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OZET

Amag¢: Bu c¢alismanin amaci, ikinci kez alkollii ara¢ kullanirken giivenlik giigleri
tarafindan tespit edilen ve ehliyetine iki yil siireligine el konulan, ehliyetlerini geri
alabilmeleri icin siiriicii davramslarimi gelistirme egitimine (SUDGE) zorunlu katilan

stirtictilerin 2019 y1li profilinin belirlenmesidir.

Yontem: Bu restrospektif kayit c¢alismasinin 6rneklemini 601 kisi olusturmustur.
Calismada Antalya 11 Saghk Miidiirliigii’'niin SUDGE’de kullandig1 kayitli verilerin
(Goriisme Kilavuzu/ Tanitict Bilgiler Formu, Psikolojik Testler -Tiirk siiriicii davranislar
envanteri, siirlicii heyecan arama envanteri, icki icme nedenleri envanteri, alkol kullanim
bozuklugu tanima testi, CAGE ve mini mental test) degerlendirmesi yapilmigtir.
Kategorik veriler; yilizdelerle, stirekli veriler; ortalama, standart sapma, maksimum ve

minimum degerler, medyan ve ¢eyrekler arasi aralik ile verilmistir.

Bulgular: Katilimeilarin yas ortalamasi 41.47+10.46, %98’ erkek, % 32.9’u lise mezunu,
65.9’u il merkezinde yasamakta, %88.5’1 bir iste caligmaktadir. Alkollii arag kullaniminda
%40.8’nin maddi hasarli, %6.2’sinin yaralanmali, %0.5’nin oliimli kaza yaptig
bulunmustur. Katilimcilarin %43.1°inin haftada birka¢ kez alkol kullandig1 ve %14 {iniin
alkolle birlikte keyif verici madde ve %10.8’nin psikiyatrik ilag kullanimimin oldugu
belirlenmistir. Icki igme nedenleri arasinda puan ortalamasi en yiiksek sosyallesme
(9.9444.64) ve keyif (8.62+3.83) idi. Alkol Kullanim Bozuklugu Tarama Testinde
%31.8’1 sekiz puan ve lizeri “zararl alkol kullanim davranis1” gostermislerdir ve CAGE
Olgegine gore %49.5’inde %75, %1’inde ise %100 alkol kullanim bozuklugu oldugu

belirlenmistir.

Sonu¢: Katilimcilarin yaklasik yarisinin alkollii ara¢ kullaniminda kazaya karistigi,
yaklasik ticte birinin zararli alkol kullanim davranis1 gosterdigi, en az yarisinin ise alkol
kullanim bozuklugu oldugu belirlenmistir. Toplumun alkollii ara¢ kullanilmamasi

konusunda bilinglendirilmesi ve farkindaligin artirilmasi 6nerilir.

Anahtar Kelimeler: Alkol, siiriicii davranislar;, SUDGE, kaza riski, halk saglig1



ABSTRACT

Objective: This study aims to determine of the 2019 profile of the drivers who are
detected by the security forces while driving drunk for the second time, whose license is
confiscated for two years, who participate in the compulsory driver behavior development
training (SUDGE).

Method: The sample of this descriptive retrospective study consisted of 601 people. As
data collection tools, the forms used in SUDGE by Antalya Provincial Health Directorate
forms used; Introductory Information Form, Psychological Tests (Turkish driver behavior
inventory, driver excitement seeking inventory, reasons for drinking inventory, alcohol
use disorder recognition test, CAGE, mini mental test) were evaluated. Categorical data
in data analysis; continuous data in percentages; are given with mean, standard deviation,

maximum-minimum values, median-inter quartile range.

Results: The mean age of the participants is 41.47+10.46, 98% of them are male, 32.9%
of them are high school graduates, 65.9% of them live in the city center, 88.5% of them
work in a job. It was found that 40.8% had financial loss, 6.2% had an injury, 0.5% had a
fatal accident in drunk driving. It was determined that 43.1% of the participants used
alcohol several times a week, 14% of them used recreational drugs together with alcohol,
10.8% of them used psychiatric drugs. Socialization (9.94+4.64), pleasure (8.62+3.83)
had the highest mean scores among the reasons for drinking. The Alcohol Use Disorder
Screening Test, 31.8% of them showed "harmful alcohol use behavior”. According to the
CAGE scale, it was considered that 49.5% had 75% alcohol use disorder, 1% had 100%

alcohol use disorder.

Conclusion: It was determined that about half of the participants had an accident while
driving while drunk, about one third of them showed harmful alcohol use behavior, at
least half of them had alcohol use disorder. It is recommended to raise awareness, raise

awareness of the society about not drinking and driving.

Key words: Alcohol, driver behavior, SUDGE, accident risk, public health
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1. GIRIS

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan trafik kazasi yaralanmalarinda risk faktorleri;
giivenli sistem yaklagimi (glivenli yollar, yol kenarlari, araglar), hiz yapmak, madde ve
alkol alarak arag¢ kullanmak, bisiklet ve motosiklet kullanirken kasklarini takmamak, arag
emniyet kemerlerini kullanmamak, yetersiz konsantrasyon ile siiriis, kaza sonrasi yeterli
olmayan bakim, trafik yasalarim1 yetersiz uygulamak olarak belirtilmistir
(https://www.who.int/news-room, Erisim Tarihi: 28 Ekim 2022). Trafik ortaminda
giivenligi bozan ve diizeni olumsuz etkileyen davranislardan biri de alkol, psikoaktif

maddeler ya da ilaglarin etkisindeyken ara¢ kullanmaktir (Aktas, 2019).

Onemli bir halk saglig1 problemi olan karayolu trafik kazasina bagl yaralanmalar diinya
capinda mortalitenin 6nde gelen nedenlerindendir. (Algahtany, 2021; Boo ve Choi, 2021).
Diinyada trafik kazalarindan dolay1 her yil yaklasik olarak 1.3 milyon kisi hayatini
kaybetmekte ve 20-50 milyon insan ise yaralanmaktadir, yaralanmalarda sekel kalma
orani yiiksektir (https://www.who.int/news-room, 28 Ekim 2022). Diinya ¢apinda 2016
yilinda 1.35 milyon insanin trafik kazasi nedeniyle 6ldiigii ve tiim karayolu 6liimlerinin
%5-35’inin alkolle iliskili oldugu tahmin edilmektedir (Nishitani, 2019). Amerika’da
2019 yilinda alkollii ara¢ kullanma o6liimleri, tiim trafik oliimlerinin %28’ini (39.096)
olusturmustur (https://www.madd.org/drunk-driving, Erisim Tarihi: 22 Aralik 2022).

