ile cezalandirilir.

Ulusal Uyusturucu Stratejisi

Hollanda uyusturucu politikasi: “Uyusturucu istenmeyen bir seydir fakat Hollanda
toplumunun kaginilmaz bir gercegidir” ilkesine dayanaktadir.

Bu nedenle Hollanda uyusturucu politikasinin temel amaci birey, yakin ¢evresi ve toplum
acisindan madde kullanimin risklerini sinirlamak ya da kaginmalarini saglamaktir.

Agir ve hafif uyusturucu ayrimi temelinde halki ve 6zel gruplan bilgilendirmeler
yapilmaktadir.

Madde kullanicilarinin sosyal yasama yeniden dahil edilmeleri amaglanmaktadir.

Sug kontrolii yaklagimi benimsenmektedir.

Kurumlararasi Koordinasyon

Saglik, Refah ve Spor Bakanlig1 uyusturucu politikasinin koordinasyonundan sorumludur.
Adalet Bakanlig1 yasalarin uygulanmasindan sorumludur.

Yerel yonetimlerle ilgili konular ve polisiye durumlar Igisleri Bakanligi ve Kraliyet
Iligkileri’nin yetkisi altindadur.

Saglik, Refah ve Spor Bakanligi Ruh Sagligi ve Bagimlilik Politika Mudiirliigii, ulusal,
uluslararast ve Uyusturucu Politikas1 Uygulama Calisma Gurubunda ulusal uyusturucu
politikasini temsil eder.

Uyusturucu Politikas1 Uygulama Calisma Grubu, g¢esitli bakanlik temsilcilerinden olusan,
uyusturucular ile ilgili konularin ve sorunlarin tartigildig: bir forumdur.
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Ulusal Odak Noktasi

* Hollanda Ulusal Odak Noktasi, 1999 yilinda Saglik, Refah ve Spor Bakanlig1 tarafindan

kurulan Ulusal Uyusturucu Merkezi’yle birlestirilmistir.

* Hollanda Halk Saghg ve Bagimlilik Enstitiisii’niin (Trimbus) {zleme ve Epidemiyoloji

Merkezi’nin bir ¢alisma programidir.

 Enstitii, Hollanda Saglik, Refah ve Spor Bakanligi’'ndan fon alan bagimsiz bir kurulugtur.

2.3.3. italya
Tablo 8. italya Sosyal Gostergeler

Kisi bagina diisen gelir 2006 31.990 $
Issizlik oran1 2005 %7,7
Mahkum sayisinin niifusa oran1 (Her 100.000 kisiye) 2004 98
Mahkum sayisinin niifusa oran1 (Her 100.000 kiside) 2004 123
Tablo 9. italya Madde Kullamim Oranlar

Yil %
Yasam boyu en az bir kez yasa dist madde kullanmis olanlar 2003 30,4
(ulusal diizeyde, 15-34 yas)
En az bir kez kanabis kullanmis olanlar (ulusal diizeyde, 15-34 2003 30
yas) (2001-24,5)
En az bir kez kokain-ecstasy kullanmis olanlar (ulusal diizeyde, | 2003 6,2-3,3
15-34 yas)
En az bir kez eroin-amfetamin kullanmis olanlar (ulusal 2003 1,1-2
diizeyde, 15-34 yas)
En az bir kez yasa dig1 madde kullanmis olan 15-19 yas lise 2004 32,4

ogrencileri (ESPAD arastirmasi)
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Koruyucu Hizmetler

Tim koruma caligmalarinin odaginda aile yer almaktadir (Saglikl aile iligkileri, gelecegi
planlama ve bilissel yeterlik)

Genglerin egitimine 6nem verilmektedir.

Secici koruma programlart daha ziyade okul disindaki ve okuldan ayrilmig gengleri
hedeflemektedir. Gengler i¢in spor kuliipleri, genclik dernekleri gibi 6zel mekanlar tesis
edilmektedir.

Eglence mekanlarina yonelik segici koruma programlari yerel yonetimler, kamu ve kar
amaci gilitmeyen organizasyonlarca yiiriitiiliir.

Koruyucu hizmet sunumu finans, hedef belirleme, degerlendirme, 6zel programlar ve
hizmet saglayicilar hususlarinda yerel yonetimlere birakilmustir.

Bolgesel yonetimlerin ¢ogu madde bagimliligini dnleme ve tedavi programina sahiptir.

Pek cok bolge, danisma ve bilgilendirme merkezleri, 6zel sosyal organizasyonlar ve egitim
kurumlari-genglik tesisleriyle baglantili diger organizasyonlari iceren koruma aglari
kurmustur ya da kurmaktadirlar.

Tedavi Hizmetleri

Madde bagimlilig: ile ilgili tedavi hizmetlerinin biiylik kismu “ayakta tedavi birimleri”
tarafindan saglanir.

Ser.T.’s’ ismi verilen kamu madde bagimlilig: tedavi birimleri, ulusal saglik sisteminin bir
parcasidir. Bu birimler temel olarak ayakta tedavi hizmeti sunmaktadirlar. Birimler, hem
tibbi hem psiko-sosyal tedavi saglamaktadirlar hem de destekleyici tedavi (drug-free
treatment) yapmaktadirlar.

Yeniden topluma kazandirma hizmetleri bulunmaktadir.

Tedavi edici topluluklarin ¢ogu o6zel ve kar amaci giitmeyen organizasyonlardir. Bu
organizasyonlar yatakli, yart yatakli ve ayakta tedavi hizmeti sunmaktadirlar.
Organizasyonlara sevk, Ser.T.’s’ tarafindan yapilmaktadir. (Tedavi iicretleri ¢ogu zaman
yerel Ulusal Saglik Hizmetlerince karsilanir.)

Hastaneler tarafindan da detoks tedavisi uygulanir.

Hem kamu hem &zel sektor tarafindan bagimlilik tedavi hizmeti sunulmaktadir.

Zarar Azaltici1 Hizmetler

Oncelik, 6nleyici hizmetler ve maddenin kronik k&tiiye kullamimim azaltma hizmetlerine
verilmektedir.

Yerel diizeyde hem kamu hem 6zel sosyal ve saglik organizasyonu tarafindan yiiriitiilen
sosyal programlar bulunmaktadir.

Yine yerel diizeyde Ulusal Uyusturucu Maddeler Fonu tarafindan finanse edilen 6zel
projeler yiiriitiilmektedir.
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Sosyal programlar ve projeler kapsaminda igne degisimi gibi hizmetler sunulmaktadir.

Sehir sokak birimleri ve dagitici makineler ile enjektdr ve igne dagitim/degisimi
yapilmaktadir.

Bir diger zarar azaltict unsur ise bagimlilik tedavi birimlerinin yerel diizeyde
entegrasyonudur.

Yasal Diizenlemeler

Uyusturucu maddelerin her tiiriinii bulundurmak yasaklanmustir; kisisel kullanim halinde
idari cezalarla cezalandirilabilir.

Kisi ilk kez madde bulundurmaktan yakalanmigsa, idari ceza uygulanmayabilir; ancak daha
once yasal olarak uyartlmasina ragmen yine madde bulundurmaktan yakalanmigsa cezai
miieyyide uygulanir.

Suglu, kendi istegiyle tedavi programi ya da rehabilitasyon programi talep ederse ceza
askiya alinir. Ancak, kisi bu programi tamamlamazsa cezai miieyyide uygulanir.

Satis, iiretim, tasima ve dagitim halinde 2-6 y1l ya da 8-20 y1l arasinda degisen hapis cezasi
verilir. Ceza siiresi maddenin sinifina gore degisir.

Ulusal Uyusturucu Stratejisi

2002-2004 Uyusturucular Programu, italya’nin uyusturucu maddelerle ilgili ana politika
dokiimanidir.

Temel ilke, “Madde bagimlilarina tam rehabilitasyon saglayan tedavi ve madde
kullanimini dnlemeyi tesvik, tedavi olan bagimlilarin yeniden is hayatina kazandirilmalari
ve bu kisilerden tedavi-koruma hizmetlerinde faydalanmaktir.” seklindedir.

Ikincil ilke, “Ulusal diizeyde koruma, tedavi, rehabilitasyon ve sosyal entegrasyon
konularinda kaliteli ulusal standartlar 6nerecek bir Uzman Komisyonu olusturmaktir.”
seklindedir.

Temmuz 2004’te Italyan Hiikiimeti Ulusal Uyusturucu Plam hazirlayarak Bolgelere ve
Ozerk Sehirlere goriis icin yollamistir. Plan, gelen goriis ve Onerilere gore revize edilme
asamasindadir.

Plan, madde talep ve arz azaltimi, uluslararasi isbirligi ve hiikiimet tarafindan desteklenen
politikalarin ve koruyucu Onlemlerin eksikliginin agik¢a ifade edilmesi hususlarini
igermektedir.
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Kurumlararasi1 Koordinasyon

Bakanliklararas1 diizeyde kurulmus olan Ulusal Uyusturucu Koordinasyon Komitesi,
Italya’da uyusturucu ile ilgili hususlar1 koordine etmektedir.

Komite yedi bakandan olusur ve merkezi hiikiimet i¢erisinde bir forumdur.

Komite rehber yayimlamak, uluslararasi diizeyde uyusturucu ile miicadele politikasi
belirlemek, koruyucu ve tedavi edici hizmetlerin nasil olacagini belirlemek ile gorevlidir.

Son donem Bagbakanlik biinyesinde Ulusal Uyusturucu Karsit1 Politika Birimi
kurulmustur. Caligma ve Sosyal Giivenlik Bakanliginin madde bagimlilig: ile ilgili
sorumluluklar1 bu Departmana devredilmistir. Departman, ayni zamanda merkezi idare,
bolgesel ve yerel yonetimlerle baglantili faaliyetleri de koordine etmekten sorumludur.

Ulusal Odak Noktasi

Icisleri Bakanhgi kapsaminda kurulmus, 1999°da Basbakanlik Sosyal Iliskiler Birimine
devredilmistir.

Bazi degisikliklerden sonra Bagbakanlik biinyesinde Ulusal Uyusturucu Onleme Politikas1
Birimi kurulmustur. Bu birim, izleme ve odak noktast hizmetlerini sunmaktadir.

2.3.4. Fransa
Tablo 10. Fransa Sosyal Gostergeler
Niifus 62.518.600 2005
Kisi bagina diisen gelir 36.560 $ 2006
Issizlik oran1 % 9,7 2005
Mahkum sayisinin niifusa orani (Her 100.000 kisiye) 91 2004
Tablo 11. Fransa Madde Kullanim Oranlari
Yil %
Yasam boyu en az bir kez kanabis kullanmis olanlar 2002 26,2
(ulusal diizeyde, 15-64 yas) (1999-21,9)
En az bir kez yasa dig1 madde kullanmis olan 17-19 yas 2003 50,3
lise dgrencileri (ESPAD aragtirmasi)
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Koruyucu Hizmetler

1999-2002 Hiikiimet Plani, hem yasal hem yasa dig1 tiim bagimlilik yapict maddelere karsi
miicadeleyi hedeflemis ve uygulanmustir.

2004-2008 Plani da ayn1 yaklagimi kabul etmistir.

Fransa’da koruyucu faaliyetler okullara ydneliktir; uygulama egitim alan topluluklarda
gergeklestirilir.

Fransa’da madde bagimliliginda koruyucu hizmetleri, genel olarak yerel vakiflar eliyle
yiiriitiilen se¢ici ve belirlenmis (yapilandirilmis) hizmetler olarak tanimlamak miimkiindiir.

Tedavi Hizmetleri

Kamu saglik sisteminin (CSSTS) uzmanlasmis kurumlarinda ikame tedavisi genel
pratisyenlerce saglanmaktadir.

Ayakta tedavi merkezleri, yatakli tedavi merkezleri ve mahkumlar i¢in tedavi merkezleri
olmak tizere ii¢ tip kamu saglik hizmeti bulunmaktadir.

1995 yilindan beri ikame tedavisi ana tedavi formu olarak tayin edilmis ve madde
bagimlilig total tedavi (iyilestirici) stratejisine entegre edilmistir.

Fransa’da tedavi sonrasi ve yeniden sosyallesme programlari yatakli tedavi sunabilen
tedavi merkezlerine entegre edilmistir. 2003°te toplam 514 yer kapasitesi ile 42 merkez
mevcuttur.

Tyilestirici barindirma aglari, gegici ya da acil barinma yapilari ya da konuk alan aile aglar
da kisa ve uzun vadeli tedavi sonrasi bakim ve yeniden entegre etme hizmetleri
sunmaktadirlar.

Zarar Azaltic1 Hizmetler

Fransa maddeyle miicadele planlarinda, zarar azaltict hizmetler yer almaktadir.

Eczanelerde acik enjektor satisi, enjektor degisim programlari, madde kullanicilart igin
kolay erigebilecekleri ugrak merkezleri, ikame tedavisine erisimi kolaylastiran metadon
otobiisleri ve acil hizmetler ile madde kullanicilart i¢in tedaviyi gelistirmek i¢in ileri hat
ekipleri zarar azaltic1 hizmetler arasinda sayilabilir.

Enjektor dagitma makineleri de zarar azaltict hizmet kapsaminda kullanilmaktadir.

Yasal Diizenlemeler

Yasa dis1 uyusturucu madde bulundurmak ya da kullanmak cezai miieyyide gerektiren
sugtur.

Kisisel kullanimdan suglu olan kisi en fazla bir yila kadar hapis cezasina garptirilabilir ve
3800€ para cezasi verilebilir. Ceza ertelenebilir. Hapis cezasina alternatif olarak kisi kendi
istegiyle para 6deyebilir ya da kamu yararina ¢aligma cezasi verilebilir.
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* Hakim, kigisel kullanim ya da basit su¢ islemis kisiler i¢in tedavi yaklagimina oncelik
verebilir.

* Uyusturucu kagake¢iligr suglarma 10 yila kadar hapis cezasi verilebilir. Cok ciddi suglarda
omiir boyu hapis ve 7.600.000€ para cezasi verilebilir.

» Icisleri Bakanhgi, madde kullanimini tesvik eden faaliyetlerin baskilanmasi karari almistir.

Ulusal Uyusturucu Stratejisi

* Yeni ulusal strateji plani, Temmuz 2004 tarihinde adapte edilmistir. Bu plan, 2004-2008
yillarini kapsayan bes yillik eylem plani sunmaktadir.

+ Oncelikler koruyucu énlemler, tiitiin ve alkol ile miicadele, madde kullanimina bagl sosyal
esitsizlikleri azaltmaya verilmistir.

« lyilestirici topluluklari gelistirmek ve var olan tesislerin giiglendirilmesi planlanmustir.

Kurumlararasi Koordinasyon

» Bakanliklararasi1 Komite, Fransa’da uyusturucu ile ilgili hususlarda hiikiimet kararlarini
hazirlamaktadir; uyusturucuyla ilgili ulusal planlari onaylamaktadir.

» Komite, Bagbakanliga bagl calisir. Bakanlar ve devlet sekreterlerinden olusmaktadir.

* Bagbakanliga bagli Madde ve Madde Bagimliligiyla Miicadele Boliimler Arast Misyon
(MILDT), Bakanliklararas1 Komite’nin kararlarini hazirlamaktan ve Komite’de belirlenmis
faaliyetleri uygulama ve tesvikten sorumludur.

Fransa Ulusal Odak Noktas1

* 1996 yilindan beri Fransa Madde ve Madde Bagimliligi izleme Merkezi (OFDT),
Fransa’da tiim uyusturucu faaliyetlerini koordine eden ve Ulusal Odak Noktas1 olarak da
faaliyet gosteren bagimsiz bir kurulustur. Finansman1 MILDT tarafindan saglanir.

* 1999 yilindan beri alkol, tiitin ve ilaglar gibi yasal uyusturucular da faaliyet alani
dahilindedir.
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2.3.5. isvec
Tablo 12. isvec Sosyal Gostergeler
Niifus 9.011.400 2005
Kisi bagina diisen gelir 43.530 % 2006
Issizlik oran1 % 7,8 2005
Mahkum sayisinin niifusa orani (Her 100.000 kisiye) 73 2004
Tablo 13. isve(; Madde Kullanim Oranlari
Yil %
Yasam boyu en az bir kez kanabis kullanmis olanlar (ulusal 2005 12
diizeyde, 18-64 yas) (2000-12.5)
Yasam boyu en az bir kez kanabis kullanmis olan erkek 2005 14,7
(ulusal diizeyde, 18-64 yas)
Yasam boyu en az bir kez kanabis kullanmig olan kadin 2005 9
(ulusal diizeyde, 18-64 yas)
En az bir kez yasa dis1 madde kullanmig olan 15-16 yas lise 2004 3
ogrencileri (ESPAD arastirmasi) 2003 2
2001 9
1989 4
1986 5
1985 4
1970 15

Koruyucu Hizmetler

s Isveg’te koruyucu (6nleyici) politikanin temel 6zelligi, secici programlar kadar genel
programlarda iceren oldukga detayli hedefler ve faaliyetler igermesidir.

* Okul temelli koruyucu programlar yaygin olarak uygulanmaktadir.

* Secici (hedefe odakli-kapsamli yaklasim) programlar zaman zaman etnik gruplari
hedeflemektedir.

* Eglence mekanlarint hedefleyen segici programlar belediyelerce yiiriitiilmektedir.
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Korucuyu-secici programlarin degerlendirilmesi yetersizdir.

Isveg’te koruyucu hizmetler kiiltiiriiniin temel 6zelligi, giiglii bir yerel toplum temeline
dayanmasi, koruyucu hizmetlerde kalite ve izlemenin olmamasi ve ulusal eylem planinda
koruyucu hizmetler faaliyetlerinin detayli olarak planlanmasidir.

Tedavi Hizmetleri

Belediyelerdeki sosyal hizmetler, tibbi tedavi dahi gerektirse madde bagimlilig:
tedavisinden sorumludur.

Madde bagimlilig1 tedavi hizmetlerinin ¢ogu hastane disinda, sosyal hizmetler tarafindan
organize edilmistir.

En fazla kullanilan tedavi sekli antidepresan ve benzodiazepin gibi yardimci ilaglara
uygulanan destekleyici tedavidir; bu tedavi sekli genellikle ayakta tedavi merkezlerinde
uygulanmaktadir.

1995 yilindan beri ikame tedavisi ana tedavi formu olarak tayin edilmis ve madde
bagimliligi total tedavi (iyilestirici) stratejisine entegre edilmistir.

Ocak 2005 tarihinde Isve¢ Ulusal Saglik ve Refah Kurulunca yaymlanan diizenlemelerle,
metadon ve buprenorphine tedavileri i¢in uzmanlagmisg birimler kurulmustur.

Isveg’te 21 kontlugun 20 tanesinde yoksunluk tedavisinde uzmanlasmis hastane kogusu ve
ayakta tedavi klinikleri mevcuttur.

Isveg hiikiimeti alkol ve madde bagimlilig1 tedavisi ve sosyal entegrasyon icin belediyelere
fon tahsis etmektedir. Belediyeler, siirekli destek ve kaliteli hizmet i¢in daha fazla fon talep
etmektedirler.

Zarar Azaltic1 Hizmetler

2002-2005 Ulusal Uyusturucu Eylem Plani, zarar azaltici 6nlemler ibaresini igermez ve
kisitlayici politika izlemektedir.

2006 yihinda Isve¢ 21 kontlukta igne degisim programlarina izin veren bir kanun
tanitilmistir. 2006 yilinda Giiney Isveg’te iki igne degisim programm bulunmaktaydi. Bu
programlar, madde kullanicilarin1 tibbi/sosyal agidan da desteklemekte ve destekleyici
(drug-free) tedavi i¢in sosyal hizmetlere yonlendirmektedirler.

Eczaneler igne ya da enjektor satmaya yetkili degildir.

Yasal Diizenlemeler

Yasa dist uyusturucu madde bulundurmak ya da kullanmak Narkotik Maddeler Ceza
Kanunu geregi cezai miieyyide gerektiren sugtur.

Cezalandirma kiigiik, olagan (orta) ve ciddi olmak iizere ii¢ dereceli siniflandirmaya goére
yapilmaktadir.

Kiiciik uyusturucu suglart igin para cezasi ya da 6 aya kadar hapis cezasi gerektirir.
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Olagan suglar i¢in 3 yila kadar hapis cezasi verilir.

Ciddi suglar i¢in 2 yildan 10 yila hapis cezasi verilebilir. Sabikasi olanlar i¢in bu siire 18
yila ¢ikarilabilir.

Ulusal Uyusturucu Stratejisi

Bir Uzman Komitesi kurulmus ve bu Komite 2002’de Isve¢ madde ve madde bagimlilig
politikasim revize etmistir. Isve¢ Parlamentosu 2002-2005 yillarin1 kapsayan Isve¢ Madde
ve Madde Bagimlilig1 Eylem Planini onaylamistir. Ayn1 Plan, 2006°da yenilenerek 2006-
2010 y1llar arasina adapte edilmistir.

Amag, hangi tiiri olursa olsun madde kullanimina tolerans goéstermeyen, madde
kullanmayan bir toplum vizyonunu gii¢clendirmek ve korumaktir.

Uyusturucu kullanimi ile ilgili su¢ tesekkiilii halinde destekleyici (drug-free) tedavi
oncelikle tercih edilir. Miimkiin olmamas1 halinde cezai tedbirler degerlendirilmektedir.

Yeni plan, zarar azaltici hizmetlere 6nem vermektedir. (6rnegin, kullanicilar1 birakmaya
tesvik edilmesi ve uyusturucu bulunabilirliginin azaltilmasi gibi.)

Kurumlararasi Koordinasyon

2002 yilinda kamu ve 6zel aktorler arasinda koordinasyon saglamak icin teknik olarak
Sosyal Iligskiler Bakanligi altinda 6zel bir ulusal uyusturucu politika koordinatorii
atanmistir.

Koordinatériin ¢alismalarii desteklemek igin Sosyal iliskiler ve Saglk Bakanhgi altinda
bir birim kurulmustur.

Ayrica, Hiikiimet Ofisinde, uyusturucu ile ilgili politikalarin daha etkin uygulanmasinin
saglanmasi i¢in Onlemler ve gelismeler Oneren ve bakanliklar arasinda koordinasyon
saglayan bir Koordinasyon Grubu kurulmustur.

isve¢ Odak Noktasi

Isve¢ Odak Noktasi, 1sv§:g Halk Sagligi Kurumu (SNIPH) biinyesinde kurulmustur.
SNIPH, Saglik ve Sosyal Iligkiler Bakanligi’na bagli, halk sagligin1 gelistirmek icin genis
bir yelpazede hareket eden bir hiikiimet kurulusudur.

Bu kurum, ulusal halk saglig1 hizmetlerini izleme ve degerlendirmeden sorumludur ve halk
saglig1 sorunlarini hiikkiimete rapor eder.
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2.4. ULUSLARARASI ORGUTLENME

2.4.1. EMCDDA- Avrupa Uyusturucu ve Uyusturucu Bagimhhg izleme Merkezi
Avrupa Uyusturucu ve Uyusturucu Bagimlilig1 izleme Merkezi 1993 yilinda kurulmustur.

* EMCDDA, 1995 yilinda Lizbon’daki acilis téreniyle Avrupa Birligi’nin uyusturucu ile
ilgili bilgi merkezi olmustur.

*+ EMCDDA, AB ve iiye devletlere Avrupa uyusturucu problemi hakkinda gergekei bir iist
bakis kazandirmaktadir. Uyusturucu problemi tartigmalarini desteklemek icin ortak bir
bilgi ¢ercevesi saglamaktadir.

* 90 uzman ekipten olusur; bu ekiplerde yaklasik 20 ulusal kimlik temsil edilmektedir.

* Politika yapicilara, uyusturucu problemlerine yonelik politika ve strateji gelistirebilmeleri
icin en iyi uygulama Ornekleri ve bilimsel kanita dayali analiz igin yeni alanlar
saglamaktadir.

* AB’de uyusturucu ile ilgili kiyaslanabilir bilgiyi geligtirme merkez ajansidir.

* Bu gorevini yapmak i¢in 30 ulusal izleme merkezine giivenir ve bu merkezleri koordine
etmektedir.

* Kiyaslanabilir bilgi i¢in iilke verilerini ortak veri toplama ve analiz araglarin1 kullanarak
toplamaktadir.

* Ulkelerden toplanan veriler Lizbon’daki merkezde analiz edilir ve nihai olarak Avrupa’da
uyusturucu probleminin durumunu ortaya koyan Yillik Rapor yayimlanir.

« Iki yetkili organ: Yénetim Kurulu ve Bilimsel Komite seklindedir.

2.4.1.1. EMCDDA- Avrupa Uyusturucu ve Uyusturucu Bagimlihg izleme Merkezinde
Yer Alan Birimler

* Bilimsel Koordinasyon Birimi
* Bilimsel birimler:
— Epidemiyoloji, Sug ve Piyasa Birimi
— Miidahaleler, Hukuk ve Politikalar Birimi
* Bilimsel birimlerle yakin igbirligi yapan 3 birim:
— Reitox ve Uluslararasi Isbirligi Birimi
— Bilimsel Partnerler ve Dokiimantasyon Birimi
— Tlletisim Birimi
* Destek birimleri:
- Bilgi ve Iletisim Teknolojileri Birimi

- Idari Birim
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 Stratejik Aktiviteleri Birimi:
- Yeni Uyusturucular Hareket Birimi,
- Kurumsal Isbirligi ve AB Eylem Plam Birimi
- Bilgi Yonetim Birimi

* Bilgiyi, 6ncelikle 27 AB iilkesi Norveg ve Avrupa Komisyonu’nda uyusturucu konusunda
uzmanlasmis “odak noktalarindan” Avrupa uyusturucu ve uyusturucu bagimlilig: bilgi
agimdan (Reitox) elde etmektedirler.

* Odak noktalari, EMCDDA’ya diizenli olarak istatistikler, nitel bilgiler ve iilkelerindeki
uyusturucu egilimleri ve gelismelerine dair yillik ulusal raporlar gondermektedir.

* Erken uyar1 ag1 (Yeni maddelerin risk degerlendirmeleri), AB ve AB iilkelerinin, Avrupa
uyusturucu piyasasinda goriilen tim yeni ve potansiyel tehdit olusturan narkotik ve
psikotropik uyusturuculara karst harekete gegmesine olanak vermektedir.

* Tirkiye 2002 yilinda EMCDDAnin ¢aligmalarina katilmaya baglamig, 2007 yilinda iiye
olmustur.

2.5. TURKIYE’DE MADDE KULLANIMI

Tiirkiye’de Saglik, Icisleri ve Adalet Bakanliklarmin madde kullanim ile ilgili hizmetlerine
ait istatistikler sorunun énemli boyutlarda oldugunu gostermektedir. Bu béliimde, madde kullanim
sikligt ve sorunlu madde kullanimina iliskin durum, akademik arastirmalar, Saglik Bakanligi
tarafindan tedavi edilen madde kullanimlarina ait kayitlar, kolluk gii¢lerinin madde yakalanmasi
ile ilgili ¢aligmalar1 ve Adalet Bakanligi kurumlarindaki madde kullanicilara iliskin veriler
gercevesinde ifade edilmektedir.

2.5.1. Madde Kullamim Sikhg1

Madde kullanimu ile ilgili olarak Tiirkiye ¢apinda yapilmis ¢alisma sayisi ¢ok kisitlidir. Bu
boliimde iilkemizde yapilan galigmalarin sonuglari verilecektir.

2.5.1.1. Eriskinlerde Madde Kullanimi'®

Saglik Bakanligi, Birlesmis Milletler Madde Kontrol Boliimii, Ankara Numune Hastanesi 2.
Psikiyatri Klinigi koordinasyonunda alt1 ilde yapilan “Tiirkiye’de Madde Kullanim Profili 2003”
caligmasi, iilkemizde yapilan en kapsamli ¢aligmalardan biridir.

'S Dugigleri Bakanlhigi, Saghk Bakanligi, Icisleri Bakanligi, Adalet Bakanhgi, Milli Egitim Bakanligi ve
UNODC. Tiirkiye’de Saghik Hizmetleri, Egitim ve Toplumsal Girisimle Madde Kullaniminin Onlenmesi
Madde Kullanimi Uzerine Ulusal Degerlendirme Calismas1 2003.
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Bu ¢alismanin amaglari su sekildedir:

[0}

0O O O O o o o

o

Biiyiik sehirlerde madde kullanimi profilini,

Bu sehirlerde madde kullanimi egilimleri ve paternlerini,

Okullarda ve genglerde madde kullanimini,

Genglerde madde kullanimini etkileyen sosyo-kiiltiirel etmenleri,

Gelisen madde problemlerine agik olan risk gruplarini,

Damar i¢i madde kullanicilar1 boyutlar1 ve kan yoluyla bulasan hastaliklarin boyutunu,
Madde talebini azaltma konusundaki 6ncelikler,

Madde bilgi saglama ve izleme sistemini,

Degisik risk gruplarinin bilgi gereksinimini belirlemek ve kaynak analizi yapmaktir.

Bu calisma iki béliimden olusmaktadir. Iki boliimde yapilan galismanin ilk bolimii olan
“Bilgi, Kaynak ve Gereksinimlerin Belirlenmesi’nde son 5 yil igerisinde;

o

(o]

[0}

Tedavi merkezlerinde tedavi géren hastalarin dokiimii,

Ulkede bagimlilik konusunda yapilan epidemiyolojik aragtirmalarin gdzden gegirilmesi
ve madde nedeniyle yakalanan kisilerin dokiimii gézden gegirilmesi,

Ulke kaynaklari ve gereksinimler belirlenmesi seklindedir.

Projenin ikinci boliimiinde Ankara, Istanbul, Samsun, Diyarbakir, Izmir ve Adana’da madde
kullanim yayginligini belirlemek amaciyla;

o

o O O O o

17 yas lise o0grencilerinde madde kullanimi yaygmliginin (ESPAD: European School
Survey Projects on Alcohol and other Drugs) degerlendirmesi,

Tedavi kurumlarinda madde bagimlilifi nedeniyle tedavi goren hastalarin
degerlendirilmesi,

Mahkum &rnekleminde madde kullaniminin degerlendirilmesi,

Odak grup ¢aligmalari ile madde kullanim yayginliginin degerlendirilmesi,
Toplum 6rnekleminde madde kullanim yaygmligiin degerlendirilmesi,
Anahtar kisi goriismeleri ile tilkemizde madde kullaniminin degerlendirilmesi,

Kartopu teknigi ile opioid kullanicilariin degerlendirilmesi gergeklestirilmistir.

Bu ¢alisma sonucuna gore genel populasyonda esrar ve ugucu maddelerin iilkemizde en sik
kullanilan maddeler oldugu, bunlari daha az oranlarda olmak {iizere eroin, diger opiyatlar,
benzodiazepinler ve barbitiiratlarin takip ettigi belirtilmistir.

Bu calisma kapsaminda madde kullanim paternini ortaya g¢ikarmak igin alt1 ilde (Adana,
Ankara, Diyarbakir, Istanbul, Izmir ve Samsun) toplam 269 anahtar kisi ile goriisiilmiistiir.
Goriisiilen kisilerin %230 polis/jandarma, %13l doktor, %12’si dgretmen, %81 sosyal hizmet
uzmani, %111 saglik ¢alisani, %7’si psikiyatrist, %5’ eski madde kullanicisi, %4’ yerel belediye
meclisi tiyesi ve %17’si diger kisilerden olusmaktadir.
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2.5.1.2. Madde Kullaniom ve Paternleri

Anahtar kigilere gore madde kullammi hakkinda ortaya c¢ikan sonuclar su sekilde
Ozetlenmistir:

. Farkli sehirlerde farkli kullanim paternleri mevcuttur.

. Bu illerde esrar ve ugucular en sik kullanilan maddelerdir.

° Genel olarak eroin, benzodiazepinler ve ecstasy daha az oranda kullanilmaktadir.
. Diyarbakir Ilinde esrar, eroin, opiat, barbitiirat ve ugucu kullanin en fazladir.

. Istanbul linde ise kokain, ecstasy ve damar i¢i madde kullanimi yiiksektir.

e Izmir Ilinde benzodiazepinler daha fazla kullanilmaktadr.

Sekil 8. Calisma Yapilan illere Gore Madde Kullamm Oriintiisii
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Anahtar kisilere gore;

e Disiik sosyockonomik diizeyde erkekler arasinda esrar, eroin ve ecstasy; kadinlar
arasinda esrar, eroin, benzodiazepinler ve afyon; gencler arasinda esrar, eroin,
benzodiazepinler ve ugucu maddeler ve ergenler arasinda ugucular, esrar ve eroin
kullanima,

e Orta sosyoekonomik diizeyde erkekler arasinda esrar, eroin ve ektezi; kadinlar arasinda
esrar, eroin, benzodiazepinler, ektzai ve afyon; gencler arasinda esrar, eroin, ecstasy ve
benzodiazepinler ve ergenler arasinda eroin ve ecstasy kullanimi,

e Yiksek sosyoekonomik diizeyde erkekler arasinda ecstasy; kadinlar arasinda ecstasy;
gengcler arasinda ecstasy ve ergenler arasinda ecstasy kullanimi yaygindir.

Anabhtar kisilere gére madde kullanim egilimi degerlendirildiginde, ugucu, esrar ve ecstasyde
onemli Olgiide artig, eroin, benzodiazepinler ve diger ilaglarda daha az artis oldugu seklindedir.
Erisilebilirlikte artis ve fiyatlarda diisme 6zellikle ugucu ve ecstasynin artisinda 6énemli bir etmen
olarak degerlendirilmistir.

Sekil 9. Madde Kullanim Egilimleri
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Bu ¢alisma kapsaminda sorunlu (problem) madde kullanimu ile ilgili veri de toplanmistir. Bu
caligma sirasinda tedavi merkezlerindeki madde kullananlar (113 kisi) ve cezaevindeki kullanicilar
(185 kisi) ve toplum 6rneklemindeki kullanicilar (283 kisi) toplam 588 kisi ile goriistilmistiir.
Gorisiilen kisilerin yas ortalamasi tedavi drnekleminde 22, toplum &rnekleminde 26 ve mahkum
ornekleminde 30’dur. Goriisiilen kisilerin yas araligt 6-64’diir. Genelde, goriisiilen kisilerin
yarisindan fazlas1 15-24 yas grubundadir.

Madde kullanicilari, ortalama alt1 y1l egitim gordiiklerini belirtmislerdir. Mahkum ve toplumda
gortigiilen kisiler arasinda egitim siiresi alti yil; tedavi olanlar arasinda yedi yil olarak
bulunmustur.

Tablo 14. Goriisiilen Madde Kullanicilarinin Bazi Sosyodemografik Ozellikleri

Yas Egitim Medeni 'Yasam Yeri
Durum
Tedavi 22 yil Ortalama % 60 Bekar 2/3 evde
Merkezi .
erient %45°1 15-19 yasinda 7 Y1l
Toplum 26 yil Diisiik 2/3 ev
Orneklemi %36"s1 geng
Cezaevi 30 yil Diisiik Evli %40 %80 evde
Yarisindan fazlast Hig
evlenmemis
20-24 yasinda %40

Madde kullanicilarinin son 12 aylik donemde (ya da tedavi merkezine ya da cezaevine
girmeden once) %41°1 issiz oldugunu belirtmistir. Madde kullanicilarinin yaklasik %20’si tam
zamanli igte ¢alistigini belirtmistir. Madde kullanicilarinin %60°1 son 3 ay i¢inde issiz oldugunu
belirtmistir.
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Sekil 10. Goriisillen Madde Kullamecilarinin is Durumu

30
OHepsi
= B Tedavi Merkezi
— OCezaevi
254
OToplum
20_ - -
15_ g -
=
101 — I
54 _— 5
0 ' ¢ ||
Diger Hig biri  Profesyonel  Ogrenci Serbest Kamu Kalifiye is¢i  Kalifiye
meslek meslek calisani olmayan isgi
sahibi

Son 12 aylik donemde (ya da tedavi merkezine ya da cezaevine girmeden &nce) madde
kullanicilarinin tgte biri gegimlerini {icret ve maaglardan, %40°1 gecici islerden saglamaktadir.
Ancak goriisiilen kisilerin yaklagik yarisi ailelerinden maddi destek gordiiklerini belirtmektedir.
Tim goriigiilenlerin yaklasik ligte biri son {i¢ ay iginde ge¢imini saglamak icin yankesicilik,
hirsizlik, madde satis1 ve dilencilik de yaptigini belirtmistir.
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Sekil 11. Goriisiilen Madde Kullameilarinin is ve Sosyal Destek Sorunu

701 O Hepsi
60- B Tedavi Merkezi
O Cezaevi 5
50+
0O Toplum
404 —
30 u u
20 I N |
104 sl s
O"E T T T T T T
Yankesicilik Hirsizlik Madde Dilencilik Bagdis Arkadasglar Aile Gegici is Ucretli is
satigl

Goriisiilen madde kullanicist kisilerin biiyiik bir ¢ogunlugunun esrar deneyimi oldugu
dgrenilmistir. En yiiksek Izmir Ili’nde %80’den fazla ve en diisiik Ankara ili’nde %50’den daha
azdir. 11k esrar ortalama kullanim yag1 17°dir. Yaklagik yarisinin son 12 ay iginde esrar kullandig
ogrenilmistir.

Madde kullanicilarinin yarisindan fazlast ugucu kullanma deneyimi vardir. Mahkumlar
arasinda ugucu kullammi en diisiik, tedavi kurumlaria devam edenlerde ise en yiiksektir. 1k
olarak ugucu ortalama kullanma yas1 14 olarak bildirilmistir.

Tim 6rneklemin dortte birinden fazlasinin eroin deneyimleri oldugunu belirtmislerdir. Eroin
deneyimi en diisiik Ankara ilinde (%8) ve en yiiksek Diyarbakir ve Istanbul illerindedir (%40’dan
fazla). ilk eroin ortalama kullanim yas1 24 olarak bulunmustur.

Madde kullanicilarmin %13’i kokain kullanma deneyimi oldugunu belirtmistir. Kokain i¢in
ilk kullanma yas ortalamas1 26’dr.

Bu calismada sorunlu madde kullanimi a¢isindan madde kullanicilarimin daginik madde
kullanim 6ykiilerinin oldugu ve ¢oklu madde kullaniminin oldugu belirlenmistir.

Madde kullanicilarinin = %16’s1  enjektér kullanma deneyimleri oldugunu belirtmistir.
Goriisiilen kisilerin %9’u goriismeden ya da son 12 ay iginde enjeksiyon yaptigini; enjeksiyon
yapan kisilerin ise yarisindan az1 her giin kendine enjeksiyon yaptigini belirtmistir.

Madde kullaniminda 6nemli sorunlu davranislar arasinda “birden fazla kisinin ayni enjektorii
kullanmasi1” ve “enjektor ve malzeme paylasimi” yer almaktadir.

e  Enjektor kullanan ve son 12 ayda kullanimi (tedavi merkezine ya da cezaevine girmeden
once) olan kisilerin figte biri her kullanimda yeni enjektor kullandigini belirtirken geri
kalani daha az siklikla enjektor degistirdiklerini belirtmislerdir.
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e  Enjektor kullanan madde kullanicilarimin iigte biri enjeksiyon malzemesini bagkasiyla
paylasmadigini, dortte biri ise bazen paylastigini belirtmistir.

e  Gorisiilen kisilerin yaklasik dortte biri ayni 1siticitdan madde paylasirken; yaklasik yarist
kullanilmig pamuk paylagiminin  oldugunu; yaklagik yarisi temizleme suyunu
paylastigini belirtmistir.

e Baskalann tarafindan kullanilan enjeksiyon malzemelerini ve diger malzemeleri
temizlemek i¢in soguk su (%63), camasir suyu (%100), alkol ya da kolonya (%77),
kaynar su (%70) ya da bagka yontem kullandiklarmi belirtmislerdir.

