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Saghk Bakanlhgi'nin Bir Aragtirmasi:

Turkiye’de
Benzodiazepinlerin
Tiuketim ve Kontrolii

Bilindigi gibi Saglik Bakanhgt, uyusturucu ve psi-
kotrop maddelerin ve bunlan ihtiva eden ilaclarin yil-
lardan beri kontroliinii saglamak amaciyla yaptig: ca-
lismalara 1985 yilindan itibaren yeni bir boyut getire-
rek Uyusturucu Ilaclar icin kirmizi, Psikotrop ilaclar
icin yesil olmak tizere renkli recete sistemini (R.R.S.)
baglatmuisti.

Bakanlik¢a, ¢zel olarak dizayn edilen ve bastrilan
yesil ve kirmizi receteler kendinden kopyali, seri nu-
marali, ve ti¢ niishalidir. Bunlar hekimlere, dis hekim-
lerine, hastanalere seri numaralarn kevit edilerek zim-
metli olarak teslim edilmektedir.

Hekimin bizzat kendi el yazisi ile tanzim etmesi
zorumlu olan bu recetelerin 3. suretleri hekim tarafin-
dan muhafaza edimekte, diger iki sureti hastaya teslim
edilmektedir. Eczanelerce de daha sonraki muhtemel
kontroller icin 2. suretleri muhafaza edilmekte, 1. su-
retler ise her ay muntazam olarak Il Saghk Midirlik-
leri aracihgiyla on kontroleri yapildiktan sonra Saglik
Bakanh@ Bilgi Islem Merkezi'ne gdnderilmektedir.

Saghk Bakanhgrna donen receteler aylik olarak
bilgisayarlara kaydedilmekte ve bu suretle hasta, he-
kim ve eczane bazinda Uyusturcu ve psikotrop ihtiva
eden ilaclarin tiketimleri aylik olarak takip edilmek-
tedir. Diger taraftan psikotrop ilaclarin tamamen he-
kim kontroliinde kullanilmast da saglanmistir. Boylece
bu konuya 6nem veren biitiin tilkeler tarafindan ulusal
boyuttaki bu kontrol mekanizmast ile Ttrkiye’de psi-
kotrop madde kullaniminda énemli 6l¢tiide azalma
kaydedilmistir.

Sistem hakkinda bir ¢ok tilkenin bilgi istemesi, in-
celeyenlerin tilkelerinde uygulama yollarint aramast,.
Saglik Bakanlgrnin zaman zaman bu konudaki ¢alis-
malarini diger tilkelere de duyurmasini zorunlu hale
getirmistir.

Saghk Bakanlig bu kez Mart 1991'de yapugt bir
calisma ile, bitliin diinyada isteyerek veya istemeden
kullanim sonucu baghmlilik yapma riski fazla olan ve
tilkeler arasi glincelligini halen korumakta olan Ben-
zodiazepinlerin kullanimini arastirdh.

Turkiye'de bir ay i¢cinde kullanilan, Saglik Bakanli-
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Rapor Dergisinin 34-35. sayisindan alinmstr.

&1 Bilgisayar Merkezine kayit edilmis 306.3060 recete
tizerinde yapilan bu arastirmanin bazi sonuclar soyle:

Bir ayda tiiketilen Benzodiazepin oranlar:

1-  Diazepam % 27
2-  Nitrazepam % 9
3-  Lorazepam 0% 14
4-  Clonazepam 0% 22
5-  Chlorazepam 0% 4
6- Oxazepam %5
7-  Medazepam % 16
8- Chlordiazepoxide % 2

Hekimlerin uzmanlik alanlarina gore
Benzodiazepinlerin yazim oranlari

1-  Nérolog % 25.1
2-  Urolog % 3.1
3- Cerrah % 10.9
4-  Kadin Dogumcu % 10.7
5-  Cocukgu % 2.1
6-  Psikiyatrist % 23.3
7-  Beyin Cerrahi % 2.2
8- Kardiolog % 19.2
9-  Dabhiliyeci % 8.4

Tirkiye genelinde bir ayda kullanilan Benzodiaze-
pinlerin % 060.1'inin erkekler, % 49.9'unun kadinlar ta-
rafindan ve erkeklerde en ¢ok 60 yas tstiinde, kadin-
larda ise en ¢ok 20-30 vas arasinda kullanildigr. Saglik
Merkezinde gorev yapan pratisyen hekimlerin Benzo-
diazepin ihtiva eden ilaglarnt vzmanlardan daha cok
yazdigi tespit edilmistir.

1955 Yilinda
Hazirlanmis Milli
Saglik Programai*

Son bes sene zarfinda saglik teskilat ve tesisle-
rimizde ileriye dogru misbet ve veremli adimlar
atlmstir. Fakat, asil hedef ve gayemiz, iktisaden
ivi gelismis milletler seviyesine str'atle ulasmakur
ve halkimiz da bunu istemektedir. Ancak, nufusu-
muza gore meveut teskilitimiz, hentiz istenilen
nisbete varamamistir. Diinya Saglik Teskilatinda
ekonomik bakimdan az gelismis memleketler icin
acgiklanan gerekli tesisat nibseti dikkat nazarina
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Temmuz 1991 tarihinde Saglik ve Sosyal Yardim Vakfi Dergi-
si'nde yayvinlanmustir.