Alkol 6nemli bir trafik kazasi nedeni olup, bu kazalardan dolay1 yaralanma, ekonomik
zarar, mortalite ve morbiditenin artmasina sebep olmaktadir. (Chang ve ark.,2020).
Yiiksek gelirli iilkelerde gergeklesen oliimciil kazalarda siirticiilerin yaklasik % 20’sinde
kan alkol seviyesi ¢ok yiiksek iken; orta diizey ve diisiik gelirli iilkelerde % 69 civarindadir
(Schumann ve ark., 2021, Tellioglu ve ark., 2019). Tiim trafik kazalar1 i¢inde alkole bagli
trafik kazalar1 Kuzey, Orta ve Giiney Avrupa'da sirasiyla %45, %40 ve %35 oranlarinda
yer almaktadir. Yapilan bir calismada trafik kazasi yapan siiriiciilerin kan alkol
Ol¢timlerinde %40.2 alkollii, % 66.7 ise ceza gerektiren diizeyde alkol oldugu tespit
edilmistir (Aktas ve ark., 2019).

Alkollii arag kullanan kisilerin bu davranisi tekrarlama egiliminde oldugu ve sug islemeye
yatkinliklarinin oldugu goriilmistiir (Martin ve ark., 2018). Alkol alarak ara¢ kullanan
kisilerin bu davranigin zararli oldugunu deneyimlemesine ragmen davranis degisikligi

1
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olusturamadigi goriilmektedir (Taymur ve ark., 2014). Alkolli ara¢ kullanmadan dolay1
toplumun giivenligi tehlikeye girdigi i¢in ve maddi kayiplar gbz Oniine alindiginda bu
direngli davranigin sebeplerinin arastirilmasi ayrica buna yoOnelik dnemlerin alinmasi
onemli ve zorunludur. Bu konuda bilimsel aragtirmalar yapilmasi ve bu arastirmalarin
1s1g¢inda etkin miidahale programlarinin gelistirilmesi 6nemlidir (McCarthy ve ark., 2005;
Pek ve Pinarci, 2010; Tellioglu ve ark., 2019). Karayolu trafik oliimlerini ve
yaralanmalarini 2030 yilina kadar yartya indirmek, Birlesmis Milletler Strdiiriilebilir
Kalkinma Hedefleri arasinda yer almaktadir (https://news.un.org, Erisim Tarihi: 28 Ekim
2022). Bu hedefe ulasmada halk sagligi hemsirelerine de 6nemli gorevler diismektedir.
Bu gorevlerin arasinda kayit tutma ve bu kayitlar: daha sistemli hale getirme, egitim ve

bilinglendirme ¢alismalarini artirma sayilabilir.

Ulkemizde 2918 sayili Karayollar1 Trafik Kanunu’na gore “Uyusturucu veya uyarici
maddeleri almis olan siiriiciiler ile alkollii olan siiriiciilerin karayolunda ara¢ siirmeleri
yasaktir” (m.48/1) (https://www.mevzuat.gov.tr, Erisim Tarihi: 28 Ekim 2022). Soz
konusu maddenin amaci; alkol ve uyusturucu alan siiriiciilerin ara¢ kullanmasini
engellemek, gerekli 6nlemleri almak ve bu yasaga uymayanlar i¢in kanuni yaptirimlarin
yapilmasini saglamaktir (Avci ve Bilgin, 2019). Ehliyetleri alkol etkisinde iken arag
kullanma nedeni ile ikinci kez alman siiriiciilerin siirtici davranislarini gelistirme
egitimine (SUDGE) katilmalar1 zorunlu olup, bu ¢alismada Antalya’da ikinci kez alkollii
ara¢ kullanirken giivenlik giicleri tarafindan tespit edilen ve ehliyetine iki yi1l el konulan,
chliyetlerini geri alabilmeleri i¢cin SUDGE’ye zorunlu katilan siiriiciilerin 2019 yili

profilinin belirlenmesi amaglanmistir. Calisma sonunda yaniti aranan sorular ise soyledir;

e SUDGE’ ye katilan kisilerin tanitic1 bilgileri nelerdir?

e SUDGE’ ye katilan kisilerin ara¢ kullanim1 ve kaza yapma durumlari nedir?

e SUDGE’ye katilan kisilerin madde ve ila¢ kullanma durumlar1 nedir?

e SUDGE’ye katilan kisilerin siiriicii davramsi (trafik) ihlali, saldirganligi, heyecan
arama durumlar1 nelerdir?

e SUDGE’ye katilan kisilerin icki icme nedenleri nelerdir?

e SUDGE’ye katilan kisilerin alkol kullanim bozuklugu durumu (AKBTT ve
CAGE) nedir?

e SUDGE’ye katilan kisilerin mental durumlar1 nedir?


https://news.un.org/

2. GENEL BILGILER

2.1. Kaza Epidemiyolojisi

Son yillarda epidemiyologlar kanser, kardiyovaskiiler bozukluklar, AIDS, siddet, mental
rahatsizlik, kazalar, artrit ve dogustan kusurlar gibi baslica 6lim ve sakatlik nedenlerinin
arastirtlmasina yoneldi (Jung, 2018). Bogulma, yangin, diisme, zehirlenme, trafik kazalari
ve diger kazalar yilda 300.000 6liimden sorumludur (Millar, 2018). Karayolu Trafik
Kazalar1 (RTA), Giineydogu Asya tlilkelerinde hastalik ve dliimlerin ilk bes nedeninden
biridir (Misha ve ark.; 2010). Yaralanmalar her yil dogrudan 5 milyon kisinin 6liimiine
neden olmakta ve diinya capindaki tiim oliimlerin %9'unu olusturmaktadir. Gana’da
yapilan ¢alismada, bir kaza merkezine gelen yaralanmalarin ¢ogundan karayolu trafik
kazalarimin (%39.1) sorumlu oldugu, bunu %19.7, %12 ve %3.9 ile diisme, darp ve yanik
yaralanmalarinin izledigi bulunmustur. Karayolu trafik kazalarinin 6liimlerin %61.5'ini
olustururken, diismelerin ise %13.7'sini olusturdugu tespit edilmistir (Blankson ve ark.,
2019). Ulkemizde 2020 yilinda meydana gelen &liimli ve yaralanmali kazalara
bakildiginda  %88.3’linlin  siirlici  kusurundan  kaynaklandigi  goriilmektedir

(https://data.tuik.gov.tr, Erisim tarihi: 15.01.2023). Bu insan kaynakli kusurlarin iginde

de alkol kullanimi 6nemli bir faktordiir (Zambon ve Loring, 2014).