Madde kullaniminda riskli cinsel davranislar da yaygindir. Madde kullanicilarinin son 12 ay
icinde (ya da tedavi merkezine ya da cezaevine girmeden dnce) ortalama 2 diizenli, 10 diizensiz
cinsel partnerleri oldugunu ifade etmislerdir. Son 12 ay i¢inde en fazla partner sayis1 Diyarbakir
Ili’nde (23) bulunmustur. Cinsel birlesme sirasinda prezervatif kullanimi ise su sekildedir: %69 hig
kullanmadigini, %12 nadiren, %5 bazen, %12 siklikla ve %2 her zaman kullandigini belirtmigtir.

Cinsel iliskiye girmek i¢in bagka birinden madde ya da para alma durumlar1 soruldugunda ise,
katilimcilarin yaklasik dortte biri cinsel iligkiye girmek i¢in para verdigini ve dortte biri de cinsel
iliski karsiliginda madde aldigimi belirtmistir. Bu ¢alismada cinsel iliskiye girmek i¢in madde
verenler (%6) ya da para alanlar (%6) oldukgca diisiik bulunmustur.

Goriisiilen kisilerin %4°li kendisinde hepatit B, %3’{i Hepatit C ve %5’1 cinsel yolla bulasan
hastalik oldugunu; arkadaslarinin %15’inde Hepatit B, %5’inde Hepatit C, %8’inde HIV ve
%12’sinde cinsel yolla bulasan hastalik oldugunu belirtmislerdir.

Madde kullanicilarinin 6nemli dlgiide tedavi oykiisii bulunmaktadir. Yagam boyu tedavi ile
karsilasma toplumda %35 ve cezaevi %16’dir. Inhalan kullanimi icin tedavi olan madde
kullanicilar1 %80, esrar i¢in tedavi olma %49, eroin igin tedavi olma %41 bulunmustur. Goriisiilen
kisilerin ortalama tedavi sayilar1 3 ve ilk tedavi olma yasi 23 olarak bulunmustur.

Ik afyon kullanimu ile tedavi arasinda gecen siire 5 yil iken; ilk inhalan kullanma ile tedavi
arasindaki siire 2 yildur.

Toplumda madde kullanicilarinin %40°1 en az bir kez madde ile ilgili bir su¢ nedeniyle
tutuklanmistir. Tedavideki kullanicilarin %30’u az bir kez madde ile ilgili bir su¢ nedeniyle
tutuklanmustir. Herhangi bir suctan suglanma %38’dir. Ilk tutuklanma yas ortalamasi 26 olup,
cezaevinde madde kullanimu ile ilgili suglardan cezaevinde ortalama kalma siiresi 3 yildir.

Madde etkisiyle ortaya ¢ikan siddet fiziksel, s6zel, cinsel, duygusal siddet ve aile i¢i siddet 6n
plandadir. Daha ¢ok bireyin-bireye, grubun-gruba ve grubun-bireye uyguladigi siddet olarak
ortaya c¢ikmaktadir. Alkol, uyaricilar (fensiklidin gibi), inhalanlar daha ¢ok sorumlu
tutulmaktadirlar.
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2.5.1.3. Aile ve Sosyal Arastirmalar Genel Miidiirliigii — Tiirkiye’de Madde Kullanimi ve
Bagimlihg: Profili Arastirmasi

Aile ve Sosyal Arastirmalar Genel Midirligii tarafindan yaptirilan ve 17 Temmuz 2002 —
Aralik 2002 tarihleri arasinda Tiirkiye Psikologlar Dernegi tarafindan gergeklestirilen bir
caligmadir.

Madde kullanimi aragtirmasi, iilkemizde 15-24 ve 25 ve fistii yastaki bireylerin madde
kullanimi davraniginin degiskenlere (yas, cinsiyet, yasanilan yer demografik degiskenleri; deneme
ve kullanmaya baslama yasi, baglama nedeni, kullanim sikligi gibi tanimlayict degiskenler;
arkadas etkisi ve aile islevleri gibi psikolojik degiskenler) gére anlasilmasi; bu davranigin
yaygmliginin saptanmast ve kullanim bigiminin tanimlanmasi hedefleri dogrultusunda madde
kullanimiyla ilgili en kapsamli yayginlik verilerini elde etmek tizere gergeklestirilmistir.

Cinsiyet, yas ve yerlesim yeri kotalar1 dikkate almarak evreni temsil eden 72 il, 74 ilge ve 51
kdyde toplam 7681 kisiye ulasilarak yapilan bu arastirma; madde kullanimi ve bagimliligryla ilgili
davranis oriintiileri ve sosyo-demografik ozellikler arasindaki iligkiyi belirleyerek bir veri tabani
olusturma ¢aligmasidir. Bu niteligiyle, oncelikle tanimlayici bir aragtirmadir.

Aragtirma bulgularma gore alkol ve sigara disinda kalan bagimlilik yapan maddelerin noktasal
kullanim1 %0,3 (n=25); 6miir boyunca en az bir kez madde kullanimi1 %1,2 (n=97) olarak tespit
edilmistir. Uyusturucu madde kullanimina baglama yas1 ortalamasi 16,6 + 3,0 olarak ¢ikmistir. En
fazla kullanilan madde kenevir olarak belirlenmistir. Keneviri, oral nikotin kullanimi (%20),
antidepresyon ila¢ kullanimi (%12) ve tiirii tespit edilememis olan uyusturucu madde kullanimi
(%38) takip etmektedir.

2.5.2. Tiirkiye’de Cocuklarda ve Geng¢lerde Madde Kullanimi

2.5.2.1. ilkégretim ve Orta Ogretim Okullarinda Madde Kullanim

ESPAD: Disisleri Bakanligi, Saglik Bakanhgi, Icisleri Bakanhigi, Adalet Bakanligi, Milli
Egitim Bakanligi ve UNODC’m Tiirkiye’de Saglik Hizmetleri, Egitim ve Toplumsal Girisimle
Madde Kullanimmin Onlenmesi Madde Kullamm Uzerine Ulusal Degerlendirme Caligmasmim
kapsaminda bir de genglerde madde kullanimi c¢aligmasi yapilmistir. Bu ¢alismada Tiirkiye'de
ozellikle orta dgretim diizeyindeki gengler arasindaki madde kullanim aligkanliklarini irdelemek
ve bu grup igerisinde tiiketim aligkanliklarina etki eden 6nemli sosyo-kiiltiirel unsurlarin neler
oldugu hakkinda bilgi toplamay1 ve bu bilgileri AB diger iilkelerle kiyaslamay1 amaglayan ESPAD
caligmasi yirlitiilmistiir.

ESPAD Cahsmasi Sonuglar1 2003: Lise caginda olan 16 yas grubundaki &grencilerin
%50’si sigara ve %45°1 alkol kullandiklarini belirtirken, erkeklerin %6°s1 ve kizlarin %2’si esrar,
tim 6grencilerin %4’ ugucu madde, %3’ regetesiz edindikleri bir trankilizan, %3’li anabolik
steroidler ve %2’si de ecstasy kullandiklarini ifade etmislerdir. Sigara ve alkoliin ilk kullanim1 12-
15 yaslar arasinda iken diger maddelerin ilk kullanimi pek g¢ok 6grenci i¢in daha yakin zamanda
(6rnegin; 16 yaslarinda) olmaktadir. Ogrencilerin biiyiik bir ¢ogunlugu kokain, eroin, esrar,
ecstasy veya trankilizanlart duyduklarini bildirmislerdir. Erkeklerin %9’dan, kizlarin %5’ten
fazlasi belirtilen maddelerden herhangi birini deneyebileceklerini itiraf etmislerdir.
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2.5.2.1.1. ilk Kullanim Yas1

Sigaraya baslama yasi iilkeden tilkeye farklilik gostermektedir. Sigara icme oraninin
yiiksek oldugu bir iilkede sigaraya baslama yasinin erken olmasi normaldir. Bu soruya cevap
veren O0grencilerin ¢ogu ilk sigara igme yaglarin on birin altinda oldugunu ifade etmistir (tim
ogrencilerin %12'si).

Bira igmeye baslama yas1 sorusuna, erkekler arasinda 11 yas ya da altinda en az bir bira
icmistim (%10) seklinde cevap verenler oldugu gibi, kizlarla erkeklerin geri kalani ilk biralarini
14 ve 15 yaslarinda igtiklerini belirtmistir (tim &grenci Ornekleminin %5-9'u). Diger
maddelerde, 6zellikle de deneme oraninin daha yiiksek oldugu marihuana/esrar ve
ugucularda, dgrencilerin ¢ogunlugu tarafindan bildirilen ilk kullanim yagi, tim 6rneklemin %1'i
olmak {izere 14-16 arasinda olmustur.

2.5.2.1.2. Alkol ve Madde Kullanimindan Kaynaklanan Sorunlar Hakkinda Goriisler

Ogrencilere sorulan bir sonraki soru, alkol, madde kullanimi ya da baska nedenler
yliziinden kigisel yasamlarinda ya da iliskilerinde herhangi bir sorunla Kkarsilagip
karsilagsmadiklari, suga karisip karismadiklart ya da bu nedenlerden 6tiirii cinsel deneyimleri
olup olmadigidir. Belirtilen "kisisel sorunlar" arasinda, okulda diisiik performans gdstermek,
para ya da bagka degerli seylerini kaybetmek, kaza gecirmek ya da yaralanmak ya da acil servise
almmak ve benzeri sekilde bulunmaktadir. "fliskilerdeki sorunlar" arasinda arkadaslarla,
ebeveynlerle ve 6gretmenlerle kavga etmek ya da tartismak segenekleri bulunmaktadir.

2.5.2.1.3. ilk Madde Kullanimi

Ogrencilere ilk kullandiklar1 maddenin ne oldugu, bu maddeyi nasil bulduklar1 ve neden
kullandiklar1 sorulmustur. Ogrencilerin yiizde 94'iinden fazlast hayatlarinda hi¢ madde
kullanmadiklarin1  belirtmistir. Kullananlar arasinda ilk kullanilan maddeler esrar,
sakinlestirici ya da sedatiflerdir. Maddeyi nasil bulduklar1 sorusuna 6grenciler genellikle grup
iginde paylastiklarint sdyleyerek cevap vermistir. Erkeklerin bazilar1 maddeyi (kendilerinden
yasca daha biiyiik ya da daha kiigiik) bir arkadaglarinin verdigini, bazilar1 ise maddeyi cevaplar
arasinda yer almayan bir sekilde aldiklarini ifade etmistir. Ergenler arasinda madde kullanimi
hakkindaki halk tartigmalarinda, arkadas baskisinin etkileri siirekli olarak vurgulanmistir. Ancak
bazen ilk madde kullanimina baslamada bir kisi de etkin rol oynayabilmektedir. O nedenle pek
¢ok iilkede, ilk madde kullanimindaki ana nedenlerden birinin "merak" oldugu da
vurgulanmaktadir. Belirtilen diger nedenler arasinda "problemlerini unutmak" ve "kafa
bulmay1 istemek" yer almaktadir. Oransal olarak, erkekler bu nedenleri kizlardan daha ¢ok
belirtmektedir.

2.5.2.1.4. Diger Onemli Bilgiler

Ogrencilerin alkol ve madde tiiketimlerinin, bos vakitlerini nasil gegirdikleriyle ilintili
olmast beklenir. Bos zamanlarinda yaptiklar1 faaliyetlerle ilgili olarak, erkeklerle kizlarin
%90'indan fazlasi spor faaliyetlerine, atletizme ya da sportif egzersizlere katildiklarini
belirtmigtir. Cevap sirasina gore, erkekler tarafindan bildirilen diger faaliyetler arasinda
bilgisayar oyunu oynamak (%70), diger hobiler, kitap okumak (%58) ve aksam disar1 ¢ikmak
(%41) yer almaktadir. Kizlar ise, bos zamanlarinda yaptiklar1 faaliyetleri diger hobiler
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(miizik aleti ¢almak, sarki sOylemek, resim yapmak, yazmak - %88), kitap okumak (%80),
bilgisayar oyunu oynamak (%48) ve aksamlart disar1 ¢tkmak (%32) olarak siralamustir.

Ogrencilerin ¢ogunlugu son 30 giinde devamsizlik yapmadigimi belirtmistir. Ancak,
Ogrencilerin {igte biri hastalandiklar1 i¢in 1-2 giin devamsizlik yaptigini, {igte birinden fazlasi
keyfi olarak okula gitmedigini, dortte biri ise diger nedenlerden okula gitmedigini ifade etmistir.
Ogrencilerin yaklagik %10'u hastalik nedeniyle 3 giinden fazla devamsizlik yaptigimi
belirtmistir. Ayrica, %7'lik bir grup son 30 giin i¢inde keyfi olarak okula gitmedigini, %8
ise "diger nedenlerden" otiirii 3 giinden fazla devamsizlik yaptigini ifade etmistir.

Ogrencilere babalariyla, anneleriyle ve arkadaslariyla iliskilerinden memnun olup
olmadiklari ile ilgili bir dizi soru da sorulmustur. Ogrencilerin cogu anneleriyle olan iliskilerinden
memnun olduklarimi ifade ederken, daha az1 babalariyla olan iliskilerinden memnun oldugunu
ifade etmigtir. Arkadaslariyla ilgili olarak, Ogrencilerin yariya yakini arkadaslariyla olan
iliskilerinden memnun oldugunu ifade etmistir.

Anne-babalarin korumaci yaklasimlari, ¢ocuklarin madde kullanimina baslamalarina
karst koruyucu bir unsur olabilir. Anne-babalarin ¢ocuklarinin bos zamanlarinda yaptiklari
hakkinda ne kadar bilgi sahibi olduklari, kontrol diizeyinin dolayli gostergesi olarak kabul
edilebilir. Ogrencilere, ailelerinin Cumartesi geceleri ne yaptiklarim bilip bilmedigi
sorulmustur. Bu soruya cevap veren Ogrencilerin biiyiik ¢ogunlugu (%83) ailelerinin ne
yaptiklarindan her zaman haberdar oldugunu ifade etmistir. Kizlarin yaklasik %90" ile
erkeklerin %77'si anne-babalarmin Cumartesi gecelerini nerede gegirdiklerini bildigini
sOylemistir. Erkeklerin %16's1 ile kizlarin %7'si ise, anne-babalarinin Cumartesi gecelerini nerde
gegcirdiklerini "genellikle" bildigini, yalnizca %2'si ise "¢ogunlukla bilmedigini" ifade etmistir.

Ogrenciler tarafindan bildirilen madde kullamm ile anne-babalarinin egitim durumu, hane
halkinin kimlerden olustugu, anne-babalarimin kendileri tizerindeki kontrolii ve okul devamsizlig
hakkinda gibi bilgiler arasinda, eger varsa, ne gibi bir iliski oldugu irdelenmistir.

Anne-babalarin egitim durumu: Anne-babalarin egitim durumu ile grencilerin madde
kullanimi arasindaki iligkiyi degerlendirirken, yasam boyu ve her giin sigara ictigini belirten
erkek Ogrenciler ile babalarinin egitim diizeyi arasinda belirgin bir negatif korelasyon tespit
edilmistir. Ancak, kizlar arasinda bu iliski belirgin degildir. Yasam boyu ve son 12 aylik
donemde ve partilerde alkol igtigini bildiren tiim dgrencilerde, anne-babalarin egitim diizeyi ile
alkol kullanimi arasinda belirgin bir iliski tespit edilmistir. Yasam boyu esrar ya da diger
maddelerin  kullanimi1 ile anne-babalarin egitim diizeyi arasinda belirgin bir iligki
saptanamamigtir.

Aile yapisi: Ogrencilerin madde kullanimiyla evde kiminle yasadiklar1 (biyolojik anne-
babalari, anne-babalarindan biri ile iivey anne-babalar1 ya da baska sekilde) arasindaki
iligki bakimindan, {ivey anne-babalariyla yasayan erkek 6grenciler ile anne-babalarindan biri ile
birlikte yasayan kiz 6grenciler arasinda yasam boyu sigara deneyiminin daha yiiksek oldugu
saptanmistir. Her giin sigara igenler, yasam boyu ve son 12 aylik dénemde alkol kullanmig
olanlar arasinda hem erkeklerde, hem de kizlarda anne-babalarindan biriyle yasayanlar arasinda
daha yiiksek oranlar saptanmistir. Aymi sekilde, son 30 giinliik donemde ve yasam boyu
partilerde i¢ki igme deneyimi bakimindan da anne-babalarindan biriyle birlikte yasayan
erkeklerde daha yiiksek oranlar tespit edilmistir.

Anne-baba kontrolii: Cumartesi gecesini nerede gegirdikleri, yasam boyu sigara deneyimi,
her giin sigara kullanimi, yasam boyu alkollil i¢ki deneyimi, son 12 aylik donemde alkol
kullanimi, partilerde i¢ki igme, yasam boyu esrar ve diger madde deneyimi hakkinda
anne-babalarinin bilgisi oldugunu sdyleyenlerin oran1 hem erkek, hem de kiz 6grencilerde
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daha yiiksek ¢ikmis olmakla birlikte, hem kizlarda hem de erkeklerde anne-babalarinin
Cumartesi gecesini nerede gecirdiklerini bilmedigini ifade edenler de vardir.

Okul devamsizligi ve madde kullanimi: Ayni sekilde, hayatlar1 boyunca sigara deneyimi
olanlarla her giin sigara igenler ve hayatlar1 boyunca alkol deneyimi olanlarla son 30 giin i¢inde
parti ortaminda alkol almis olanlar arasinda son 30 giinliik dénemde 3 giinden fazla devamsizlik
yapanlarin orani daha yiiksek ¢ikmustir.

Kardesler arasinda madde kullanimi ve madde ahskanhklari: Agabey ya da ablalarinin
sigara igtigini sGyleyen 6grenciler arasinda sigaray1 deneme ve her giin sigara igme oranlari daha
yiiksektir. Ayni sekilde, agabey ya da ablalarinin sarhos oldugunu sdyleyen tiim &grenciler
yasam boyu ve son 12 aylik dénemde alkol kullanmis olduklarini, son 30 giin i¢inde de parti
ortaminda alkol aldiklarimi ifade etmistir. Agabey ya da ablalarinin esrar kullandigini belirten
erkek ve kizlar, kendilerinin de esrar deneyimleri oldugunu ifade etmistir.

Ailenin maddi durumu: Yasam boyu sigara deneyimi olan erkek 6grenciler, iilkedeki diger
ailelere kiyasla maddi durumlar: daha iyi olan ailelerden geldiklerini belirtmistir. Ancak bu durum
kiz 6grenciler igin gegerli degildir. Tersine, yasam boyu ve son 12 aylik donemde alkol deneyimi
olan erkek ve kizlarla parti ortaminda alkol aldigmi ifade eden kizlarin ailelerinin maddi
durumuyla negatif korelasyon gosterdigini s6ylemek miimkiindiir. Yasam boyu esrar ya da baska
madde deneyimi ile ilgili olarak, ailenin maddi durumu ile belirgin bir iliski tespit edilememistir.

Ozet olarak";

e Oprencilerin yiizde 5'inden fazlas1 herhangi bir yasadist madde deneyimleri oldugunu
ifade etmistir.

e En ¢ok Kkullanilan maddeler;  marihuana/esrar, ugucular, anabolik steroidler,
sakinlestiriciler veya sedatifler ve ecstasydir.

e Son 12 aylk doénemde kullanildigi bildirilen maddeler icinde, &grencilerin ylizde
3'iinden fazlasi esrar, yiizde 2'den fazlasi da ucucu madde kullandigini ifade etmistir.

e Opgrencilerin yiizde 94'inden fazlas1 hayatlarinda hic madde kullanmadiklarmi
belirtmistir. Kullananlar arasinda ilk kullanilan maddeler esrar, sakinlestirici ya da
sedatifler ve ectasydir.

e ilk kullandiklar1 maddeyi genellikle grup i¢inde paylasmaktadirlar. Erkeklerin bazilari
maddeyi (kendilerinden yasca daha biiyiik ya da daha kiigiik) bir arkadaslarmin
verdigini, ergenler arasinda madde kullaniminda arkadas baskisinin etkileri oldugu
bulunmustur.

e ilk madde kullanma nedenleri "merak", "problemlerini unutmak" ve "kafa bulmay:
istemek" seklindedir.

e Aile yapisi: Uvey anne-babalariyla yasayan erkek grenciler ile anne-babalarindan biri
ile birlikte yasayan kiz dgrenciler arasinda yasam boyu sigara deneyiminin daha yiiksek
oldugu saptanmustir.

"7 Disisleri Bakanligi, Saglik Bakanligi, icisleri Bakanligi, Adalet Bakanhgi, Milli Egitim Bakanligi ve
UNODC. Tiirkiye’de Saglik Hizmetleri, Egitim ve Toplumsal Girisimle Madde Kullanimmimn Onlenmesi
Madde Kullanimi Uzerine Ulusal Degerlendirme Caligmasi1 2003.
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e Her giin sigara icenler, yasam boyu ve son 12 aylik déonemde alkol kullanmig olanlar
arasinda hem erkeklerde, hem de kizlarda anne-babalarindan biriyle yasayanlar arasinda
daha yiiksek oranlar saptanmustir.

Tiirkiye'deki ortadgretim 6grencileri arasinda marihuana ya da esrar deneyimi olanlarin sayist
da ABD'deki ogrencilere gore c¢ok diisiiktiir. Bu sonuglar Tiirkiye'deki Ogrenciler arasinda
bildirilen sigara, alkol ve esrar kullaniminin Avrupa'daki akranlarina gore ¢ok diisiik oldugu,
ancak amfetamin ve Ecstasy gibi diger maddelerde asag1 yukari ayni diizeyde sonuglar alindig:
sOylenebilir.

Ecstasy disko, bar ve kuliiplerde en sik kullanilan maddedir. Diger parti maddeleri: Kokain,
esrar, LSD and Flunitrazepam (Rohypnol) seklindedir. Ecstasy en sik gencglerde her tiirlii sosyal
sinifta ve her iki cinste de yaygin kullanilmaktadir. Parti ve barlarda uzun saatler dans etmek icin
(tekno-miizik ) ve cinsel performansi artirmak icin kullanilmaktadir. Ulasilabilirligi kolay ve fiyatt
ucuzdur. Cogu katilimcinin yan etki ve tiim zararlar1 konusunda tam farkindalig1 yoktur.

Diger Arastirmalar

o lkdgretim dgrencileri arasinda esrar kullanim oram %]1,2, ortadgretim dgrencilerindeyse
%4 olarak saptanmistir. Kullanicilarin tercih ettikleri maddeler zamanla degisiklikler
gostermektedir. Giiniimiizde eglence kiiltiirinde meydana gelen degisimin etkisi ile
ozellikle bat1 toplumlarinda, ekstasi ve benzeri uyarict maddelerin kullanimi giderek
artmaktadur.'®

e Istanbul’da 1996 yilinda yapilan arastirmada yasam boyu esrar kullanimi %4,2 oldugu
belirlenmistir."

e  Tirkiye genelinde 1998 yilinda yiiriitiilen ve lise 6grencilerinde sigara, alkol ve madde
kullanim yaygmligmi arastiran SAMAY (Lise Gengleri Arasinda Sigara, Alkol ve
Madde Kullanim Yaygnligi/ 1998) isimli arastirmanin sonuglarina gore &grencilerin
%3,6’sinin esrar kullandigimi bildirilmistir. Yasam boyu en az bir kez ugucu madde
kullanimi degisik illerde %3,9 ile %12,8 arasinda goriilmektedir. Ogrencilerin %5’i
yasam boyu 1-2 kez ucucu kullandigini bildirmistir. 10 kez ve istii kullananlarin orani
%]1,3’tlir. Lise dgrencileri yasam boyu en az bir kez sigara kullanma orani %63,9
bulunmustur. Lise dgrencileri arasinda sigara igme sikligi genel topluma goére daha dii-
stik bulunmustur. Lise yillarinda alkol kullanimi1 genelde son 30 giinde alkol kullandigini
bildirenlerin orani %17,3 bulunmustur. Bu ¢aligmada genglerin maddeye baslamasinin
erken yaglarda oldugu ve ugucularin diger maddelerin kullanimina gegiste bir basamak
olusturdugu iizerinde durulmustur.?

e T.B.M.M. Cocuklarda ve Genglerde Artan Siddet Egilimi ile Okullarda Meydana Gelen
Olaylarin Arastirilarak Alinmasi Gereken Onlemlerin Belirlenmesi Amaciyla Kurulan
Meclis Arastirmasi  Komisyonunun (10/337,343,356,357) Ortadgretim Ogrencileri
Arasinda Siddet Boyutu ve Etkileyen Etmenlerin Saptanmasi Caligmasi (Subat-Mart
2007) kapsaminda 26.009 lise dgrencisinin madde kullanim deneyimleri sorulmustur.
Liselerde goriisiilen genglerin %2,9’u son 3 ay i¢inde madde kullandigini belirtmistir.

'8 Ozer OA. Ortadgretimde Ogrencilerin Psikoaktif Madde Kullanimina Yaklagimi ve Demografik Ozellikler.
Uzmanlik Tezi, Istanbul: Bakirkéy Ruh ve Sinir Hastaliklar1 Hastanesi, 1991.

1 Ogel K, Tamar D. Uyusturucu maddeler ve bagimlilik okul egitim paketi, grenci anketi bulgulari. Istanbul:
AMATEM- Ozel Okullar Dernegi Yaymi. 1996; 12-23.

2 Ogel K, Tamar D, Evren C, Cakmak D. Lise gengleri arasinda sigara, alkol ve madde kullamm yaygmlig:.
Turk Psikiyatri Dergisi 2001;12: 47-52.
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Bu ¢alisma kapsaminda genel olarak siddet ve nedenlerine yonelik veri toplanmistir. Bu
nedenle maddenin gesitleri hakkinda veri toplanmamustir. Ancak, madde kullaniminin
ozellikle fiziksel ve cinsel siddeti artiran bir etmen oldugu saptanmistir.”!

OGEL ve arkadaslarmin arastirmasinda 9 ilde ilkdgretim ve ortadgretim gengleri arasinda
24.000 kisiye ankete uygulanmistir. Sonuglara gore genel olarak madde kullanimi en yiiksek,
[zmir ilinde bulunmustur. Esrar kullanimi ise Diyarbakir ilinde diger illere gore oldukga yiiksektir.
[Ikogretimde yasami boyunca en az bir kez tiitiin kullanan 6grencilerin %16,1 oldugu saptanmustir.
Bu oran alkol i¢in %15,4, ugucu ve uyusturucu maddeler i¢in %1,7'dir. Ortadgretimde yasami
boyunca en az bir kez tiitiin kullanim1 %55.,9, alkol kullanim1 %45,0, esrar kullanim1 %4,0, ugucu
madde kullanim1 %35, 1, eroin ve ecstasy kullanim yaygmligi %2,5'dir. ik ve ortadgretimde tiitiin,
alkol ve diger maddelerin kullanim yayginligi erkekler arasinda daha fazladir. Ozel okulda
okuyanlarda madde kullanim riski devlet okulunda okuyanlara gore daha yiiksek bulunmustur.

Ikdgretim 6grencileri arasinda yasami boyunca en az bir kez tiitiin kullandigmi belirtenlerin
orant %16,1'dir. Tiitiinden sonra en sik kullanilan maddeler sirasiyla alkol, ugucu maddeler ve
esrardir. "Uyusturucu madde" kullandigin1 belirtenlerin  yayginligi daha diisiik oranda
bulunmugtur. Ortadgretim 6grencilerinde tiitlin yine en sik kullanilan maddedir. Titiinii alkol,
ugucu maddeler ve esrar takip etmektedir. Eroin ve ecstasy kullanim yayginligi benzer orandadir.
Tuzak madde kullanim sorusunda tuzak maddeyi kullandigini belirtenler genel degerlendirmeden
cikarildiginda, ozellikle tiitiin ve alkol disinda kalan maddelerin kullanim yayginliklarinda belirgin
bir diisiis oldugu gozlenmektedir.

illere gére madde kullanim yayginliklarina bakildiginda ilkdgretimde, tiitiin, alkol, esrar ve
ugucu madde kullaniminin en yiiksek Eskisehir'de oldugu belirlenmistir. Tiitiin ve ugucu madde
kullaniminin en diisiik oldugu il ise Adana'dir. Alkol kullanim yaygmligi en diisiik Diyarbakir'da,
esrar kullanim yaygmligi en diisiik Izmir ilindeki 6grenciler arasinda bulunmustur.

Ortadgretim 6grencilerinde madde kullanim yaygiliklar illere gore degerlendirildiginde ise
tiitiin kullanimi %45,9 ile %63,8 arasinda degisirken, ugcucu madde, eroin, ecstasy kullaniminin en
yaygin oldugu il Izmir'dir. Esrar kullaniminda, Diyarbakir %7,3 ile ilk sirada bulunmaktadir.
Madde kullanim yayginliklarinin en diisiik oldugu illere bakildiginda, esrar ve eroin kullanim
yaygmliginin en diisiik Sivas'ta oldugu goriilmiistiir. Tiitiin kullanimmin en diisik oldugu il
Adana, ugucu madde kullanimimin en diisiik oldugu il ise Kocaeli'dir. Arastirma sonuglari, madde
kullanimina baglamada en 6nemli faktoriin "merak" oldugunu gostermektedir.

Aragtirma sonuglar1 en kolay ulasilan maddelerin ugucu maddeler ve sakinlestirici haplar
oldugunu ortaya g¢ikarmaktadir. Genglerin bilyliik ¢ogunlugu ilk olarak denedikleri maddeyi
kendisinden yasca biiyiik ya da kendi yaslarinda bir arkadas tarafindan verildigini veya bir grup
arkadas tarafindan paylasildigini belirtmistir.

Madde kullanan genclerin biiylik bir ¢ogunlugu; madde kullaniminin ruhsal ve bedensel
sorunlara yol agmasiin, bagimli olmanin, kontrolden ¢ikmanin madde kullanimindan uzak
durmada 6nemli etkenler oldugunu belirtmistir. Bu etkenleri 6nemli bulmalarina ragmen madde
kullanmalar;; bu olumsuz etkilerin kullanimi birakmakta g¢ok biiyiik etkilerinin olmadigin

gostermektedir. Ogrencilerden madde ile ilgili bilgilendirme etkinliklerine katilanlar ile

2l TB.MM. Cocuklarda ve Genglerde Artan Siddet Egilimi ile Okullarda Meydana Gelen Olaylarin
Aragtirilarak  Almmast  Gereken Onlemlerin - Belirlenmesi Amaciyla Kurulan Meclis  Arastirmasi
Komisyonunun (10/337,343,356,357) Ortadgretim Ogrencileri Arasinda Siddet Boyutu ve Etkileyen
Etmenlerin Saptanmasi Caligmas1 (Subat- Mart 2007)
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katilmayanlar arasindan madde kullanim olan ve olmayanlar arasinda o6nemli bir fark
bulunmamustir.

OGEL ve arkadaslarmim 2004 yilinda yapilan arastirma® istanbul'da 3.500 lise 6grencisiyle
yapilmistir. Arastirmanin sonuglarina gore 6grenciler arasinda yasam boyu en az bir kez kullanim
yaygmligr en yiiksek olan madde alkoldiir. Alkolii sirasiyla tiitlin, ugucu maddeler, esrar,
flunitrazepam, benzodiazepin, ecstasy ve eroin takip etmektedir. Yagsam boyu en az bir kez sarhos
olma yaygmhigi %26,4, yasam boyu seyrek sarhos olma yayginligr ise %41,6'dir. Yasam boyu
seyrek kullanim yayginligi en yiiksek madde benzodiazepindir.

Benzodiazepinleri esrar, eroin, ugucu maddeler, flunitrazepam, alkol, tiitiin ve ecstasy takip
etmektedir. Yasam boyu sik kullanim yaygimligt en yiiksek madde alkoldiir. Alkolii tiitiin, esrar,
eroin, ecstasy, flunitrazepam, benzodiazepin ve ugucu maddeler takip etmektedir.

Yasam boyu en az bir kez tiitiin, alkol ve madde kullanimi riski cinsiyete gore
karsilastirildiginda erkeklerin benzodiazepin kullanimi hari¢ diger tiim maddeler i¢in kizlardan
daha fazla risk tasidig1 goriilmiistiir. Madde kullanim riski erkeklerde eroin kullanimi i¢in 10 kat,
esrar i¢in yaklagik 4 kat, ecstasy i¢in ise yaklasik 3 kat daha fazladir.

Yasam boyu en az bir kez tiitiin, alkol ve madde kullanimi riski 6grencilerin ailelerinin gelir
diizeyleri agisindan degerlendirildiginde, yiiksek gelir diizeyine sahip olan ailelerin ¢ocuklarinda
diisiik gelir diizeyine sahip olanlara gore tiitlin, alkol, flunitrazepam kullanma ve sarhos olma
riskinin daha yiiksek oldugu goriilmiistlir. Yagsam boyu en az bir kere tiitiin, alkol, eroin kullanma
ve sarhos olma riski 6zel okula giden dgrencilerde diger okullara gidenlere oranlara daha fazladir.

Bu caligmanin sonuglarinin, OGEL ve arkadaslarimin 2001 yilinda dokuz ilde yaptig
calismanin sonuglan ile karsilastirildiginda, sigara ve alkol kullanimi sikliginda diisiis oldugu,
ancak diger tiim maddelerde belirgin bir artis oldugu dikkati ¢ekmektedir. Artig Ozellikle
ecstasy'de daha belirgindir. 2001 yilinda sosyoekonomik diizeyi yiiksek olanlarda, madde
kullanimi daha yayginken, 2004 y1li arastirmasinda bu farkin ortadan kalktig: dikkati cekmektedir.
Bu bulgu, madde kullanimmin her kesimde yayginlastiginin bir géstergesi olarak yorumlanabilir.
Bunu dogrulayan bir diger gelisme ise, kizlar arasinda madde kullaniminin daha da yiikselmesidir.

Ankara AMATEM’de Opiat kullanim yas1 ve ézellikleri ile ilgili yapilan ¢alismada® “Opioid
kullanim siiresi 1-10 yil arasinda olan bagimlilarin tedaviye basvuru oranmi daha yiiksek
bulunmustur.

Opioid kullanim siiresi 10 yil1 asan hasta grubunda ise tedaviye bagvuru isteginin azaldigi,
opioid kullaniminin kullanim siiresi arttik¢a yardim arama davraniginin azaldigi gézlenmistir.

Madde ilk kullanim yag1 olarak 16- 30 yas grubunun daha riskli oldugu, tedaviye gelen 25-36
yas grubunda kullanimm daha yogun oldugu, opioid kullanicilarmin ¢ogunlugunun ilk kullanim
maddesinin opioid oldugu, opioid kullanicilar i¢in opioide gecis maddesi olarak esrar ve afyon
sakizinin 6nemli bir yer tuttugu tespit edilen arastirma sonuglarindan bazilaridir.”

Disisleri Bakanhgi, Saglik Bakanhigi, Icisleri Bakanligi, Adalet Bakanligi, Milli Egitim
Bakanligit ve UNODC. Tiirkiye’de Saglik Hizmetleri, Egitim ve Toplumsal Girisimle Madde
Kullanimimin  Onlenmesi Madde Kullamm Uzerine Ulusal Degerlendirme Calismasinin
kapsaminda bir de genglerde madde kullanimi ¢alismasi yapilmistir. Bu ¢alismada Tiirkiye'de

2 Ogel K, Corapgioglu A, Sir A, Tamar M, Tot S, Dogan O, Uguz S, Yenilmez C, Bilici M, Tamar D, Liman
O. Tiirkiye'de Dokuz ilde ilk ve Ortadgretim Ogrencilerinde Tiitiin, Alkol Ve Madde Kullanim Yaygmhg1
(2004). Tiirk Psikiyatri Dergisi. 15(2):112-118.

% Dilbaz, Yurtkulu; Opiat kullanicilarinda baslangig yasi. IV. Bagimlilik Kongresi, izmir, 2007.
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ozellikle orta 6gretim diizeyindeki gengler arasindaki madde kullanim aligkanliklarini irdelemek
ve bu grup icerisinde tiiketim aligkanliklarina etki eden 6nemli sosyo-kiiltiirel unsurlarin neler
oldugu hakkinda bilgi toplamay1 ve bu bilgileri AB diger iilkelerle kiyaslamayi amaclayan
ESPAD c¢alismasi yiiriitiilmiistiir.

2.5.2.2. Universite Gengleri

Bir iiniversite yapmis oldugu bir ¢alismada®* 1-3. Smif 6grencilerinin simdiye kadar madde
kullanimi ve arkadaslari arasinda madde kullanimina iligkin veri toplanmistir. Birinci siniflardaki
ogrenciler arasinda madde kullanimi iigiincii siniflardaki 6grencilere gore daha azdir (sirasiyla
%5,7 ve %7,1).

Birinci smuflarda erkek Ogrencilerde simdiye kadar madde kullanma sikligt %7,2, kiz
dgrencilerde %4,7’dir. Ugiincii siniflarda erkek dgrencilerde madde kullanma siklig %9,7 iken,
kiz 6grencilerde %5,6’dir (p=0,01). Her iki sinif diizeyinde de erkeklerde madde kullanma daha
yiiksek bulunmustur.

Birinci siniflarda erkek 6grencilerin arkadaslari arasinda madde kullanma sikligi %15,9, kiz
ogrencilerin arkadaslari arasinda madde kullanma sikligi %6,7°dir. Ugiincii simiflarda erkek
ogrencilerin arkadaslari arasinda madde kullanma sikligi %17,9 iken kiz Ogrencilerde ise
%11,6’dr.

Birinci smif 6grenciler arasinda son bir yil i¢inde esrar kullanma %1,9, sakinlestirici ilaglar
%1,4, mariuana %0,8, uyaricilar %0,8, ecstasy %0,6, ucucular %0,8 ve LSD %0,1°dir. Bu
yiizdeler {igiincii siif 6grencileri igi sirastyla %2,6; %1,5; %1,8; %1,0; %0,7; %0,1 ve %0,2’dir.

Sekiz {iniversitenin birinci smif Ogrencileri arasinda yapilan bir caligmada (n=3101);
Ogrencilerin arasinda en az bir defa madde kullanma erkeklerde 54,5, kizlarda %1,2 ve toplam
%3,1°dir. Halen diizenli madde kullanan &grenci yiizdesi %0,2’dir. 2

Erkek oOgrencilerin  %0,3’li arkadaslarinin  hepsinin madde kullandigini; 50,5’inin
arkadaslarinin ¢ogunun ve %7,9’unun bazi arkadaslarinin madde kullandigini belirtmislerdir. Hig
bir arkadas1 madde kullanmayan erkek dgrenci ylizdesi %88,4’diir. Kiz 6grencilerin %91,9’u hi¢
bir arkadasimin madde kullanmadigint belirtmistir; %4,8’1 ise bazi arkadaslarimin madde
kullandigin1 belirtmistir.

* Hacettepe Universitesi Ogrencilerinin Ruhsal Saglik Diizeyleri ve Madde Kullanim Boyutlarmin
Saptanmas1. Hacettepe Universitesi Bilimsel Arastirmalar Birimi, Proje No: 0302101004, Tezcan S, Ozcebe H,
Subasi N, Uner S ve Telatar TG. Mart 2006.