2.2. Alkollii Ara¢ Kullanma

Bagimlilik yapma 6zelligi bilinen alkol, kullanimmin zararl etkilerinden dolay: tarihsel
stirecte yasaklayici uygulamalarla karsilagsa da toplumlarin kiiltiirel ve geleneksel
yapilarinda yer almis ve kusaklar arasinda gecisi devam etmistir. (Sencan ve Beki, 2022).
Trafik kazasi, ev ve is kazas1 gibi 6nemli kazalara sebep olan alkoliin ko6t kullanimi ele
alinmasi gereken bir halk sagligi problemidir. (Balc1 ve ark., 2021). Amerika Birlesik
Devletlerinde (ABD) alkollii ara¢ kullanmak, Ulusal Karayolu Trafik Giivenligi
Idaresince (National Highway Traffic Safety Administration-NHTSA) alt1 énemli riskli
stiriis davranisindan biri olarak belirlenmistir. Alkollii ara¢ kullanmak onemli bir kaza
riski faktoriidiir ve bu riskli davranistan kaynaklanan kazalar ciddi olma egiliminde olup
onemli ekonomik ve toplumsal etkileri vardir (Lidbe ve ark., 2020). Yapilan bir calismada,

trafik kazasi geciren (resmi, ticari ya da kamu ara¢ siiriiciisii) bireylerin %27.2'sinin


https://data.tuik.gov.tr/

n=61), 6zel arac siriicilisic grubunun ise %31.4"Unin (n =60) kaninda alkol pozitifligi
( ): ¢ g ( ) p g

saptanmistir (Karakus ve ark., 2015).

Giliniimiizde motorlu tasitlarin kullaniminin artmastyla birlikte trafik kazalar1 da artmakta
ve en 6nemli kaza nedeni de alkol ve uyusturucu madde alarak ara¢ kullanmaktir (Saglam,
2021; Aktas ve ark., 2019). Alkol kullanimi az bir miktarda bile olsa insan viicudunda
baz1 degisikliklere neden olmaktadir. Bu degisiklik kuskusuz kendini en ¢ok arag
kullanirken gostermektedir. Alkol, arag kullanma yetenegini bozar ve kaza yapma riskini
artirir. Karayollarinda, seyahat eden bir siirliciiniin goriis kabiliyeti diisiik hizla bile
azalmaktadir. Alkollii iken arag¢ kullanan kisilerin goriis acis1 daralmakta ve hiz yapma
istegi artmaktadir (Akalin, 2013; Alonso ve ark., 2015). Alkol tiiketiminin ara¢ kullanma
ile ilgili islevler tizerindeki etkilerinde, tiikketim sekli (diizenli veya seyrek), arag kullanma
konusundaki uzmanlik ve siiriiciiniin yas1 gibi bazi faktorler belirleyicidir. Kaza riskinin
artmasi, siirliciiler deneyimsiz oldugunda veya ara sira alkol aldiginda diisiik kan alkol
seviyesinde baslarken daha deneyimli stiriiciiler veya diizenli igicilerde ise daha yiiksek
kan alkol seviyesinde baslar (Alonso ve ark., 2015). Alkollii ara¢ kullanmak yalniz araci
kullanan kisiyi etkilemekle kalmaz, ayn1 zamanda o sirada orada bulunan diger bireyleri
de etkiler (Harper, 2019). Alkollii ara¢ kullanan kisilerin sebep oldugu kazalarda diger
kisilerinde yaralanmasi ve Olmesi bu durumun bir halk sagligi problemi oldugunu
gostermektedir (Akalin, 2013). Oliimlii motorlu ara¢ kazalarinda yolcu &liimlerinin risk
faktorlerini inceleyen genis boyutlu bir arastirmada, ¢ocuk yolcu dliimlerinin %21'inden

daha fazlasinda alkoliin bir risk faktorii oldugu saptanmistir (Quinlan ve ark.;2014).

Kandaki alkol seviyeleri arttik¢a, kontrolsiiz 6zgiiven, konsantrasyonda bozulma, isitsel
ve gorme keskinliginde azalma nedeniyle ara¢ kullanma yeteneginde 6nemli kayiplar olur
(Abhilash ve ark., 2019). Hiz, emniyet kemeri kullanmama, dikkati dagilmus siiriis, uykulu
arag¢ kullanma ve uyusturucu/alkollii ara¢ kullanma gibi siiriicliyle ilgili risk faktorlerinin
stiriciiniin arac1 kontrol etme yetenegini azalttigini ve genellikle 6liimciil trafik kazalarma
katkida bulunan nedenler oldugu bildirilmektedir (Laude ve Fillmore, 2015; Valen ve
ark.,2019).

Alkol, aralarinda karayolu trafik kazalarinin {ist siralarda yer aldig1 bazi hastalik ve ciddi
yaralanmalarda artan morbidite ve mortalite ile pozitif olarak iligkilidir. Her sene diinyada
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yaklagik 1.3 milyon kisi trafik kazalar1 nedeniyle hayatin1 kaybetmekte ve 20-50 milyon
kisi yaralanmaktadir. Alkol etkisi altinda ara¢ kullanmak karayolu trafik kazalarinin en
onemli sebeplerinden goriilmektedir (Tellioglu ve ark., 2019). Alkol tiikketimi ile iliskili
karayolu trafik kazalar ile ilgili 6liimlerin en yiiksek yiizdesine sahip olan ilk ii¢ iilke;
Kanada, ABD ve Yeni Zelanda’dir (Papalimperi ve ark., 2019). Asir1 hiz ve alkollii arag
kullanmayla ilgili trafik kazalari, Cin'de de yaralanmalarin ve 6liimiin 6nde gelen nedeni
olmustur (Zhong ve ark.,2021). Emniyet Genel Miidiirliigii ve Tiirkiye Istatistik Kurumu
verilerine gore ise tiim Tirkiye’de 6liim ve yaralanmalara sebep olan toplam 224.418 kaza
kusurlarimin 2.099’u (%0.9’u) alkollii ara¢ kullanmaktir (https://data.tuik.gov.tr/, Erisim
tarihi: 17.11.2022). Bat1 Nepal’de yapilan bir ¢alismada, trafik kazasi gegiren siiriiciilerin
%46.37’s1 alkollii bulunmustur ve bu siiriiciilerin % 84.37’sinin 6ldiigli saptanmistir

(Mishra ve ark.; 2010)

Karayolu trafik kazalarinda olusan 6lim ve agir yaralanma durumlar iilkelere goére
degisiklik gostermekle birlikte, %30 ile %50’sinin sebebi alkollii ara¢ kullanmadir. Ancak
bilimsel ¢alismalar, kaninda birgok iilkede yasal sinir olan 0.5 gramin altinda alkol olan
stirticiilerde dahi, kaninda alkol ¢ikmayan siiriiciilerden iki kat daha ¢ok garpisma riskiyle

karsilagtigin1 gostermektedir.

(http://www.trafik.gov.tr/kurumlar/trafik.gov.tr/Arsiv, Erisim Tarihi: 19.11.2022).

2.3. Alkollii Ara¢ Kullanma Nedenleri
Insanlardan dolay1 meydana gelen kazalarin en 6nemli nedenleri; alkollii ara¢ kullanmak,
hiz, yanlis sollama yapmak ve ehliyetsiz ara¢ kullanmaktir. Yapilan bir ¢alismada trafik
kurallarina uymama ve kaza yapma yatkinlig: ile kisilik 6zelliklerinin iligkili oldugu
gosterilmistir (Celik, 2014). Erim ve arkadaglari tarafindan 2015 yilinda yapilan
“Psikiyatrik Hastalik ve Tedaviler Siiriiciiliik Becerisini Etkiler mi?” isimli aragtirmanin
sonuclarinda; psikiyatri hastasi olan ve ara¢ kullanan kisilerin %32.4’{inilin alkollii ara¢
kullandiklar1, %7.4’linilin alkol veya madde etkisi altinda ara¢ kullanmaktan trafik kazasi
yaptig1 bildirilmistir (Aktas ve ark., 2019). Yas aralig1 21-24 olan kisilerin alkollii arag
kullanmaktan dolay1 oliimciil olan trafik kazalarini en fazla yasadiklarini belirlemistir
(National Highway Traffic Safety Administration (NHTSA), 2015). Geng yasta alkol
almaya baslayan cocuklarin alkolle ilgili kaza gecirme olasilig1 yedi kat daha fazladir.
5


https://data.tuik.gov.tr/
http://www.trafik.gov.tr/kurumlar/trafik.gov.tr/Arsiv

Genglerle meydana gelen trafik kazalarinin yaklasik dortte biri, resit olmayan alkollii bir

slirici tarafindan yapilmaktadir (http://www.madd.org/drunk-driving, Erisim Tarihi:22

Aralik 2022). Samsun’da yapilan bir arastirmada; son bir ayda bir ya da birden fazla arag
kullanan kisilerin %23’{inlin gen¢ siiriiciler oldugu ve arastirma kapsamindaki
stirticiilerin %17.39unun alkollii arag¢ kullandig1 i¢in ceza aldig1 ve % 36.34’iniin cezalar1

bu konuda etkili gérmediklerini saptamigtir (Mahdi, 2019).

Ruhsal Travmanin Alkol Etkisi Altinda Ara¢ Kullanma Riskine ve Alkol I¢gme
Nedenlerine Etkileri adli bilimsel ¢alismaya gore; evli olmayanlarin, tiitiin alanlarin ve
kanunlarla sorunu olanlarin, aileden birinin kaybini yasayanlarin alkollii ara¢ kullanma
olasiliklarinin yiiksek oldugu bildirilmistir. Alkollii ara¢ kullanan kisilerle yapilan
ayrintili goriismelerde, stiriiciilerin zor donemlerinde sigara ve alkol tiiketim miktarlarini
artirdiklar1 goriilmiistiir. Ayrica alkolliiyken normale gbre 1.98 kat daha fazla siklikta
arag¢ kullanildigi anlagilmistir (Yesil ve ark., 2020).

Tirkiye’de siiriiciilerin biliyiik ¢ogunlugunu erkek siiriicliler olusturmaktadir. Erkek
stiriiciilerin say1s1 2002 yilinda 12 milyon 811 bin 390 iken; 2011 yilinda 18 milyon 270
bin 284 olmustur. Kadin siiriiciilerin sayis1 ise 2002 yilinda 2 milyon 183.570 iken; 2011
yilinda 4 milyon 527.998 olmustur (EGM-TUIK, 2010). Yapilan bir arastirmada;
katilimeilar 23-68 yas araliginda olup, siiriiciilerin %3.1’inin kadin, %96.6’sinin erkek
oldugu, siirticiilerin %66.3’iniin evli oldugu tespit edilmistir. Stirticiilerin %86.7’si sigara
kullanmakta ve %92.5’inin kronik bir hastaligi bulunmamaktadir. %16’s1 ge¢miste
psikiyatri sorunu yasamamistir. Katilimcilarin %21.4°i aileden herhangi bir yakinim
kaybetmis, %14.2’si birisi tarafindan fiziksel siddete ugradigini ifade etmistir (Yesil ve
ark., 2020).