% Bertan M, Ozcebe H, Dogan BG, Haznedaroglu D, Kircalioglu N, Biilbiil SH. Universite Birinci Simf
Ogrencilerinin  Adolesan Doénem Konusundaki Bilgi Ve Yasam Tarzlarmin Belirlenmesi Arastirmasi.
Uluslararast Cocuk Merkezi tarafindan koordine edilen bu arastirma, UNICEF Tirkiye Milli Komitesi ve Milli
Pediatri Dernegine iiye olan hekimler ile isbirligi icinde Adnan Menderes, Harran, Kirikkale, Kocaeli, Mersin,
Ondokuz May1s, Osmangazi, Yiiziincii Y1l Universitelerinin katilinu ile yapilmistir, 2007, Ankara.
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2.5.2.3. Sokakta Yasayan Cocuk ve Gengler®

Ulkemizde ilk olarak 1950'li yillarda "k&prii alti cocuklart" tanimi ile ortaya cikan sokak
cocugu kavrami; ailelerin koruma ve bakiminin yetersizligi nedeni ile kismen ya da tiimiiyle
sokaklarda yasamak zorunda kalan cocuklari tanimlamak igin kullanilmistir. UNICEF, sokak
¢ocugu kavrami yerine 1980'li yillarin sonunda "sokaktaki ¢ocuklar" ve "sokagin ¢ocuklari" gibi
bir ayrim yapmustir. Buna gore sokaktaki ¢cocuklar, ailesinden giderek daha az destek alan, ailenin
geeim sorumlulugunu sokaklarda, pazarlarda ¢alisarak paylasmak zorunda kalan ¢ocuklardir.
Sokagin ¢ocuktan ise giinliik gegimlerinin miicadelesini ailelerinden higbir destek almaksizin
yalniz baglarina veren daha kiiciik bir gruptur.Bir diger kavram ise "¢alisan ¢ocuklar" kavramudir.
Bu cocuklar fabrikalarda, atélyelerde, tarim sektoriinde isgi olarak ¢aligtirilan ¢ocuklardir.

Sokak ¢ocuklar1 ve ¢alisan g¢ocuklarla ilgili 6nemli sorunlardan biri de madde bagimliligidir.
Madde bagimlilig: keyif verici bir maddenin belirgin bir etkiyi elde etmek i¢in alinmasi siirecinde
ortaya ¢ikan bedensel, ruhsal ya da sosyal sorunlara ragmen madde almiminin devam etmesi ve
madde alma isteginin durdurulamamasi: durumudur.

Ugucu Maddeler sinir hiicrelerinin fizyolojik fonksiyonunu bozarak SSS'i bir ¢ok diizeyde
deprese eden ve konfiizyona neden olan gesitli sanayi iriinleridir. ABD’de yapilan g¢esitli
aragtirmalarda ergenlerin % 3-10'unun en az bir kez ugucu maddeyi denedikleri, %0.5-1'in de ise
kétiiye kullanim oldugu bildirilmektedir. Ulkemizde siirli da olsa yapilan caligmalarda ugucu
madde kétiiye kullaniminin giin gectikge arttig1, daha cok erkeklerde goriildiigii (% 80), kullanim
yaginin 9-17 yas oldugu gosterilmistir. Gerek sokak cocuklarinin sayisinin dnlenemez bigimde
artmast, gerek ucucu madde kullaniminin buna paralel olarak yayginlasmasi ¢dziim ¢abalarini da
beraberinde getirmistir.

Ankara Valiligi Cocuk Egitim ve Tedavi Merkezi’'ne 1998-2004 yillart arasinda basvuran 183
ucucu madde kullanicisi ¢ocuk ve ergenlere yonelik yapilan ¢alismada ¢ocuk ve ergenlerin %65,4
tiniin ailesinin yaninda yasadiklari, %12,8’inin ise sokakta yasadig1 bulunmustur.

Ankara Valiligi Cocuk Egitim ve Tedavi Merkezinde 1998-2004 tarihleri arasinda tedavi
goren 195’1 erkek, 10’u kiz toplam 205 cocuk ve ergenin dosyalarindan elde edilen bilgiler
dogrultusunda yapilan bir ¢alismada merkeze basvuran ¢ocuk ve ergenlerin yas ortalamasi 15,8
bulunmustur. Egitim durumlarma bakildiginda ise %78’inin 8 yillik temel egitimlerini
tamamlamamus olduklari, %20,5’inin ise okur-yazar dahi olmadig1 goriilmiistiir.

2004-2007 temmuz arasinda Ankara AMATEM biinyesinde ki Cocuk Ve Ergen Madde
Kullanimi1 Tedavi ve Egitim Merkezi (CEMATEM)de yatarak tedavi edilmis olan toplam 127
cocuk arastirildiginda ise yaklagik yarisimin %54.3 17 yasinda oldugu 13 yasinda ise %]1.6
cocugun oldugu goriilmiistiir. Yasam bicimleri agisindan degerlendirildiginde yarisindan fazlasinin
ailesi ile yasadigini, %7.1’inin sokakta yasadigi, %23.6 smin ise hem ailesi ile hem de sokakta
yasadig1 saptanmugtir. 199-2004 yili verilerine gore sokakta yasama rakamlarinda bir azalma
saptanmigtir.

% Nesrin Dilbaz, Tamer Duman (2004) Cocuk Egitim Ve Tedavi Merkezi izlem Caligmasi. I. bagimlilik
kongresi bildiri sunumu Ve Nesrin Dilbaz, Tamer Duman (2004) Ankara Valiligi Cocuk Egitim ve Tedavi
Merkezine Bagvuran Ugucu Madde Bagimlis1 Cocuk ve Ergenlerin Sosyo-Demografik Ozellikleri. 1.bagimlilik
kongresi bildiri sunumu
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Tablo 15.Tedavi Goren Cocuk ve Ergenlerin Yasam Bi¢imi

Kisi Oran %

Sokak 9 7,1

Aile 73 57,5
Yurt 8 6,3

Yatili Okul 3 2,4
Bekar Evi 2 1,6
Sokak ve Aile 30 23,6
Sokak ve Yetistirme Yurdu 2 1,6
Toplam 127 100

Gonderilme bicimleri ise asagidaki tabloda gosterilmistir. Cocuklarin yaklasik %64’ ailesi
tarafindan getirilmigtir. Aileden sonra ikinci siklikta ¢ocuklarin genglik merkezleri tarafindan
gonderildikleri gozlenmektedir. STK ve yerel yonetimlerin bu konuda katkilar1 yok denecek kadar

azdir.

Tablo 16. Gonderen Birimlere Gore Tasnif

Gonderen Birim Kisi Oran %
Yetigtirme Yurdu 10 7,9
Genglik Merkezi 20 15,7
Kiigiikleri Koruma 8 6,3
Aile 81 63,8
Saglik Midiirligii 2 1,6
STK 5 3,9
Denetimli Serbestlik 1 0,8
Toplam 127 100

Kullanilan maddeler agisindan grup degerlendirildiginde en sik kullanilan maddenin ugucu
maddeler oldugu gozlemlenmektedir. Bunu ikinci siklikta miks madde ve esrar takip etmektedir.
Bu bulgular ugucu kullaniminin daha yaygin oldugu bigimde degil de esrar veya ecstasy gibi
madde kullanan kisilerin tedavi i¢in bagvurmadiklari bigiminde yorumlanmustir.
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Tablo 17. Kullanilan Maddelere Gore Simflandirma

Kullandig1 Madde Kisi Oran %
Inhalan 93 73,2
Esrar 4 3,1
Miks Madde 22 17,3
Bali -Esrar 5 3,9
Ecstasy 1,6
Esrar Hap 0,8
Toplam 127 100

Egitim durumlar1 1998-2004 yili verileri ile kiyaslandiginda

durumunun %5.5’e indigi belirlenmistir.

%20’lik okur yazar olmama

Tablo 18. Egitim Diizeylerine Gore Simflandirma

Kisi Oran %
Ilkokul Mezunu 10 7,9
Ilkokul Terk 13 10,2
Ortaokul Mezunu 17 13,4
Ortaokul Terk 24 18,9
Lise Mezunu 5 3,9
Lise Terk 22 17,3
Okuryazar 0,8
Okuryazar Degil 7 5,5
Lise Ogrencisi 22 17,3
Ortaokul Ogrencisi 6 4,7
Toplam 127 100

Sokak yasantis1 olan ve olmayan madde kullanim bozuklugu olan ¢ocuklarin kiyaslandig: bir
caligmada ise kullanan ve kullanmayanlarin cinsiyet, (0.046), madde kullanmaya baglama yas1
(0.000), ilk tedaviye basvurma yast (0.000), sigaraya baslama yas1 (0.015), 2, 3, 4, 5 kardesi
olmast (swrastyla 0.014, 0.001, 0.002, 0.011); ebeveynlerin evli ve ayr1 olmasi (0.000); anne ve
babanm 0-5 yil arasinda ya da 6 yil ve daha ¢ok egitim almasi (sirasiyla 0.006, 0.000); babanin
sag-olii olmasi (0.048); okul yasamindan kopma, okulda sene kaybi (0.000); kullanilan madde tiirii
(esrar-0.001-, ugucu-0.000- ve alkol-0.000-); su¢ unsuru olabilecek davranislarin olmasi (0.000)
acisindan degerlendirdigimizde gruplar arasi fark istatistiksel olarak anlamli bulunurken ailede
madde kullanim Sykidisii (0.775) ve ilk maddeye baglama ile tedaviye bagvurmaya kadar gegen siire
(0.354) acisindan degerlendirildiginde fark istatistiksel anlamlilik diizeyinde bulunmamustir.
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Sonug olarak cocuk ve ergenler ¢ok farkli nedenlerle madde kullanmaya baslamakta ve devam
etmektedir. Sokakta yasama veya calisma bu nedenlerden sadece biri olarak goriilse de ailelerinin
yaninda ¢alisan ¢ocuklarda da sayimin yiiksek oldugu dikkat ¢ekicidir. Tedavi arayiginin ailelerinin
yaninda yasayan genglerde daha yiliksek olmasi ve tedaviye aileleri tarafindan getiriliyor olmalart
ise sosyal destegin tedavi ve tedavi motivasyonu iizerindeki etkisini gostermektedir. Sokakta
yasayan ¢ocuklar bu durumda yalnizca madde kullanma riski altinda olmakla kalmayip sosyal
desteklerinin olmamalart nedeniyle tedaviye bagvurma veya devam ettirme konusunda da basarisiz
olmaktadirlar. Koruyucu hizmetlerle hi¢ baglamamis olanlari maddeden uzak tutmanin yani sira
halen madde kullanan ve sokakta yasayan veya caligsan ¢cocuklar i¢in bir sosyal destek agi kurarak
onlarin tedaviye bagvurmalari ve tedaviyi siirdiirmeleri konusunda desteklenmeleri gerekmektedir.

Sokakta yasayan cocuklarda madde kullanim siklig1, normal niifusa gore daha yiiksektir. Ege
Universitesi Cocuk ve Ergen Alkol, Madde Bagimliligi Arastirma ve Uygulama Merkezine
(EGEBAM) Eyliil 2003-Kasim 2005’e¢ kadar olan basvurularda vakalarin sokakta yasama
durumlari incelenmistir. Bu dénemde madde kullanan 308 olgunun %39.6’smin (n=122) sokak
yasantist oldugu belirlenmistir.  Sokak yasantisi olup olmamasina gére madde kullanmaya
baglama yas1 daha kiigiik, ilk tedaviye bagvurma yasi daha kiigiik, sigaraya baslama yasi daha
kiiciik oldugu bulunmustur (swrasiyla p=0.000, 0.000, 0.015). Sokak yasantisi olan gocuklarin
sokak yasantisi olmayan ¢ocuklara gére esrar, ugucu ve alkol kullanimi daha yiiksektir.

Yapilan bu arastirmada, ergen sokakta yasayan madde kullanicilarinin %64,75’inde, sokakta
yasamayanlarisa %38,71’inde suga yonelik davranislara rastlanmaktadir. Bu durum sokak
yasantist olan madde kullanicilarinin sug agisindan daha riskli olduklarina igaret etmektedir.”’

2.5.2.4. Calisan Cocuk ve Gengler

e Sanayi bolgesinde ¢alisan ¢ocuklarin arasinda %45,7’sinin en az bir kez sigara, %39,1’inin
en az bir kez alkol ve %4,2’sinin en az bir kez yasadigt ve ugucu madde deneme &ykiisii
oldugu bildirilmistir.”®

e 2000 yilinda sanayide c¢alisan ¢ocuklari kapsayan bir bagka ¢alismada madde kullanim
orant %42,8, sigara kullanim orami %,21,7, alkol kullanim orami %12, ugucu madde
kullanim orani %9,1 olarak bildirilmistir. Ayn1 ¢alismada ¢alisan ¢ocuklarin 6grenimine
devam edenlere oranla alkol kullaniminin 2 kat fazla oldugu bildirilmistir.”’

e Ankara Siteler ve OSTIM Béolgelerinde galisan 18-24 yas grubu ¢alisan erkeklerin arasinda
madde kullanim1 %3,5 bulunmustur; halen kullanma %3,0°dir. Siteler Bolgesi’ndeki
genglerin %1,8°i, OSTIM Bélgesi’ndekilerin %35,3’{i hayatlar1 boyunca en az bir kez
madde kullandiklarini belirtmiglerdir.

¥ Yiincii Z, Ozbaran B, Altintoprak E, Yildiz U, Aydin C, Coskunol H. Sokak Yasantis1 Olan-Olmayan
Madde Kullanim Bozuklugu Olan Ergenlerin Klinik ve Sosyodemografik Ozellikleri. Tiirkiye’de Psikiyatri
2007;9(1):37-43.

% Oner S, Sasmaz T,. Bugdayct R, Kurt A. O (2005) Mersin Ciraklik Egitim Merkezi’ne devam eden
ciraklarda sigara, alkol, madde kullanma prevelans: ve etkileyen risk faktorleri. Yeni Symposium 43 (1): 33-
37.

¥ Kugu N, Akyiiz G, Ersan E, Dogan O (2000) Sanayi Bolgesinde Calisan Ciraklarda Madde Kullanimi ve
Etkileyen Etkenlerin Arastirilmasi, Anadolu Psikiyatri Dergisi; 1:19- 25.
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Arastirmaya katilan ve madde kullandigini belirten genglerin tamami esrar kullandigini
belirtmistir. Esrar diginda baska bir madde kullanimi bildirilmemistir. Siteler Bolgesi’nde madde
kullandigim belirten {i¢ gencin tamamm ayda bir kez, OSTIM Bélgesi’nde madde kullandigimi
belirten 21 gencin 10’u (%47,6) ayda bir kez, 11’1 (%52,4) ayda 4 kez madde kullandiklarim
belirtmislerdir. Siteler Bdlgesi'nde madde kullanan genclerin tamam: madde kullanmay:
birakmay: diisiindiiklerini belirtirken, OSTIM Bélgesi’ndeki madde kullanan genglerin hig biri
madde kullanmay1 birakmay1 diisiinmediklerini belirtmislerdir.

Siteler Bolgesi’ndeki madde kullanan genglerin ilk }(ez madde kullanma yas ortalamalart
17,440,5 (en diisiik 17, en yiiksek 18, ortanca 17) ve OSTIM Bolgesi’nde 19,1420 (en diisiik 17,
en yiiksek 21, ortanca 21) olarak belirlenmistir.*

2.5.3. Genglerde Madde Kullanimi ve Su¢

Madde kullanicilar arasinda yasadist madde kullanimu ile sugluluk ve sug genellikle birbiriyle
baglantili davraniglar olarak kabul edilir. Madde kullanicilarinin yasadisi faaliyetlere karigmasi
ister adli ister organize olsun, topluma sosyal maliyet getiren davraniglardir. Madde siddet igeren
suglarm sebeplerinden biridir (Kaplan 2005). *'

AMATEM’in de destekledigi lilkemizde yapilan bir ¢alismada madde bagimlilarinin yaklagik
2/3’tiniin sug isledigi belirlenmistir. *2

Okul cocuklarinda (n=4256) yapilan bir caligmada intihar girisiminde bulunan g¢ocuklar
arasinda madde kullanimi dnemli bir risk faktorii olarak bulunmustur. Madde kullaniminin yani
sira aile sorunlart ve psikiyatrik sorunlari olan ¢ocuklarda intihar etme girisimi 6nemli olarak daha
yiiksek bulunmugtur.*

Istanbul Genglik Islahevinde (Juvenile Detention House) 230 vaka kalmaktadir. Yasal
dosyalardan %34,8’inde nikotin ve alkol disindaki madde kullanimi s6z konusudur. Kullanilan
maddeler arasinda esrar %72,5, ucucular %24 (%21,3 baly, %3,7 thinner; 25%) ve sedatifler
(%2,5). Madde kullanicilarda davranis bozuklugu %46,3 olup, vakalarin %48,5’inde pek ¢ok suca
karigma s6z konusudur. Davranig bozuklugu madde kullananlarda ¢ok daha yiiksek oranda
goriilmektedir.**

30 Telatar G. Sanayide Calisan 20-24 Yas Grubu Erkeklerin Yasam Kalitesi ve Riskli Davramslarmin
Belirlenmesi. Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saglhigi Uzmanligi Tezi, 2007.

3! Kaplan & Sadock’s Comprehensive Textbook of Psychiatry Bennjamin J, Sadock, Virginia A, Sadock..
Adolescent Substance Abuse Deborah R. Simkin 3470-3490, 2005

32 Cakmak D, Karali A, Akvandaz Y, Aral J, Aytaglar S, Tiirkcan A (1996) Son Bes Y1l iginde AMATEM’e
Yatan Bagimhlarin Ozellikleri, Istanbul.

3 Torun F, Bilgin NG, Sasmaz T, Bugdayci R ve Camdevren H. Suicide Attemps and Risk Factors Among
Children and Adolescents, Yonsei Medical Journal 2004;45(3).367-374.

3* Copur M, Turkcan A, Erdogmus M. Substance abuse, conduct disorder and crime: assessment in a juvenile
detention house in Istanbul, Turkey. Psychiatry Clin Neurosci. 2005 Apr;59(2):151-4.
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2.5.4. Madde Kullamm Nedeniyle Olan Oliimler

Madde kullanimina bagl 6liim sayilarinda 2004 yilindan beri azalma olmaktadir. 2007
yilinda 6len 16 kisiden 15’inin erkek ve 3’iiniin Tiirk vatandasi degildir. Olen kisi
sayilar1 2004 yilinda 29, 2005 yilinda 26, 2006 yilinda 21 ve 2007 yilinda 16 kisidir.
Olen kisilerin 26-35 yas grubunda yogunlastig1 (11 kisi) goriilmektedir. Diger taraftan
olen kisilerin 11°i Istanbul’da olmustur. Diger iller i¢in yorum yapabilmek olasi
degildir.®

Adli Tip Kurumu Bagkanligi, PHARE Projesi kapsaminda Emniyet Genel Miidiirliigi
Kacgake¢ilik ve Organize Sucglarla Miicadele Daire Bagkanligi ile Jandarma Genel
Komutanligi Kagakeilik ve Organize Suglarla Miicadele Daire Bagkanligi’nin katildigi
bir ¢aligma grubu olusturulmustur. Bu ¢alisma grubu 2006 yili madde baglantili 6lim
olaylarmi incelemistir.

Adli Tip Kurumu Baskanligi’nin verileri merkez teskilatinda bulunan 1. Adli Tip Ihtisas

Kurulu ile merkez ve tasra teskilatlarinda bulunan Morg Ihtisas Daireleri ve Kimya Ihtisas
Dairelerinin 2006 yil1 verileri kullanilarak olusturulmustur.

Veri saglayicilarin (Polis ve Adli Tip) verilerinden miikerrer kayitlar ¢ikarilarak, 2006 yili

icerisinde Tiirkiye’de madde baglantili 51 6liim olay1 gerceklestigi tespit edilmistir.

Madde baglantili 6liimlerin yas gruplarina gore dagilimi incelendiginde ; 15-19 yas grubunda
2; 20-24 yas grubunda 6; 25-29 yas grubunda 9; 30-34 yas grubunda 15; 35-39 yas grubunda 9;
40-44 yas grubunda 2; 45-49 yas grubunda 3; 50-54 yas grubunda 5 6liim olaymin gergeklestigi

goriilmektedir.

Tablo 19. Madde Baglantih Maddeye ve Cinsiyete Gore Dagilim

Oliime Neden Olan Maddeler Kadin Erkek Toplam
Afyon ve Tirevleri 4 40 44
Amfetamin 2 3 5
MDMA (Ecstasy) - 2 2
TOPLAM 6 45 51

Tablo incelendiginde, madde baglantili 6liimlerin (n=51) %88’inin erkek, %12’sinin ise kadin
oldugu goriilmektedir. Oliim olaylarinin %86’sinm afyon ve tiirevleri, %10’unun amfetamin,

%4 linlin ecstasy kaynakli oldugu belirlenmistir.

Oliimlerin dagilmi yas ortalamas1 faktorlerine gore incelendiginde; kadinlarin yas
ortalamasinin 22,67, erkeklerin yas ortalamasinin 34,84 oldugu, genel yas ortalamasinin ise 33,45

% Jcisleri Bakanligt Emniyet Genel Miidiirliigii Kagakgilik ve Organize Suglarla Miicadele Daire Bagkanligi.

2007 Raporu. Subat 2008.
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oldugu anlagilmstir. Oliim olaylarinda en kiigiik yas 16 (kadin), en yiiksek yas 51 (erkek) olarak
tespit edilmistir.

Tirkiye’de 2006 yili i¢inde meydana gelen 15-64 yas arasi genel Sliimlerin (n=106.784)
%0,047’sinin madde baglantili 6liim oldugu tespit edilmistir. Genel Oliimler cinsiyete gore
incelendiginde, erkeklerin (n=71.391) %0,063 liniin, kadmnlarin (N=35.357) %0,017’sinin 6lim
sebebinin madde baglantili oldugu tespit edilmistir.

EMCDDA ile igbirligi faaliyetleri kapsaminda, problem olan uyusturucu kullanimi hususunda
verileri toplamak, degerlendirmek, analiz etmek ve rapor hazirlamak amaciyla TUBIM
onderliginde ilgili kurumlarla isbirligi icerisinde ‘“Problemli Uyusturucu Kullanimi” adli bir
caligma grubu kurulmustur. Tirkiye’de arastirmalara gore en ¢ok kullanilan maddenin esrar ve
sentetikler oldugu; ancak, EMCDDA tanimi kapsaminda Tiirkiye’de en ¢ok problemli maddenin
EMCDDA problemli madde kullanimi tanimina goére eroin oldugu tespit edilmistir.

Tiirkiye’de eroin maddesine iliskin kurumlardan elde edilen veriler asagidaki tabloda
sunulmustur.

Adli Tip Kurumu Baskanligi’nin verileri Merkez teskilatinda bulunan 1. Adli Tip Ihtisas
Kurulu ile merkez ve tasra teskilatlarinda bulunan Morg Ihtisas Daireleri ve Kimya Ihtisas
Dairelerinin 2006 yil1 verileri kullanilarak olusturulmustur.

Tablo 20. Tiirkiye'de Eroin ile flgili Verilerin Kurumlara Gére Dagihm

Kanun uygulama Adli Tip Tedavi Polis anketi
gorevlilerince eroinden Kurumunun goren kisi U
islem yapilan kullanici inceledigi kisi sayisi (U formu)
sayis1 sayis1
Olii Canl Olii Canli Enjeksiyon | Solunum
yoluyla
tozunu
%
27 2117 60 14 131 50 35

Adli Tip Kurumu’nun inceledigi *60 kisinin, 24’{iniin 6liim sebebi dogrudan eroindir. 36
kisinin 6liim sebebi ise farkli nedenlere (delici ve kesici aletle yaralanma, atesli silahla yaralanma,
trafik kazasi vs.) bagli olmakla birlikte biyolojik materyallerde (kan, idrar vs.) eroin pozitif
bulunmustur.

Adli Tip Kurumundaki 1997-2001 yillar1 arasinda olan madde nedeniyle olan Oliimler
degerlendirilmigtir. Madde nedeniyle toplam 374 6lim olmustur; 6liim hizi 0,17/100.000’dir. En
yiiksek 6liim hizi, Istanbul’da 0,83 ve Gaziantep’de 0,71°dir. Ortalama yas 34 olup, vakalarin
%71,7’si 40 yasm altindadir. Kadimlarin toplam vaka igindeki yiizdesi %13,6’dir. Oliimlerin
%91,5°1 afyon nedeniyle; %36,6’s1 benzodiazepinler iledir. Vakalarin %38,8’1 birden fazla madde
kullanmustir. Vakalarm %33,7’si evde olmustur. >

36 Colak B, Baser L, Yayci N, Etiler N, Inanici MA. Deaths From Drug Overdose And Toxicity In Turkey:
1997-2001. Am J Forensic Med Pathol. 2006 Mar;27(1):50-4.
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2.5.5. Saghk Bakanh@1 Tedavi Hizmetleri Genel Miidiirliigii

Madde kullanimi hakkinda en dnemli kayitlardan birisi Saglik Bakanliginda tedavi olan hasta
kayitlaridir. Saglik Bakanlig1 alkol ve madde bagimlilik tedavi merkezlerinde yatarak tedavi olan
madde bagimlis1 hasta sayis1 2004 yilinda 1.453, 2005 yilinda 2.078, 2006 yilinda 2.859 ve 2007
yilinda 2.492°dir. Bu merkezlerde alkol ve madde bagimlilar beraber tedavi edilmektedir.

Tablo 21. Yillara Gore Alkol ve Madde Bagimhilig: Tedavi Merkezlerine
Yatan Hasta Sayis1
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Ancak, 2004 yilinda 9, 2005 yilinda 11, 2005 yilinda 16 ve 2007 yilinda 17 merkez olmak
tizere Saglik Bakanligia veri saglayan merkez sayisinda artis oldugu dikkate alindiginda, sadece
yatarak tedavi goren hasta sayisina bakarak Tiirkiye’deki bagimli sayisi hakkinda artig ya da azalig
yoniinde bir yorum yapmak miimkiin olamamaktadir.

2007 yilinda tedavi goren hasta sayisinda gozlenen azalma, Saglik Bakanligina bagli hizmet
veren en bilylik madde bagimlilig1 olma 6zelligi tasiyan Bakirkéy Ruh ve Sinir Hastaliklart Egitim
ve Arastirma Hastanesi biinyesinde eriskinlere hizmet veren madde bagimlilig1 tedavi merkezinin
tadilat dolayisiyla yatak kapasitesini diigsiirmesi, ayni yil igerisinde Samsun Ruh Sagligi ve
Hastaliklar1 Hastanesinde yangin ¢ikmasi ve bu yangindan etkilenen boliimler arasinda madde
bagimliligi tedavi merkezinin bulunmasi yatak kapasitesinde azalmaya ve yatan hasta sayilarinda
azalmaya bagli olarak gelismistir. Ayrica, son yillarda ayakta tedavi modelinin daha yogun
uygulamaya gecilmesi de yatan hasta sayisinda bir azalmaya sebebiyet vermistir.

Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisi (S. Sayist: 323)



-136 -

2.5.5.1. Yatarak Tedavi Olan Madde Bagimhlarinin Sosyodemografik Ozellikleri

Tablo 22. Yatarak Tedavi Olan Madde Bagimhlarinin Cinsiyetlere Gore Dagilimi
(2004-2007)

Cinsiyet 2004 2005 2006 2007
Say1 % Say1 % Say1 % Say1 %
Erkek 1295 90,7 1907 91,8 2695 94,5 2367 95,0
Kadin 129 9,0 151 7,3 145 5,1 125 5,0
Bilinmiyor 3 0,3 20 0,9 13 0,4 - -
Toplam 1427 100,0 | 2078 100,0 2853 | 100,0 2492 100,0

Tedavi kurumlarinda 2004-2007 yillar1 arasinda yatarak tedavi olan madde bagimlilarinin
%90,7-95,0°1 erkektir. Tedavi kurumlarinda madde kullanim1 nedeniyle yatan hasta sayis1 125-145

arasinda degismistir.

Tablo 23. Yatarak Tedavi Olan Madde Kullanicilarin Tedavi Sirasindaki Yaslari
(2004-2007)

Yas
Yillar
En Kii¢iik En Biiyiik Ortalama
2004 14 65 29,05
2005 11 72 30,05
2006 12 77 29,87
2007 8 75 28,95

Saglik Bakanlig1 kurumlarinda yatarak tedavi olan vakalar arasinda en kiiciik yas 2007 yilinda
8 olup; yillar iginde daha kiiciik yaslardaki hastalarin yatarak tedavi oldugu izlenimini
vermektedir. En biiytik yas ise 2004-2007 yillar1 arasinda 65-77 arasinda degismistir.
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Tablo 24. Yatarak Tedavi Olan Madde Kullanicilarinin Yas Gruplarina Goére Dagilimi
(2004-2007)

Yas 2004 2005 2006 2007

Grubu Say1 % Say1 % Say1 % Say1 %
<15 8 0,6 20 1,0 49 1,7 46 1,8

15-19 208 14,6 259 12,6 508 17,9 463 18,6
20-24 298 20,9 335 16,3 351 12,4 340 13,6
25-29 370 26,0 498 24,2 648 22,8 554 22,2
30-34 209 14,7 380 18,5 482 17,0 468 18,8
35-39 123 8,6 234 11,4 307 10,8 299 12,0
40-44 84 59 151 7,3 192 6,8 130 52
45-49 69 4,8 89 43 138 4,9 96 39

>50 56 4,0 93 4,5 163 5,7 96 3,9

Yatarak tedavi olan madde bagimlilarinin yas gruplarina gére dagilimi incelendiginde; her y1l
vakalarin yaklagik {igte birinin 15-24 yas grubunda oldugu goriilmektedir. Yine, yillara goére
vakalarin yaklasik %40°1 da 25-34 yas grubunda yer almaktadir. Bu da gengler ve erigkinler
arasinda madde kullanimin sorun olduguna iliskin 6nemli bir bulgu olarak yorumlanabilir.

Madde bagimlilig1 nedeniyle tedavi olan madde bagimlilar1 arasinda 15 yasin altinda olan vaka
sayist ve oraninda artis olmasi dikkat ¢ekicidir. Ayrica, 15-19 yas grubunda da her ne kadar
oransal olarak biiyiik bir artig goriinmese de tedavi olan vaka sayisinda yaklasik iki kat artig s6z
konusudur.
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Tablo 25. Yatarak Tedavi Olan Madde Kullanicilarinin Egitim Siiresi (Yil) (2004-2007)

Egitim 2004 2005 2006 2007
Siiresi
Say1 % Say1 % Say1 % Say1 %
Hig okula
gitmemis 31| 22 63 3,1 81 2,9 75 | 3,0
-5yl 466 32,8 732 35,7 1056 37,5 841 33,7
6-8 yil 329 23,2 547 26,7 739 26,2 746 29,9
9-12 y1l 433 30,5 554 27,0 729 259 629 25,2
Yiiksekokul 117 8,2 141 6,9 189 6,7 139 5,6
Bilinmiyor 44 | 3.1 14 0,7 24 0,9 62 2,5

Madde kullanicilar1 arasinda okula gitmeme yiizdesi 2004-2007 yillar1 arasinda %2,2-3,1
arasinda degigmektedir. Yatarak tedavi géren madde bagimlilarinin yaklagik icte biri 1-5 yil
egitim siiresine sahip iken; yaklagik yarisindan fazlast 1-8 yil arasinda egitim siiresine sahiptir.
Lise egitimine denk gelen 9-12 yillik egitime sahip olan madde bagimlisi yiizdesi yillara gore
%25,2-30,5 arasinda degismektedir.

Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisi (S. Sayist: 323)



-139 -

Tablo 26. Yatarak Tedavi Olan Madde Kullanicilarin Yasam Yerleri (2004-2007)

Yasam 2004 2005 2006 2007
Bicimi

Say1 % Say1 % Say1 % Say1 %
Yalniz 140 9,9 186 9,1 206 7,3 186 7,5
Aile 1178 83,1 | 1779 86,8 | 2503 88,9 | 2174 87,2
Arkadas ile 40 2,8 |28 1,4 32 1,1 25 1,0
Bir kurumda | 12 0,8 16 0,8 36 1,3 32 1,3
Evsiz/sokak. | 5 04 |13 0,6 20 0,7 14 0,6
Diger 12 0,8 12 0,6 11 0,4 17 0,7
Bilinmiyor 31 22 16 0,8 8 0,3 44 1,8

Saglik Bakanliginda alkol dis1 yatarak tedavi olan hastalarin dnemli bir kismi ailesi ile
yasamaktadir (%83,1-88,9). Tedavi olan madde bagimlilarinin %7,5-9,9’u yalniz yasamakta ve
%0,4-0,7’si ise sokakta yasamaktadir. Madde bagimlisi tanisi ile tedavi olan kisilerin ¢ogunun
yakin sosyal ¢evresi bulunmaktadir.

Tablo 27. Yatarak Tedavi Olan Madde Kullanicilarinin is Durumlari (2004-2007)

is 2004 2005 2006 2007
Durumu
Say1 % Say1 % Say1 % Say1 %

Diizenli isi | 524 37,8 650 324 793 28,2 797 32,0
var

Gegici isci 95 6,9 136 6,8 351 12,5 294 11,8
Issiz 645 46,6 1082 53,9 1492 53,1 1203 48,3
Diger 105 7,6 125 6,2 164 5,8 132 5,3
Bilinmiyor 16 1,2 14 0,7 12 0,4 66 2,6
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Tedavi olan madde bagimlilarinin yaklasik {igte birinin (%28,2-37,8) diizenli isi
bulunmaktadir. Ancak, tedavi olan her iki bagimlidan biri ise igsizdir (%46,6-53.,9). Gegici isci
olma yiizdesi ise %6,9-12,5 arasinda degismektedir.

2.5.5.2. Yatarak Tedavi Olan Madde Bagimhilarinin Madde Kullanim Sekilleri ve Tedavi
Siirecleri Hakkinda Bazi Bulgular

Tablo 28. Alkol Dis1 Yatarak Tedavi Olan Madde Bagimhlarimin Kullandiklar1 Madde
Tiirii (2004-2007)

2004 2005 2006 2007
Esas Madde Say1 % Say1 % | Say1 % | Say1 %
Eroin 582 41,0 994 48,4 1137 40,0 1037 41,6
Esrar 322 22,7 461 22,5 1042 36,7 907 36,4
Ugucu maddeler | 240 16,9 275 13,4 293 10,3 227 9,1
Ecstasy 89 6,3 111 54 107 3,8 91 3,7
Kokain 67 4,7 76 3,7 106 3,7 98 3,9
Benzodiazepinler | 56 39 66 32 59 2,1 50 2,0
Diger opiyatlar 35 2,5 38 1,9 27 1,0 47 1,9
Diger maddeler 26 1,8 17 0,8 21 0,7 27 1,1

Saglik Bakanligi tedavi kurumlarinda madde bagimliligi tanisi ile yatarak tedavi olan
vakalarin %41,0-48,4’ii eroin kullanmaktadir. Esrar ise ikinci sirada (%22,5-36,7) yer alirken,
ucucu maddeler %9,1-16,9 arasinda ligiincii sirada yer almaktadir. Dort yillik tedavi olan vaka
sayist izerinden kullanim hizi hakkinda yorum yapmak zor olmakla beraber eroin ve esrar
nedeniyle tedavi olan vaka sayisinda dikkati geken 6nemli bir artis olmustur.
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Tablo 29. Yatarak Tedavi Olan Madde Kullamcilarinin Madde Kullanim Yollar1
(2004-2007)

Kullamim 2004 2005 2006 2007
Yolu

Say1 % | Sayi % | Sayi % Say1 %
Enjeksiyon | 344 243 541 26,3 558 20,0 524 21,0
Sigara gibi | 397 28,0 508 24,7 1075 38,5 1009 40,5
Yeme/igme | 183 12,9 250 12,2 273 9,8 208 8,3
Koklama 490 34,6 715 34,8 847 30,3 748 30,0

Madde bagimlilig: tanisi ile tedavi olan kisilerin yaklasik beste biri enjeksiyon yolu ile madde
kullanmaktadir. Bu da tedavi olan her dort vakadan birinin, enjeksiyon hijyeni konusundaki
davraniginin 6grenilmesi gerektigini ve de kan yolu ile bulasan herhangi bir enfeksiyon tagima
riskinin oldugunu gostermektedir. Madde bagimlilarinin  %28,0-40,5’1 sigara gibi madde
kullanmaktadir; yeme ve igme tarzinda madde kullananlar ise %8,3-12,9 arasinda degismektedir.

Koklama yoluyla madde kullanimi da oldukga yiiksek olup; %30-34,6 arasinda degismektedir.

Tablo 30. Yatarak Tedavi Olan Madde Kullamicilarimin i1k Kullanim Yagi ve Tedaviye
Basvuru Sirasindaki Yas1 (2004-2007)

ilk Kullanim Yas1 Tedavi Basvurusu Esnasindaki
Yillar Yasi
En En Ortalama En En Ortalama
Kiiciik Biiyiik Kiiciik Biiyiik
2004 6 60 21,50 14 65 29,05
2005 6 62 21,89 11 72 30,05
2006 7 68 21,71 12 77 29,87
2007 4 65 21,47 8 75 28,95
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Madde kullanimi nedeniyle yatarak tedavi olan vakalarin en kiigiik yas dagiliminda, maddeye
baglama yasinin giderek kiiciilmesi dikkat ¢ekicidir. Diger taraftan ilk maddeye baslama yasi ile
ilk tedaviye bagvuru yas arasindaki yillarda 6nemli bir azalma s6z konusu degildir.

ilk madde kullamm yas ortalamas1 21’lerde iken, tedaviye gelme yasi ise 28-30 arasinda
degismektedir.

2.5.5.3.Yatarak Tedavi Olan Madde Bagimhilarinin Bélgelere Gore Dagilim

Tablo 31. Ankara AMATEM'de Yatarak Tedavi Olan Madde Kullanicilarinin
Yasadiklar illerin Dagilim (2004-2007)

2004 Say1 | 2005 Say1 2006 Say1 2007 Say1

1 | Ankara 94 Ankara 119 Ankara 89 Ankara 91

2 | Gaziantep 14 Gaziantep | 61 Gaziantep 57 Gaziantep 48

3 | Antalya 9 Van 18 Van 51 Van 26

4 | Konya 6 Kayseri 17 Hatay 24 Hatay 17

5 | Van 5 Antalya 15 Kayseri 20 Antalya 10

6 | Kilis 4 Kilis 6 Antalya 16 Kilis 8

7 Kilis 7

Ankara AMATEM kurumunda tedavi olan vakalarin onemli bir kismi Ankara ilinden
gelmektedir. Ankara AMATEM kurumunun Gaziantep, Van, Hatay ve Kilis’ten siirekli hasta
kabul ettigi goriilmektedir. Konya ve Kayseri illerinden de Ankara AMATEM’de yatarak tedavi
olan vakalar bulunmaktadir.
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Tablo 32. istanbul Bakirkoy AMATEM'de Yatarak Tedavi Olan Madde Kullanicilarimin
Yasadiklari illerin Dagilimi (2004-2007)

2004 Say 2005 Sayr | 2006 Say1 2007 Say1
1 | Istanbul 395 Istanbul 453 | Istanbul 625 Istanbul 300
2 | Bursa 19 Antalya 14 Sakarya 15 Sakarya 8
3 | Van 11 Gaziantep 10 Kocaeli 13 Bursa 8
4 | Gaziantep 10 Bursa 10 Gaziantep 8 Antalya 7
5 | Tekirdag 8 Kocaeli 9 Bursa 6 Gaziantep 6
6 Tekirdag 6 Kocaeli 6
7 Van 6

Istanbul Bakirkdy AMATEM kurumunda tedavi olan vakalarm 6nemli bir kismi Istanbul
ilinden gelmektedir. Bakirkdy AMATEM kurumunun agirlikli olarak Marmara Bolgesine hizmet
verdigi; Bursa, Kocaeli, Tekirdag ve Sakarya’dan madde bagimlilarinin tedavi oldugu
goriilmektedir. Diger taraftan Gaziantep ve Van illeri ¢ok uzak olmasina karsin, bu sehirlerdeki
madde bagimlilarinin da Istanbul AMATEM’de tedavi olduklar1 goriilmektedir.