Ozetle erkeklerin daha fazla alkollii ara¢ kullandigi, sigara kullanimi, fiziksel siddete
maruz kalma, yakimini kaybetme, psikiyatrik taniya sahip olma ve yasalarla problem
yasamis olmanin alkollii ara¢ kullanmayi tetikledigi anlasilmaktadir. Ayrica alkolle iligkili

olimlii trafik kazalarinda geng siiriiclilerin daha ¢ok goriilmesi dikkat cekmistir.


http://www.madd.org/drunk-driving

2.4. Alkollii Ara¢ Kullanimina Yoénelik Uygulamalar

Ulkemizde 01.01.2016 tarihi itibari ile uluslararas siiriicii belgesi kullanimina gegilmistir.
M, A, Al, A2, B, B1, BE, C, Cl, CE, CIE, D, DE, D1, DIE, F ve G simufi siiriicii belgesi
cesitleri bulunmaktadir. Siirticii belgesi alinmasi i¢in en az ilkokul diizeyinde egitim
alinmas1 gerekmektedir (https://www.nvi.gov.tr/ssss-surucu-belgesi, Erisim Tarihi: 17
Kasim 2022). Bu ¢alismada siirticiilerin eski tiir siniflamada yer alan A2, B, C, D, E, F, G
tirti stirticti belgeleri vardir. A2, motosiklet; B, otomobil, minibiis; C, kamyon; D, ¢ekici;
E, otobiis; F, traktor; G, is makinesi; H, bedensel engelli kisilerin kullanimi i¢in iiretilmis

arag siiriiciilerinde kullanilan belgelerdir.

24.05.2013 tarihli, 6487 sayili kanunun 19. maddesi ile degistirilen iilkemizde yiiriirliikte
olan, 2918 sayili Karayollar1 Trafik Kanunu’nun (KTK) 48. maddesinde, “Uyusturucu
veya uyarict maddeleri alan siiriiciiler ile alkollii siiriiciilerin karayolunda arag
kullanmalarinin yasak oldugu, 0.50 promilin iizerinde alkollii olarak arag¢ kullandig1 tespit
edilen siirticiilere, fiili bir su¢ olusturmasa bile, idari para cezasi verilecegi ve siirlicii
belgesine alt1 ay siireyle el konulacagi, hususi otomobil disindaki araglar1 alkollii olarak
kullanan siirticiilerde promil alt sinirinin 0.21 olarak uygulanacag, alkollii olarak arag
kullanmaktan ehliyeti geri alinan kisiye, son ihlalin gergeklestigi tarih itibari ile geriye
dogru bes yil icerisinde; ikinci defasinda idari para cezasi verilecegi ve siiriicii belgelerine
iki yil siireyle el konulacagi, ii¢ veya licten fazlasinda ise, idari para cezasi verilecegi ve
stirticii belgelerinin her seferinde beser yil siire ile geri alinacagi” bildirilmistir (Asirdizer

ve ark., 2016; Saglam, 2021) (https://www.mevzuat.gov.tr, Erisim Tarihi: 25 Ekim 2022).

KTK 48. maddesinde, “alkollii olarak ara¢ kullanmasi nedeniyle son ihlalin gerceklestigi
tarihten itibaren geriye dogru bes yil i¢inde siirlicii belgeleri ikinci defa geri alinan
siiriiciiler Saglk Bakanhiginca, usul ve esaslar1 Igisleri, Milli Egitim ve Saghk
Bakanliklarinca ¢ikarilacak yonetmelikte gosterilen siiriicii davramiglarmi gelistirme
egitimine tabi tutulurlar.” denilmektedir (https://www.mevzuat.gov.tr, Erisim Tarihi: 29
Ekim 2022). Egitim siiriiciilerde kendi siiriiciilik kimlikleri hakkinda farkindalik
olusturmak, kendi kontrollerini saglamak ve risk uyaran1 vermek, kurallara uyumunu
saglamak amaciyla verilmektedir (Tellioglu ve ark., 2019; Taymur ve ark., 2014).

Boylelikle riskli bir davranig olan alkollii arag kullanma davranigini sergileyen bireylerin
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sayisinda azalma olmasi beklenebilir. Ozellikle toplumun birgok biriminde gérev alan

hemsireler alkollii ara¢ kullaniminin 6nlenmesine yonelik toplum bilinci gelistirebilir.

SUDGE, i1 Saglik Miidiirliigii’niin koordinasyonunda yapilmaktadir. Bu egitimi sertifikali
psikiyatrist, pratisyen hekim, psikolog ve trafik egitimcisi vermektedir. Gruplarda egitime
aliacak stiriicli sayis1 en fazla 15 kisidir. Her bir siiriicli egitime baslamadan dnce ruh
saglig1 ve hastaliklar1 uzmani tarafindan ara¢ kullanmasina engel olusturan herhangi bir
psikiyatrik rahatsizliginin bulunup bulunmadigina yonelik degerlendirilmektedir (Y1lbas,

2021; Yesil ve ark., 2020).

5237 Sayili Tiirk Ceza Kanunun (TCK) 179. Maddesi ile de“Trafik Giivenligini Tehlikeye
Sokma” sugu tanimlanmis ve alkol veya uyusturucu madde etkisinden ya da baska bir
sebepten dolay1 giivenli bir sekilde arag kullanamayacak durumda olmasina ragmen arag
kullanan kisinin cezalandirilacag: bildirilmistir. Yapilan ¢alismalar, bu diizenlemelere ve
uygulamalara karsin, iilkemizde arag siiriiciilerinde alkol ve madde kullanim1 oldugunu
gostermektedir (Aktas ve ark., 2019; Mutlu ve ark., 2022). Trafikte denetimi yapilmadigi
takdirde, basta hizl1 ara¢ kullanma, emniyet kemeri kullanmama ve alkollii ara¢ kullanma
gibi siiriiciiliik ihlallerinin ¢ok fazla arttig1 tespit edilmistir. (Stanojevic vd., 2013). Kisinin
alkollii ara¢ kullanip kullanmadiginin tespiti bu konuda goérevlendirilen kolluk
kuvvetlerince buna 6zgii teknik cihazlarla yapilacaktir (m.48/2). Arag siirliciileri gérevli
ve yetkili kolluk giiglerince her zaman alkol kontroliine tabi tutulabilirler (Y6netmelik
m.97/2). Alkol 6l¢iimii yapilmasi bir siirliciiniin yaralamali veya 6liimlii ya da kolluk
kuvvetlerince miidahil olunan maddi hasarli trafik kazasina karismasi halinde zorunludur
(m.48/3-c.1). Alkol olgiimii “Alkolmetre” olarak ifade edilen teknik cihazla siiriicii
tarafindan iiflenerek gerekli dl¢iim islemi gergeklestirilmektedir. Ilgili kisinin bu dl¢iim
islemine itiraz etmesi veya alkolmetre cihazi ile dl¢lim yapilmasina izin vermemesi
halinde, arag siiriiciisii en yakin Adli Tip Kurumu’na veya adli tabiplige ya da Saghk
Bakanligi’'na bagli bir saglik kurulusuna goétiiriilmektedir (m.48/3-c.2-). Bu kisilerin
gotiiriildiikleri saglik kuruluslarinda kanindaki alkol miktar1 6lgiiliir ve sonuca gore

hakkinda iglem yapilir (Aver ve Bilgin, 2019).



2.5. Alkollii Ara¢c Kullamiminin Onlenmesi

Bir 6nceki konu baslig1 altinda yer aldig1 gibi, iilkemizde trafikte arag kullananlarin kabul
edilen miktardan fazla alkol ve madde aliminin 6nlenmesini hedefleyen kanuni
diizenlemeler vardir (Aktas ve ark., 2019). Baz1 aragtirmalar, birgok gencin, siiriiciilerde
alkol tliketiminin kullanic1 iizerindeki etkileri ve siiriiciiler i¢in alkol tiiketimini
diizenleyen mevzuat hakkinda bilgi sahibi olmadigin1 gostermektedir. Siiriictiler, alkollii
ara¢ kullanirken aldiklari riskin genellikle farkinda degillerdir, ¢iinkii her igki i¢ip arag
kullandiklarinda trafik kazasi yasamazlar. Bu nedenle, alkoliin etkisi altinda arag
kullanmanin, ayni riskli davranisi tekrar tekrar yasamanin tehlikeli olmadigini diistinme
egilimindedirler (Alonso ve ark., 2015). Alkollii ara¢ kullanilmasinin 6niine gecilmesi
icin, diger seyahat yollarinin; hava, demiryolu veya otobiis gibi ikame edilmesi, daha
diisiik hiz limitleri, daha siki yaptirimlar gibi stratejiler, alkollii ara¢ kullanma yasalar1 ve
iilkemizde de uygulamaya konulan yeni ehliyet alanlar i¢in dereceli siiriicii belgeleri

onemli uygulamalardir (Todd, 2018).

Diinyada alkollii ara¢ kullaniminin onlenmesi i¢in uygulanan bazi politikalar vardir.
Benzin istasyonlarinda ve benzer sekilde otoyollarda alkollii igeceklerin satisinin
yasaklanmasi ya da sinirlandirilmasi; Avrupa Birligi’nde 2006’ dan itibaren alkolmetre
testi kullanmayan siiriiciilerin araglarini ¢alistirmasina izin vermeyecek bir cihaz olan
“alcoloks”larin kullannminin yayginlastirilmasi; alkol kullanma yag sinirinin artirilmasi;
topluma uygulanan egitim faaliyetleri, profesyonel ara¢ kullanma egitimi, alkolsiiz
stiriiciiler kampanyalar1 ve bazi reklam kampanyalari, genel olarak alkollii arag
kullanimini azaltilmaya yonelik uygulanan politikalar bunlara 6rnek verilebilir (Akalin,
2013). Alkollii arag kullanan siiriiciilerin belirlenmesinde kullanilan analiz yontem ve
tekniklerinin  gelistirilmesi, kullanilan cihazlarin ~ standardize edilmesi, alkol
metabolitlerinin kan ve idrarda incelenmesi, teredditlii durumlarda ayrintili hekim
muayenelerinin saglanmasi, yeni alkol kontrol politikalarinin gelistirilmesi, kanuni tedbir
ve politikalarin, yaptirimlarin artirilmasmin alkollii ara¢ kullaniminin azaltilmasinda
yarar1 olacag diisiiniilmektedir. Ulkemizde, almacak tedbirlere ve gelistirilecek
politikalara yardimer olmasi i¢in alkolle baglantili kazalara yonelik arastirmalarin da

yayginlastirilmasi gerekmektedir (Mutlu ve ark., 2022).



Uygulanan kanunlara karsi toplumda yasayan her bir ferdin farkli davranis modeli
gostermesi olagandir. Ornegin, alkollii ara¢c kullanma sonucunda para cezasi ile
cezalandirilacagini bilen varlikli bir insan igin bu ceza fazla etkili olmayabilir ancak asgari
ticret ile gecinen bir bireyin kazandigi iicret kadar para cezasi 6demesi, bu birey i¢in
caydirict bir yontem olabilecektir. Bu sebeple, bireylerin iginde bulunduklari toplumdaki
sosyal statiileri ile uygulanan kanunlar1 ve cezai yaptirimlart 6nemsemeleri arasinda yakin
bir iliski bulunmaktadir (Akalin, 2013). Trafikte hiz sinirlarina uyarak ara¢ kullanma,
alkollityken ara¢ kullanmama, emniyet kemeri kullanma, siiriis sirasinda cep telefonu
kullanmama ve ara¢ kullanirken yemek yememe davranislarini incelemek ve olumlu
davraniglar1 tesvik etmek ve siiriicii adaylarina dogru davranis olusturucu faaliyetlerde
bulunmak trafik giivenligi agisindan biiyiik dnem tasimaktadir. Degisim siirecinde ise

egitimin etkilerini incelemek 6nemlidir (Kacan ve ark., 2018).