Tablo 33. istanbul Balikh Rum Hastanesi AMATEM'de Yatarak Tedavi Olan Madde
Kullanicillarinin Yasadiklar illerin Dagilimi (2004-2007)

2004 Say1 | 2005 Say1 2006 Say1 2007 Say1
1 | Istanbul 328 | Istanbul 428 Istanbul 488 Istanbul 454
2 | Almanya 16 Almanya 15 Van 12 Antalya 17
3 | Antalya 12 Kocaeli 10 Almanya 11 Kocaeli 7
4 | Gaziantep 12 Sakarya 9 Antalya 11 Yunanistan | 7
5 | Avusturya | 8 [zmir 7 Tekirdag 8 Almanya 6
6 | Van 8 Sanliurfa 7 Avusturya | 6
7 Van 7
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Istanbul Balikli Rum Hastanesi AMATEM kurumunda tedavi olan vakalarin da énemli bir
kismi Istanbul ilinden gelmektedir. Istanbul Bahkli Rum Hastanesi AMATEM’in ¢ok degisik
yerlerden vaka dagilimi bulunmaktadir; Marmara Bolgesi, Akdeniz Bolgesi, Dogu Anadolu
Bolgesi’nden vakalar bulunmaktadir. Ancak, bu kurumun yurt dis1 vakalarin bagvurdugu hastane

konumu da bulunmaktadir.

Tablo 34. Adana AMATEM'de Yatarak Tedavi Olan Madde Kullanicilarinin

Yasadiklar illerin Dagilim (2004-2007)

2004 Say1 | 2005 Sayr | 2006 Sayr | 2007 Say1
1 Gaziantep 37 Gaziantep 62 Adana 102 | Adana 102
2 Adana 25 Adana 62 Gaziantep 96 Gaziantep 57
3 Icel 13 Icel 13 Icel 55 Hatay 35
4 | Hatay 7 Hatay 12 Hatay 34 Icel 23
5 Konya 3 Kilis 4 Sanliurfa 12 Kilis 8
6 Kahramanmaras | 10 Kahramanmaras 7

Adana AMATEM kurumunda tedavi olan vakalarin énemli bir kism1 Adana ve Gaziantep’ten
gelmektedir. Adana AMATEM,; 6zellikle Icel, Hatay, Kilis, Sanlurfa, Kahramanmaras illerinden
vakalarin tedavi edildigi bir merkez konumundadir.

Tablo 35. Elazng AMATEM'de Yatarak Tedavi Olan Madde Kullamcilarinin Yasadiklar:
illerin Dagih (2004-2007)

2004 Say1 2005 Say1 2006 Say1 2007 Say1
1 Van 37 Van 92 Elazig 48 Elazig 102
2 Hakkari 11 Elazig 43 Diyarbakir 22 Van 57
3 | Elazig 10 Diyarbakir 29 Van 21 Bingél 35
4 Diyarbakir 8 Hakkari 21 Bingol 12 Diyarbakir 23
5 - - Malatya 13 Hakkari 6 Malatya 8
6 Batman 7
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Elazigz AMATEM kurumunda tedavi olan vakalarin &nemli bir kism: Dogu Anadolu
kentlerinden gelmektedir; Van, Hakkari, Diyarbakir, Elazig, Bing6l, Malatya, Batman.

Tablo 36. Manisa AMATEM'de Yatarak Tedavi Olan Madde Kullanicilarimin
Yasadiklari illerin Dagilim (2004-2007)

2004 Say1 2005 Say1 2006 Say1 2007 Say1
1 | Izmir 32 [zmir 75 Antalya 103 [zmir 85
2 | Manisa | 7 Manisa 15 [zmir 79 Antalya 71
3 Aydm 7 Manisa 28 Manisa 71
4 Aydin 16 Balikesir | 31
5 Balikesir 15 Aydin 20

Manisa AMATEM de bulundugu bdlgeye agirlikli olarak hizmet veren bir yatakli tedavi
kurumudur. Vakalarinin ¢ogu Izmir, Manisa, Aydin, Balikesir seklinde olup son iki yildir Antalya
vakalarinin da tedavi edildigi bir kurum seklindedir.

Tablo 37. Diger Merkezlerde Yatarak Tedavi Olan Madde Kullanicilar: (2004-2007)

2004 Sayr | 2005 Sayr | 2006 Sayr | 2007 Sayi
1 | Denizli | 12 Denizli 7 Denizli 14 Denizli 11
2 Samsun 24 Samsun 17 Samsun 9
3 CEMATEM 63 CEMATEM 113
4 Izmir Atatiirk 16 [zmir Atatiirk 65
5 EGEBAM 120

AMATEM’lerin disinda da madde bagimlilarmin yatarak tedavisi yapilmaktadir. Bu
merkezlerde yillar i¢cinde daha fazla merkez agilmig; yatak kapasiteleri artirilmis ve daha fazla
vaka yatirilarak tedavi edilmeye baslamustir.
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Ankara AMATEM basvurularr’’: AMATEM 2004-2006 verilerine gore toplam 2029
hastaya yatakli tedavi hizmeti verilmis olup, bunlarin %58’i Ankara % 42’si Ankara digindan
basvurmustur. Yatan hastalarin %90’1nin sosyal giivencesi vardir. 1047 (%51) alkol, 397 (%20)
eroin, 222 (%11) ugucu, 362 (%18) diger maddeler yatis nedenidir. Dikkat ¢ekici bir bigimde
madde kullanmaya baslama yas1 10-63 arasinda degismektedir.

Alkol nedeni ile yatan hastalarin %76’s1 Ankara’da yasamaktadir. Eroin nedeni ile yatan
hastalarin illere gore dagilimi ise %42 Gaziantep-Kilis, %25 Van-Hakkari, %7 Hatay, % 4
Kayseri, %20 diger illerdir. Ugucu madde nedeni ile yatan hastalarin ikamet yerleri; %58 Ankara,
%10 Kayseri, %4 Yozgat, % 4 Nigde, %3 Konya illeridir.

Damar yoluyla eroin kullananlarda %75 HCV (+), tiim eroin kullananlarda bu oran % 46’dr.

Yatan hastalarm %18’ini 18 yas alt1 gengler olusturmaktadir. Genglerin %77’si aileleri ile
yasarken sadece %6’s1 sokakta yasamaktadir. %95’ 15-18 yas grubundadir. Tkamet yerleri: %47
Ankara, % 9,1 Kayseri, % 7,6 Nigde, %6,1 Yozgat, % 4,5 Konya’dir. Esas kullandiklar1 madde
%71 bali, %16 esrar olarak saptanmuistir. Klinige bagvuran genglerde madde baglama yas1 11°e
inmis bulunmaktadir.

Sigara birakma boliimiinde 2004 yilinda 153, 2005°de 430, 2006°da 684, 2007°nin ilk 3 ayinda
204 poliklinik yapilmistir.

AMATEM’de yatarak tedavi goren hastalarin remisyon siireleri ve remisyon siirelerine etki
eden faktorlerin ¢esitli degiskenler agisindan incelenmesi amaciyla bir ¢alisma yapilmistir.
Hastalarin remisyon durumlari: Kalic1 tam remisyon %29,2, Kalic1 kismi remisyon %7,5, Erken
tam remisyon %28,5, Erken kismi remisyon %16,9, Remisyon yok %16,9.

EGEBAM Merkezine Basvurular: Ege Universitesi Cocuk ve Ergen Alkol Madde
Bagimlihig1 Merkezi, Ege Universitesinde hizmet veren bir merkezdir. EGEBAM’a Eyliil 2003 ile
Eyliil 2005 arasinda basvuran olgularin poliklinik kayitlari taranarak madde kullanicilarin
sosyodemografik o6zellikleri incelenmistir. Bu donemde EGEBAM’a 323 olgu basvurmustur.
Basvuran olgularin %88,5’i erkek, %11,5’1 kadin hastalardan olusmaktadir. Olgularin yagslarinin
aritmetik ortalamasi 16,2 olarak bulunmustur. Kuruma basvuran olgularin %52,3’liniin sosyal
giivencesi varken, %47,7’sinin sosyal gilivencesi bulunmamaktadir. EGEBAM’a bagvuran
olgularin %94,4’tiniin sigara kullandig1, %5,6’siin sigara kullanmadigi belirlenmistir. Tiim
olgularin %93,8’inin sigara disi madde kullandigin1 %6,2’sinin ise kullanmadig1 belirlenmistir.
Madde kullanim oranlar1 arasinda; en sik kullanilan maddenin sigara oldugu (%94,4)
anlasilmaktadir. Onun ardindan sirasiyla esrar (%75,2), inhalan (%53,8), ecstasy (%43,6), alkol
(%43,2), benzo (%31,4), kokain (%2,6), hap(diger)(%]1,7), opioid kullanimin (%0,3) oldugu
belirlenmistir. Sigara kullanimi dislandiginda olgularin %86,9’unun ¢ogul madde kullanicist
olduklart belirlenmistir. Arastirmada yer alan olgularin maddeyi ilk kullanma yaglart 13,7 £2,16
olarak bulunmustur. Ilk tedaviye basvurma yaslar ise 16+1,65’dir. Kullanmaya baglama ile
tedaviye bagvurma arasinda ortalama 29+23,98 ay gibi bir siire vardir.*®

37 Dilbaz N, 2007 Ankara AMATEM basvurulari IV.Bagimlilik Kongresi.

3 Yiincii Z, Aydin C, Coskunol H, Altintoprak E ve Bayram AT. Cocuk ve Ergenlere Yénelik Bir Bagimlilik
Merkezine iki Y1l Siiresince Bagvuran Olgularin Sosyodemografik Degerlendirilmesi. Bagimlilik Dergisi,
2006, Cilt: 7, Say1: 1, s:31-37 / Journal of Dependence, 2006, Vol: 7, N.: 1, pp.31-37 / www.bagimlilik.net
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Tablo 38. Tiirkiye Genelinde Tedavi Goren Hastalarm ikamet Ettikleri illere Gore
Dagilim (2004-2007)

2004 % 2005 % 2006 % 2007 %
1 Istanbul 51,5 Istanbul 43,6 | Istanbul 43,4 | Istanbul 35,5
2 Ankara 7,6 Gaziantep 6,7 [zmir 9,0 [zmir 11,8
3 Gaziantep | 5,1 Ankara 6,7 | Gaziantep 5,9 | Gaziantep 4,8
4 Van 43 Van 6,1 Antalya 4.8 Adana 4,6
5 Izmir 2,6 Izmir 5,1 Adana 3,9 Antalya 4,5
6 Adana 2,3 Adana 3,4 Ankara 3,9 Ankara 4,0
7 Bursa 1,7 Elazig 2,1 Van 3,3 Elazig 3,2
8 Almanya 1,3 Antalya 1,9 | Hatay 2,3 | Manisa 3,1
9 Diyarbakir | 1,3 Diyarbakir 1,6 Mersin 2,3 Van 2,7
10 Hakkari 1,3 Hakkari 1,6 Elaz1g 1,7 Hatay 2,4

Tiirkiye’de yatarak tedavi olan vakalarin yasadiklari yerlere gore dagilimi incelendiginde; en
fazla yatarak tedavi olan vakanin (%35,5-51,5) Istanbul’dan geldigi goriilmektedir.

Son yillarda vaka sayisinda Izmir’den gelen vakalarm sayisinda artis olmustur (2004 yilinda
%2,6 iken 2007 yilinda %11,8).

Yatarak tedavi olan vakalarin en fazla geldigi iller arasinda Gaziantep yer almaktadir. Her yil
vakalarin yaklasik %5’i Gaziantep ilinden gelmektedir. Van ve Ankara illerinden gelen vaka
oraninda azalma; Adana ilinden gelen vaka oraninda ise énemli bir degisiklik goriilmemektedir.
Diger illerin hepsi farkli yillarda ilk 10 siraya giren il 6zelligindedir.
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2.5.5.4.Kullamlan Maddeye Gore Vakalarin ikamet Yerleri

Tablo 39. Tiirkiye’de Yatarak Tedavi Edilen U¢ucu Madde Bagimhlarimn ikamet Ettigi

iller (2004-2007)

2004 2005 2006 2007
Istanbul 77 | Istanbul 59 Istanbul 112 | Istanbul 65
Ankara 59 Ankara 43 Ankara 30 [zmir 41
Adana 10 | izmir 17 Tzmir 20 | Ankara 27
Bursa 8 Kayseri 15 Adana 12 Diyarbakir 9
Konya 7 Adana 12 Icel 8 Aydm 6
Elazig 6 Elazig 11 Nigde 7 Bursa 6
Icel 6 Bursa 8 Kayseri 7 Icel 6
[zmir 6 Gaziantep 8 Balikesir 5 Manisa 6
Samsun 8 Elazig 5
Aydin 7 Gaziantep 5
Diger 61 Diger 88 Diger 84 Diger 61
Toplam 240 | Toplam 276 Toplam 295 | Toplam 227

Yatarak tedavi olan ugucu madde kullanan vakalarin biiyiik bir cogunlugu Istanbul, Ankara ve
[zmir illerinden gelmektedirler. Diger iller arasinda Bursa, Gaziantep, Diyarbakir ve Adana biiyiik
kent 6zelliginde olan illerdir.
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Tablo 40. Tiirkiye’de Yatarak Tedavi Edilen Esrar Bagimlilarimin ikamet Ettigi iller
(2004-2007)

2004 2005 2006 2007
Istanbul 183 Istanbul 178 | Istanbul 283 Istanbul 205
Ankara 24 [zmir 54 Izmir 163 [zmir 192
Adana 12 Ankara 39 Antalya 86 Elazig 65
Bursa 10 Adana 29 Adana 59 Manisa 64
Icel 9 Van 16 Icel 47 Antalya 41
Diyarbakir | 8 Samsun 14 Ankara 46 Ankara 35
[zmir 8 Elazig 11 Gaziantep 38 Balikesir | 28
Antalya 10 Elazig 34 Aydin 22
Manisa 10 Hatay 28 Adana 21
Diyarbakir | 9 Manisa 26 Bingdl 18
Diger 68 Diger 95 Diger 236 Diger 216
Toplam 322 Toplam 465 | Toplam 1046 Toplam 907

Yatarak tedavi olan esrar bagimhlarmin biiyiik bir cogunlugu Istanbul ve izmir illerinden
gelmektedirler. Diger biiyiik iller arasinda Ankara ve Adana, her y1l ilk 10 il i¢cinde yer almaktadir.
Diger illerden gelen vaka sayilart her y1l degismektedir.
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Tablo 41. Tiirkiye’de Yatarak Tedavi Edilen Eroin Bagimlilarimin ikamet Ettigi iller
(2004-2007)

2004 2005 2006 2007
Istanbul 334 | istanbul 533 Istanbul 684 Istanbul 488
Gaziantep 61 Gaziantep 125 Gaziantep 118 Gaziantep 104
Van 58 Van 103 Van 77 Adana 86
Hakkari 17 Hakkari 33 Antalya 40 Antalya 65
Antalya 15 Diyarbakir | 23 Hatay 36 Van 53
Almanya 12 Antalya 20 Adana 31 Hatay 49
Diyarbakir | 9 Elazig 20 Hakkari 15 Hakkari 17
Adana 5 Adana 17 Kayseri 14 icel 17
Kilis 5 Almanya 14 Kilis 12 Kahramanmaras | 16
Kocaeli 4 Hatay 14 Almanya 11 Elaz1g 15
Kilis 12 Diyarbakir | 10 Diyarbakir 14
Kocaeli 9 icel 10 Kilis 13
Diger 63 Diger 82 Diger 62 Diger 100
Toplam 583 | Toplam 1005 Toplam 1140 Toplam 1037

Yatarak tedavi olan eroin bagimlilarinm biiyiik bir ¢ogunlugu Istanbul, Gaziantep ve Van
illerinden gelmektedirler. Adana’dan gelen vaka sayisinda artis oldugu goriilmektedir; Hakkari,
Diyarbakir, Kilis ve Hatay vakalarin bagvurdugu iller arasindadir. Eroin bagimlilarinin genellikle
Giiney, Glineydogu ve Dogu illerinden basvurdugu goriilmektedir.
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Tablo 42. Tiirkiye’de Yatarak Tedavi Edilen Kokain Bagimhlarimn ikamet Ettigi iller
(2004-2007)

2004 2005 2006 2007

Istanbul 54 Istanbul 56 Istanbul 81 Istanbul 69
Almanya | 2 Almanya | 2 Kocaeli 4 [zmir 6
Ankara 2 Ankara 3 Ankara 5

Isvigre 2 [zmir 3 Hollanda 3

Sakarya 2 Antalya 2

Kocaeli 2

Diger 11 Diger 12 Diger 16 Diger 11
Toplam | 67 Toplam 76 Toplam 107 Toplam 98

Ulkemizde kokain kullanimi diger maddelere gore daha azdir. Kokain pahali bir madde olup,
ozellikle biiyiik ve zengin kentlerimizden vaka geldigi goriilmektedir. Bu iller arasinda istanbul,
Ankara, Sakarya, Izmir ve Antalya gelmektedir. Ayrica, ¢ok az kokain bagimlisi tedavi edildigi
halde hemen hemen her yil yurt disindan vakanin tedavi i¢in bagvurdugu goriilmektedir.

Tablo 43. Tiirkiye’de Yatarak Tedavi Edilen Ecstasy Bagimlilarimin Tkamet Ettigi iller
(2004-2007)

2004 2005 2006 2007

Istanbul 49 Istanbul 46 Istanbul 51 Istanbul 35
Izmir 14 Izmir 21 [zmir 24 [zmir 24
Ankara 5 Ankara 19 Ankara 9 Ankara 12
Bursa 5 Konya 5 Bursa 5

Aydm 3

Diger 17 Diger 25 Diger 17 Diger 15
Toplam 920 Toplam 111 Toplam 109 Toplam 91
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~ Ecstasy kullanimi son yillarda artis trendi gostermektedir. Ozellikle, biiyiik kentlerimizden
(Istanbul, Ankara, Izmir, Bursa) ecstasy bagimlilig1 nedeniyle vaka tedavisi yapilmaktadir. Son iki
yilda Konya ve Aydin’dan gelen vakanin da tedavi edildigi goriilmektedir.

Tablo 44. Tiirkiye’de Yatarak Tedavi Edilen Benzodiazepin Bagimhlarinin ikamet Ettigi
iller (2004-2007)

2004 2005 2006 2007

Istanbul 24 Ankara 21 Istanbul 13 | fzmir 15
Ankara 8 Istanbul 16 Tzmir 13 | Ankara 11
Adana 5 Ankara 12 | Istanbul 10

Adana 3

Denizli 3
Diger 24 Diger 24 Diger 15 | Diger 14
Toplam 56 | Toplam 66 | Toplam 59 | Toplam 50

Benzodiazepin bagimlilar1 genellikle biiyiik kentlerden gelmektedir. Bu iller arasinda Istanbul,
Ankara, Izmir, Adana ve Denizli gelmektedir.

2.6. MADDE KULLANIMI SUCLARININ GENEL SUCLULUK iCERIiSINDEKIi
ORANI

Madde kullanimi nedeniyle su¢ iglemeleri ve bu suglara iliskin verilen cezalarin da
degerlendirilmesi madde kullanimi ile ilgili boyutun yorumlanmasina katki vermektedir.
24/02/2008 tarihi itibariyle 382 ceza infaz kurumumuzda 94.277 hikimli ve tutuklu
bulunmaktadir.** Bu hitkiimlii ve tutuklularin 13.280’i uyusturucu suglarindan hiikiimlii veya
tutukludur. Uyusturucu suglarinin orant %14,09°dur. Hiikkiimlii ve tutuklularin, sug tiirlerine gore
dagilimi asagidaki tabloda gosterilmistir.

% Ceza ve Tevkifevleri Genel Miidiirligi’niin Komisyonun 1.5.2008 tarihli toplantisinda yapnus oldugu
sunum metni.
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Tablo 45. Sug Tiirlerine Gore Hiikiimlii ve Tutuklularin Dagilimi

Sug Tiirii Say1 %
1 Adam Oldiirme 18.839 19,98
2 Uyusturucu 13.280 14,09
3 Gasp 12.011 12,74
4 Hirsizlik 10.621 11,27
5 Terdr-Orgiit 6.798 7,21
6 6136-Silah 4.192 4,45
7 Yaralama 3.443 3,65
8 Sahtecilik-Yalan Taniklik 2.479 2,63
10 Dolandiricilik-Hile 2.460 2,61
9 Tehdit 2.121 2,25
11 Cinsel Saldiri-Irza Gegme 1.884 2,00
12| cra 1.484 1,57
13 Cek 1.389 1,47
14 Hiirriyeti Tahdit 1.233 1,31
15 Askeri Ceza 1.033 1,10
16 Gorevliye Direnme 564 5,12
17 Fuhus 544 4,94
18 Hakaret-S6vme 329 2,99
19 Kagakeilik 256 2,33
20 Zimmet 209 1,90
21 Giiveni Kotilye Kullanma 175 1,59
22 Riigvet 152 1,38
23 Yangin 91 0,83
24 Orman 71 0,64
25 Cezaevine Yasak Madde Sokmak 60 0,54
26 Zarar Verme-Izrar 46 0,42
27]  Goérevi Kot.Kul.-Goér.Thmal 37 0,34
28 Diger 8.476 76,98
TOPLAM 94.277 100

Uyusturucu suglarindan hiikiimlii ve tutuklularin dagilimi su sekildedir: 13.280 uyusturucu
suclusundan; 9.526’s1 tutuklu ve 3.754°t hiikkimli; 12.866°s1 erkek ve 414’1 kadin; 13.086°s1
yetigkin ve 194’ ¢ocuklardan olusmaktadir. 13.280 uyusturucu suglusundan, 12.648’inin
“uyusturucu madde imal ve ticareti sugunu” isledigi goriilmektedir. Uyusturucu madde imal ve
ticareti sugunu isleyenlerin, uyusturucu suglarindaki oran1 % 95,24°tiir.

Uyusturucu suglarindan ceza infaz kurumlarinda bulunanlariin sayisinin yillara gére degisimi
ise su sekildedir: Uyusturucu suclarindan 1997-2007 yillar1 arasinda aralik ay1 sonu itibariyle ceza
infaz kurumlarimizda bulunanlarin sayis1 6zellikle son 3-4 y1l iginde giderek artmistir.
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Tablo 46. Uyusturucu Suclarinin Ceza infaz Kurumlarinda Bulunanlarin Yillara Gore

Degisimi*’
Yillar Hiikiimlii Tutuklu  |Hitkmen Tutuklu Toplam
1997 1.322 2.388 - 3.710
1998 1.757 2.094 - 3.851
1999 1.884 1.976 389 4.249
2000 2.160 1.790 398 4.348
2001 2.587 2.419 393 5.399
2002 2.841 698 1.941 5.480
2003 3.042 403 2.528 5.973
2004 2.147 414 2.997 5.558
2005 1.326 2.474 325 4.125
2006 1.816 5.492 1.012 8.320
2007 2.638 6.476 1.419 10.533
2008 3.754 7.556 1.970 13.280

2.7. UYUSTURUCU SUCLARI iCiN ESKi VE YENi KANUNLARDA ONGORULEN
CEZALARIN KARSILASTIRILMASI

Uyusturucu maddeleri imal veya ithal edenler igin eski ve yeni TCK’da 10 yildan 20 yila
kadar hapis cezas1 ongoriilmiistiir. Uyusturucu maddeleri satan veya aracilik edenlere eski TCK’da
4 yildan 10 yila kadar hapis cezas1 ongériilmiis iken, yeni Kanunda bu ceza 5 yildan 15 yila kadar
hapis cezasi olarak arttirilmistir. Uyusturucu suglarmim orgiit faaliyeti gergevesinde islenmesi
halinde verilecek ceza eski ve yeni TCK’da yar1 oraninda arttirtlmaktadir.

Uyusturucu suglarindan hiikiimlii ve tutuklularmin en fazla bulundugu ilk yirmi ceza infaz
kurumu asagidaki tabloda gosterilmistir.

% Ceza ve Tevkifevleri Genel Miidiirliigii’niin Komisyonun 1.5.2008 tarihli toplantisinda yapnus oldugu
sunum metni.
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Tablo 47. Nisan 2008 Sonu itibariyle Uyusturucu Suclarindan Hiikiimlii ve Tutuklularin
En Fazla Bulundugu 1k 20 Ceza infaz Kurumu*'

Genel Uyusturucu

i 0
No Ceza Infaz Kurumu Meveut H/T Saysi Yo
[stanbul (Bayrampasa) Kapali Ceza Infaz 4108 1,245 3031
1 Kurumu
2 |izmir Kapali Ceza Infaz Kurumu 2.214 479 21,64
3 Diyarbakir E Tipi Kapali Ceza Infaz Kurumu| 1.167 427 36,59
4 [Van M Tipi Kapali Ceza Infaz Kurumu 567 319 56,26
5 |Adana E Tipi Kapali Ceza Infaz Kurumu 1.353 294 21,73
[stanbul H Tipi Kapali Ceza Infaz Kurumu 1194 230 2345
6 (Bayrampasa)
7  |Umraniye T Tipi Kapali Ceza Infaz Kurumu 1.260 253 20,08
8 Bilecik M Tipi Kapali Ceza Infaz Kurumu 479 252 52,61
Bakirkdy/ Metris 1 Nolu T Tipi Kapali Ceza 1.482 244 16.46

9 infaz Kurumu

10 [Hatay E Tipi Kapah Ceza infaz Kurumu 826 212 25,67

[skenderun M Tipi Kapali Ceza infaz

11 Ikurumu 589 200 33,96
12 |Gaziantep E Tipi Kapal Ceza Infaz Kurumu 1.198 192 16,03
13 [Mugla E Tipi Kapah Ceza infaz Kurumu 877 169 19,27
14 [Mersin E Tipi Kapah Ceza infaz Kurumu 1.198 163 13,61
15 [Manisa E Tipi Kapali Ceza infaz Kurumu 804 151 18,78
16  [Edirne Kapali Ceza Infaz Kurumu 529 146 27,60
17  |Bakirkdy Kadin Kapali Ceza Infaz Kurumu 608 145 23,85
18 |Elaz1g E Tipi Kapali Ceza Infaz Kurumu 683 136 19,91
" ﬁﬁl;srr;lf Nolu L Tipi Kapali Ceza Infaz 1272 135 10,61
20 [Malatya E Tipi Kapali Ceza infaz Kurumu 731 135 18,47

Toplam 23.139 5577 24,10

4 Ceza ve Tevkifevleri Genel Miidiirliigii'niin Komisyonun 1.5.2008 tarihli toplantisinda yapmis oldugu
sunum metni.
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2.8. MODERN CEZA INFAZ ANLAYISINA UYGUN OLARAK CEZA iNFAZ
KURUMLARINDA UYUSTURUCU iLE MUCADELE iCiN UYGULANAN ONLEMLER

Kurumlarda uyusturucu girisinin Onlenmesi i¢in ziyaretgiler ile personel siki sekilde
aranmaktadir. Ayrica risk arz eden hiikkiimlii ve tutuklularin oda, esya ve iizerleri beklenmeyen
zamanlarda aranmaktadir. Yine risk arz eden hiikiimlii ve tutuklularin disart ile iletisimleri takip
edilmektedir. Orgiitlii uyusturucu suglarindan, 6rgiitii kuran ve yénetenler (765 sayili TCK m.
403/7, 5237 sayih TCK m.188/5) yiiksek giivenlikli kurumlarda veya normal giivenlikli
kurumlarin  yiiksek giivenlikli boéliimlerinde barindirilmaktadir. 15  yiiksek  giivenlikli
kurumumuzda toplam 646 uyusturucu sugundan hiikiimlii ve tutuklu bulunmaktadir. Buna iligkin
tablo asagida gosterilmistir.

Tablo 48. Nisan 2008 Sonu itibariyle Yiiksek Giivenlikli Ceza infaz Kurumlarinda
Uyusturucu Suglarindan Barmdirilan Hiikiimlii Ve Tutuklu Sayisi*

Ceza infaz Kurumu N([;:\tlcfiit E?’;Sst:;lscl“ %
Adana F Tipi Yiiksek Giivenlikli Kapali Ceza Iinfaz Kurumu 376 31 3,24
[Ankara 1 Nolu F Tipi Yiiksek Giivenlikli Ceza Infaz Kurumu 360 83 23,06
Ankara 2 Nolu F Tipi Yiiksek Giivenlikli Ceza infaz Kurumu 360 81 22,50
Bolu F Tipi Yiiksek Giivenlikli Kapali Ceza Infaz Kurumu 310 19 6,13
Eﬁ;ﬁrrgiklr D Tipi Yiiksek Giivenlikli Kapali Ceza Infaz 582 2 034
Edirne F Tipi Yiiksek Giivenlikli Kapah Ceza Infaz Kurumu 370 31 8,38
Erzurum H Tipi Kapal Ceza Infaz Kurumu 243 31 12,76
izmir 1 Nolu F Tipi Yiiksek Giivenlikli Ceza Infaz Kurumu 354 55 15,54
izmir 2 Nolu F Tipi Yiiksek Giivenlikli Ceza infaz Kurumu 351 51 14,53
Kirikkale F Tipi Kapali Ceza Infaz Kurumu 221 3 1,36
Kocaeli 1 Nolu F Tipi Yiiksek Giivenlikli Ceza Infaz Kurumul 371 67 18,06
Kocaeli 2 Nolu F Tipi Yiiksek Giivenlikli Ceza Infaz Kurumul 372 61 16,40
;?Elriig 1 Nolu F Tipi Yiiksek Giivenlikli Kapali Ceza Infaz 355 2 6.20
Eil;gsilg 2 Nolu F Tipi Yiiksek Giivenlikli Kapali Ceza Infaz 501 90 17.96
Van F Tipi Yiiksek Giivenlikli Kapali Ceza infaz Kurumu 336 19 5,65
Toplam 5.462 646 11,83

2 Ceza ve Tevkifevleri Genel Miidiirliigii’niin Komisyonun 1.5.2008 tarihli toplantisinda yapnus oldugu

sunum metni.
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2006 yilinda uyusturucu madde suglarina iliskin 5237 Sayili Tirk Ceza Kanununun 188, 190
ve 191. maddelerine gore agilan dava sayisi 22.328; sonuglanan dava sayisi 18.787 (%84) ve
devam eden dava sayisi ise 3.541’dir (%16).

Sekil 12. 2006 Yilinda Uyusturucu Madde Suclarina iliskin TCK’nin 188, 190 ve 191.
Maddelerine Gére Acilan Davalar 4

2006 YILINDA UYUSTURUCU MADDE SUCLARINA ILISKIN 5237 SAYILI
TCK'NUN 188,190 ve 191.MADDELERINE GORE ACILAN DAVALAR
[0 ACILAN DAVA
1328 SAVISI

250001
20000

B SONUCLANAN
150001
100001

5000 ODEVAM EDEN
0 i

2006 yilina ait 5237 sayili Tiirk Ceza Kanununun 188, 189 ve 191. maddeleri ile ilgili
uyusturucu suglarina iligkin yargilama sonucunda saniklar hakkinda verilen kararlar su sekildedir:

e Mahkum olan kisi sayis1 18.103 (%50)
o Beraat eden kisi sayis1 4.281 (%12)

4 Ceza ve Tevkifevleri Genel Miidiirliigii'niin Komisyonun 1.5.2008 tarihli toplantisinda yapmis oldugu
sunum metni.
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e Yargilanmasi devam eden sanik sayis1 5.209 (%14)
e Diger (diisme, denetimli serbestlik, vb) 8.678 (%24)

765 sayili Tiirk Ceza Kanununun 403, 404 ve 4257 sayili Tiirk Ceza Kanununun 188, 189 ve
191. maddelerine aykiriliktan agilan dava sayist 2003 yilinda 10.138; 2004 yilinda 12.737; 2005
yilinda 15.629 ve 2006 yilinda 22.328 dava agilmustir.

765 sayil Tiirk Ceza Kanununun 403, 404 ve 4257 sayili Tiirk Ceza Kanununun 188, 189 ve
191. maddelerine aykiriliktan agilan davalarda sanik sayilari 2003 yilinda 17.219; 2004 yilinda
22.744; 2005 yilinda 26.098 ve 2006 yilinda 36.272"dir.

2006 yilinda 5237 sayili Tiirk Ceza Kanununun 188, 189 ve 191. maddelerine aykiriliktan
yargilanan saniklarin %96’s1 (34.656) erkek ve %4°1i (1.616) kadindur.

Yargilanan saniklarin %931 (33.855) 18 yas ve iizerinde, %6’s1 (2.052) 15-18 yas grubunda
ve %1°1 (365) 12-15 yas arasindadir.

Yargilanan saniklarin %54’ (19.673) 188. maddeden (uyusturucu madde imal ve ticareti),
%45°1 (16.374) 191. madde (kullanmak i¢in uyusturucu veya uyarict madde satin almak, kabl
etmek veya bulundurmak) ve %1’i (225) 190. maddeden (uyusturucu madde kullanimini
kolaylastirma) seklindedir.
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UCUNCU BOLUM
UYUSTURUCU VE PSiKOTROP MADDELERLE iLGiLi MEVZUAT

3.1. GENEL OLARAK

Yasadigt bagimlilik yapict maddeler ile ilgili genis bir yelpazede ulusal ve uluslararasi
mevzuat mevcuttur. Baglicalari;

A) Uluslararas1 Anlagmalar ve Sozlesmeler,
B) Ulusal Mevzuat
1) 2709 sayil Tiirkiye Cumhuriyeti Anayasast,
2) 5237 sayih Tiirk Ceza Kanunu,
3) 2313 sayili Uyusturucu Maddelerin Murakabesi Hakkinda Kanun,
4) 3298 sayili Uyusturucu Maddelerle Tlgili Kanun,
5) Diger Ilgili Mevzuat

3.2. ULUSLARARASI ANLASMA VE SOZLESMELER

Uyusturucu ve uyarict maddelerle miicadele kapsaminda ¢ok sayida uluslararasi anlasma ve
sozlesmeler mevcuttur.

Tarihi Stirec:

Kiiresel bir su¢ oldugu ve miicadelenin de ancak cok tarafli olabilecegi daha 19. Yiizyilin
baglarinda anlasilan bagimlilik maddelerinin kagakgilig ile ilgili baslica anlagmalar sunlardir:

* 1909 Shanghai Afyon Anlagmast

* 1912 tarihli Lahey Afyon Anlasmasi: Uyusturucu maddeler siniflandirilarak ayri ayri tarif
edilmis, uyusturucularin imal, ithal ve ihracini kontrol etmeye yonelik kararlar alinmastir.

* 1925 yilinda imzalanan Cenevre Afyon Anlagmasi ile; Lahey Anlasmasi'nin esaslari ve
tarifleri aynen kabul edilmekle birlikte, uyusturucu maddelerin uluslararasi ticaretini kontrol
altinda bulunduracak etkili bir sistemin kurulmasi saglanmustir.

* 1931 tarihli Cenevre Afyon Anlagmasi,

* 1936 tarihli Cenevre Anlagmasi: Zararl ilaglarin mesru olmayan ticaretinin yasaklanmasi
hakkindadir.

* 1948 Paris Protokolii: Sentetik uyusturucu maddeler hakkindadir.

* 1953 tarihli New York Afyon Protokolii ile de uyusturucu maddelerle miicadele yoniinde
kararlar alinmistir.
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Ancak, uyusturucu maddelerin iiretim ve kagak¢iligimin 6nlenmesi amaciyla uluslararasi
diizeyde imzalanan en nemli sdzlesmeler,

* 1961 tarihli Uyusturucu Maddelere Dair Birlesmis Milletler Tek So6zlesmesi,
* 1971 tarihli Birlesmis Milletler Psikotrop Maddeler Hakkindaki S6zlesme ve

* 1988 tarihli Uyusturucu ve Psikotrop Maddelerin Kagakgiligina Kars1 Birlesmis Milletler
So6zlesmesidir.

Tiirkiye'nin de taraf oldugu bu ii¢ sé6zlesmeden,

1961 tarihli Birlesmis Milletler Tek Sozlesmesi ile; uyusturucu maddelerin tibbi ve bilimsel
amaglar disinda kullanilmasinin yasaklanmasi, yasa dist hashas ve uyusturucu madde yapiminda
kullanilan diger bitkilerin ekiminin kontrol altina alinmasi, uyusturucu maddelerin imal, ithal,
ihra¢ ve dagitiminin ruhsata baglanmasi ve denetim yapilmasi gibi konularda diizenlemeler
getirilerek Uluslararas1 Uyusturucu Kontrol idaresi (INCB) kurulmustur. Bu sozlesme, bu
tarihe kadar yer alan tiim sozlesmeleri genel olarak kapsamaktadir. Birlesmis Milletler Tek
Sozlesmesi (1961), 1972 yilinda revize edilmistir.

1972 Protokolii ile, Sozlesmenin bazi maddeleri degistirilmis ve Sozlesmeye bazi yeni
maddeler eklenmistir.

Uyusturucu Maddelere Dair 1961 Tek Sozlesmesinin Tadiline Iliskin 1972 Protokolii (Resm?i
Gazete: 30.06.2001):

Tiirkiye 25.03.1972 tarihinde Protokol'li imzalamistir. Uzun bir gecikmeden sonra 26.04.2001
tarih ve 4659 sayili Kanunla Protokoliin onaylanmasi uygun bulunmus; Protokol, Bakanlar
Kurulu'nun 28.05.2001 tarih ve 2001/2577 sayili karari ile onaylanmus, 30.06.2001 tarih ve 24448
say1l1 Resmi Gazete'de yaymlanmustr.

Protokol ile 1961 Tek S6zlesmesi’nin bazi maddeleri degistirilmis; sdzlesmeye bazi maddeler
cklenmistir.

1961 Tek Sozlesmesi'nin degistirilen maddeleri sunlardir: 2. maddenin 4, 6 ve 7. fikralari; 9.
maddenin bashgt ve 1. fikrasi; 10. maddenin 1 ve 4. fikralari; 11. maddenin 3. fikrasi, 12.
maddenin 5. fikrasi; 14. maddenin 1 ve 2. fikralari; 16. madde; 19. maddenin 1, 2 ve 5. fikralar;
20. madde; 22. madde; 35. madde; 36. maddenin 1 ve 2. fikralar1; 38. madde ve baslig1.

Yapilan degisikliklerden bazilart sunlardir: Miistahzarlar i¢in 6ngériillen denetim Onlemleri
sikilastirllmig; Milletlerarast  Uyusturucu Maddeler Kontrol Organi’nin  adi  Uluslararas:
Uyusturucu Maddeler Denetim Kurulu olarak degistirilmis, Kurulun yapisinda ve gorevlerinde
degisiklikler yapilmis; taraflarin uyusturucu madde kagakeiligi ve uyusturucu madde kullanimi
konularinda ulusal ¢apta alacaklari 6nlemler ve kargilikli yardimlagma yiikiimliilikleri artirtlmastir.

1961 Tek Sozlesmesi'ne eklenen maddeler sunlardir: Ek madde 14; ek madde 21; ek madde 38.

Ek maddelerle getirilen baslica yenilikler sdyle ozetlenebilir: Birlesmis Milletler'in yetkili
organlarina ve uzmanlik kuruluglarma teknik ve mali destek yardiminda bulunma; afyon
iretiminin sinirlandirilmasi; uyusturucu maddelerin yasa dist kullanimi ve kagakgiligindan
kaynaklanan sorunlarla miicadele i¢in bolgesel merkezlerin gelistirilmesidir.
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1971 tarihli Birlesmis Milletler Psikotrop Maddeler Hakkindaki Sozlesmesi ile; suistimali
yapilan ve insan psikolojisini etkileyen ilaglarin kontrol altina alinmasi, uyusturucu etkisi bulunan
ilaglarin ancak doktor regetesi ile kullanilmasinin saglanmasi, bu sézlesmede belirtilen hususlarin
taraflarin kendi i¢ hukuklarinda su¢ sayilmasi yoniinde gerekli yasal diizenlemelerin yapilmasinin
saglanmas1 gibi kararlar almmuis, ayrica bu sozlesmenin yorumlanmasi ve uygulanmasindan
kaynaklanan anlagmazliklarin diger yollarla ¢dziimlenememesi halinde Uluslararast Adalet
Divani'na bagvurulmasi seklinde ilk ciddi uluslararasi yaptirim uygulamasi getirilmistir.