Trafik egitimleri siiriicli, yaya gibi yol kullanicilar1 disinda cocuklari, Ogretmenler,
akademisyenler, trafik denetimlerinden sorumlu birimler, miithendisler, politika yapicilar
gibi toplumda yer alan herkesi kapsamaktadir. Trafik kazalarinin azaltilmasi ve 6nlenmesi
icin trafik egitimlerinin insan odakli ve siirdiiriilebilir olmasi1 gerekmektedir (Karayolu
Trafik Giivenligi Calisma Grubu Raporu, 2018). Giivenli olmayan siiriicii davranislarinin
egitimle degistirilebilecegi yaklasimi egitimin 6nemini ortaya koymaktadir. Cocuk
yaglarda trafik kiiltiiriinlin olusturulmasi en énemli husustur. Trafikte saygili, bilingli ve
bilgili insanlar yetistirmek icin, egitimleri erken yaslarda baslatarak ve siirdiirerek
basariya ulasilmalidir (Hasanhanoglu, 2022). Ayrica igme ve eglenme yerlerinin kapanma
saatinden sonraya kadar toplu tasima da dahil olmak {izere alternatif ulasimi saglanmak;
tatil mevsimleri gibi etken durumlar1 veya gencler gibi izleyicileri hedef alan iyi bir
sekilde planlanmig, yiiksek yogunluklu, iyi yiiriitilmis kitle iletisim kampanyalar
yuriitmek etkili olmaktadir (https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/10-
areas-for-national-action-on-alcohol, Erisim Tarihi:25 Ekim 2022). Alkollii ara¢ kullanma
sorununun ¢oziimiinde saglik sektorii dahil ¢ok sektorlii bir yaklasimla, halk sagligi
kapsaminda olan trafik giiveligi saglanabilir  (https://trafik.gov.tr,  Erisim
tarihi:22.10.2022).
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2.6. Alkollii Ara¢c Kullaniminin Onlenmesinde Halk Saghgi Hemsiresinin Rolii

Trafik kazalarinin ana yiikii saglik sektorii tizerinde oldugundan saglik profesyonellerinin
bunlarin Onlenmesinde daha etkili bir rol oynamasi gerekmektedir. Literatiir
incelendiginde trafik kazalarinin olay sirast ve sonrasi asamalarinda saglik sisteminin
roliiniin net oldugu ancak oncesi agamasindaki roliiniin iyi tanimlanmadigi goriilmustiir
(Azami-Aghdash ve ark., 2021). Halk saglig1 hemsireleri pozitif 6grenci/ geng gruplarini
olusturarak ve gelistirerek gencler arasinda daha sorumlu siiriis aligkanliklarini tesvik
edebilir. Giivenlik ve trafik kazalarii Onleme, yaralanma kontrol programlari, okul
cagindaki ¢ocuklarin ve genglerin hayatlarin1 korumada kritik bir rol oynar (Kaiser ve
Todd, 2018). Halk saglig1 hemsirelerinin genglerin bilissel, fiziksel ve psikososyal gelisim
evrelerinin bir sonucu olarak risk alma/yenilik arama davraniglarina egilimli olduklarini

fark etmeleri ve bu dogrultuda miidahale programlari yiiriitmesi s6z konusu olabilir.

Yapilan literatiir incelemesi ve konuyla ilgili kisilerle yapilan goriismeler sonucunda
ikinci kez alkollii ara¢ kullanirken saptanan ve SUDGE’ye katilan kisilerin tekrar alkollii
ara¢ kullandig1, yapilan egitimin amacina yeterince ulasamadigi diisiiniilmektedir. Bunun
nedeni olarak kisilerin egitimde alkollii ara¢ kullanmanin sakincalarim1 6grendigi ancak
davranis degisikligi olusmasi ic¢in egitim almanin ya da bilmenin yeterli olmadigi
disiiniilmektedir. Kisilerin bu konudaki tutum ve davranislarinin degistirilmesinde,
alkollii ara¢ kullanilmamasi gerektigi hakkinda biling olusturulmasi i¢in bu kisilerin genel
kisisel ozelliklerinin, mizag¢larinin, aliskanliklarinin, egitimlerinin, alkoliin hayatindaki
yerlerinin bilinmesi 151k tutabilir. SUDGE’ler giincellenebilir. Kisilerin alkollii arag
kullanma sakincalar1 konusunda algilari artirilabilir. Eger kisilerin alkollii ara¢ kullanma
siklig1 azaltilabilir ya da giderilebilirse trafikte glivenlik saglanmis olur ve dnemli bir halk
saglig1 sorunu olan trafik kazalari, yaralanma ve can kayiplar1 6nlenmis ve de maddi
hasarlar da dnlenerek iilke ekonomisine de katki saglanmis olur. Halk sagligi hemsireleri

kisilerin bu konuda tutum ve davranis gelistirmesi i¢in egitimler yapabilir.

Daha giivenli araglar, gelistirilmis yollar ve trafik isaretleri gibi ¢cevresel diizenlemeler ve
de emniyet kemeri kullanimi, ¢ocuk koltugu kullanimi, daha az sayida alkollii arag
kullanimi gibi davranigsal degisiklikler ile motorlu arag¢ kazalarin1 azaltmak miimkiindiir.

Halk sagligi hemsireleri diger sektorler ile isbirligi icerisinde gerekli diizenlemelerin
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saglanmasinda rol alabilir. ABD’de eyaletlerin alkollii ara¢ kullanma yasal sinirinin
diisiiriilmesi ve geng siiriiciiler i¢in asamali siirlicii lisanst programlarina gegilmesi igin
tesvik olarak otoyol parasinin kullanilmasi degisikliklerin yayginlagsmasi ve kalici

olmasinda etkili olmustur (Anderson, 2018).
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3. GEREC ve YONTEM

3.1. Arastirmanin Tipi

Bu arastirma ikinci kez alkollii ara¢ kullanirken gilivenlik giicleri tarafindan tespit edilen
ve ehliyetine iki yil siireligine el konulan, ehliyetlerini geri alabilmeleri i¢in siirticii
davranislarin1  gelistirme egitimine (SUDGE) zorunlu katilan siiriiciilerin 2019 yil

profilinin incelenmesi amaciyla yapilan retrospektif bir kayit ¢alismasidir.