1988 tarihli Uyusturucu ve Psikotrop Maddelerin Kacakc¢iigina Kars1 Birlesmis
Milletler Sozlesmesi ile de; uyusturucu ve psikotrop maddelerin imalinde kullanilan kimyasal
maddelerin kontrol altina alinmasi ve uyusturucu madde kacakeiligr ile miicadelede kara para
aklanmasinin Onlenmesi, kontrollii teslimat uygulamasmin miimkiin kilinmasi1 gibi kararlar
almarak, bu suclarla miicadelede etkinligi arttrmak icin uluslararasi alanda operasyonel
faaliyetlerin gergeklestirilmesi, adli yardimlagma, bilgi alig-verisi ve iletisimin arttirilmasinin
saglanmasi amaglanmugtir.

3.3. ULUSAL MEVZUAT

3.3.1. 2709 sayih Tiirkiye Cumhuriyeti Anayasasi

Devlet, gengleri alkol diiskiinliiglinden, uyusturucu maddelerden, sugluluk, kumar ve benzeri
koti aliskanliklardan ve cehaletten korumak i¢in gerekli tedbirleri alir (m. 58/2).

3.3.2. 5237 sayih Tiirk Ceza Kanunu
TCK’nin 188 ila192 ve 297. maddelerinde uyusturucu madde suglart diizenlenmistir.

1 Haziran 2005 tarihinde yiiriirliige giren 5237 sayili Tiirk Ceza Kanunu ile, uyusturucu
madde kullanan veya kullanmamakla birlikte bulunduran kisilere karsi izlenen “ceza politikas1”
degismistir. 5237 sayili Tiirk Ceza Kanunundaki diizenleme, 765 sayili Tiirk Ceza Kanunundaki
diizenlemeden farkl: olarak, bu sucun karsiliginda sadece ceza degil, tedavi ve denetimli serbestlik
tedbirinin uygulanabilecegini ongérmektedir. Burada asil ama¢ uyusturucu veya uyarict madde
kullananlan tedaviye yoneltmek olup, bu amag¢ dogrultusunda ceza ve cezanin infazi tehdidinden
uyusturucu kullanani tedaviye sevk etmek i¢in bir ara¢ olarak yararlanilmasi s6z konusudur. Bu
sekildeki diizenleme uluslararasi sézlesmelere uygun olup, aslinda bu diizenleme bir bakima,
kisiyi bu fiilinden dolayr sadece cezalandirma ile sorunun ¢oziilemeyecegi anlayisimnin
benimsendigini gostermektedir.

Bu Kanundan 6nce yiiriirliikte olan, 765 sayih Tiirk Ceza Kanununun 404 {incii maddesine
gore; uyusturucu madde kullananlar ile bu amagla yaminda bulunduranlara, bir yildan iki yila kadar
hapis cezasi veriliyordu. Bu hapis cezasi, hakimin takdirine bagli olarak hapis cezasi olarak infaz
edilebiliyor veya yapilan indirimlerle sonu¢ cezanin bir yil veya daha az siireli olmast halinde
secenek yaptirimlara cevrilebiliyor ya da ertelenebiliyordu. Bu ii¢ secenekten birinin tercih
edilmesi halinde herhangi bir rehabilitasyon uygulamasi bulunmuyordu.

Sadece, uyusturucu madde kullanan kimselerin aligkanlig1 iptila derecesinde olmasi halinde,
iyilesinceye kadar bir saglik kurumunda muhafaza ve tedavisine karar veriliyordu.
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1 Haziran 2005 tarihinde yiiriirliige giren yeni Tiirk Ceza Kanunu ile Ulkemiz yeni bir
rehabilitasyon sistemine gegerek, uyusturucu veya uyarict madde kullanan kisinin “tedavi ve
terapiye” ihtiya¢c duymasi nedeniyle, yaptirnm olarak “tedavi ve denetimli serbestlik tedbiri”
Ongorilmusgtiir.

Ceza politikasi;; madde kullanan veya bulunduranlara hapis cezasi verilmesi yerine
rehabilitasyona tabi tutulmasi seklinde degismistir.

3.3.2.1. Uyusturucu veya Uyarict Madde imal ve Ticareti Suclar

* TCK’nin 188. maddesinin 1. fikrasinda, uyusturucu veya uyarici maddeleri ruhsatsiz veya
ruhsata aykiri olarak imal, ithal veya ihrag eden kisi hakkinda on yildan az olmamak iizere hapis
ve yirmibin giine kadar adli para cezas1 ongoériilmiistiir.

* TCK’nin 188/2. fikrasinda, uyusturucu veya uyarict madde ihraci fiilinin diger iilke
acisindan ithal olarak nitelendirilmesi, dolayisiyla bu iilkede yapilan yargilama sonucunda
hilkmolunan cezanin infaz edilen kismi, Tiirkiye’de uyusturucu veya uyarict madde ihraci
dolayistyla yapilacak yargilama sonucunda hitkmolunan cezadan mahsup edilecegi diizenlenmistir.

* TCK’nin 188/3. fikrasinda, uyusturucu veya uyarict maddeleri ruhsatsiz veya ruhsata aykiri
olarak iilke i¢inde satan, satisa arz eden, bagkalarina veren, nakleden, depolayan, satin alan, kabul
eden, bulunduran kisinin bes yildan onbes yila kadar hapis ve yirmibin giine kadar adli para cezast
ile cezalandirilacagi ongdriilmiistiir.

* TCK’nm 188/4. fikrasinda, uyusturucu maddenin eroin, kokain, morfin veya baz morfin
olmasi hélinde, yukaridaki fikralara gore verilecek ceza yari oraninda artirilacagi, TCK’ nin 188/5.
fikrasinda ise uyusturucu imal, ithal, ihrag ve ticareti suglarinin, sug islemek igin teskil edilmis bir
orgiitiin faaliyeti ¢ercevesinde islenmesi halinde, verilecek cezanin yari oraninda artirilacagi
belirtilmistir.

* TCK’nin 188/6. fikrasinda, {iretimi resmi makamlarin iznine veya satist yetkili tabip
tarafindan diizenlenen regeteye bagli olan ve uyusturucu veya uyarict madde etkisi doguran her
tiirlii madde acisindan da yukaridaki fikralar hiitkiimleri uygulanur.

* TCK’nin 188/7. fikrasinda, uyusturucu veya uyarici etki dogurmamakla birlikte, uyusturucu
veya uyarict madde iiretiminde kullanilan ve ithal veya imali resmi makamlarin iznine bagl olan
maddeyi iilkeye ithal eden, imal eden, satan, satin alan, nakleden, depolayan veya ihrag eden kisi,
dort yildan az olmamak {izere hapis ve yirmibin giine kadar adli para cezas ile cezalandirilir.

* TCK’nin 188/8. fikrasinda, bu maddede tanimlanan suglarin tabip, dis tabibi, eczaci,
kimyager, veteriner, saglik memuru, laborant, ebe, hemsire, dis teknisyeni, hastabakici, saglik
hizmeti veren, kimyacilikla veya ecza ticareti ile istigal eden kisi tarafindan iglenmesi halinde,
verilecek cezanin yari oraninda artirilacagi agiklanmustir.

3.3.2.2. Tiizel Kisiler Hakkinda Giivenlik Tedbirinin Uygulanmasi

TCK’nin 189. maddesinde, tiizel kisiler hakkinda gilivenlik tedbiri uygulanmasi
diizenlenmistir. Maddeye gore; uyusturucu veya uyarict madde imal ve ticareti suglarinin bir tiizel
kisinin faaliyeti ¢ercevesinde islenmesi halinde, tiizel kisi hakkinda bunlara 6zgii giivenlik
tedbirlerine hitkmolunur.
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3.3.2.3. Uyusturucu veya Uyaric1 Madde Kullamlmasin1 Kolaylagtirma

TCK’nin 190. maddesinin 1. fikrasina gore; ‘Uyusturucu veya uyarict madde kullanilmasini
kolaylastirmak i¢in;

a) Ozel yer, donanim veya malzeme saglayan,

b) Kullananlarin yakalanmalarini zorlastiracak énlemler alan,
¢) Kullanma yontemleri konusunda bagkalarina bilgi veren,
Kisi, iki y1ldan bes yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir.’

Maddenin 2. fikrasina gore; ‘Uyusturucu veya uyarict madde kullanilmasini alenen dzendiren
veya bu nitelikte yayin yapan kisi, iki yildan bes yila kadar hapis cezas ile cezalandirtlir.”

Maddenin 3. fikrasina gore; ‘Bu maddede tanimlanan suglarin tabip, dis tabibi, eczact,
kimyager, veteriner, saglik memuru, laborant, ebe, hemsire, dis teknisyeni, hastabakici, saglik
hizmeti veren, kimyacilikla veya ecza ticareti ile igtigal eden kisi tarafindan islenmesi halinde,
verilecek ceza yar1 oraninda artirtlir.”

3.3.2.4. Kullanmak i¢in Uyusturucu veya Uyarict Madde Satin Almak, Kabul Etmek
veya Bulundurmak Suc¢u ( TCK’nin 191. Maddesi)

(1) Kullanmak i¢in uyusturucu veya uyarict madde satin alan, kabul eden veya bulunduran
kisi, bir yildan iki yila kadar hapis cezast ile cezalandirilir.

(2) Bu sugtan dolayr acilan davada mahkeme, birinci fikraya gore hiikiim vermeden &nce
uyusturucu veya uyariclt madde kullanan kisi hakkinda, tedaviye ve denetimli serbestlik tedbirine;
kullanmamakla birlikte, kullanmak i¢in uyusturucu veya uyarict madde satin alan, kabul eden veya
bulunduran kisi hakkinda, denetimli serbestlik tedbirine karar verebilir.

(3) Hakkinda tedaviye ve denetimli serbestlik tedbirine karar verilen kisi, belirlenen kurumda
uygulanan tedavinin ve denetimli serbestlik tedbirinin gereklerine uygun davranmakla
yiikiimlidiir. Hakkinda denetimli serbestlik tedbirine hiikmedilen kisiye rehberlik edecek bir
uzman gorevlendirilir. Bu uzman, giivenlik tedbirinin uygulama siiresince, kisiyi uyusturucu veya
uyarict maddenin kullanilmasinin etki ve sonuglart hakkinda bilgilendirir, kisiye sorumluluk
bilincinin gelismesine yonelik olarak ogiitte bulunur ve yol gosterir; kiginin gelisimi ve
davranisglart hakkinda iiger aylik siirelerle rapor diizenleyerek hakime verir.

(4) Tedavi siiresince devam eden denetimli serbestlik tedbirine, tedavinin sona erdigi tarihten
itibaren bir yil siireyle devam olunur. Denetimli serbestlik tedbirinin uygulanma siiresinin
uzatilmasina karar verilebilir. Ancak, bu durumda siire {i¢ yildan fazla olamaz.

(5) Tedavinin ve denetimli serbestlik tedbirinin gereklerine uygun davranan kisi hakkinda
acilmis olan davanin diismesine karar verilir. Aksi takdirde, davaya devam olunarak hiikiim verilir.

(6) Uyusturucu veya uyarict madde kullanan kisi, hakkinda kullanmak i¢in uyusturucu veya
uyaricit madde satin almak, kabul etmek veya bulundurmaktan dolay1 cezaya hilkmedildikten sonra
da iki ila dordiincti fikralar hiikiimlerine gore tedaviye ve denetimli serbestlik tedbirine tabi
tutulabilir. Bu durumda, hiitkmolunan cezanin infazi ertelenir. Ancak, bunun i¢in kisi hakkinda bu
su¢ nedeniyle 6nceden tedavi ve denetimli serbestlik tedbirine karar verilmemis olmasi gerekir.
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(7) Kisinin mahkiim oldugu ceza, tedavinin ve denetimli serbestlik tedbirinin gereklerine
uygun davranmasti halinde, infaz edilmis say1lir; aksi takdirde, derhal infaz edilir.

3.3.2.5. Etkin Pismanhk (TCK’nin 192. Maddesi)

(1) Uyusturucu veya uyarict madde imal ve ticareti suglarina istirak etmis olan kisi, resmi
makamlar tarafindan haber alinmadan 6nce, diger su¢ ortaklarini ve uyusturucu veya uyarict
maddelerin saklandig1r veya imal edildigi yerleri merciine haber verirse, verilen bilginin sug
ortaklarinin yakalanmasini veya uyusturucu veya uyarict maddenin ele gegirilmesini saglamasi
halinde, hakkinda cezaya hilkmolunmaz.

(2) Kullanmak i¢in uyusturucu veya uyarict madde satin alan, kabul eden veya bulunduran
kisi, resmi makamlar tarafindan haber alinmadan 6nce, bu maddeyi kimden, nerede ve ne zaman
temin ettigini merciine haber vererek suclularin yakalanmalarini veya uyusturucu veya uyarici
maddenin ele gecirilmesini kolaylastirirsa, hakkinda cezaya

(3) Bu suglar haber alindiktan sonra goniillii olarak, sugun meydana ¢ikmasina ve fail veya
diger sug¢ ortaklarinin yakalanmasina hizmet ve yardim eden kisi hakkinda verilecek ceza,
yardimin niteligine gore dortte birden yarisina kadari indirilir.

(4) Uyusturucu veya uyarict madde kullanan kisi, hakkinda kullanmak i¢in uyusturucu veya
uyarict madde satin almak, kabul etmek veya bulundurmaktan dolay: sorusturma baslatilmadan
once resmi makamlara bagvurarak tedavi ettirilmesini isterse, cezaya hilkmolunmaz.

3.3.2.6.- Uyusturucu Maddeyi infaz Kurumuna veya Tutukevine Sokmak (TCK’nin 297.
Maddesi)

(1) Uyusturucu maddenin ceza infaz kurumlarmma veya tutukevlerine sokma: Uyusturucu
maddenin, ceza infaz kurumlar1 veya tutukevlerine, kanuna aykiri olarak (ruhsatsiz-regetesiz)
sokulmasidir.

(2) Uyusturucu maddenin ceza infaz kurumlarinda veya tutukevlerinde bulundurulmasi:
Uyusturucu maddenin, ceza infaz kurumlar veya tutukevlerinde, kanuna aykiri olarak (ruhsatsiz-
regetesiz) bulundurulmasidir.

(3) Uyusturucu maddenin ceza infaz kurumlarinda veya tutukevlerinde kullanilmasi:
Uyusturucu maddenin, ceza infaz kurumlar1 veya tutukevlerinde, kanuna aykir1 olarak (regetesiz)
kullanilmasidir.

Yaptirimi: Fiil bagka bir sug olustursa bile ayrica 2 yildan 5 yila kadar hapis cezasidir.

3.3.3. 2313 Sayih Uyusturucu Maddelerin Murakabesi Hakkinda Kanun

Bu Kanun ile bazi uyusturucu maddeler sayilarak bunlarin imali, ithali, ihract ve satisi
yasaklanmis ya da Saglik Bakanliginin denetimine birakilmistir.

Bilimsel inceleme sonucu sagliga zararli ve toksikomani (aligkanlik) yaptig1 saptanan diger
uyusturucu maddelerin Bakanlar Kurulu karar1 ile bu Kanun kapsamina alinabilecegi belirtilmistir
(m. 19).

Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisi (S. Sayist: 323)



-165 -

Bakanlar Kurulu, 2313 sayili Kanun’un verdigi yetki uyarinca degisik tarihlerde birgok
uyusturucu maddeyi bu Kanun kapsamina almistir.

Bu Kanunla, esrar elde etmek i¢in kenevir ekimi yasaklanmis (m. 3), bagka amaclarla kenevir
ekimi ise izne baglanmis (m. 23/1); yasaga aykir1 ya da izinsiz kenevir ekme ayr1 ayr sug olarak
diizenlenmistir. (m. 23/4). Bu Kanunun uygulamasimi kolaylastirmak amaciyla 27 maddeden
olusan “2313 Sayili Uyusturucu Maddelerin Murakabesi Hakkinda Kanunun Uygulanmasina
Iliskin Yonetmelik” de mevcuttur.

3.3.3.1. 2313 Sayih Uyusturucu Maddelerin Murakabesi Hakkinda Kanunun
Uygulanmasina Iliskin Yonetmelik

21.11.1982 tarihli Resmi Gazetede yayinlanan Yonetmelikte baslica su konular yer almaktadir:
1-  Uyusturucu maddeleri zapt etmeye yetkili olanlar (m. 2).

2-  Uyusturucu maddelerin zapt edilmesi durumunda yapilacak islem ve diizenlenecek
tutanakta bulunmasi gereken konular (m. 3).

3-  Uyusturucu maddeden 6rnek alinmasi ve inceleme i¢in gonderilmesi (m. 3—10).
4-  Uyusturucu maddelerin ve drneklerinin muhafazasi (m. 11-12).

5- Miisaderesine karar verilen uyusturucu maddelerle ilgili yapilacak islemler (m. 13-14);
imha heyetlerinin kurulusu, gorev yeri ve ¢aligma usulleri (m. 18-19).

6- Uyusturucu maddelerin bir yerden bagka bir yere gonderilmesi (m. 15-17).
7- Imbha islemleri (m. 20-23).

8- Laboratuvarlardaki 6rneklerin saklanmasi (m. 24); laboratuvarlar tarafindan diizenlenen
raporlar arasinda farklilik bulundugunda yapilacak iglem (m. 25).

3.3.3.2. Kenevir Ekimi ve Kontrolii Hakkinda Yonetmelik

21.10.1990 tarihli Resmi Gazetede yayinlanan Yonetmelikte diizenlenen baslica konular:
1- Kenevir, lif, tohum kavramlarinin tanimi (m. 4).
2- Kenevir ekilecek il ve ilgeler (m. 5).

3- Tarim ve Koyisleri Bakanligi’nin, ekim bolgelerini azaltma veya ¢ogaltmaya yetkili
oldugu (m. 6).

4- Kenevir ekim izni i¢in yapilacak bagvurunun bi¢imi ve kosullart (m. 7); ekim izni
verilmesi (m. 8); izin i¢in yapilacak bagvuruya iliskin dilek¢e drnegi (Ek 1); kenevir ekim izni
belgesi drnegi (Ek 2).

5- Kenevir ekiminin denetimi (m. 9-13).
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3.3.3.3. 2313 Sayith Kanun’un 19. Maddesi Uyarinca Cikarilan Bakanlar Kurulu
Kararlar

Bakanlar Kurulu, 2313 sayili Kanun’un verdigi yetki uyarinca, degisik tarihlerde bir¢ok
uyusturucu maddeyi 2313 sayili Kanun kapsamina almustir.

3.4.3298 SAYILI UYUSTURUCU MADDELERLE iLGIiLi KANUN
19.06.1986 tarihinde yiiriirliige giren bu Kanun, baslica agsagidaki konular1 diizenlemistir:

a- Bazi uyusturucu maddeler sayilmis (hashas kapsiilleri, ham afyon, koka yaprag: gibi),
bunlarin alimi, satimi, imali, ithali ve ihrac1 Bakanlar Kurulu’nun denetimine birakilmis (m. 1/1);
kullanilmasinin zararli oldugu ve toksikomani yaptigi belirlenen diger dogal veya yapay
maddelerin de Bakanlar Kurulu karari ile bu Kanun kapsamina alinabilecegi belirtilmistir (m. 1/3).

b- Birinci maddede sézii edilen uyusturucu maddelerin elde edilecegi bitkilerin (hashas, koka
agaci gibi) ekimi izne baglanmis (m. 1/3); hashas ekimi yapilacak ve hashas kapsiilii liretilecek
yerlerin her y1l Bakanlar Kurulu’nca belirlenip ilan edilecegi 6ngoriilmiistiir (m. 2).

c- Ikinci maddede, Bakanlar Kurulunca belirlenen yerlerde hashas ekimi yapacak kisilerin
ilgili kurulustan (Toprak Mahsulleri Ofisi'nin yerel biriminden) izin almak zorunda olduklart
belirtilmistir.

d- Ugiincii maddede ham afyon, hazirlanmis afyon, tibbi afyon ve karisimlarimin Tiirk Ceza
Kanunu’nun uygulamasinda uyusturucu madde sayilacagi, izinsiz ham afyon {iiretenler hakkinda
Tiirk Ceza Kanunu’nun 188 ve sonraki maddelerinin uygulanacagi agiklanmustir.

e- Izinsiz ya da izne aykir1 hashas ekimi, izinsiz ham afyon iiretimi gibi suglar diizenlenmistir
(m. 4).

3.4.1. Hashasin Ekimi, Kontrolii, Toplanmasi, Degerlendirilmesi, imhasi, Satilmasi,
hraci ve ithali Hakkinda Yonetmelik

04.05.1988 tarihli Resmi Gazetede yaymlanan bu Yonetmelikte yer alan baslica konular
sunlardir:

1- Haghas ckilecek yerlerin tespiti; hashas ekimi ve kapsiil iretimi i¢in yapilacak
bagvurunun big¢imi; gerekli izinin Toprak Mahsulleri Ofisinin mahalli teskilatinca
verilecegi (m. 3-5).

2-  Ekim ve iiretimden vazgegenler ile kagak ekim durumunda yapilacak islemler (m. 6-7).
3- Hashas ekiminin ve kapsiil {iretiminin denetimi (m. 8—18).
4-  Haghasg kapsiiliiniin alimu ile ilgili islemler (m. 20-21).

5-  Toprak Mahsulleri Ofisi tarafindan, hashas kapsiiliinden ilag hammaddesi imal edilmesi;
imal edilen {riinlerin ihraci; yurt icginde {iretilmeyen uyusturucu madde ve
miistahzarlarinin ithali (m. 22-24).

6- Hashas ekimi ve kapsiil liretimi i¢in yapilacak bagvuruya iliskin dilek¢e ve verilecek
izinle ilgili izin belgesi ornekleri (Ek); denetim sirasinda diizenlenecek tutanaklarin
ornekleri (Ek).
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3.4.2. Uyusturucu Maddelerin Alimi, Satimi, imali, ithali ve ihrac ile ilgili Esaslara
iliskin Bakanlar Kurulu Karar

17.05.1987 tarihli Resmi Gazetede yayinlanan bu karara gore;

1- Hashas ekiminin kontrolii; hashas kapsiilii, ham afyon ve tibbi afyon iiretimi; satin
alinmasi; bunlardan uyusturucu madde imal edilmesi; elde edilen uyusturucu maddenin
ihract ve yurt i¢inde satilmast islemleri i¢in Toprak Mahsulleri Ofisi Genel Miidiirligi
(TMO) gorevlendirilmistir.

2-  TMO, satin aldig1 hashas kapsiilinden tipta kullanilan her tiirli uyusturucu maddeyi
imal eder. Imal edilen uyusturucu maddenin ihraci ve yurt iginde satilmasi Saghk
Bakanlig1’nin iznine tabidir.

3-  Yurt i¢inde imal edilmeyen uyusturucu maddelerle miistahzarlarinin ithali, ihtiyag
sahipleri tarafindan, 2313 sayili Kanun geregince Saglik Bakanligi’'nin izni ile
yapilabilir.

3.4.3. Hashas Kapsiilii ve Tohumu Destekleme Alim1 ve Satis1 Hakkinda Bakanlar
Kurulu ararlan

Bakanlar Kurulu her yil aldig: kararla, haghas kapsiilii ve tohum destekleme alim ve satimina
iligkin esaslar1 belirlemekte olup, bu kararlar Resmi Gazete’de yaymlanmaktadir.

3.5. DIGER ILGILi MEVZUAT

Bu konu ile ilgili diger mevzuat asagida siralanmigtir:

3.5.1. 984 Sayili Ecza Ticarethaneleriyle Sanat ve Ziraat Islerinde Kullamlan Zehirli ve
Miiessir Kimyevi Maddelerin Satildig1 Ditkkanlara Mahsus Kanun

12.03.1927 tarihli Resmi Gazetede yaymnlanan bu Kanunda, ecza ticarethanelerin kimler
tarafindan ve nasil agilabilecegi belirtilmis; bu yerlerde sadece eczanelere ila¢ ve kimyasal madde
satilabilecegi ongoriilmiis; ticarethane sahiplerinin uymasi gereken kurallar gosterilmistir.
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3.5.1.1. Ecza Depolar1 ve Ecza Depolarinda Bulundurulan Uriinler Hakkinda
Yonetmelik

20.10.1999 tarihli Resmi Gazetede yayinlanan Yonetmelikte, baslica asagidaki konular yer
almaktadir:

1-  Ecza deposu, miimessil ecza deposu, dagitim, {iriin, diagnostik {iriin, ilag, baslangig
maddeleri, kozmetik iiriin, majistral ilag, 6zel amach tibbi gida, tibbi malzeme gibi
kavramlarin tanimlari.

2-  Ecza deposu agmanin bi¢imi ve kosullari; ruhsat verilmesi.
3-  Ecza depolarinin nitelikleri ile faaliyetlerinin kapsami ve sinirlari.

4- Ecza depolarinda bulunabilecek ilag, tibbi madde ve malzemeler, tibbi gidalar, kan
iiriinleri, kozmetik madde ve malzemeler ile diger maddelerin neler oldugu.

5-  Ecza depolarinin satisla ilgili uyacagi kurallar.
6- Ecza depolarinin denetimi.

7-  Satis1 ve dagitim yasak iiriinler ve alinacak dnlemler.

3.5.2. 1402 Sayih Sikiyonetim Kanunu
Bu Kanun’un, uyusturucu maddelerle ilgili hiikiimleri sunlardir:

a) Sikiyonetim Komutani, TCK’nin 188-191. maddelerinde yazili uyusturucu madde
suclarindan hiikiimli bulunan kisilerden gerekli goriilenlerin sikiy6netim bolgesi i¢inde yerlerini
degistirmeye, bolge icinde belirli yerlere girmelerini veya yerlesmelerini yasaklamaya, bolge
icinde bulunmalart sakincali goriilenleri sikiyonetim boélgesi disina ¢ikarmaya yetkilidir (m. 3/d).

b) Sikiyonetim ilan edilen yerlerde TCK’ nin 188—191. maddelerinde yazili uyusturucu madde
suglarini, sikiyonetim ilanina ve faaliyetlerine iliskin olarak isleyenler ve bunlarin suglarima istirak
edenler sikiyonetim askerl mahkemelerinde yargilanirlar. Ancak, sikiyonetim komutani bu
suglardan sikiyonetim askeri mahkemelerinde bakilmasina gerek gormediklerini ilgili adli
makamlara géndermeye yetkilidir (m. 15).

¢) Sikiyonetim ilanindan sonra, TCK’nin 188-191. maddelerinde diizenlenen uyusturucu
madde suglarini, sikiyonetim ilan ve faaliyetleriyle ilgili olarak isleyenlere verilecek hiirriyeti
baglayici cezalar ile para cezalari, sug igin 6ngoriilen cezanin {igte birinden az olmamak iizere iki
katina kadar artirilir; saniklar hakkinda durusmadaki iyi halleri sebebine dayanilarak Tiirk Ceza
Kanunu’nun 62. maddesi uygulanamaz (m. 17).
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3.5.3. 2559 Sayih Polis Vazife ve Salahiyet Kanunu

Bu Kanunun uyusturucu maddeler ve bu maddelere iligkin suglar konusundaki hiikiimlerinin
baglicalari sunlardir:

a) Kesin delil bulunmasi durumunda, mevzuata aykir1 bir sekilde uyusturucu madde imal
edilen, satilan, kullanilan, bulundurulan yerler, o yerin en biiyiik mahallin en biiyiik miilki amiri
tarafindan otuz giinii gegmemek iizere gegici siireyle faaliyetten men edilir.

Bu maddede yazil1 fiiller sebebiyle bir yil i¢inde ii¢ defa faaliyetten men edilen isyerlerinde,
bu fiiller tekrar islendigi takdirde, igyeri agma ve g¢aligma ruhsatlari, mahallin en biiyiik miilki
amirinin bildirimi {izerine, belediye veya il 6zel idaresi tarafindan bes is giinii iginde iptal edilir
(m. 8).

b) Polis, bir kurumda tedavi, egitim ve 1slahi i¢in kanunlarla ve bu Kanunun uygulanmasin
gosteren tiiziikte belirtilen esaslara uygun olarak alinan tedbirlerin yerine getirilmesi amaciyla,
toplum i¢in tehlike teskil eden uyusturucu madde bagimlisi kisileri yakalar ve gerekli kanuni
islemleri yapar (Yakalanmasi belirli bir usule baglanmis kisilerle ilgili kanun hiikiimleri saklidir)
(4771 s. Kanunla degisik m. 13).

¢) Uyusturucu maddelerle ilgili 6nemli olaylari takip etmek, gerekiyorsa miidahale ederek
sorugturmasini yapmak iizere;

aa- Igisleri Bakanhgmca dogrudan veya ilgili valinin talebi {izerine, merkez
personelinden ekipler (timler) gorevlendirilebilir (Ek m. 5).

bb- Bir ilde sorusturmasi yapilan olayin aydimlatilmasi, delillerin toplanmasi, saniklarin
yakalanmasi, baska illerde de arastirma ve sorusturma yapilmasini gerektiriyorsa iller arasinda
ilgili valiliklerce ekipler gérevlendirilebilir (Ek m. 5).

cc- Genel ve 6zel kolluk makam ve memurlart bu personele gereken her tiirlii yardimi
yapmaya mecburdur (Ek m. 5).

3.5.4. 2803 Sayih Jandarma Teskilat Gorev ve Yetkileri Hakkinda Kanun

1- Jandarma, kendi sorumluluk alanlarinda sug¢ iglenmesini 6nlemek icin gerekli tedbirleri
almak ve uygulamak; islenmis suglarla ilgili olarak kanunlarda belirtilen islemleri yapmak ve
bunlara iligkin adli hizmetleri yerine getirmek gérevini yapar (m. 7).

2- Diger kanun ve nizam hiikiimlerinin icrasi ile bunlara dayali emir ve kararlarla jandarmaya
verilen gorevleri yapmak (m. 7).

NOT: 2559 sayili Kanunun 25. maddesinde “polis teskilatt bulunmayan yerlerde il, ilge ve
bucak jandarma komutanlari ile jandarma karakol komutanlar1 bu Kanunda yazili vazifeleri yapar
ve yetkileri kullanirlar” hiikkmii yer almaktadir.

3.5.4.1. Jandarma Teskilati, Gorev ve Yetkileri Yonetmeligi

17.12.1983 tarihli Resmi Gazetede yayinlanan Yonetmelikte, Jandarmanin gorev ve yetkilerine
iligkin ayrintili hiikkiimler igermektedir.
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3.5.5. 1262 Sayih ispenciyari ve Tibbi Miistahzarlar Kanunu

Ispengiyari ve tibbi miistahzar tamimlanmis; bunlardan ithali, ihraci ve satilmasi Saglk
Bakanligi’nin iznine tabi olanlar belirtilmig; bu maddelerin denetime iliskin kurallar gosterilmis;
yasaklara ve kurallara aykiri eylemler i¢in yaptirnimlar 6ngorillmistiir.

3.5.6. 2692 Sayil Sahil Giivenlik Komutanhg Kanunu

1- Deniz yolu ile yapilan her tiirlii kagakcilik eylemlerini onlemek, izlemek, suglulari
yakalamak, gerekli islemleri yapmak, yakalanan kisileri ve sug araglarini yetkili makamlara teslim
etmek Sahil Giivenlik Komutanligi’nin gorevidir (m. 4).

2- Sahil Giivenlik Komutanligi’nin, bu Kanunla ongoriilen gorevlerini, gerektiginde ilgili
Bakanliklar, miilki, adli makamlar ile diger giivenlik kuvvetleri ve ilgili kuruluslarla isbirligi,
karsilikli yardim ve koordinasyon yapmak suretiyle yerine getirir (m. 11).

3.5.6.1. Sahil Giivenlik Komutanhginin idari ve Adli Gérevlerine iliskin Tiiziik

Uyusturucu madde bulundugundan kugkulanilan deniz araglarinda veya araglardaki denk ve
sandiklarda arama yapmak, Sahil Giivenlik Komutanligimnin idari gérevidir (m. 2/A-2).

3.5.7. 2918 Sayih Karayollar Trafik Kanunu
Bu Kanunun uyusturucu maddelerle ilgili hiikiimleri sunlardir:

a) TCK’nin 188 ve 191. maddelerinde yazili suglardan hiikkiim giymis olanlar siiriicii belgesi
alamazlar (m. 41/e).

b) Uyusturucu ve keyif verici madde kullanmig olanlarin karayolunda ara¢ siirmeleri yasaktir;
bu yasaga uymayan siiriiciiler;

aa- Arag¢ kullanmaktan men edilirler.

bb- Eylemleri baska bir suc olustursa bile ayrica alt1 ay hafif hapis ve 532.600.000 lira hafif
para cezasi™ ile cezalandirilirlar, ayrica siiriicii belgeleri siiresiz geri alimr (m. 48).

* Hafif hapis ve hafif para cezalarinin idari para cezasina déniistiiriillmesi

5252 s. Kanun Madde 7. — (Degisik: 11.05.2005 tarih ve 5349 s K.; RG: 18.05.2005- 25819) (1)
Kanunlarda, "hafif hapis" veya "hafif para" cezas1 olarak Ongoriilen yaptirimlar, idari para cezasina
doniigtiiriilmiistiir. Idari para cezasinin hesaplanmasinda 5237 sayili Tiirk Ceza Kanununun 52 nci maddesi
hiikiimleri uygulanir. ilgili kanunda "hafif hapis" cezasmin {ist smirimn belirtilmedigi hallerde, idari para
cezasinin hesaplanmasinda esas alinacak giin sayisinin {ist siniri, yediyiizotuzdur.

(2) Kanunlarda, "hafif hapis cezas1" ile "hafif para cezasi"nin se¢imlik olarak veya birlikte 6ngoriildiigi
hallerde, idari para cezasi yaptiriminin belirlenmesinde "hafif hapis cezas1" esas alinir.

(3) Kanunlarda, sadece "hafif para cezasi"nin Ongoriildiigi ve cezanin alt veya {ist sinirinin
belirtilmedigi hallerde, idari para cezasi, ylizyirmimilyon Tirk Lirasindan az, onsekizmilyar Tiirk
Lirasindan fazla olamaz.

(4) Bu madde hiikmiine gore idari para cezasina karar vermeye Cumhuriyet savcisi yetkilidir.
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¢) TCK’nin 188 ve 191. maddelerinde yazili suglardan biri ile mahkiim olanlarin siiriicii
belgeleri siiresiz geri alinir (m. 119/1).

3.5.8. 4208 Sayil Karaparamm Aklanmasimin Onlenmesine Dair Kanun
Bu Kanunun uyusturucu maddelerle ilgili baslica hiikkiimleri sunlardir:

1- Kontrollii teslimatin tanimi yapilmis, uyusturucu ve uyarict maddelere de bu tanimin
kapsaminda yer verilmistir (m. 2).

2- Kontrollii teslimat uygulamasinin kosullari ve yontemi gosterilmistir (m. 10, 11, 13).

3.5.8.1. Karaparanin Aklanmasimn Onlenmesine Dair 4208 Sayih Kanunun
Uygulanmasina Iliskin Yonetmelik

Uygulamaya iliskin hiikiimler igermektedir. (Resmi Gazete: 02.07.1997; Degisiklik:
28.09.1997, 31.12.1997)

3.5.8.2. Mali Suclarla Miicadele Koordinasyon Kurulunun Calisma Esas ve Usulleri
Hakkinda Yonetmelik

Mali Suglarla Miicadele Koordinasyon Kurulunun yoénetim, toplanma ve ¢alisma esas ve
usullerine iliskin hiikiimler yer almaktadir. (Resmi Gazete: 02.07.1997)

3.5.8.3. Kontrollii Teslimat, Uygulama Esas ve Usulleri Hakkinda Yoénetmelik
Yonetmelikte diizenlenen baglica konular sunlardir:

Kontrollii teslimat, kontrollii giris, kontrollii gegis, kontrollii ¢ikis ve yurt i¢i kontrollii teslimat
kavramlarmin tanimi; kontrollii teslimat uygulamasinin sartlart; kontrollii teslimat talebi ve karari;
yabancit iilkelerin kontrollii teslimat talepleri; kontrollii teslimatin uygulanmasi ve uygulanmasina
son verilmesi; kontrollii teslimat uygulamasinda koordinasyon; gorevlilerin yurt disinda
gorevlendirilmesi. (Resmi Gazete: 15.09.1998)

3.5.9. 4458 Sayil Giimriik Kanunu

Madde 191 - ithali ve ihrac1 yasaklama veya kisitlamaya tabi esya igin de 181 ila 185 ve 188
ila 190 mc1 maddelerde belirtilen glimriik yiikiimliiliigii dogar. Ancak, sahte paralar ile tibbi ve
bilimsel amagli kullanimlart nedeniyle yetkili idareler tarafindan siki bir sekilde denetlenen
ckonomik dolagima girmeyen narkotik uyusturucu ve uyarici maddelerin Tiirkiye Giimriik
Bolgesine kanuna aykiri olarak girmesi halinde, kacak¢ilik ve diger ceza koyan kanun
hiikiimlerine gore islem yapilacagindan, giimriikk yiikiimliligii dogmaz. Bununla birlikte, cezai
hiikiimler koyan kanunlar geregince, giimriik vergilerinin ceza tespitine esas olmasi veya cezai
kovusturmalarin giimriik yiikiimliliigliniin varligina bagli olmasi hallerinde, giimriik yiikiimliligi
dogmus sayilir.

Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisi (S. Sayist: 323)



-172 -

3.5.10. 2659 Sayih Adli Tip Kurumu Kanunu
Madde 15 - Adli Tip Kurumu Kanununun 16. maddesi asagidaki sekilde degistirilmistir.
Madde 16 - I- Genel gorevleri:
Bu Kanun kapsamina giren islerde;
a) Bilirkisilerce,

b) Fizik ve Trafik Thtisas Dairelerinin tipla ilgili olmayan raporlari harig olmak iizere adli tip
ihtisas dairelerince,

c¢) Adli tabip veya adli tip uzmanlarinca,

Verilip de mahkemeler, hakimlikler ve savciliklar tarafindan yeterince kanaat verici nitelikte
bulunmayan ve aralarinda celiski oldugu belirlenen raporlari inceleyip bilimsel ve teknik
goriislerini bildirmek.

II- Ozel gorevleri:

a) Birinci Adli Tip Thtisas Kurulu:

Oliimle ilgili isler ile diger kurullarin gérevlerine girmeyen isler,
b) Ikinci Adli T1p Thtisas Kurulu:

Miiessir fiiller,

¢) Ugiincii Adli Tip Thtisas Kurulu:

Ikinci Adli Tip Thtisas Kurulunun gérevine girmeyen Sosyal Sigortalar ve Is Kanunlar ile
ilgili olaylar, maluliyetler, meslekte kazanma giicii kaybi, meslek hastaliklar1 ve mesleki kusurlar,
hiirriyeti baglayici cezalarin infazinin ertelenmesi, siirekli hastalik, sakatlik ve kocama sebepleri
ile belirli kisilerin cezalarinin hafifletilmesi veya kaldirilmasina iliskin islemler,

d) Dérdiincii Adli Tip Thtisas Kurulu:

Tiirk Ceza Kanununun 53, 54, 55 ve 57 nci maddeleri ile 58 inci maddesinin bir, iki, dort, bes
ve altinci fikralari hari¢ olmak iizere, cezai ehliyet veya bunu kaldiran veya hafifleten sebepler ile
hukuki ehliyetin tespiti, Tiirk Ceza Kanununun 403 ve 404 iincii maddelerinde yazili uyusturucu
maddeleri kullanan kimselerin aligkanligi ile ilgili iptila derecesinin belirlenmesine iligkin
islemler,

e) Besinci Adli Tip Thtisas Kurulu:

Zehirlenmeler ile allerji ve immiinolojiye, ilag kimyasina, aligkanlik yapan diger maddelere
iligskin igler, nesebin belirlenmesine iliskin isler, halkin sagligina, yenecek ve igilecek seylere
iliskin ciirlimler, uyutucu ve uyusturucu maddeler, gida ve ilaglara iliskin isler,

f) Altinc1 Adli Tip Thtisas Kurulu:

Genel ahlak ve aile diizeni aleyhine islenen ciiriimler, nesep ciiriimleri, ¢ocuk diisiirme veya
diistirtme ciirimleri, Tiirk Ceza Kanununun 53, 54, 55 ve 57 nci maddeleri ile 58 inci maddesinin
tiglincli fikrasinin disindaki hususlar ve cinsel iktidar tespiti ile fiile kars1 koyup koyamayacagi
hususlarmin tespitine ve yas belirlemesine iliskin islemler,

Hakkinda bilimsel ve teknik goriislerini bildirmek.
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3.5.11. 5271 sayih Ceza Muhakemesi Kanunu
Uyusturucu ile ilgili kanun maddeleri sunlardir.
Tutuklama nedenleri

MADDE 100. - (1) Kuvvetli su¢ siiphesinin varligim1 gdsteren olgularin ve bir tutuklama
nedeninin bulunmasi halinde, siipheli veya sanik hakkinda tutuklama karar1 verilebilir. Isin énemi,
verilmesi beklenen ceza veya giivenlik tedbiri ile Olgiilii olmamasi halinde, tutuklama karari
verilemez.

(2) Asagidaki hallerde bir tutuklama nedeni var sayilabilir:

a) Stipheli veya san1gin kagmasi, saklanmasi veya kagacagi siiphesini uyandiran somut olgular
varsa.

b) Siipheli veya sanigin davraniglari;

1. Delilleri yok etme, gizleme veya degistirme,

2. Tanik, magdur veya baskalari {izerinde baski yapilmas: girisiminde bulunma,
Hususlarinda kuvvetli siiphe olusturuyorsa.

(3) Asagidaki suglarin islendigi hususunda kuvvetli siiphe sebeplerinin varligi halinde,
tutuklama nedeni var sayilabilir:

a) 26.9.2004 tarihli ve 5237 say1li Tiirk Ceza Kanununda yer alan;
1. Soykirim ve insanliga kars1 suglar (madde 76, 77, 78),

. Kasten 6ldiirme (madde 81, 82, 83),

. Iskence (madde 94, 95)

. Cinsel saldir1 (birinci fikra hari¢, madde 102),

. Cocuklarin cinsel istismari (madde 103),

2

3

4

5

6. Uyusturucu veya uyarict madde imal ve ticareti (madde 188),

7. Sug islemek amaciyla 6rgiit kurma (iki, yedi ve sekizinci fikralar hari¢, madde 220),
8. Devletin Giivenligine Kars1 Suglar (madde 302, 303, 304, 307, 308),

9

. Anayasal Diizene ve Bu Diizenin Isleyisine Kars1 Suglar (madde 309, 310, 311, 312, 313,
314, 315),

b) 10.7.1953 tarihli ve 6136 sayili Atesli Silahlar ve Bigaklar ile Diger Aletler Hakkinda
Kanunda tanimlanan silah kagakeilig1 (madde 12) suglari.

c) 18.6.1999 tarihli ve 4389 sayili Bankalar Kanununun 22 nci maddesinin (3) ve (4) numaral
fikralarinda tanimlanan zimmet sugu.

d) 10.7.2003 tarihli ve 5607 sayili Kagakgilikla Miicadele Kanununda tanimlanan ve hapis
cezasini gerektiren suglar.

e) 21.7.1983 tarihli ve 2863 sayili Kiiltiir ve Tabiat Varliklarin1 Koruma Kanununun 68 ve 74
tincli maddelerinde tanimlanan suglar.
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f) 31.8.1956 tarihli ve 6831 sayili Orman Kanununun 110 uncu maddesinin doért ve besinci
fikralarinda tanimlanan kasten orman yakma suglart.

(4) Sadece adli para cezasim gerektiren veya hapis cezasiin iist sinir1 iki yildan fazla olmayan
suclarda tutuklama karari verilemez.

Adli kontrol

MADDE 109. - (1) 100 iincii maddede belirtilen tutuklama sebeplerinin varlig1 halinde, st
simirt {i¢ yil veya daha az hapis cezasini gerektiren bir sug sebebiyle yiiriitillen sorusturmada,
stiphelinin tutuklanmasi yerine adli kontrol altina alinmasina karar verilebilir.

(2) Kanunda tutuklama yasagi Ongoriilen hallerde de, adli kontrole iliskin hiikiimler
uygulanabilir.

(3) Adli kontrol, siiphelinin asagida gosterilen bir veya birden fazla yiikiimliiliige tabi
tutulmasini igerir:

a) Yurt digina ¢gikamamak.
b) Hakim tarafindan belirlenen yerlere, belirtilen siireler iginde diizenli olarak bagvurmak.

¢) Hakimin belirttigi merci veya kisilerin ¢agrilarina ve gerektiginde mesleki ugraslarina
iliskin veya egitime devam konularindaki kontrol tedbirlerine uymak.

d) Her tiirlii tasitlar1 veya bunlardan bazilarini kullanamamak ve gerektiginde kaleme, makbuz
karsiliginda siiriicii belgesini teslim etmek.

e) Ozellikle uyusturucu, uyarici veya ucucu maddeler ile alkol bagimliligindan armmak
amaciyla, hastaneye yatmak dahil, tedavi veya muayene tedbirlerine tabi olmak ve bunlar kabul
etmek.

f) Stiphelinin parasal durumu g6z 6niinde bulundurularak, miktar1 ve bir defada veya birden
cok taksitlerle 6deme siireleri, Cumhuriyet savcisinin istegi tizerine hakimce belirlenecek bir
giivence miktarini yatirmak.

g) Silah bulunduramamak veya tagtyamamak, gerektiginde sahip olunan sildhlari makbuz
karsiliginda adli emanete teslim etmek.

h) Cumhuriyet savcisinin istemi iizerine hakim tarafindan miktar1 ve 6deme siiresi belirlenecek
parayr su¢ magdurunun haklarini giivence altina almak iizere ayni veya kisisel gilivenceye
baglamak.

i) Aile yiikiimliiliiklerini yerine getirecegine ve adli kararlar geregince ddemeye mahkim
edildigi nafakayi diizenli olarak 6deyecegine dair glivence vermek.

(4) (Ek:5353-25.05.2005) Siiphelinin, fgiincii fikranin (a) ve (f) bentlerinde yazili
yiikiimliiliiklere tabi tutulmasi bakimindan, birinci fikrada belirtilen siire sinir1 dikkate alinmaz.

(5)—(5353) Hakim veya Cumhuriyet savcist (d) bendinde belirtilen yiikiimliliigiin
uygulamasinda siiphelinin mesleki ugrasilarinda ara¢ kullanmasina stirekli veya gecici olarak izin
verebilir.

(6)—(5353) Adli kontrol altinda gegen siire, sahsi hiirriyeti sinirlama sebebi sayilarak cezadan
mahsup edilemez. Bu hiikiim, maddenin {iglincii fikrasinin (e) bendinde belirtilen hallerde
uygulanmaz.
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Tasinmazlara, Hak ve Alacaklara Elkoyma

MADDE 128. - (1) Sorusturma veya kovusturma konusu sugun iglendigine ve bu suglardan
elde edildigine dair kuvvetli siiphe sebebi bulunan hallerde, siipheli veya saniga ait;

a)
b)
<)
d)
e)
f)

g
h)

Tasinmazlara,

Kara, deniz veya hava ulagim araglarina,

Banka veya diger mali kurumlardaki her tiirlii hesaba,

Gergek veya tiizel kigiler nezdindeki her tiirlii hak ve alacaklara,
Kiymetli evraka,

Ortag1 bulundugu sirketteki ortaklik paylarina,

Kiralik kasa mevcutlarina,

Diger malvarlig1 degerlerine,

elkonulabilir. Bu taginmaz, hak, alacak ve diger malvarlig1 degerlerinin siipheli veya saniktan

bagka

bir kisinin zilyetliginde bulunmasi halinde dahi, elkoyma islemi yapilabilir.

(2) Birinci fikra hitkmii;

a)
1.
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Tiirk Ceza Kanununda tanimlanan;

Soykirim ve insanliga kars1 suglar (madde 76, 77, 78),

. Gogmen kacakeiligr ve insan ticareti (madde 79, 80),

. Hirsizlik (madde 141, 142),

. Yagma (madde 148, 149),

. Giiveni kotiiye kullanma (madde 155),

. Dolandiricilik (madde 157, 158),

. Hileli iflas (madde 161),

. Uyusturucu veya uyarici madde imal ve ticareti (madde 188),

. Parada sahtecilik (madde 197),

. Sug islemek amaciyla 6rgiit kurma (madde 220),

. Thaleye fesat karistirma (madde 235),

. Edimin ifasina fesat karigtirma (madde 236),

. Zimmet (madde 247),

. Irtikap (madde 250)

. Riisvet (madde 252),

. Devletin Giivenligine Kars1 Suglar (madde 302, 303, 304, 305, 306, 307, 308),
. Silahl1 6rgiit (madde 314) veya bu orgiitlere silah saglama (madde 315) suglari,
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18. Devlet Sirlarina Kars1 Suglar ve Casusluk (madde 328, 329, 330, 331, 333, 334, 335, 336,
337) suglar1.

b) Atesli Silahlar ve Bigaklar ile Diger Aletler Hakkinda Kanunda tanimlanan silah kagakgiligi
(madde 12) suglari,

¢) Bankalar Kanununun 22 nci maddesinin (3) ve (4) numarali fikralarinda tanimlanan zimmet
sucu,

d) Kagakeilikla Miicadele Kanununda tanimlanan ve hapis cezasini gerektiren suglar,

e) Kiiltiir ve Tabiat Varliklarint Koruma Kanununun 68 ve 74 iincii maddelerinde tanimlanan
suclar,

Hakkinda uygulanir.
(3) Tasinmaza elkonulmasi karari, tapu kiitiigiine serh verilmek suretiyle icra edilir.

(4) Kara, deniz ve hava ulasim araglar1 hakkinda verilen elkoyma karari, bu araglarin kayith
bulundugu sicile serh verilmek suretiyle icra olunur.

(5) Banka veya diger mali kurumlardaki her tiirlii hesaba elkonulmasi karari, teknik iletisim
araglariyla ilgili banka veya mali kuruma derhal bildirilerek icra olunur. S6z konusu karar, ilgili
banka veya mali kuruma ayrica teblig edilir. Elkoyma karar1 alindiktan sonra, hesaplar iizerinde
yapilan bu karan etkisiz kilmaya yonelik iglemler gegersizdir.

(6) Sirketteki ortaklik paylarina elkoyma karari, ilgili sirket yonetimine ve sirketin kayith
bulundugu ticaret sicili miidiirliigiine teknik iletisim araglariyla derhal bildirilerek icra olunur. S6z
konusu karar, ilgili sirkete ve ticaret sicili miidiirliigiine ayrica teblig edilir.

(7) Hak ve alacaklara elkoyma karari, ilgili gergek veya tiizel kisiye teknik iletisim araglarryla
derhal bildirilerek icra olunur. S6z konusu karar, ilgili ger¢ek veya tiizel kisiye ayrica teblig edilir.

(8) Bu madde hiikmiine gore almnan elkoyma kararmin gereklerine aykirt hareket edilmesi
halinde, Tiirk Ceza Kanununun "Muhafaza gorevini kotiiye kullanma" baglikli 289 uncu maddesi
hiikiimleri uygulanir.

(9) Bu madde hiikkmiine gore elkoymaya ancak hakim karar verebilir.
Sirket yonetimi icin kayyum tayini

MADDE 133. - (1) Sugun bir sirketin faaliyeti ger¢evesinde islenmekte oldugu hususunda
kuvvetli siiphe sebeplerinin varlig1 ve maddi gergegin ortaya g¢ikarilabilmesi i¢in gerekli olmasi
halinde; sorusturma ve kovusturma siirecinde, hakim veya mahkeme, sirket iglerinin
yiiriitiilmesiyle ilgili olarak kayyim atayabilir. Atama kararinda, yonetim organinin karar ve
islemlerinin gegerliliginin kayyimin onayina bagl kilindig1 veya ydnetim organinin yetkilerinin
tiimilyle kayyima verildigi agikga belirtilir. Kayyim tayinine iligkin karar, ticaret sicili gazetesinde
ve diger uygun vasitalarla ilan olunur.

(2) Hakim veya mahkemenin kayyim hakkinda takdir etmis bulundugu icret, sirket
biitcesinden karsilanir. Ancak, sorusturma veya kovusturma konusu sugtan dolay1 kovusturmaya
yer olmadig1 veya beraat kararinin verilmesi halinde; iicret olarak sirket biit¢esinden 6denen
paranin tamami, kanuni faiziyle birlikte Devlet Hazinesinden karsilanir.
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(3) Ilgililer, atanan kayyimn islemlerine karsi, gorevli mahkemeye 22.11.2001 tarihli ve 4721
say1li Tirk Medeni Kanunu ve 29.6.1956 tarihli ve 6762 sayili Tiirk Ticaret Kanunu hiikiimlerine
gore bagvurabilirler.

(4) Bu madde hiikiimleri ancak asagida sayilan suglarla ilgili olarak uygulanabilir.
a) Tiirk Ceza Kanununda yer alan,

1. Gogmen kagakeilig1 ve insan ticareti (madde 79, 80),

. Uyusturucu veya uyarici madde imal ve ticareti (madde 188),

. Parada sahtecilik (madde 197),

. Fuhug (madde 227),

. Kumar oynanmasi i¢in yer ve imkan saglama (madde 228),
. Zimmet (madde 247),

. Sugtan kaynaklanan malvarlig1 degerlerini aklama (madde 282),
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. Silahli 6rgiit (madde 314) veya bu orgiitlere silah saglama (madde 315),

9. Devlet Sirlarina Kars1 Suglar ve Casusluk (madde 328, 329, 330, 331, 333, 334, 335, 336,
337) Suglart,

b) Atesli Silahlar ve Bigaklar le Diger Aletler Hakkinda Kanunda tanimlanan silah kagakeilig
(madde 12) suglari,

¢) Bankalar Kanununun 22 nci maddesinin (3) ve (4) numarali fikralarinda tanimlanan zimmet
sugu,

d) Kagakeilikla Miicadele Kanununda tanimlanan ve hapis cezasini gerektiren suglar,

e) Kiiltiir ve Tabiat Varliklarint Koruma Kanununun 68 ve 74 iincii maddelerinde tanimlanan
suglar.

Iletisimin tespiti, dinlenmesi ve kayda ahnmas

MADDE 135. - (Degisik: 5353-25.05.2005) (1) Bir su¢ dolayisiyla yapilan sorusturma ve
kovusturmada, sug islendigine iligkin kuvvetli siiphe sebeplerinin varligi ve baska suretle delil elde
edilmesi imkanmin bulunmamasi durumunda, hakim veya gecikmesinde sakinca bulunan hallerde
Cumhuriyet saveisinin karariyla siipheli veya sanigin telekomiinikasyon yoluyla iletisimi tespit
edilebilir, dinlenebilir, kayda alinabilir ve sinyal bilgileri degerlendirilebilir. Cumhuriyet savcist
kararmni derhal hakimin onayma sunar ve hakim, kararin1 en ge¢ yirmidort saat iginde verir.
Siirenin dolmasi veya hakim tarafindan aksine karar verilmesi halinde tedbir Cumhuriyet savcist
tarafindan derhal kaldirilir.

(2) (Degisik: 5353-25.05.2005) Siipheli veya samigmn tanikliktan cekinebilecek kisilerle
arasindaki iletisimi kayda alinamaz. Kayda alma gergeklestikten sonra bu durumun anlagiimasi
halinde, alan kayitlar derhal yok edilir.

(3) Birinci fikra hilkmiine gore verilen kararda, yiiklenen sugun tiirii, hakkinda tedbir
uygulanacak kisinin kimligi, iletisim aracinin tiirli, telefon numarasi veya iletisim baglantisin
tespite imkan veren kodu, tedbirin tiirii, kapsami ve siiresi belirtilir. Tedbir karar1 en ¢ok ii¢ ay igin
verilebilir; bu siire, bir defa daha uzatilabilir. (Ek:5353-25.05.2005) Ancak, orgiitiin faaliyeti
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cercevesinde islenen suglarla ilgili olarak gerekli goriilmesi halinde, hdkim bir aydan fazla
olmamak {izere siirenin miiteaddit defalar uzatilmasina karar verebilir.

(4) (Degisik: 5353-25.05.2005) Siipheli veya samigin yakalanabilmesi icin, (...) mobil
telefonun yeri, hakim veya gecikmesinde sakinca bulunan hallerde Cumhuriyet savcisinin kararina
istinaden tespit edilebilir. Bu hususa iligkin olarak verilen kararda, (...) mobil telefon numarasi ve
tespit igleminin siiresi belirtilir. Tespit islemi en ¢ok ii¢ ay i¢in yapilabilir; bu siire, bir defa daha
uzatilabilir.

(5) Bu madde hiikiimlerine gére alinan karar ve yapilan iglemler, tedbir siiresince gizli tutulur.

(6) (Degisik:5353-25.05.2005) Bu madde "kapsaminda dinleme, kayda alma ve sinyal
bilgilerinin degerlendirilmesine iliskin hiikiimler" ancak asagida sayilan suclarla ilgili olarak
uygulanabilir:

a) Tiirk Ceza Kanununda yer alan;

1. Gogmen kagakeilig1 ve insan ticareti (madde 79, 80),

2. Kasten 6ldiirme (madde 81, 82, 83),

3. Iskence (madde 94, 95),

4. Cinsel saldir (birinci fikra hari¢, madde 102),

5. Cocuklarin cinsel istismari (madde 103),

6. Uyusturucu veya uyarict madde imal ve ticareti (madde 188),

7. Parada sahtecilik (madde 197),

8. Sug islemek amactyla 6rgiit kurma (iki, yedi ve sekizinci fikralar hari¢, madde 220),
9. (Ek:5353-25.05.2005) Fuhus (madde 227, fikra 3),

10. ihaleye fesat karigtirma (madde 235),

11. Riigvet (madde 252),

12. Sugtan kaynaklanan malvarligi degerlerini aklama (madde 282),

13. Silahli 6rgiit (madde 314) veya bu orgiitlere silah saglama (madde 315),

14. Devlet Sirlarma Kars1 Suglar ve Casusluk (madde 328, 329, 330, 331, 333, 334, 335, 336,
337) suglar1.

b) Atesli Silahlar ve Bigaklar ile Diger Aletler Hakkinda Kanunda tanimlanan silah kagakgiligi
(madde 12) suglari.

¢) (Ek:5353-25.05.2005) Bankalar Kanununun 22 nci maddesinin (3) ve (4) numaral
fikralarinda tanimlanan zimmet sugu,

d) Kagakeilikla Miicadele Kanununda tanimlanan ve hapis cezasini gerektiren suglar.

f) Kiiltiir ve Tabiat Varliklarint Koruma Kanununun 68 ve 74 {incii maddelerinde tanimlanan
suclar.

(7) Bu maddede belirlenen esas ve usuller diginda hi¢ kimse, bir bagkasinin telekomiinikasyon
yoluyla iletisimini dinleyemez ve kayda alamaz.
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Gizli sorusturmaci gorevlendirilmesi

MADDE 139. - (1) Sorusturma konusu sugun islendigi hususunda kuvvetli siiphe sebeplerinin
bulunmasi ve bagka surette delil elde edilememesi halinde, hakim veya gecikmesinde sakinca
bulunan hallerde Cumhuriyet savcist karart ile kamu gorevlileri gizli sorusturmaci olarak
gorevlendirilebilir.

(2) Sorusturmacinin kimligi degistirilebilir. Bu kimlikle hukuki islemler yapilabilir. Kimligin
olusturulmasi ve devam ettirilmesi i¢in zorunlu olmasi durumunda gerekli belgeler hazirlanabilir,
degistirilebilir ve kullanilabilir.

(3) Sorusturmaci gorevlendirilmesine iligkin karar ve diger belgeler ilgili Cumhuriyet
Bagsavciliginda muhafaza edilir. Sorusturmacinin kimligi, gorevinin sona ermesinden sonra da
gizli tutulur.

(4) Sorugturmaci, faaliyetlerini izlemekle gorevlendirildigi orgiite iliskin her tiirlii aragtirmada
bulunmak ve bu Orgiitiin faaliyetleri ¢er¢evesinde islenen suglarla ilgili delilleri toplamakla
yiiktimlidiir.

(5) Sorusturmaci, goérevini yerine getirirken sug¢ isleyemez ve gorevlendirildigi Orgiitiin
islemekte oldugu suglardan sorumlu tutulamaz.

(6) Sorusturmaci gorevlendirilmesi suretiyle elde edilen kisisel bilgiler, gorevlendirildigi ceza
sorusturmasi ve kovusturmasi disinda kullanilamaz.

(7) Bu madde hiikiimleri ancak asagida sayilan suglarla ilgili olarak uygulanabilir:
a) Tiirk Ceza Kanununda yer alan;

1. Uyusturucu veya uyarici madde imal ve ticareti (madde 188),

2. Sug islemek amaciyla 6rgiit kurma (iki, yedi ve sekizinci fikralar hari¢, madde 220),
3. Silahl 6rgiit (madde 314) veya bu orgiitlere silah saglama (madde 315).

b) Atesli Silahlar ve Bigaklar ile Diger Aletler Hakkinda Kanunda tanimlanan silah kagakeiligi
(madde 12) suglari.

¢) Kiiltiir ve Tabiat Varliklarini Koruma Kanununun 68 ve 74 iincii maddelerinde tanimlanan
suclar.

Teknik araclarla izleme

MADDE 140. - (1) Asagidaki suglarin islendigi hususunda kuvvetli siiphe sebepleri bulunmasi
ve baska suretle delil elde edilememesi halinde, siipheli veya sanigin kamuya agik yerlerdeki
faaliyetleri ve isyeri teknik araclarla izlenebilir, ses veya goriintii kayd: alinabilir:

a) Tiirk Ceza Kanununda yer alan;

1. Gogmen kagakeilig1 ve insan ticareti (madde 79, 80),

2. Kasten 6ldiirme (madde 81, 82, 83),

3. Uyusturucu veya uyarict madde imal ve ticareti (madde 188),

4. Parada sahtecilik (madde 197),

5. Sug islemek amactyla orgiit kurma (iki, yedi ve sekizinci fikralar hari¢, madde 220),
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6. (Ek:5353-25.05.2005) Fuhus (madde 227, fikra 3)

7. Thaleye fesat karigtirma (madde 235),

8. Riigvet (madde 252),

9. Sugtan kaynaklanan malvarlig1 degerlerini aklama (madde 282),

10. Silahli 6rgiit (madde 314) veya bu orgiitlere silah saglama (madde 315),

11. Devlet Sirlarina Karsi Suglar ve Casusluk (madde 328, 329, 330, 331, 333, 334, 335, 336,
337)suglari.

b) Atesli Silahlar ve Bigaklar ile Diger Aletler Hakkinda Kanunda tanimlanan silah kagakeiligi
(madde 12) suglari.

¢) Kagakgeilikla Miicadele Kanununda tanimlanan ve hapis cezasini gerektiren suglar.

d) Kiiltiir ve Tabiat Varliklarint Koruma Kanununun 68 ve 74 iincli maddelerinde tanimlanan
suclar.

(2) Teknik araglarla izlemeye hakim, gecikmesinde sakinca bulunan hallerde Cumhuriyet
savcisi tarafindan karar verilir. Cumhuriyet savcisi tarafindan verilen kararlar yirmidort saat iginde
hakim onayina sunulur.

(3) Teknik araglarla izleme karari en ¢ok dort haftalik siire i¢in verilebilir. Bu siire gerektiginde
bir defaya mahsus olmak {iizere uzatilabilir. (Ek:5353-25.05.2005) Ancak, orgiitiin faaliyeti
cercevesinde islenen suglarla ilgili olarak gerekli goériilmesi halinde, hakim bir haftadan fazla
olmamak {izere siirenin miiteaddit defalar uzatilmasina karar verebilir.

(4) Elde edilen deliller, yukarida sayilan suglarla ilgili sorusturma ve kovusturma disinda
kullanilamaz; ceza kovusturmasi bakimindan gerekli olmadig: takdirde Cumhuriyet savcisinin
gozetiminde derhal yok edilir.

(5) Bu madde hiikiimleri, kisinin konutunda uygulanamaz.

Zorlama amach elkoyma ve teminat belgesi

MADDE 248. - (1) Kagak sanigin durusmaya gelmesini saglamak amaciyla Tirkiye'de
bulunan mallarina, hak ve alacaklarina amagla orantili olarak mahkeme karariyla elkonulabilir ve
gerektiginde idaresi i¢in kayyim atanir. Elkoyma ve kayyim atama karar1 miidafiine bildirilir.

(2) Birinci fikra hitkmii;

a) Tiirk Ceza Kanununda tanimlanan;

1. Soykirim ve insanliga karsi suglar (madde 76, 77, 78),
2. Gogmen kagakeilig1 ve insan ticareti (madde 79, 80),
3. Hirsizlik (madde 141, 142),

4. Yagma (madde 148, 149),

5. Giiveni kétiiye kullanma (madde 155),

6. Dolandiricilik (madde 157, 158),
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7. Hileli iflas (madde 161),

8. Uyusturucu veya uyarici madde imal ve ticareti (madde 188),

9. Parada sahtecilik (madde 197),

10. Sug islemek amaciyla orgiit kurma (madde 220),

11. Zimmet (madde 247),

12. irtikap (madde 250),

13. Riisvet (madde 252),

14. Thaleye fesat karistirma (madde 235),

15. Edimin ifasina fesat karigtirma (madde 236),

16. Devletin Giivenligine Kars1 Suclar (madde 302, 303, 304, 305, 306, 307, 308),
17. Silahli 6rgiit (madde 314) veya bu orgiitlere silah saglama (madde 315),

18. Devlet Sirlarina Kars1 Suglar ve Casusluk (madde 328, 329, 330, 331, 333, 334, 335, 336,
337) suglart,

b) Atesli Silahlar ve Bigaklar ile Diger Aletler Hakkinda Kanunda tanimlanan silah kagakgiligi
(madde 12) suglari,

¢) Bankalar Kanununun 22 nci maddesinin (3) ve (4) numarali fikralarinda tanimlanan zimmet
sucu,

d) Kagakeilikla Miicadele Kanununda tanimlanan ve hapis cezasini gerektiren suglar,

e) Kiiltiir ve Tabiat Varliklarin1 Koruma Kanununun 68 ve 74 {incli maddelerinde tanimlanan
suclar,

Hakkinda uygulanir.

(3) Elkonulan mal, hak ve alacaklarin korunmasinda, elkoymaya iliskin hiikiimler uygulanir.
Tedbirlere iliskin kararlarin &zetinin bir gazetede ilanina mahkemece karar verilebilir.

(4) Kagak yakalandiginda veya kendiliginden gelerek teslim oldugunda elkoymanin
kaldirilmasina karar verilir.

(5) Kagak hakkinda 100 iincii ve sonraki maddeler geregince, sulh ceza hakimi veya mahkeme
tarafindan yoklugunda tutuklama karar verilebilir.

(6) Mahkeme elkoymaya karar verdiginde, kacagin yasal olarak bakmakla yiikiimlii bulundugu
yakinlarinin alinan tedbirler nedeniyle yoksulluga diisebileceklerini saptarsa, bunlarin gegimlerini
saglamak iizere, elkonulan mal varligindan sosyal durumlari ile orantili miktarda yardimda
bulunulmasi konusunda kayyima izin verir.

(7) 246 nc1 madde hiikmii kacaklar hakkinda da uygulanir.

(8) Bu kararlara karst itiraz edilebilir.
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Gorev ve yargi cevresinin belirlenmesi
MADDE 250. - (1) Tiirk Ceza Kanununda yer alan;

a) Orgiit faaliyeti cercevesinde islenen uyusturucu veya uyarict madde imal ve ticareti sucu,

b) Haksiz ekonomik ¢ikar saglamak amaciyla kurulmus bir orgiitiin faaliyeti ¢ergevesinde
cebir ve tehdit uygulanarak islenen suglar,

¢) Ikinci Kitap Dérdiincii Kismin Dért, Bes, Alt1 ve Yedinci Boliimiinde tamimlanan suglar
(305, 318, 319, 323, 324, 325 ve 332 nci maddeler haric),

Dolayisiyla agilan davalar; Adalet Bakanlhiginm teklifi izerine Hakimler ve Savcilar Yiiksek
Kurulunca yargi cevresi birden ¢ok ili kapsayacak sekilde belirlenecek illerde gorevlendirilecek
agir ceza mahkemelerinde goriiliir.

(2) Gelen is durumu goz Oniinde bulundurularak birinci fikrada belirtilen suglara bakmakla
gorevli olmak iizere, aym1 yerde birden fazla agir ceza mahkemesi kurulmasina, Adalet
Bakanligmin teklifi iizerine Hakimler ve Savcilar Yiiksek Kurulunca karar verilir. Bu halde,
mahkemeler numaralandirilir. Bu mahkemelerin baskan ve iiyeleri adli yargt adalet komisyonunca,
bu mahkemelerden baska mahkemelerde veya islerde gorevlendirilemez.

(3) Birinci fikrada belirtilen suglart isleyenler sifat ve memuriyetleri ne olursa olsun bu
Kanunla gorevlendirilmis agir ceza mahkemelerinde yargilanir. Anayasa Mahkemesi ve
Yargitay’in yargilayacagi kisilere iliskin hiikiimler ile savas ve sikiyonetim hali dahil askeri
mahkemelerin gorevlerine iliskin hitkiimler saklidir.

3.512. 5275 Sayih Ceza Ve Giivenlik Tedbirlerinin infazi Hakkinda Kanun’un
Uyusturucu fle lgili Hiikiimleri

Yiiksek giivenlikli kapah ceza infaz kurumlari

MADDE 9.- (1) Yiiksek giivenlikli kapali ceza infaz kurumlarn, i¢ ve dis gilivenlik
gorevlilerine sahip, firara karsi teknik, mekanik, elektronik ve fiziki engellerle donatilmis, oda ve
koridor kapilari siirekli kapali tutulan, ancak mevzuatin belirttigi hallerde ayni oda disindaki
hiikimliiler arasinda ve dis g¢evre ile temaslarin gegerli oldugu siki giivenlik rejimine tabi
hiikiimliilerin bir veya li¢ kisilik odalarda barindirildiklari tesislerdir. Bu kurumlarda bireysel veya
grup halinde iyilestirme yontemleri uygulanir.

(2) Agrrlastirilmis miiebbet hapis cezasina mahkiim olanlar ile siiresine bakilmaksizin, sug
islemek amaciyla orgiit kurmak, yonetmek veya bu oOrgiitiin faaliyeti gergevesinde, Tiirk Ceza
Kanununda yer alan;

a) Insanliga kars1 suclardan (madde 77, 78),
b) Kasten dldiirme suglarindan (madde 81, 82),
¢) Uyusturucu veya uyarici madde imal ve ticareti sugundan (madde 188),

d) Devletin giivenligine karsi su¢lardan (madde 302, 303, 304, 307, 308),

¢) Anayasal diizene ve bu diizenin isleyisine kars1 suglardan (madde 309, 310, 311, 312, 313,
314, 315),

Mahki{im olanlarin cezalari, bu kurumlarda infaz edilir.
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(3) Eylem ve tutumlari nedeniyle tehlikeli halde bulunan ve 6zel gozetim ve denetim altinda
bulundurulmalar1 gerekli oldugu saptananlar ile bulunduklari kurumlarda diizen ve disiplini
bozanlar veya iyilestirme tedbir, ara¢ ve usullerine israrla karst koyanlar bu kurumlara
gonderilirler.

(4) Birinci fikrada tanimi yapilan kurumlarin ihtiyaci karsilama bakimindan yetersiz olmasi
halinde, diger kapali ceza infaz kurumlarinin yiiksek giivenlikli boliimleri kullanilir.

(5) Toplam cezasinin {igte birini bu kurumlarda gegirerek iyi hal gosteren hiikiimliilerin, tutum
ve kigiliklerine uygun diger ceza infaz kurumlarina génderilmelerine karar verilebilir.

Hiicreye koyma

MADDE 44.- (1) Hiicreye koyma cezasi, hiikiimliiniin eylemlerinin nitelik ve agirhigma gore
bir glinden yirmi giine kadar, a¢ik havaya ¢ikma hakki sakli kalmak {izere, geceli ve giindiizlii bir
hiicrede tek basina tutulmasi ve her tiirlii temastan yoksun birakilmasidir.

(2) Bir giinden on giine kadar hiicreye koyma cezasini gerektiren eylemler sunlardir:
a) Kurum tesislerine, arag ve gereglerine zarar vermek.

b) Tiinel kazmaya tesebbiis etmek.

c) Firara tesebbiis etmek.

d) Hiikiimlii ve tutuklular idareye karsi kiskirtmak veya isyana kalkigsmak.

e) Hikiimlii ve tutuklulari daha az cezay1 gerektiren sekilde kasten yaralamak.

f) Hiikkiimlii ve tutuklular iizerinde baski kurarak ¢ikar saglamak, 6zel isleriyle bagka islerde
kullanmak, bunlara kalkigmak veya bu amaglar1 ger¢eklestirmek i¢in olusturulan gruplara katilmak
veya bunlarla dayanigsma iginde olmak.

g) Ugiincii fikramin (g) bendinde belirtilenler disinda kalip da Kanuna uygun olarak
yasaklanmig bulunan her tiirlii esya, arag, gere¢ veya malzemeyi ceza infaz kurumlarina sokmak,
bulundurmak, kullanmak.

h) Sayim ve aramalar ile 43 iincii maddenin (e) bendinde belirtilen faaliyetlere siddet
kullanarak engel olmak veya buna kalkigsmak.

1) Kurum gorevlileri ile dis giivenlik gorevlilerine riigvet teklif etmek veya vermeye
kalkigsmak.

j) Kurum goérevlilerine hakaret veya tehditte bulunmak.

k) Kuruma, kurum gorevlilerine veya hiikiimlii ve tutuklulara ait seyleri ¢calmak veya bunlara
kasten zarar vermek.

1) izin siiresini 6ziirsiiz olarak en fazla iki giin gecirmek.

m) Hiikiimli ve tutuklularin beslenmelerini engellemek, aglik grevine ve 6liim orucuna tegvik
veya ikna etmek, bu yolda talimat vermek.

(3) Onbir giinden yirmi giine kadar hiicreye koyma cezasini gerektiren eylemler sunlardir:
a) Isyan cikartmak.

b) Kuruma agir zarar vermek.
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c¢) Kasten yangin ¢ikarmak.
d) Adam 6ldiirmek veya 6ldiirmeye kalkigsmak.

e) Hiikiimlii ve tutuklulan kasten veya neticesi sebebiyle agirlasmis yaralamak ile gorevlileri
her tiirlii kasten yaralamak.

f) Cinsel saldirida veya ¢ocuklara karsi cinsel istismarda bulunmak, bu suglara kalkismak veya
cinsel tacizde bulunmak.

g) Her tiirlii atesli silah, mermi, patlayict madde, kesici, delici, yaralayici, bereleyici alet,
yakici, agindirici, bogucu, bayiltici, kor edici gaz ve ecza, her tiirlii zehir ve uyusturucu ilag ve
madde, cep telefonu, telsiz ve sair elektronik haberlesme aracini kuruma sokmak, bulundurmak,
kullanmak.

h) Gorevlileri veya hiikiimlii ve tutuklular rehin almak.
1) Firar etmek veya tlinel kazmak.

j) Hiikiimlii ve tutuklular {izerinde baski kurarak ¢ikar saglamak, 6zel isleriyle baska islerde
kullanmak, bunlara kalkismak veya bu amaglar1 gergeklestirmek igin niifuz kullanarak grup
olusturmak.

k) Sug orgiitlerine ait her tiirlii yaym, bez afis, pankart, resim, sembol, isaret ve benzeri esyay1
kurumlarin herhangi bir yerine asmak veya teshir etmek.

1) Sug oOrgiitlerinin egitim ve propaganda faaliyetlerini yapmak veya yaptirmak.
m) Kurum gorevlileri ile dis giivenlik gorevlilerine riigvet vermek.
(4) Hiicre, yasamsal gereksinmeleri karsilayacak bi¢cimde diizenlenir.

(5) Hiicreye konulan hiikiimliiniin, resmi ve yetkili merciler ve avukat ile goriismesine engel
olunmaz.

3.5.13. 5584 Sayih Posta Kanunu

Tibbi veya bilimsel bir amag icin yetkili kisi veya kuruluslarin gonderdikleri hari¢ olmak
tizere, uyusturucu maddelerin posta ile gonderilmesi yasaklanmis (m. 41/I-B); bu maddeler ele
gegirildiginde ilgili makamlara verilecegi belirtilmistir (m. 45/11-2).

3.5.14. 5607 Sayih Kacakeilikla Miicadele Kanunu
Bu Kanunda yer alan uyusturucu maddelere iligkin baslica hiikiimler sunlardir:
Arama ve elkoyma

Madde 9 — (1) Kagak esya, her tiirlii silah, mithimmat, patlayict ve uyusturucu maddelerin
bulundugundan siiphe edilen her tiirlii kap, ambalaj veya tagimaya yarayan diger araglar ile
kisilerin {izerlerinde yapilacak arama ve elkoymalar, 4.12.2004 tarihli ve 5271 sayili Ceza
Muhakemesi Kanunu uyarinca yerine getirilir.
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(2) Glimriik salonlar1 ve giimriik kapilarinda kacak esya sakladigindan kuskulanilan kisilerin
lizeri, esyasi, ylikleri ve araglari glimriikk kontrolii amaciyla giimriik gorevlilerince aranabilir.
Yapilan arama sonucunda tespit edilen kagak esyaya derhal elkonulur.

(3) Giimriikk bolgesine, Giimriik Kanunu geregince belirlenen kapi ve yollardan bagska
yerlerden girmek, ¢ikmak veya ge¢mek yasaktir. Bu yerlerde rastlanacak kisi ve her nevi tagima
araglar1 yetkili memurlar tarafindan durdurulur ve kisilerin esya, ylik ve lizerleri ile varsa tagima
araglari aranir. Yapilan arama sonucunda tespit edilen kagak esyaya derhal elkonulur.

Yetkili merciler
Madde 17— (1) ...

(2) Bu Kanun kapsamina giren suglar dolayisiyla acilan davalar, Adalet Bakanliginin teklifi
iizerine Hakimler ve Savcilar Yiiksek Kurulunca belirlenen asliye ceza mahkemelerinde goriiliir.
Ancak bu suglarla baglantili olarak resmi belgede sahtecilik sugunun islenmesi halinde, gorevli
mahkeme agir ceza mahkemesidir.

Kagakeilig1 6nleme, izleme ve aragtirmakla gorevli olanlar

Madde 19 —

(4) Kagakeilik olaylarini ihbar edenlerin kimlikleri, izinleri olmadik¢a veya ihbarin niteligi
haklarinda su¢ olusturmadik¢a agiklanamaz. Bu kisiler hakkinda taniklarin korunmasina iliskin
hiikiimler uygulanir.

Yiirtirlikten kaldirilan hitkiimler

Madde 25 — (1) 10.7.2003 tarihli ve 4926 sayili Kagakgilikla Miicadele Kanunu yiiriirliikten
kaldirilmisgtir.

Gegici Madde 1 — (1) Diger kanunlarda miilga 7.1.1932 tarihli ve 1918 sayili Kacak¢iligin
Men ve Takibine Dair Kanun ile bu Kanunla yiiriirliikten kaldirilan Kagakeilikla Miicadele
Kanununa yapilan atiflar, bu Kanuna yapilmis sayilir.

3.5.15. 3713 Sayih Terorle Miicadele Kanunu

Teror tanimi

Madde 1- (Degisik birinci fikra: 15.7.2003-4928/20 md.) Ter6r; cebir ve siddet kullanarak;
baski, korkutma, yildirma, sindirme veya tehdit yontemlerinden biriyle, Anayasada belirtilen
Cumhuriyetin niteliklerini, siyasi, hukuki, sosyal, laik, ekonomik diizeni degistirmek, Devletin
iilkesi ve milletiyle bdliinmez biitiinliigliinii bozmak, Tiirk Devletinin ve Cumhuriyetin varligim
tehlikeye diisiirmek, Devlet otoritesini zaafa ugratmak veya yikmak veya ele gegirmek, temel hak
ve hiirriyetleri yok etmek, Devletin i¢ ve dis giivenligini, kamu diizenini veya genel saglig
bozmak amaciyla bir 6rgiite mensup kisi veya kisiler tarafindan girisilecek her tiirlii sug teskil eden
eylemlerdir.

(Miilga ikinci ve ticiincii fikralar: 29.6.2006-5532/17 md.)
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Teror suclusu

Madde 2 — Birinci maddede belirlenen amaglara ulagmak igin meydana getirilmis Orgiitlerin
mensubu olup da, bu amaglar dogrultusunda digerleri ile beraber veya tek basina sug isleyen veya
amaclanan sucu iglemese dahi Srgiitlerin mensubu olan kisi terdr suglusudur.

Terdr orgiitiine mensup olmasa dahi 6rgiit adina sug isleyenler de terdr suglusu sayilir ve orgiit
mensuplar1 gibi cezalandirilirlar.

Teror suclar
Madde 3 (Degisik: 29.6.2006-5532/2 md.) —

26.9.2004 tarihli ve 5237 say1ili Tiirk Ceza Kanununun 302, 307, 309, 311, 312, 313, 314, 315
ve 320 nci maddeleri ile 310 uncu maddesinin birinci fikrasinda yazilt suglar, terdr suclaridir.

Teror amaci ile islenen suglar
Madde 4 (Degisik: 29.6.2006-5532/3 md.) —

Asagidaki suglar 1 inci maddede belirtilen amaglar dogrultusunda sug iglemek iizere kurulmusg
bir terdr orgiitiiniin faaliyeti ¢ergevesinde islendigi takdirde, terdr sugu sayilir:

a) Tiirk Ceza Kanununun 79, 80, 81, 82, 84, 86, 87, 96, 106, 107, 108, 109, 112, 113, 114, 115,
116, 117, 118, 142, 148, 149, 151, 152, 170, 172, 173, 174, 185, 188, 199, 200, 202, 204, 210, 213,
214, 215, 223, 224, 243, 244, 265, 294, 300, 316, 317, 318 ve 319 uncu maddeleri ile 310 uncu
maddesinin ikinci fikrasinda yer alan suglar.

b) 10.7.1953 tarihli ve 6136 sayili Atesli Silahlar ve Bigaklar ile Diger Aletler Hakkinda
Kanunda tanimlanan suglar.

c) 31.8.1956 tarihli ve 6831 sayili Orman Kanununun 110 uncu maddesinin dordiincii ve
besinci fikralarinda tanimlanan kasten orman yakma suglari.

¢) 10.7.2003 tarihli ve 4926 sayili Kagakgilikla Miicadele Kanununda tanimlanan ve hapis
cezasini gerektiren suglar.

d) Anayasanin 120 nci maddesi geregince olaganiistii hal ilan edilen bolgelerde, olaganiistii
halin ilanina neden olan olaylara iligkin suglar.

e) 21.7.1983 tarihli ve 2863 sayili Kiiltiir ve Tabiat Varliklarim1 Koruma Kanununun 68 inci
maddesinde tanimlanan sug.

Cezalarin artirilmasi
Madde 5 (Degisik: 29.6.2006—5532/4 md.) —

3 ve 4 iincii maddelerde yazili suglari isleyenler hakkinda ilgili kanunlara gore tayin edilecek
hapis cezalar1 veya adli para cezalari yari oraninda artirilarak hitkmolunur. Bu suretle tayin
olunacak cezalarda, gerek o fiil igin, gerek her nevi ceza i¢in muayyen olan cezanin yukar sinirt
asilabilir. Ancak, miiebbet hapis cezasi yerine, agirlastirilmis miiebbet hapis cezasina hitkmolunur.
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Sucun, Orgiitiin faaliyeti cercevesinde islenmis olmasi dolayisiyla ilgili maddesinde cezasimnin
artmlmasi Sngdrillmiigse; sadece bu madde hitkmiine gore® cezada artinm yapilir. Ancak,
yapilacak artirim, cezanin {igte ikisinden az olamaz.

3.5.16. 6197 Sayih Eczacilar ve Eczaneler Hakkinda Kanun

Eczanelerde zehirli ve miiessir maddelerin toptan satisi; regete ile verilmesi gereken ilaglarin
recetesiz verilmesi; zehirli veya kimyevi maddelerle tibbi ecza ve miistahzarlarin izinsiz satilmasi
yasaklanmig; yasaklara uymayanlar hakkinda uygulanacak yaptirimlar belirtilmistir.

Bu kanunlar diginda Madde Bagimlilig: Tedavi Hizmetleri Yonetmeligi de tedavi konusundaki
maddeleri kapsamaktadir.

3.5.17. 5395 Sayih Cocuk Koruma Kanunu

Madde 5 - (1) Koruyucu ve destekleyici tedbirler, ¢ocugun oncelikle kendi aile ortaminda
korunmasini saglamaya yonelik danismanlik, egitim, bakim, saglik ve barmma konularinda
alinacak tedbirlerdir. Bunlardan;

a) Danigsmanlik tedbiri, ¢ocugun bakimindan sorumlu olan kimselere g¢ocuk yetistirme
konusunda; ¢ocuklara da egitim ve gelisimleri ile ilgili sorunlarinin ¢éziimiinde yol gostermeye,

b) Egitim tedbiri, cocugun bir egitim kurumuna giindiizlii veya yatili olarak devamina; is ve
meslek edinmesi amaciyla bir meslek veya sanat edinme kursuna gitmesine veya meslek sahibi
bir ustanin yanina yahut kamuya ya da 6zel sektore ait isyerlerine yerlestirilmesine,

¢) Bakim tedbiri, ¢gocugun bakimindan sorumlu olan kimsenin herhangi bir nedenle gérevini
yerine getirememesi halinde, ¢ocugun resmi veya 6zel bakim yurdu ya da koruyucu aile
hizmetlerinden yararlandirilmasi veya bu kurumlara yerlestirilmesine,

d) Saglik tedbiri, ¢ocugun fiziksel ve ruhsal sagliginin korunmasi ve tedavisi igin gerekli
gecici veya siirekli tibbi bakim ve rehabilitasyonuna, bagimlilik yapan Maddeleri kullananlarin
tedavilerinin yapilmasina,

e) Barinma tedbiri, barinma yeri olmayan cocuklu kimselere veya hayati tehlikede olan
hamile kadinlara uygun barinma yeri saglamaya,

yonelik tedbirlerdir.

#3713 sayil Kanunun 5. maddesi hiikmiine gore.
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DORDUNCU BOLUM

TURKIYE’NIN MADDE KULLANIMI iLE MUCADELEDE KURUMSAL
YAPILANMASI, KOORDINASYON VE ULUSLARARASI KURULUSLAR

4.1. ULKEMIiZDE MADDE KULLANIMI iLE MUCADELEDE KURUMSAL
YAPILANMA

Madde, madde kullanim1 ve bagimliligi ile etkin bir sekilde miicadele edebilmek igin arz, talep
ve tedavi alanlarinda calisan kurum ve kuruluglarin es zamanli hareket ederek; koruyucu, 6nleyici,
tedavi ve rehabilite edici calismalari; sistemli, biitiinciil, disiplinlerarasi, ¢ok sektorlii, karsilikli
iletisime dayanan bir yapida ele almasi gerekmektedir. Boylece miicadelenin her boyutu ile
amacina ulagmasi saglanabilecektir.

Bu boliimde yasadisi bagimlilik maddelerinin arzi ve talep azaltimi alaninda kurumsal
yapilanma hakkinda bilgi verilecek, daha sonra kurumlararasi koordinasyon ile uluslararasi
kuruluslar ele alinacaktir.

a) Arz ile Miicadele: Kagakeilik kelimesiyle de ifade edilen arz, yasadist bagimlilik yapici
maddeler ile yapilan her cesit miicadeleyi kapsamaktadir. Bu alanda 6nemli bir yeri olan 5607
say1l1 Kagakeilikla Miicadele Kanununa gére bu gérev baslica su kurumlara verilmistir: Emniyet
Genel Miidiirliigli, Jandarma Genel Komutanligi, Giimriikk Muhafaza Genel Miidiirligii ve Sahil
Giivenlik Komutanligi. Bu kurumlar haricinde Tarim ve Kdyisleri Bakanligi, Toprak Mahsulleri
Ofisi, Adli Tip Kurumu, Mali Suglar Arastirma Kurulu Baskanligi, Saghik Bakanlhig ilag ve
Eczacilik Genel Miidiirliigii de bagimlilik yapict maddelerin takibatinda ¢ok 6nemli gorevler
yerine getirmektedir. Kurumlarin gérev ve sorumluluk alanlari, yasalar ve kurumlar arasi yapilan
protokollerle belirlenmistir.

Tiirkiye niifusunun %70’ Emniyet Genel Midiirliigii sorumluluk sahasindadir. Tiirkiye
yiiz6l¢limiiniin % 92’si ise Jandarma Genel Komutanligi sorumluluk alanindadir. Emniyet giicleri
kentsel alanda, Jandarma giicleri genel olarak kirsal alanda, Gilimriik personeli Tiirkiye giimriik
sahasinda, Sahil Giivenlik ise agik denizlerde yasadisi bagimlilik maddelerinin kagakgiligi ve
ticaretiyle miicadele etmektedir. Bu kurumlar arasindaki istihbarat paylasimi ve operasyonel
isbirligi artarak devam etmektedir. Bu durum, yakalanan sahis sayisini ve ele gecen yasadist
madde miktarini artirmaktadir.

b) Talep Azaltimi: Ulkemizin talep azaltimi ve farkindalik diizeyini artirma faaliyetleri genel
olarak Saghk Bakanhg, Igisleri Bakanhgi, Milli Egitim Bakanligi, Adalet Bakanhgi, Kadin ve
Aileden Sorumlu Devlet Bakanhg, Kiiltiir ve Turizm Bakanhg1, Diyanet Isleri Baskanligi, Radyo
ve Televizyon Ust Kurulu, Genglik ve Spor Genel Miidiirliigii, yerel yonetimler, medya, sivil
toplum kuruluslar ve iiniversiteler tarafindan yiiriitiilmektedir.

4.1.1. Saghk Bakanhg1

Tiirkiye Cumhuriyeti Anayasasmin 58. maddesi, 181 sayili Saglik Bakanliginin Teskilat ve
Gorevleri Hakkinda Kanun Hitkmiinde Kararname ile 3359 sayili Saglik Hizmetleri Temel
Kanunu’nda Saglik Bakanliginin gérevi:
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e Herkesin hayatin1 bedenen, ruhen ve sosyal bakimdan tam iyilik hali i¢inde siirdiirmesini
saglamak icin fert ve toplum sagligini korumak ve bu amagla iilkeyi kapsayan plan ve
programlar yapmak, uygulamak ve uygulatmak, her tiirlii tedbiri almak, gerekli teskilatt
kurmak ve kurdurmak,

e ilag, uyusturucu ve psikotrop maddelerin iiretim ve tiiketimini her sathada kontrol ve
denetlemek; farmasétik ve tibbi madde ve miistahzar iireten yerlerin, dagitim yerlerinin
acilis ve ¢aligmalarini esaslara baglamak ve denetlemek,

e Saglik hizmetleriyle ilgili olarak milletlerarasi ve yurt icindeki kurum ve kuruluslarla
igbirliginde bulunmak olarak tanimlanmustir.

Saglik Bakanligi madde ve madde bagimlilig: ile miicadele konusundaki ¢aligmalarini Temel
Saglik Hizmetleri Genel Miidiirliigii, Tedavi Hizmetleri Genel Miidiirliigii, Ilag ve Eczacilik Genel
Miidiirligii olmak tizere ii¢ ana birimi eliyle yiiriitmekte, Bakanligin diger birimlerinden de gerekli
durumlarda destek alinmaktadir.

Yukarida isimleri zikredilen ii¢ Genel Miidiirliigiin konuyla ilgili yapilanmasi asagida
verilmistir.

Tablo 49. Saghk Bakanhgmin Madde Kullamim ile Miicadelede ve
Kontroliinde Kurumsal Yapilanmasi

pacbon
e
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Tablo 50. Madde ve Madde Bagimhiligi fle Miicadelede Saglik Bakanhigimin Tasra
Yapilanmasi

Saslhik Miidiirii

Sasglik Midiir Yardimecilar
Saglik Ocaklar1 Subesi*
Yatakli Tedavi (Aile Ve Toplum Saglig1 Subesi)
Eczacilik Subesi
Bulasict Hastaliklar Subesi

Ruh Sasglis1 Subesi

Ana Cocuk Sasglig1 Subesi

Kavmakam

-1, = .

Saslik Grubu Baskani (Tonlum Saglig1 Merkezleri)

Saglik Ocaklari (Aile Saglig )
Aile Helintig Bt SaobkEvi
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*Mevcut durumda 24 ilde Aile Hekimligi sistemine gegilmistir. Aile Hekimligi sistemine
gegilen illerde “Saglik Ocaklari”nin  ismi  “Aile Saghg Merkezleri”, “Saglhik Grup
Bagkanliklar1”nin ismi “Toplum Saglig1 Merkezleri” olarak degistirilmistir.

4.1.1.1. Temel Saghk Hizmetleri Genel Miidiirliigii

Temel Saglik Hizmetleri Genel Miidiirliigii, Tiirkiye Cumhuriyeti Anayasasinin 58. maddesi,
181 sayili Saglik Bakanliginin Teskilat1 ve Gorevleri Hakkinda Kanun Hitkmiinde Kararname’nin
2. ve 9. maddesi, 5258 sayili Aile Hekimligi Pilot Uygulamasi Hakkinda Kanun ile 3359 sayili
Saglik Hizmetleri Temel Kanunu’nun 3. maddesine dayanarak vatandaslarin sagligint korumak,
hastaliklar daha olugsmadan Onlemek i¢in koruyucu saglik hizmetleri kapsaminda alkol dist
bagimlilik yapic1 maddeler, alkol ve tiitiin ile miicadele etmek amaciyla merkez ve tasra
birimleriyle iilkenin her kosesinde hizmet vermektedir.

Saglik Bakanligi I. Basamak Saglik Hizmetlerinde 387 aile hekimi, 21970 hekim, 16649
hemsire, 25531 ebe, 8934 saglik memuru, 114 halk sagligi uzmanm 7258 acil yardim saglik
memuru, 1044 ilk yardim saglik teknikeri ve 3078 gevre saglig1 teknisyeni hizmet vermektedir.*®

4.1.1.1.1. Tiitiin ve Bagimhlik Yapic1 Maddelerle Miicadele Daire Bagkanhgi

Madde ve madde bagimliligr ile miicadelede daha etkin hizmet verilmesi ve uzmanlasma
saglanmasi amaciyla Genel Miidiirliik biinyesinde 5 Temmuz 2007 tarihinde Tiitiin ve Bagimlilik
Yapict Maddelerle Miicadele Daire Baskanlig1 kurulmustur. Bu Daire Baskanliginda Tiitiin, Alkol
ve Alkol Dis1 Madde Bagimlilig: ile Miicadele ve Kontrol Subeleri yer almaktadir.

Tiitiin ve Bagimhhk Yapici1 Maddelerle Miicadele Daire Baskanhigi’nin Gorevleri:

= Titiin ve bagimlilik yapici maddelerin zararlar1 hakkinda saglik calisanlarmin ve
toplumun biling diizeyini arttirarak tiitiin ve bagimlilik yapict maddelere yonelik arz ve
talebin azaltilmasi yoniinde 6nlem alinmasi

e Tlgili birimler ile igbirligi igerisinde hizmet degerlendirilmesini yapmak, tespit edilen
aksakliklarin diizeltilmesini saglamak ve yeni plan programlarin hazirlanmasin
degerlendirme sonuglarina gore yapmak

e Tiitiin ve bagimlilik yapict maddelerle miicadele odaklt AR-GE ve proje ¢alismalari
yapma ve uygulama

« Titiin, tiitlin {rinleri ve bagimlilik yapict maddelerin zararlar1 hakkinda saglik
calisanlarin1 ve toplumu bilinglendirmek amaciyla egitim programlari, projeler
gelistirmek ve egitim materyalleri hazirlayarak ilgili tiim taraflarm kullanimina sunmak

= Titiin ve bagimlilik yapici maddelerle miicadele ve kontrol amaciyla ulusal ve
uluslararast kurum ve kuruglarla igbirligi yapmak

e  Gorev kapsamina giren konularda mevzuat hazirlamak, uygulamak ve gelistirmek

4 Saglik Bakanligi, Is Zekas1, 2008.
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Alkol D1s1 Madde Bagimhihgi ile Miicadele ve Kontrol Subesinin gorevleri:

Alkol disinda bagimliliga neden olan maddelerin zararlart hakkinda saglik calisanlarinin
ve toplumsal biling diizeyinin yiikseltilerek bu maddelere yonelik arz ve talebin
azaltilmasi yoniinde dnlemler alinmast

Ugucu madde kullaniminin 6nlenmesi, yerine ayni Ozellikte sagliga zarari olmayan
maddelerin kullaniminin yayginlastirilmasinin saglanmasi i¢in tedbir alinmast

Uluslararas1 6rgiit ve kuruluslarla alkol dis1i madde bagimliligi miicadelesi ve kontrolii
ile ilgili caligmalarda isbirligi yapmak ve ortak ¢aligmalar yiiriitmek

Alkol ile Miicadele ve Kontrol Subesinin gorevleri:

Alkollii ara¢ kullanarak ehliyetine el konulan siiriiciilere yénelik diizenlenen SUDGE
(Siirticti Davraniglarint Gelistirme Egitimi) ile ilgili ¢alismalari koordine etmek ve
yiiriitmek

flgili kurum ve kuruluslarla birlikte “Ulusal Alkol Kontrol Programi”n1 hazirlamak ve
uygulamak

Tiitiin ve Tiitiin Uriinleri ile Miicadele ve Kontrol Subesinin gorevleri:

Titlin {iriinlerine olan talep ve arzin azaltilmasina yonelik dnlem alinmast

“Tiitiin Kullanim1 ve Ulusal Tiitiin Kontrol Programi”nin izlenmesi ve degerlendirilmesi

4.1.1.1.2. Bulasic1 Olmayan Hastaliklar ve Kronik Durumlar Daire Baskanhg

Ulkemizde var olan kronik hastaliklarin iilke diizeyinde arastirilmasi, bu hastaliklara iligkin
halkin biling diizeyinin arttirtlmast ve bu hastaliklart olugturan risk faktorleriyle miicadele
amactyla ve koruyucu saglik hizmetlerine daha fazla oncelik verilerek halkin saglik diizeyinin
yiikseltilmesi, insanlarin saglik konusunda biling diizeylerinin artmasi, saglik agisindan riskler
belirlenerek hastaliklar olusmadan gerekli dnlemlerin alinmasi ve bdylece hastaliklara bagli kalici
sakatliklarin, ig gilici kayiplarinin ve saglik harcamalarinin azaltilmasi, toplumun saglik
ihtiyaclarina gore saglik hizmetlerinin yeniden diizenlenmesinin saglanmasi amaciyla 18.01.2008
tarihinde “Bulasici Olmayan Hastaliklar ve Kronik Durumlar Daire Baskanligi” ve “Sagligin
Tesviki ve Gelistirilmesi Daire Bagkanlig1” kurulmustur.

Bulasici Olmayan Hastahiklar ve Kronik Durumlar Daire Baskanh@ina Bagh
Sube Miidiirliikleri

1.

2
3
4.
5

Kalp ve Damar Hastaliklar1 Sube Midiirligii
Metabolik Hastaliklar Sube Midiirliigii
Solunum Sistemi Hastaliklar1 Sube Midiirliigii
Yaslt Sagligi Sube Mudiirliigi

Engelli Sagligi Sube Miidiirliigi
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Bulagic1 olmayan kronik hastaliklarla miicadele yaklasimi, Saglik Bakanligi Stratejik Plani
2009 — 2013 igerisinde, Koruyucu ve Temel Saglik Hizmetleri baglig: altindaki Stratejik Amag 1
“Halkimizin sagligina yonelik tehditleri azaltmak ve sagligi gelistirmek™ hedefleri kapsaminda yer
almustir.

Ayrica ‘Stratejik Amag 1°in 1.1 sayili hedefi olan “Sagligin gelistirilmesi ve saglikli hayat
programlarina tiim halkimizin erisimini saglamak™ ile yer almis olan sagligin tesvik edilmesi
yaklasimi i¢in Onde gelen caligma alanlari, bulagici olmayan hastaliklara dair ortak risk
faktorlerine (tiitiin, alkol ve madde bagimliliginin azaltilmasi, obesitenin Onlenmesi, fiziksel
aktivitenin artirilmasi) yonelik ¢alismalardir.

Halkin saglik egitimi faaliyetleri, Saglik Egitimi Genel Midiirliigli Halkin Saglik Bilincini
Gelistirme Daire Baskanlig yiiriitilmekte iken 17/10/2007 tarihinde gorev kapsami ile Temel
Saglik Hizmetleri Genel Miidiirligii'ne devredilmis olup ve Bulagici Olmayan Hastaliklar ve
Kronik Durumlar Dairesi Baskanlig tarafindan yiiriitiilmektedir.

Halkin saglik egitimi faaliyetlerinin amaci bireylerin saglik bilincini, saglik tutum ve
davranislarint  olumlu ydnde etkileyerek sagliklarini  koruyabilir, gelistirebilir, saglik
hizmetlerinden yararlanabilir, saglik hizmetlerine katki ve katilimda bulunabilir ve saglik
sorunlari1 ¢dzebilir hale getirmektir. Bu nedenle iilke genelinde verimliligin artirilmasini
saglamak, ortak dil ve egitim metodolojisi kullanilmasini saglamak, egitimlerin izlenebilir ve
olgiilebilir bir yapiya kavusturulmasini saflamak amaciyla “Egitimeiler Icin Egitim Rehberleri”
olusturulmustur. Bu egitim rehberleri Saglk ve Sagligin Korunmasi, Ureme sagligi, Ik Yardim,
Beslenme, Bulasict Hastaliklar ve Korunma, Cocuk ve Ergen Sagligi ve Ruh Sagligi’ndan
olusmaktadir. Ruh Saglig1 rehberinde “Alkol ve Madde Bagimhilig1 béliimii bulunmaktadir. illerde
yiiriitiilen halkin saglik egitimleri bu rehberler dogrultusunda yiiriitilmekte olup yiiriitiilen halkin
saglik egitimi faaliyetleri halkin saglik egitimi faaliyet raporlar1 hazirlanmaktadir.

Saghgin Tesviki ve Gelistirilmesi Daire Baskanhi@ina Bagh Sube Miidiirliikleri
1. Epidemiyoloji, Tarama Programlart ve Arastirmalar Subesi
2. Ulusal ve Uluslararast Programlar Koordinasyon Subesi
3. Saglk Iletisimi Subesi

Ayrica Ruh Saghigi Daire Baskanligi ile Bulasici ve Salgin Hastaliklar Daire Bagkanligi
Ziihrevi Hastaliklar Subesi de madde ve madde bagimlilig: ile miicadele galismalarina katkida
bulunmaktadir.

Yukarida anilan yasal diizenlemelerin yaninda diger ilgili mevzuatla verilen gérevler yerine
getirilmektedir.

Diger Kurumlarla isbirligi Alanlan

Temel Saglik hizmetleri Genel Miidiirliigii, bu alandaki ¢aligmalarin ¢ok kapsamli ve isbirligi
icinde yliriitiilmesi, kurumlarin yaptiklar1 ¢caligmalardan haberdar olunmasi ve desteklenmesi, bu
alanda kullanilacak egitim materyallerinin uygunlugunun denetlenmesinin saglanmasi; bu alanda
anne-baba, egitimciler, 6grenciler ve mahkumlar gibi toplumun ¢esitli kesimlerine yonelik madde
bagimlilig1 hakkinda biling diizeyini yiikseltici egitimler verilmesinin saglanmasi gibi alanlarda
koruyucu hizmetlerin yerine getirilmesi i¢in igbirligi yapar.
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Madde Kullammi Konusunda Ulke i¢cindeki Koordinasyonda Yeri

Temel Saglik Hizmetleri Genel Midiirliigii, tiim vatandaslarin sagligini korumak ve hastaligi
olusmadan Onleme anlaminda koruyucu hizmetler kapsaminda madde ve madde bagimlilig: ile
miicadele de halki bilgilendirme ve bu konuda biling diizeyini yiikseltme gorevi geregi bu alanda
yapilacak ¢aligmalarda yon verici ve destekleyici roliiyle ana birimlerden biridir.

4.1.1.2. Tedavi Hizmetleri Genel Miidiirliigii

Tedavi Hizmetleri Genel Miidiirliigii biinyesinde madde bagimliligi tedavi merkezlerinin
acilmasit, calismalarinin takibi, personel egitimi, veri toplanmasi, tani-tedavi kriterlerinin
belirlenmesi ve bagimlilara daha etkili hizmet planlanmasi hizmetleri, Tip Hizmetleri Daire
Bagkanlig1 altinda yer alan Tibbi Hizmetler Sube Miidiirliigiince yiiriitiilmektedir. Kuruma gorev
veren yasal mevzuat 181 Sayili Saglik Bakanlhigmin Teskilat ve Gorevleri Hakkinda Kanun
Hiikmiinde Kararname’nin 2/a maddesi*’ ve 3359 sayili Saglik Hizmetleri Temel Kanunu’nun 3/f
ve 9/c maddeleri*® ve Tedavi Merkezleri Y®6netmeligi ile diizenlenmistir.

Madde bagimlilig: tan1 ve tedavi protokollerini ve personel egitimini diizenlemek, merkezlerin
yillik faaliyetlerini degerlendirmek, gerektiginde faaliyetleri konusunda alinacak tedbirleri
belirlemek, bunlarin acgilmasina, kapatilmasina ve ruhsat veya izin degisiklik taleplerine esas
olmak tizere Bakanliga goriis bildirmek amaciyla Madde Bagimliligin Tedavi Merkezleri
Yonetmeligi hiikiimleri dogrultusunda kurulan ‘Madde Bagimligi Tedavi Usdlleri Bilim
Komisyonu’ Saglik Bakanlig1 Miistesar1 baskanliginda ilag ve Eczacilik, Temel Saglik Hizmetleri
ve Tedavi Hizmetleri Genel Miidiirli, Adalet Bakanlig1 ve Tiirk Tabipleri Birligi temsilcileri,
Saglik Bakanlig1 Egitim Arastirma Hastaneleri ve Tip Fakiiltelerinde Ruh saglig1 ve Hastaliklar
Anabilim Dalinda gorevli 6 &gretim tyesi, Tip Fakiiltesi Farmakoloji Anabilim Dalindan 2
farmakolog ve Madde bagimlilig: kliniginde gorevli bir psikiyatri uzmani olmak iizere 15 {iyeden
olusmaktadir.

1991 yilinda 1500 lise 6grencisi lizerinde yapilan bir arastirmada hayat boyu herhangi bir
madde kullanim orant %3 olarak bulunan arastirmanin 1994 yilinda aym yontemle 2850 lise
ogrencisi lizerinde tekrarlanmasi sunucunda bu oranin %7 olarak bulunmasi tilkemizde de Batili
ilkelerde yasanan uyusturucu problemine benzer bir tablonun ortaya ¢ikabilecegini
diistindiirmiistiir. Madde bagimlilif1 ile miicadelede tedavi merkezlerinin say1 ve kapasitesinin
onemli yer tutacag: diisiincesinden hareketle Istanbul Bakirkdy Ruh Saghgi ve Hastaliklar1 Egitim
ve Arastirma Hastanesi bilinyesinde bulunan Madde Bagimliligi tedavi merkezine ilave olarak

47181 sayih Saghk Bakanhgmin Teskilat ve Gorevleri Hakkinda Kanun Hiikmiinde Kararname’nin 2/a
maddesi; Herkesin hayatin1 bedenen, ruhen ve sosyal bakimdan tam iyilik hali i¢inde siirdlirmesini saglamak
icin fert ve toplum sagligini korumak ve bu amagla iilkeyi kapsayan plan ve programlar yapmak, uygulamak ve
uygulatmak, her tiirli tedbiri almak, gerekli teskilat: kurmak ve kurdurmak.

* 3359 sayih Saghk Hizmetleri Temel Kanunu’nun 3/f maddesi; ‘Herkesin saghk durumunu takip
edebilmek icin gerekli kayit ve bildirim sistemi kurulur.’ 9/c maddesi; ‘Biitliin kamu ve ozel saglk
kuruluslarinin tesis, hizmet, personel, kistaslarin1 belirlemeye, saglik kurum ve kuruluslarini siniflandirmaya
ve simiflarinin degistirilmesine, saglik kuruluslarinin amaca uygun olarak teskilatlanmalarina, saglik hizmet
zinciri olusturulmasina, hizmet igi egitim usul ve esaslari ile saglik kurum ve kuruluslarinin koordineli ¢alisma
ve hizmet standartlarinin tespiti ve denetimi ile bu Kanunla ilgili diger hususlar Saglik ve Sosyal Yardim
Bakanliginca, ¢ikarilacak yonetmelikle tespit edilir.’
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diger ruh saglig1 ve hastaliklar1 hastanelerinde ve bazi devlet hastanelerinde yeni tedavi merkezleri
acilmaya baglanmustir.

2008 yili itibariyle Madde bagimliligi tedavi merkezleri sayis1 11’1 Saglik Bakanligi
bilinyesinde olup 6’s1 iiniversite hastaneleri biinyesinde, 2’si kamu-iiniversite-STK ortakliginda ve
1’1 6zel sektorde olmak iizere toplam 20°dir.

Istanbul, Izmir ve Diyarbakir’da cocuk ve ergenlere yonelik ozellesmis merkezler
bulunmaktadir. Manisa ve Ankara’daki madde bagimlilig1 tedavi merkezinde de ¢ocuk ve ergenler
icin farkli bir boliim ayrilmistir. Diger merkezlerimizde duruma goére diizenlemeler yapilarak
erigkin ve ¢ocuklar birlikte tedavi gormektedir.

Ulke genelinde hizmet veren tedavi merkezleri ve bu merkezlere ait bilgilere Raporun 7 nci
boliimiinde ayrintili olarak deginilmistir.

4.1.1.3. ila¢ ve Eczacihk Genel Miidiirliigii

Tibbi amagla kullanilan uyusturucu ve psikotrop maddelerin amag disi kullanimi, toplumlarda
ozellikle saglik acisindan ( bagimlilik yapmasi gibi) bir¢ok sorunlar1 giindeme getirmektedir. Bu
nedenle uyusturucu ve psikotrop madde kullanimlarini tibbi ve bilimsel amaglarla sinirlamak igin
bir takim tedbirlerin alinmasina ihtiya¢ duyulmustur.

Tibbi amagla kullanilan uyusturucu ve psikotrop madde ve miistahzarlarinin ithalati, imali,
ihracati, alimi, satimi, yurti¢i dagitimlari, stok durumlar ile halka intikaline kadar olan yasal
ticareti, taraf oldugumuz Birlesmis Milletler 1961, 1971 sozlesmeleri ile iilkemiz kanun,
kararname, yonetmelik, tamim ve genelgeleri uyarinca Saghk Bakanhgi ilag ve Eczacilik Genel
Miidiirligiince yapilmaktadir.

Ayrica; BM 1988 Sozlesmesi eki listelerde yer alan ve Resmi Gazete’de yayimlanan Dig
Ticarette Standardizasyon Tebligine gore; ithalatlar1 Bakanligimiz 6zel iznine tabi olan kimyasal
madde ve tuzlarmnm ithali, alimi, satimi, yurt ici dagitimi, stok durumlar1 kontrol edilmektedir.
S6z konusu kontrole tabi kimyasal madde/prekiirsorlerle ilgili her tiirlii faaliyette bulunanlarin
isyerlerinde yerinde tespit ve denetleme islemleri 11 Saghk Miidiirliikleri biinyesinde
yapilmakta/yaptirilmaktadir.

Midiirliigiin faaliyetlerine iliskin diger bilgiler 9. bolimde ifade edilmistir.

4.1.2. icisleri Bakanhg

Icisleri Bakanliginda Emniyet Genel Miidiirliigii, Jandarma Genel Komutanhgi, Sahil
Giivenlik Komutanligr ve TUBIM kapsaminda madde kullaniminin ve kontrol altina almmasina
iliskin caligmalar yiiriitiilmektedir.

4.1.2.1. Emniyet Genel Miidiirliigii
4.1.2.1.1. Kurumsal Yapilanma

Genel olarak il ve ilge merkezlerindeki giivenligin saglanmasindan sorumlu olan Emniyet
Genel Miidiirliigii, merkez ve tasra yapilanmasina sahiptir. Emniyet Genel Miidiirliigii biinyesinde
uyusturucu kagake¢iligr ile miicadele eden birimler igin de aymi yapilanma s6z konusudur.
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Kagakeilik ve Organize Suglarla Miicadele Daire Baskanligi (KOM) biinyesinde Narkotik Suglarla
Miicadele Sube Miidiirliigii (merkez) ve il Emniyet Miidiirliikleri Kacakeilik ve Organize Suglarla
Miicadele Sube Miidiirliigii altinda Narkotik Suglarla Miicadele Biiro Amirligi seklinde yapilanma
mevcuttur. Bu durumun tek istisnasi olan Istanbul Emniyet Miidiirliigiinde uyusturucu ile
miicadele, Narkotik Suclarla Miicadele Sube Miidiirliigiince gerceklestirilmektedir. Ayrica KOM
Daire Baskanlig1 tarafindan belirlenen gesitli kriterleri karsilayan ve farkli 6nemi haiz Tiirkiye
genelinden 37 ilgcemizde de Kacakegilik ve Organize Suglarla Miicadele Grup Amirligi
kurulmustur.

Sekil 13. Kacgakeilik ve Organize Suglarla Miicadele Daire Baskanhgi Kurulus Semasi
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Sekil 14. il Emniyet Miidiirliigii Narkotik Suclarla Miicadele Sube Miidiirliigii Kurulus
Semasi
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Sekil 15. il Emniyet Miidiirliigii Kacak¢ihk ve Organize Suclarla Miicadele Sube
Miidiirliigii Kurulus Semasi
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Sekil 16. Kagakeihik ve Organize Suglarla Miicadele Grup Amirligi Kurulus Semasi

1-ADANA CEYHAN -24/04/1998

2-AGRI DOGUBEYAZIT -24/04/1998

3-AGRI PATNOS -02/03/2004

4-ANTALYA ALANYA -09/11/2000

SARTVIN HOPA -24/04/1998

6-AYDIN KUSADASI -24/04/1998 GRUP
7-AYDIN NAZILLE -13/09/2006 ..
8-AYDIN DIDIM -13/09/2006 AMIRI
9-BALIKESIR AYVALIK -24/04/1998

10-BALIKESIR BANDIRMA -24/04/1998

11-BALIKESIR EDREMIT -04/06/2001

12-B1TLS TATVAN -24/04/1998

13-EDIRNE KESAN -05/04/2006

14-GANTEP NizZIP -18/01/2008

15-HAKKARE YOKSEKOVA -24/04/1398 .
16-HATAY ISKENDERUN -24/04/1998 GRUP AMIRLIGI
17-2MiR CESME -24/04/1998 ;
18-12MR ALIAGA 11/03/2008 PERSONELI
19-KOCAELT GEBZE -24/04/1998

20-KIRKLARELT LULEBURGAZ -21/03/2008

21-KMARAS ELBISTAN -29/05/2003

22-MANiSA AKHISAR -09/11/2000

23-MARDIN NUSAYBIN -24/04/1998

24-MARDIN KIZILTEPE 01/09/2004

25-MARDIN MIDYAT -30/07/2008

26-MERSIN SILIFKE -01/0/2004

27-MERSIN TARSUS -24/04/1998

28-MUGLA BODRUM -24/04/1998

29-MUGLA FETHIYE -09/11/2000

30-MUGLA MARMARIS -24/04/1998

31-MUGLA MiLAS -30/03/2004

32-5IRNAK CizRe -24/04/1998

33:SIRNAK siLopi -24/04/1998

34-TEKIRDAG CORLU -24/04/1998

35VAN BASKALE -24/04/1998

36-ZONGULDAK EREGLE -21/03/2008
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4.1.2.1.2. Gorev, Yetki ve Sorumluluk

Anayasamizin 58. Maddesinde, genglerimizi basta uyusturucu olmak tizere her tiirli kotii
aligkanliklardan koruma devletin gorevleri arasinda sayilmistir. Bu kapsamda Emniyet Genel
Midiirliigii Kagak¢ilik ve Organize Suglarla Miicadele Daire Baskanligi; Uyusturucu madde
kagakcilig1 ile ulusal ve uluslararasi boyutta etkili ve artan ivmeyle miicadele etmeyi, madde
kullanimi ve bagimliligini énlemeyi, tedavi ve rehabilitasyon ¢alismalarina 6zel 6nem ve dncelik
vermeyi, diger kamu kurum/kuruluslar ve sivil toplum orgiitleriyle is birligi igerisinde, iilkemizin
uyusturucu giizergahi olmasini engellemeye ve yeni stratejiler gelistirmeye ¢aligmaktadir.

Bu baglamda, su¢ organizasyonlarinin faaliyetlerini koordineli olarak izlemek, bilgi toplamak
ve toplanan bilgileri degerlendirmek, il kacak¢ililk ve organize suglarla miicadele sube
midirliikleri tarafindan yiiriitilen uyusturucu ile miicadele faaliyetlerini ydnlendirmek,
uyusturucu ile miicadele ¢aligmalarinin daha verimli olabilmesi i¢in ihtiyaglarin tespit edilmesi,
mevcut eksikliklerin giderilmesi igin girisimlerde bulunmak KOM Daire Bagkanligi gorevleri
arasinda yer almaktadir.

Ayrica, ikili ve uluslararasi anlagmalar ile ulusal mevzuat gergevesinde yabanci ilke
makamlarindan veya iilkemizde gérev yapan yabanc iilkelerin polis irtibat gorevlilerinden gelen
igbirligi taleplerinin degerlendirilmesi, gerektiginde uluslararast operasyonlar ile kontrollii teslimat
uygulamalarinin gergeklestirilmesi/koordine edilmesi, gorev alanina giren suclar ile ilgili verileri
en iyi sekilde analiz ederek sug haritalarini ¢ikarmak ve il birimlerine operasyonel ¢aligsmalarinda
kullanmak iizere yeni stratejiler gelistirmek KOM Daire Bagkanliginin sorumlulugundadir.

4.1.2.1.3. Lojistik ve Egitim

Kagakgeilik ve Organize Suglarla Miicadele Daire Bagkanligi merkez ve il birimlerinin, siirekli
artan sug tiirleri ve su¢ organizasyonlari ile daha etkili miicadele edebilmesi ve bu miicadelede
basarili sonuglar alabilmesi i¢in konusunda uzman, iyi yetismis, kendisini siirekli yenileyen, bilgili
ve nitelikli personele ihtiya¢c duymaktadir.

Kagakeilik birimlerinde ¢alisacak personelde aranan bir takim 6zellik ve kriterler, Kagakeilik
ve Organize Suclarla Miicadele Daire Baskanlhig1 Insan Kaynaklar1 Sube Miidiirliigii tarafindan
belirli kriterlere gore profesyonelce ve sistematik bit sekilde tespit edilmektedir. Amag, yeterli
miktarda ve hizmet gereklerine uygun vasiflara sahip personel istthdam etmektir. Bu vasiflara haiz
personelin birimlerde istihdami da bir prosediire baglanmustir.

Bu noktadan hareketle Bagkanlik, merkezde ve 81 il ile 37 ilgede faaliyet gosteren Kagakeilik
ve Organize Suglarla Miicadele birimlerine, belirli 6zellikleri tagtyan emniyet personelini, Emniyet
Genel Miidiirliigii genel hizmet personeli arasindan secerek almaktadir. Belirli bir deneme siiresi
sonunda hizmete yatkinligi gériilen personel, “Kacakeilik ve Organize Suglarla Miicadele Temel
Egitim Kursuna” tabi tutmakta ve genel polislik bilgisi yaninda, 6zel uzmanlik bilgi ve becerileri
kazandirilmaktadir.

Ayrica, temel egitim kursu goren kacakeilik ve organize suglarla miicadele birimi personeli,
narkotik suclarla ilgili uzmanlik egitimlerinden gegirilmektedir. Personelin, en iist seviyede
bilgisayar ve yabanci dil bilgisine sahip olmasina da biiyiik nem verilmektedir.

Segilen personele hizmet i¢i uzmanlik egitimleri TADOC ta (Tiirkiye Uluslararasit Uyusturucu
ve Organize Suclarla Miicadele Akademisi) verilmektedir.
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TADOC, Birlesmis Milletler onciiliigiinde ve Tiirkiye - UNODC isbirligi cercevesinde,
26.06.2000 tarihinde Ankara'da Emniyet Genel Miidiirliigii Kacakeilik ve Organize Suglarla
Miicadele Daire Bagkanligi'na bagl olarak iilkemizin ilk uluslararasi nitelikli miicadeleci kurum
akademisi olarak kurulmustur.

TADOC’un amaci;

v' Ulkemiz ve bolge iilkelerinin miicadeleci kurumlarimin yetismis uzman personel
gereksinimini gidermek,

v' Bolge lilkeleri kanun uygulayicit birimlerinin kagakgilik ve organize suglarla miicadele
alaninda gereksinim duydugu egitim ihtiyaglarini tespit ederek karsilamak,

v' Anilan suglarla ilgili bilimsel aragtirmalar yapmak, yeni metodolojiler gelistirmek, bu
yolla ulusal ve bolgesel politikalara yon vermek,

v' Bolgede yer alan ulusal akademileri ¢agdas egitim teknikleri ile beslemek,

v Ulkemiz ve bélge iilke operasyonel kurumlari arasindaki mevcut iletisim ve isbirligini
geligtirmek olarak belirlenmistir.

TADOC’ta 2000 yili Eylil ayindan giiniimiize kadar gergeklestirilen 372 ulusal egitim
faaliyetine 10.248 personel, 156 uluslararasi egitim faaliyetine ise 2.015 personel tarafindan
katilim saglanmistir.

Bu ¢ergevede, 1016 personel il birimlerinde, 58 personel merkezde olmak iizere toplam 1074
personel, Kagak¢ilik ve Organize Suglarla Miicadele Daire Bagkanligi biinyesinde Narkotik
Suglarla Miicadele alaninda uzman personel olarak gérev yapmaktadir.

S6z konusu uzman personel tarafindan yapilan uyusturucu ile miicadele, kanuni yetki
cergevesinde her tiirlii teknik cihaz ve gizli gorevli kullanmak suretiyle uyusturucu
organizasyonlart ve sokak ceteleri hakkinda istihbarat toplayarak, gizlilik igerisinde, uzun siireli
yapilan hazirliklar ve titiz ¢alismalar sonucu gergeklestirilmektedir. Bununla beraber uyusturucu
ile miicadeleye onemli katkilar saglayan narkotik dedektor kopekler Kagakeilik ve Organize
Suglarla Miicadele Daire Baskanligi biinyesinde faaliyet gosteren KEM’de (Koépek Egitim
Merkezi) yetigtirilmektedir. Tiim birimlerde gorev yapan dedektor kopek sayis1 79°dur.

4.1.2.1.4. Tiirkiye Uyusturucu ve Uyusturucu Bagimlhihg izleme Merkezi (TUBIM)
4.1.2.1.4.1. TUBIM’ in Yapilanmasi

Bagimlilik yapict madde kullanimi ile miicadele konusunda Avrupa Birligi miiktesebatinda
Ongoriildigi gibi, madde kullanimi, bagimliligi ve sonuglari hakkinda karsilastirilabilir, glivenilir
ve objektif bilgi toplanmasi, analizi ve kullanimi amaciyla kurulan EMCDDA (Avrupa
Uyusturucu ve Uyusturucu Bagimliligi Izleme Merkezi)’ya Tiirkiye’nin de katilimma karar
verilmesi iizerine Disisleri Bakanligi’nin teklifi ve Bagbakanlik Makaminin 16.05.2002 tarihli
Oluru® ile EMCDDA Tiirkiye Ulusal Temas Noktasi olarak Emniyet Genel Midiirligi KOM
Daire Bagkanlig1 belirlenmistir. Bu gorev, asagida idari ve fonksiyonel yapilanmasinin anlatildig:
TUBIM tarafindan yerine getirilmektedir.

 Basbakanlik Makami’nin 16.05.2002 tarihli ve B.02.0.KKG/196-243/2735 sayili yazis.
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4.1.2.1.4.2. TUBIM Kurulus Siireci

1996 tarihinde iilkemizdeki madde kullanimi ve bagimliligi konusundaki koruyucu-onleyici
caligmalarin Aile Arastirma Kurulu biinyesinde olusturulan ‘Uyusturucu Kullanimi ile Miicadele,
Takip ve Yénlendirme Ust ve Alt Kurullari® tarafindan yiiriitiilmesi kararlagtirilmistir.

Tiim sekretarya faaliyetleri Aile Arastirma Kurumu Baskanliginca yiiriitiilen kurullarin ana
gorevi; madde kullamimu ile ilgili ulusal politika ve stratejileri tespit etmek, ilgili kurumlar
arasinda esgiidiimii saglamak ve konuyla ilgili arastirmalar yaptirmakti. 2002 yilima kadar (19)
Kamu Kurum ve Kurulusun yer aldign kurullardan Ust Kurul (7) kez, Alt Kurul ise (65) kez
toplanmigtir.

Bu donemlerde Tiirkiye’nin ulusal ve wuluslararasi diizeyde uyusturucu ve psikotrop
maddelerin yasadist iiretim, kullanim ve kagakeiligina kars1 stiregelen kararli miicadelesini egitim
sahasinda da siirdiirmek, uluslararas: isbirliginin giiclenmesine katkida bulunmak gibi amaglara
ulagsmak dogrultusunda; Birlesmis Milletler onciiliigiinde ve Tiirkiye - UNDCP isbirligi
gergevesinde, 26.06.2000 (Bu tarih her yil Diinya Uyusturucu ile Miicadele Giinii olarak
kutlanmaktadir.) tarihinde Emniyet Genel Midiirligii Kagakeilik ve Organize Suglarla Miicadele
Daire Baskanhigi’na bagh olarak Ulkemizin ilk uluslararasi nitelikli miicadeleci kurum akademisi
olan; “Tiirkiye Uluslararast Uyusturucu ve Organize Suglarla Miicadele Akademisi (TADOC)”
kurulmustur.

2001 yilinda gergeklestirilen Uyusturucu Kullanimi ile Miicadele, Takip ve Yoénlendirme Alt
Kurulu toplantisinda; Avrupa Birligi tarafindan Amsterdam Antlagmasina atfen; madde kullanimu,
bagimlili1 ve sonuglari hakkinda karsilastirabilir, giivenilir ve objektif bilgi toplanmasi, analizi ve
kullanim1 amaciyla kurulan EMCDDA’e (European Monitoring Center for Drugs and Drug
Addiction/Avrupa Uyusturucu ve Uyusturucu Bagimliligini izleme Merkezi) Tiirkiye’nin de
katilimina karar verilmistir. (EMCDDA, Avrupa Birligine aday iilkelerin tam {iye olmadan once
de katilabilecekleri bir AB kurulusudur.)

Bu karar dogrultusunda, Disisleri Bakanlig1 tarafindan EMCDDA Ulusal Temas Noktasi
olarak Emniyet Genel Miidiirligii Kagake¢ilik ve Organize Suglarla Miicadele Daire Bagkanligi
blinyesinde teknik, personel ve diger kosullar agisindan ideal ortam yaratan TADOC’un
bildirilmesi teklif edilmis; Digisleri Bakanligi’nin teklifi Bagbakanlik tarafindan incelenmis ve
EMCDDA e katilim ¢alismalarinin ara verilmeden siirdiiriilebilmesi i¢in Uyusturucu Maddeler ve
Bagimlilikla Miicadele alaninda galigmalar yiiriiten EMCDDA ‘in Tiirkiye Ulusal Temas Noktasi
olma gorevi, 16.05.2002 tarihinden itibaren TADOC tarafindan yiiriitiilmeye baglamistir.

Bu yeni diizenleme dogrultusunda konuya iligkin yiiriitillen ¢alismalarda dublikasyonun
onlenmesi, kaynaklarin daha etkili ve verimli kullaniminin saglanmasi ve genglerin ve ¢ocuklarin
gelecegini yakindan ilgilendiren bir konuda yapilan faaliyetlerde esgiidim saglanmasi gibi
amaclara ulagilmasi i¢in, Aile Arastirma Kurumu biinyesinde bulunan “Uyusturucu Kullanimi ile
Miicadele, Takip ve Yénlendirme Ust ve Alt Kurullari’min bagkanlik ve sekreterya faaliyetlerinin
Bakanlar Kurulu karartyla TADOC’a devredilmesi kararlagtirilmstir.

TADOC bir egitim kurumu olmanin Gtesinde, teori ve pratik uygulamalarin ortak bir potada
degerlendirilmesi, bu bilgiler dogrultusunda olusturulacak yeni miicadele stratejilerinin hayata
gecirilmesi, halkin bilinglendirilmesi ve dolayisiyla ¢ok yonlil bir miicadelenin gerceklestirilmesi
amactyla bilinyesinde kurulan; Uyusturucu Talep Azaltimi Arastirma Merkezi araciligiyla 2002
yilina kadar bilimsel aragtirmalara da kaynaklik yapmistir.
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2002 yilinda TADOC biinyesinde bulunan “Uyusturucu Talep Azaltimi Arastirma Merkezi”
nde EMCDDA Ulusal Temas Noktasinin gii¢lendirilmesi kapsaminda AB ile iki yil siirecek
“Ulusal Uyusturucu izleme Merkezinin Kurulmas: (Reitox Odak Noktas1)” ve “Ulusal Uyusturucu
Stratejisinin Gelistirilmesi ve Uygulanmasi Twinning Projesi” baglatilmistir. S6z konusu projenin
tamamlanmasiyla Tiirkiye Uyusturucu ve Uyusturucu Bagimliigi izleme Merkezi (TUBIM)
kurulmus ve Ulke genelinde Uyusturucu ve Bagimlilikla Miicadelenin tek bir ¢at1 altinda koordine
edilmesi saglanmigtir. 2007 yilinda imzalanan uluslararasi anlagsma ile Tirkiye EMCDDA
caligmalarina dogrudan katilmaya baglamigtir.

Uyusturucu maddeler ile farkli boyutlarda miicadele eden kurumlarin isbirliginin 6nemi
nedeniyle ilgili kurumlar ile yapilacak ¢alismalarda dogrudan iletisimin saglanabilmesi
bakimindan bahse konu kurum gorevlilerinden olusan kurumsal temas noktalar1 tespit edilmistir.
TUBIM’in idari yapilanmasina Sekil-17’de yer verilmistir.

Sekil 17. TUBIM’in Yapilanmasi

ICISLERI BAKANLIGI )

|
[ EMNIYET GENEL MUDURLUGU
(T

Kagakgilik ve Organize Suglarla Miicadele
Daire Bagkanlig

1
ADOC (Tiirkiye Uluslararasi Uyusturucu VD
Organize Suglarla Miicadele Akademisi)

I
(TU BIM (Tiirkiye Uyusturucu ve Uyu;turucu\
Bagimlig: Izleme Merkezi)

- J/
1 1 1
Idari Birim | { Istatistik ve 11 Temas Kurumsal Proje/Strateji) {Uluslararasi \ (Bilimsel Bilgi Islem
Stratejik Noktalart Temas Geligtirme liskiler Danisma Birimi
Analiz Koordinatorl | | Noktalar ve Birimi Kurulu
Birimi Dokimantas | | g Birimi Koordinatdrl | | Destekleme Sekretaryast
yon Birimi agt Birimi Birimi Birimi

J

TUBIM, iilkemizdeki madde, madde kullamimi ve bagimlihig: ile ilgili olarak yukarda ki
sekilde yer alan yapilanma dogrultusunda ¢aligmalarini sirdirmektedir. Bu bSliimiin sonunda
TUBIM’in gorev ve yetkiler ile koordinasyon yapisi ayrica anlatilmaktadir.
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4.1.2.2. Jandarma Genel Komutanhg
4.1.2.2.1. Gorev, Yetki ve Sorumluluk

Ulkemizde uyusturucu ile miicadelede énemli kurumlardan birisi olan Jandarma Genel
Komutanligr 2803 sayili Jandarma Teskilat Gorev ve Yetkileri Kanunu ve YoOnetmeligi
kapsaminda gorevlerini yerine getirmekte olup, uyusturucu kacgakeiligi faaliyetine karst
Tiirkiye’nin yiizél¢limii olarak %92’sine denk gelen sorumluluk alaninda bagli birimleri ile ilgili
mevzuat ¢ercevesinde miicadele etmektedir.

Jandarma Genel Komutanlig1i uyusturucu madde kagake¢iligi ile miicadelesini “Ulusal
Strateji ve Eylem Planlar1” dogrultusunda siirdiirmekte olup,

e Sinirlardan itibaren alinan tedbirlerle oOncelikle Tiirkiye’nin Balkan Rotasi
iizerindeki transit ilke konumunun 6niine ge¢ilmesi,

e Uyusturucu madde yakalamalarindan ziyade sugu isleyen organize sug¢ Orgiitlerinin
ortaya ¢ikarilarak ¢okertilmesi,

e Uyusturucu madde trafiginden elde edilen gelirin bagta PKK/KONGRA-GEL olmak
iizere teror Orgiitlerinin finansmani maksadiyla kullanilmasinin engellenmesi,

e Ulke gengligini hedef alan uyusturucu madde bagimlilig1 ile miicadelede gengligin
bilinglendirilerek kullanimin en aza indirilmesi,

e Uyusturucu kagakeiligi ile gerek ulusal gerekse uluslararasi igbirligi i¢erisinde artan
ivmeyle miicadele edilmesi hedeflenmektedir.

4.1.2.2.2. Kurumsal Yapilanma

Jandarma Genel Komutanligi, uyusturucu kacakg¢ilig: ile miicadelesini; Kagakgilik ve
Organize Suglarla Miicadele (KOM) Daire Baskanligina bagli Narkotik Sube Miidiirliigii ve
I1 Jandarma Komutanliklar1 biinyesindeki KOM birimleri maarifetiyle yiiriitmektedir.

Kacgakeilik ve Organize Suglarla Miicadele Daire Bagkanliginin kadrosunda halen (95)
personel gorev yapmaktadir.

Niifus, cografi yapi1 ve kacgak¢ilik olaylarinin yogunluguna gore iller (17) gruba
ayrilmis; (54) 11 Jandarma Komutanliginda KOM Sube Miidiirliikleri, (27) il Jandarma
Komutanliginda ise KOM kisimlar teskil edilmigtir. Ayrica, uyusturucu madde kacakgiligi
ile yasa dis1 sinir gecis olaylarinin yogun oldugu bolgelerde bulunan Baskale, Yiiksekova
ve Silopi Ilge Jandarma Komutanliklari biinyesinde de KOM Kisimlar1 kurulmustur.
Toplam (817) personel gorev yapmaktadir.
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KOM D. Bsk.lig1 biinyesinde Analiz ve Takip Sube Miidiirligii ve bu subeye bagli (6)
adet Tim gorev yapmakta olup, ihtiya¢ duyuldugunda il Jandarma Komutanliklarini
desteklemektedir. Ayrica, yine bu sube altinda bulunan Analiz Kismi ile 28 Ilde gorevli
Su¢ Analizi Uzmanlar: tarafindan uyusturucu madde kagakgiliginin organize boyutu ve veri
analizleri yapilarak operasyon birimleri desteklenmektedir.

Sekil 18. Jandarma KOM Daire Baskanhiginin Kurulusu

HKOM Daire
Bagkanligi

Plan ve Narkotik PEIT Organize ins. Kag. Ikramiye Analiz va
Koor. 5. S. Sug. S. Sug. S. Sug. § Ks. Takip 3. |—
Dostok Ka.
=
Tirmleri
4.1.2.2.3. Lojistik ve Egitim

KOM birimlerinde gorevli personel, Jandarma Genel Komutanlig1 biinyesinde ¢esitli
gorevlerde bulunduktan sonra liyakat esasina gore sinavla se¢ilmektedir. Segilen personel
Jandarma Okullar Komutanliginda agilan kurslar ile egitilmektedir. Ayrica, diger kurum ve
kuruluglarin agtig1 yurti¢i kurslar ile uluslararasi alanda agilan yurtdisi kurslara da istirak
edilerek mesleki gelisim ve uzmanlagma saglanmaktadir.

Jandarma Genel Komutanliginca gelisen sartlara ve dogan ihtiyaglara goére egitim
faaliyetlerinin ve teknik ekipman ve malzeme kullaniminin gelistirilmesi konusunda
caligmalar yapilmakta olup, bu kapsamda Jandarma Genel Komutanligi tarafindan BM
Uyusturucu ve Sug Ofisi ile birlikte yiiriitiilen “’Kirsal Alanda Uyusturucu Madde Kagakgiligr ile
Miicadele Kapasitesinin Giliglendirilmesi’’ AB projesi ¢ergevesinde;

(1) Kursal alanda proaktif miicadeleye yonelik olarak 6zel sorusturma yontemlerinin daha
etkin bir sekilde kullanilmasini saglayacak kapsamli egitim faaliyetleri icra edilmesi,

(2) Kursal alana yonelik bilgisayar destekli egitim modiilleri olusturularak, temin edilecek
bilgisayar destekli egitim araglart ile egitim faaliyetlerinin karakol seviyesine kadar
yayginlastiriimasi hedeflenmektedir.
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Sekil 19. Jandarma KOM Daire Baskanhg:

| |

Egt.Brl.leri Sinir Loj. Destek Diger
ve J.Okullan Birlikleri Karargih ve Birlikleri Birlikler
Bagh Brl.

Havacilik
lg Givenlik Birlikleri
Birlikleri

Harekat
Bagkanlhig

Bgk.lign

i (14 Mart 1997)

‘ KOM Daire Baskanliklar \

Daire
Bsk.hklan

4.1.2.3. Sahil Giivenlik Komutanhg
4.1.2.3.1. Gorev, Yetki ve Sorumluluk

13 Temmuz 1982 tarihinde Resmi Gazetede yaymlanan 2692 sayili Kanun ile kurulan Sahil
Giivenlik Komutanlig1 barig doneminde Igigleri Bakanligina, olaganiistii hal ve savas durumunda
ise Deniz Kuvvetleri Komutanligina bagl olarak gérevlerini icra etmektedir.

Tevdi edilen gorevleri 7 ana ast baglisi ile icra etmektedir.

Biinyesinde; Hopa’dan Cevrik’e kadar uzanan tiim Tirkiye sahillerinde 65 iis/liman/yerlesim
yerinde konuglanmis muhtelif biiyiiklikte 89 adet sahil giivenlik botu, 8 adet mobil radar, 12 adet
sahil giivenlik helikopteri ve 3 adet sahil giivenlik ugagi bulunmaktadir. Sahil Giivenlige bagh
unsurlarda toplam 225 subay, 526 astsubay, 299 uzman erbas ve 996 er gérev yapmaktadir.

Uyusturucu ile miicadele faaliyetleri, merkez karargahta istihbarat baskanligi biinyesinde
kacgakeilik sube miidiirligii koordinesinde, Sahil Giivenlik bolge komutanliklarinda ise istihbarat
sube midiirliikleri koordinesinde Sahil Giivenlik Komutanligi baglisi tiim unsurlar tarafindan
yerine getirilmektedir.
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4.1.2.3.2. Kurumsal Yapilanma

2692 sayili Kanun ile Sahil Giivenlik Komutanligina verilen temel gorev; Tiirkiye
Cumbhuriyeti’nin biitiin sahillerinde, i¢ sular1 olan Marmara denizi, Istanbul ve Canakkale
bogazlarinda, liman ve korfezlerinde, karasularinda, miinhasir ekonomik bolgesi ile ulusal ve
uluslararas1 hukuk kurallart uyarmca egemenlik ve denetimi altinda bulunan deniz alanlarinda
kanunlart uygulamaktir. Bir deniz cografyasi lizerinde yer alan {ilkemiz denizlerinin giivenligi ve
emniyetinden sorumlu giivenlik kuvveti olarak Sahil Giivenlik Komutanligi; gorevlerini 8.483
km.lik sahil seridi, karasularimiz, miinhasir ekonomik bolgesi ve Tiirk arama kurtarma sahasini
kapsayan ve yaklasik olarak Tiirkiye yiizOlglimiiniin yarisina esit olan ve mavi vatan olarak
isimlendirdigimiz 377.714 km*lik deniz yetki alanlarimzda icra etmektedir.

Sekil 20. Sahil Giivenlik Komutanhg: Teskilat Yapisi

[ SAHL GOVENLIK KOMUTANUGU ANKARA |
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ANBUL

[
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4.1.2.3.3. Lojistik ve Egitim
4.1.2.3.3.1.Egitim/Branslasma

Sahil Giivenlik gorevleri kapsaminda, gemilerde mevcut arama/kontrol timlerinin etkinliginin
artirilmasi maksadiyla Sahil Giivenlik botlarindaki tim personelinin sayist artirilmistir. Personelin
egitimleri Sahil Giivenlik Egitim ve Ogretim Komutanhiginda verilen kurslarla verilmektedir.

Uyusturucu  kagakeiligr ile miicadele kapsaminda, sahil giivenlik egitim ve Ogretim
komutanliginda gesitli kurslarda:

e  Uyusturucu maddelerin tanitilmast,

e  Uyusturucu maddelerin simiflandirilmast,

e  Uyusturucu maddelerin {iretim ve tiiketim bolgeleri,

e  Diinya uyusturucu trafigi,

e  Deniz yoluyla uyusturucu kagake¢iligi,

3 Uyusturucu ile miicadelede gorevli kuruluslar,

e  Tirkiye’nin taraf oldugu uyusturucu maddelerle ilgili uluslararasi antlagmalar,
e  Uyusturucu madde test kitleri konulu dersler anlatilmaktadir.

Ayrica, Tirkiye Uluslararast Uyusturucu ve Organize Suglarla Miicadele Akademisi
(TADOC) ve BM Uyusturucu ve Sug¢ Ofisi (UNODC) ile isbirligi igerisinde Sahil Giivenlik
Egitim ve Ogretim Komutanliginda Mayis 2007°de kurulan bilgisayar destekli egitim merkezi
dershanesinde miicadeleci Sahil Giivenlik personeli, “temel uyusturucularin tanitimi”, “uyusturucu
tespit testi”, “kisilerin aranmasi”, “limanlarda risk degerlendirme, profil olusturma ve se¢im
yontemleri”, “limanlarda uygulanabilecek miidahale teknikleri”, “kargo belgeleri ve
degerlendirmesi”, “konteynir aramasi”, “kontrollii teslimat uygulamalari” konularinda egitim
almaktadir.

Miicadeleci Sahil Giivenlik personeli tarafindan Jandarma Genel Komutanligina bagli okullar
komutanlhiginda da uyusturucu madde kagak¢iligi, narkotik ve psikotrop madde kurslari
araciligiyla egitimler alinmaktadir. Ayrica Jandarma Genel Komutanligi tarafindan yiiriitiilen
“kirsal alanda narkotik ve psikotrop madde kagake¢iligi ile miicadele kapasitesinin giiglendirilmesi”
konulu proje kapsaminda egitim faaliyetlerine miicadeleci Sahil Giivenlik personeli tarafindan
katilimci olarak istirak edilmektedir.

Ayrica, gemi/tekne ve konteynirlarda arama ve kontrollerin daha etkin yapilmasi ve sug
unsurunun ortaya ¢ikarilmasi maksadiyla, sahil gilivenlik bolge/grup komutanliklarinda uzman
arama ve kontrol timlerinin kadro yapisi olusturularak uzman timlerin géreve baslamasi
planlanmustir.

Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisi (S. Sayist: 323)



-208 -

4.1.2.3.3.2. Teknik imkanlar

Sahil Giivenlik Komutanlig1 envanterinde, 89 adet sahil giivenlik botu, 8 adet mobil radar, 12
adet sahil gilivenlik helikopteri ve 3 adet sahil giivenlik ucagi bulunmaktadir. Sahil Giivenlik
botlar1 ve helikopterlerin miisterek harekatina agirlik verilmistir. Gece goriis diirbiinleri ile Sahil
Giivenlik botlarmin gece goriis kabiliyeti artirilmstir.

Denizcilik Miistesarligi koordinesinde, deniz yetki alanini kaplayacak sekilde Otomatik
Tanimlama Sistemi (OTS:AIS) cihazlan ile donatilmis entegre sahil gézetleme ag1 kurulmustur.
Boylece, Sahil Giivenlik Komutanligi tarafindan 300 grostonun iizerindeki gemi/tekneleri
karasularimiz i¢inde tespit/teshis imkani elde edilmistir.

Ayrica, Sahil Giivenlik Komutanlifinca deniz yetki alanlarinda siipheli sugiistii temaslarinin
tespit ve teshis edilebilmesine yonelik olarak Sahil Gozetleme Radar Sistemi (SGRS) projesi
baslatilmistir. Sahil Giivenlik Komutanlig1 sorumluluk sahasinin % 95’nin radarlarla kaplanmasini
hedefleyen projenin, 2010 yilinda tamamlanmasi 6ngoriilmektedir.

4.1.3. Giimriik Miistesarhgi- Giimriikler Muhafaza Genel Miidiirliigii

4.1.3.1. Kurumsal Yapilanma

Bagbakanliga bagli Glimriik Mistesarligt Glimriikler Muhafaza Genel Midiirliigi,
Miistesarliginin bes ana hizmet biriminden biri olup, merkez ve tagra teskilati seklinde
yapilanmustir.

Genel Miidiirliik merkezinde 149 personel, tasrada 2.355 personel gorev yapmaktadir. Toplam
kadro sayis1 3.030; bos kadro sayisi ise 536°dir.
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Sekil 21. Giimriikler Muhafaza Genel Miidiirliigii Organizasyon Semasi
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4.1.3.3. Tasra Tegkilati

Tasra teskilat1 yapilanmas1 Giimriik ve Muhafaza Bagmiidiirliikleri, Kacakeilik, Istihbarat ve
Narkotik Giimriik Muhafaza Midiirliikleri, Giimriik Muhafaza Miidiirliikleri ve bunlarin alt
birimleri olan Bolge ve Kisim Amirliklerinden olugmaktadir.

Tasra baglantis1 olarak, 18 Giimriik ve Muhafaza Bagmiidiirliigii, 18 Kagakeilik, Istihbarat ve
Narkotik Giimriik Muhafaza Miidiirliigli, 96 Gilimrik Muhafaza Midirligi, 140 Giimriik
Muhafaza Bolge Amirligi ve 264 Gilimrik Muhafaza Kisim Amirligi bulunmaktadir. Ayrica,
Kagakeilik, Istihbarat ve Narkotik Giimrilk Muhafaza Miidiirliikleri yaptiklar1 gorev geregi 6zel
bir sekilde yapilandirilmistir. Bunlarda istihbarat ve risk degerlendirme kisim amirligi ve bilgi
islem ve teknik hizmetler kisim amirligi, istihbarat ve risk degerlendirme bolge amirligi ve
narkotik ve kagak¢ilik kisim amirliginden olusan kagakeilik ve narkotik bolge amirligi
bulunmaktadir. Thtiyaca gore diger giimriik muhafaza miidiirliiklerinde de kacakeilik, istihbarat ve
narkotik kisim amirlikleri olusturulmaktadir.

4.1.3.4. Gorev, Yetki ve Sorumluluk

Ulkemizdeki yasal mevzuat gercevesinde basta 485 sayili Kanun Hiikmiinde Kararname ile
“Miistesarligin sorumlulugunda bulunan yer ve sahalarda miinhasiran, diger yer ve sahalarda da
gerektiginde ilgili kuruluslarla igbirligi yapmak suretiyle kagake¢iligi men, takip ve tahkik etmek”
gorevi Giimriikler Muhafaza Genel Midiirliigiine verilmis, 5607 sayili Kagakcilikla Miicadele
Kanununun 19. maddesi ile de teskilat, kacak¢iligi Onleme, izleme ve aragtirmakla
gorevlendirilmistir. 2313 sayili Uyusturucu Maddelerin Murakabesi Hakkinda Kanun gergevesinde
uyusturucu ve uyarict madde kagakeiliginin engellenmesine yonelik ¢aligmalar yiiriitiilmektedir.

Ayrica, Giimrilk Muhafaza Teskilati, Ceza Muhakemesi Kanununun 164. maddesi geregince,
adli kolluk olarak belirlenmistir.

4.1.4. Maliye Bakanhgi- Mali Su¢lar1 Arastirma Kurulu Baskanhg

Mali Suglart Arastirma Kurulu (MASAK), 19.11.1996 tarihinde yiiriirlige giren 4208 sayili
Karaparanin Aklanmasinin Onlenmesine Dair Kanun ile kurulmus olup 17 Subat 1997 tarihinde
fiilen faaliyetine baslamistir. Gérev ve yetkileri 18.10.2006 tarihinde yiiriirligii giren 5549 sayili
Sug Gelirlerinin Aklanmasimin Onlenmesi Hakkinda Kanun ile yeniden belirlenmistir.

4.1.4.1. Gorev, Yetki ve Sorumluluk

5549 sayili Kanunun 19. maddesinde sayilan gorev ve yetkileri ¢ergevesinde MASAK’n icra
ettigi fonksiyonlarini asagida belirtilen sekilde kategorize etmek miimkiindiir:

* Aklama sugu ile miicadele politikasi belirleme ve mevzuat gelistirme

* Veri toplama, analiz, degerlendirme

* Yiikiimlii Gruplarinin Denetimi

* Ulusal ve Uluslararas1 Kurumlarla Koordinasyon

* Aklama Sucu Incelemesi

MASAK 1n yukarida sayilan fonksiyonlarindan Aklama Sucu Incelemesi fonksiyonu, yasa dist
uyusturucu ve uyarict madde ticaretinden elde edilen gelirler dahil olmak iizere alt sinirt bir yil
veya daha fazla hapis cezasmi gerektiren tiim sucglardan elde edilen gelirlerin aklanmasi ile
miicadelede dogrudan ilgili, diger fonksiyonlar: ise dolay1 olarak ilgilidir.
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Mali Suglart Arastirma Kurulu Bagkanlhigindan, su¢ geliri elde eden veya elde ettiginden
stiphelenilen sahislar hakkinda Cumhuriyet savciliklari basta olmak iizere muhtelif gergek ve tiizel
kisilerden aklama sucunun islenip islenmediginin tespitine yonelik talepte bulunulmakta, alinan
taleplere konu kisiler veya sug¢ gelirleri ile ilgili olarak aklama sucu incelemesi baglatilmaktadir.
Bu kapsamda, anilan Bagkanlik tarafindan degerlendirme ¢aligmalari yapmak iizere Mali Suglart
Aragtirma Uzmanlari, ihbarlar iizerinde detayli arastirma ve inceleme c¢aligmalart yapmak
gerektiginde ise denetim elemanlar1 gorevlendirilir. Yapilan degerlendirme veya arastirma ve
inceleme ¢alismalari sonucunda aklama sugunun islendiginin tespit edilmesi halinde Cumhuriyet
savciliklarina su¢ duyurusunda bulunulmaktadir.

4.1.4.2. Kurumsal Yapilanma

MASAK’1n sadece merkez teskilatt bulunmakta olup Maliye Bakania dogrudan bagli olarak
faaliyet gostermektedir. MASAK, Maliye Bakanliginin ana hizmet birimlerinden birisidir.
MASAK teskilatinda bir Bagkan, iki Bagkan Yardimecisi, bes Daire Baskani, bes Sube Miidiirii, bir
Bilgi Islem Merkezi Miidiirii, kirk bir Mali Suglar1 Arastirma Uzmani, yirmi Mali Suglari
Arastirma Uzman Yardimceist ve diger personelle birlikte toplam yiiz elli lic personel goérevli
olarak ¢alismaktadir.

Sekil 22. Mali Su¢lar1 Arastirma Kurulu Organizasyon Yapisi

MALi SUCLARI ARASTIRMA KURULU ORGANIZASYON YAPISI
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4.1.5. Tarim ve Kayisleri Bakanlhigi- Toprak Mabhsiilleri Ofisi (TMO)

Diinyanin tibbi ve bilimsel amagli alkaloid ihtiyacinin karsilanmasi amaciyla Birlesmis
Milletler (BM) Teskilat1 denetiminde yasal olarak Tirkiye, Hindistan, Avustralya, Fransa,
Ispanya, Macaristan ve Slovakya’da hashas ekimi yapilmaktadir. Ulkemiz ve Hindistan BM
Teskilatinca geleneksel hashas ekimi yapan iilkelerden sayilmaktadir.
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Tiirkiye’de haghasin ekimi, kontrolii, islenmesi ve pazarlanmasi Tiirkiye’nin de imza koydugu
Uluslararasi 1961 TEK Sézlesmesi (Single Convention) hiikiimlerine gére diizenlenen 03/06/1986
tarih ve 3298 sayili Uyusturucu Maddelerle Tlgili Kanun ve 18/04/1988 tarih, 88/12850 sayili
Bakanlar Kurulu Karariyla yiiriirliige konulan Yonetmelik hiikiimlerince Toprak Mahsulleri Ofisi
tarafindan yiirtitiilmektedir.

Tiirkiye’de hashag tarimu lisansa tabi, kontrollii ve ¢izilmemis haghas kapsiilii iiretimi seklinde
yapilmaktadir. Haghas ekilecek yerler, mevcut stok durumu ve Afyon Alkaloidleri Fabrikasinin
haghasg kapsiilii isleme kapasitesi goz 6niine alinarak her yil Bakanlar Kurulunca belirlenmektedir.

Bakanlar Kurulunca tespit edilen yorelerin disinda ne maksatla olursa olsun hasghas ekilmesi
yasaktir. Bu yasaklara aykirt hareket edenlerin takip, kontrol ve kovusturulmasi mahalli miilki
idare amirliklerince yapilmaktadir.

Bakanlar Kurulunca belirlenen ve hashas ekimine miisaade edilen yerlerde Toprak Mahsulleri
Ofisi’nce yapilan planlama gergevesinde BM Teskilatinca iilkemize verilen 70.000 hektar limit
dahilinde 13 II’de hashas ekimi ve cizilmemis kapsiil {iretimi yaptirilmaktadir.

En son yayimlanan Bakanlar Kurulunun 2008/13849 sayili “Hashas Kapsiili ve Tohumu
Almmi ve Satimi1 Hakkinda Karar”ma gére 2008 yili sonbaharindan itibaren; Afyonkarahisar,
Amasya, Burdur, Corum, Denizli, Isparta, Kiitahya, Tokat, Usak illerinin tamami ile Balikesir
[linin Balya, Bigadic, Dursunbey, Ivrindi, Kepsut, Savastepe ve Sindirg1 ilgeleri, Eskisehir Ilinin
Alpu, Beylikova, Cifteler, Giinyiizii, Han, Mahmudiye, Mihalig¢ik, Seyitgazi, Sivrihisar ilgeleri,
Konya Ilinin Ahirli, Akéren, Aksehir, Beysehir, Derbent, Doganhisar, Hiiyiik, Ilgin, Kadinham,
Seydisehir, Tuzlukgu, Yalhiiyik ve Yunak ilgeleri, Manisa ilinin Merkez, Demirci, Gérdes,
Kopriibagi, Kula, Sarigdl ve Selendi ilgelerinde izin belgesi karsiliginda haghag ekimi ve
¢izilmemis hashag kapsiilil iiretimine izin verilmistir.

Yasal haghas ekim alanlar1 iiretimin her asamasinda Toprak Mahsulleri Ofisi’nce kontrol
edilmektedir. Toprak Mahsulleri Ofisi’'nce yiiriitiilmekte olan yasal hashas ekim alanlarinin
kontroliinde mahalli polis ve jandarma ile muhtarlar, ihtiyar heyeti {iyeleri mevzuat geregince
Toprak Mahsulleri Ofisi kontrol heyetlerine yardimci olmakla miikelleftirler. Bu kapsamda yasal
haghas ekim alanlarinda kacaga kaymanin onlenmesi amaciyla Toprak Mahsulleri Ofisi ve ilgili
kurumlar  arasinda  koordinasyon igerisinde  hagshag ekim  alanlarinin  kontrolii
gerceklestirilmektedir. Toprak Mahsulleri Ofisi haghas ekim, kontrol ve iretimi ile ilgili
faaliyetlerini 31 tasra isyerinde 263 personelle yiiriitmektedir.

Yasal ekim alanlarinda iiretilen hashas kapsiilleri Toprak Mahsulleri Ofisi tasra teskilatlart
vasitastyla iireticilerden satin aliarak iglenmek tizere yillik 20.000 ton kapsiil isleme kapasitesine
sahip Afyon Alkaloidleri Fabrikasina sevk edilmektedir. Afyon Alkaloidleri Fabrikasinda iiretilen
morfin ve tiirevleriyle yurti¢i ve yurt digi ilag fabrikalarinin alkaloid hammadde ihtiyaglar
karsilanmaktadir.

Mevzuat geregince, kacak olarak ekilen hashaslardan kemale ermis olanlarla ¢izilen haghas
kapsiilleri ve bunlardan elde edilen ham afyon toplatma ve imha masraflari ekiciye ait olmak iizere
miilki idare amirliklerince Toprak Mahsulleri Ofisi teskilatindan da yararlanilmak suretiyle zapt
edilerek Toprak Mahsulleri Ofisi’ne verilmektedir. Zapt edilen hashas kapsiilleri ve ham afyonun
yararlanilmayan kismi Toprak Mahsulleri Ofisi’nce imha edilmektedir.
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Yasak olan bolgelerde veya izin verilen yerlerde kacak olarak ekilen ve kemale ermeden
kolluk kuvvelerince veya Toprak Mahsulleri Ofisi tarafindan yapilan duyurma sonucu yakalanan
haghaglar mahalli miilki idare amirlerinin emri ile mahalli emniyet ve jandarma kuvvetleri ve
Toprak Mahsulleri Ofisi teskilatindan yararlanmak ve masraflar1 ekici tarafindan karsilanmak
suretiyle siiriilmek, bi¢ilmek, ezilmek, gdmiilmek veya yakilmak suretiyle imha ettirilmektedir.

Ayrica, giivenlik giiclerince yakalanan ve kagak olduklari igin zor alimina karar verilen afyon
ve afyondan elde edilen ve tibbi kullanimi olan uyusturucu maddeler de Toprak Mahsulleri
Ofisi’ne teslim edilmektedir.

Toprak Mahsulleri Ofisi'ne teslim edilen uyusturucu maddeler Afyon Alkaloidleri
Fabrikasinda islenerek, sadece yurtici tibbi amacli uyusturucu madde ihtiyacinin karsilanmasinda
kullanilmaktadir.

Toprak Mahsulleri Ofisi Genel Miidiirliigii ve Jandarma Genel Komutanlig1 koordinasyonunda
yasadist hashas ekimiyle miicadele toplantilar siireklilik haline getirilmis olup, hashas ekimine
miisaade edilen 13 ilde Toprak Mahsulleri Ofisi ve Jandarma Teskilati arasinda esgiidiim ve
isbirliginin artirilmast hedeflenmistir. Buna ilave olarak Emniyet Genel Miidiirliigi ile Jandarma
Genel Komutanligi’nin Narkotik Dedektor Kopegi Egitimi igin diizenli olarak Toprak Mahsulleri
Ofisi Afyon Alkaloitleri Fabrikas Isletme Miidiirliigiinde yiiksek miktarda uyusturucu madd