3.2. Arastirmanin Yeri ve Zamani

Antalya Akdeniz Bolgesinde yer alan, 1417 km? yiizdl¢iimiine sahip, 2.364.000 niifuslu
bir sahil ilidir. Ilde turizm, tarim ve ticaret faaliyetleri yapilmaktadir. Deniz olmasi, bol
giinesli ve cografi giizellikleri nedeni ile turizm ve eglence sektorii gelismistir. Bu sebeple
alkol tiikketimine bagl alkollii ara¢ kullanimi ile de karsilasilmaktadir. Saglik hizmetleri
Antalya Il Saghk Miidiirliigii yonetiminde 16 devlet hastanesi, 1 agiz ve dis saglig
hastanesi, 2 tiniversite hastanesi, 28 6zel hastane, 265 Aile Saghigi Merkezi (ASM), 7
Saglikli Hayat Merkezi (SHM), 20 aktif saglik evi ile verilmektedir. Stiriicii davraniglarini
gelistirme egitimi (SUDGE) Antalya i1 Saglik Miidiirliigii Halk Saglig1 Baskanlig: Tiitiin
ve Diger Bagmmlilik Yapict Maddelerle Miicadele Birimi tarafindan organize
edilmektedir. Birimde hekim, hemsire, psikolog, sosyal calismaci gorev yapmaktadir.
SUDGE’de psikiyatr, psikolog, pratisyen hekim ve trafik polisi olmak iizere 4 kisi egitim
vermektedir. SUDGE’ye katilan kisiler dort hafta boyunca haftada bir giin (il Saglk
Midiirliigii'ntin belirledigi giinlerde, 09:00 — 16:00 saatleri arasinda) 6 saat egitime
katilirlar. Egitime katilmak icin, bagvuru yapildiktan sonra siiriiciiler siraya alinir.
Siralamada bagvuru tarihi esastir. Egitimde devam zorunludur; egitime geg¢ kalan ya da
hangi sebeple olursa olsun katilamayan kisilerin egitimi baska bir gruba aktarilmaktadir

ve yeniden baslamasi gerekmektedir.

Katilimcilar egitim siiresince psikolojik goriisme, fiziksel muayene ve psikiyatrik testlere
tabi tutulurlar. Goriismeler sonucunda egitime katilmasi uygun goriilenler egitime devam
eder, gerekli goriiliirse tahlil ve tetkikler istenebilir, Saglik Kuruluna veya Alkol ve
Uyusturucu Madde Bagimlilar1 Tedavi ve Arastirma Merkezi’ne (AMATEM) sevk

edilebilirler. Dort haftalik egitim siirecinin tamamlanmasinin ardindan, yazili ve kanaat
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notlari ile basarili goriilen siiriiciilere, ilk ii¢ ay igerisinde, psikiyatri uzmani ile goriismek
iizere randevu verilir. izleme-degerlendirme goriismesi yapmadan egitim tamamlanmis
sayllmaz. Goriisme sonucunda basarili bulunan siiriiciilere Siirticii Davranislarini
Gelistirme Egitim Belgesi verilir. Basarisiz goriilen siiriictiler sonraki gruplarda yeniden

egitime alinir (https://antalyaism.saglik.gov.tr).

SUDGE’ye katilan kisilerin gériisme ve psikolojik test formlar: kisiye 6zel klasdrlerde
dosyalanmaktadir. Bu dosyalarin kurum disina ¢ikisina izin verilmemektedir. Arastirmact
tarafindan (kurumdan aliman yazili izinle) dosyalardaki veriler incelenmis ve
aragtirmacinin bilgisayarinda SPSS (Statistical Package For Social Science) 25.0
programina veri girisi saglanmistir. Bunun i¢in arastirma kapsaminda olan 01.01.2019-
31.12.2019 tarihleri arasinda doldurulan dosyalarin veri girisi yapilmistir (Kisisel
Verilerin Korunmasi1 Kanunu g6z oniine alinarak). Daha sonra dosyalar ilgili birime teslim

edilmistir.

3.3. Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Calismanin evrenini 2019 yilinda Antalya i1 Saglik Miidiirliigii Halk Saglig1 Baskanlig
Tiitiin ve Madde Bagimlilig1 Birimi’ne basvuran ve SUDGE egitimine katilan 630 kisinin
dosyas1 olusturmustur. Calismada veri toplama araglari olarak Antalya I Saglik
Midirligi Titin ve Diger Bagimmlilik Yapict Maddelerle Miicadele Birimi’nin
SUDGE’de kullandig1 formlarn incelemesi yapilmistir. Tiim formlar veri incelemesine
alinmistir. Orneklem secimine gidilmeyerek evrenin tiimiine ulasilmaya c¢alisilmistir.
Ancak tamami doldurulmayan formlar (29 dosya) cikarilarak 601 dosya incelemeye
alimmustir (%95.4).

3.4. Veri Toplama Araglar
Antalya i1 Saglik Miidiirliigii Tiitin ve Madde Bagmmliligi Birimi’nin SUDGE’de

kullandig1 formlarin degerlendirmesi yapildi. Bu formlar;

1-Goriisme Kilavuzu/ Taniticr bilgiler (yas, cinsiyet, medeni durum, egitim, is, yasadigt
yer, bos zaman etkinlikleri, stiriiciilik ge¢misi, kazalar, cezalar, siirlicii belgesinin

alinmasi, madde ve ilag kullanma durumu, hastalik sakatlik, diger cezalar, kaza bilgisi)
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2-Psikolojik testler (ilk ve ikinci kez alkollii arag¢ kullanirken yakalanma durumuna

yonelik bilgiler)
2.1. Tiirk stirticii davraniglart envanteri (ihlal, saldirganlik)
2.2. Siiriicli heyecan arama envanteri
2.5. Icki igme nedenleri envanteri
2.6. Alkol kullanim bozuklugu tanima testi (AKBTT)
(Alkol kullanim sikligin1 ve davranislarini belirleme testi)
2.7. CAGE (Cut down, Annoyed, Guilty, Eye-opener) testi

2.8. Mini mental test

3.4.1. Goriisme Kilavuzu/Tamtici Bilgiler (EK-1)

Psikolojik goriismede ve psikolojik testlerde temel olarak iki boyut degerlendirilmektedir:
1. Kisinin i¢ki igme durumu, 2. Kurallara uyma egilimi, giivenli siiriiciiliik 6zellikleri. Bu
iki boyut ayr1 ayr1 degerlendirildikten sonra kisinin alkollii iken arag¢ kullanma egilimi de
degerlendirilmelidir. Kisinin bu olaydan ¢ikardigi sonuglar da 6énemli bir degerlendirme

kriteridir.

Bu boliimde ayni sorular birinci ve ikinci yakalanma durumu igin tekrarlanmaktadir.
Siirticliniin alkollii ara¢ kullanma 6ncesinde, sirasinda ve sonrasinda hangi davranislari
gosterdigi, psikolojik olarak nasil bir duygu ve tutum igerisinde olduguna iligskin ayrintili

bilgiler alinmaktadir.

Amag: {1k soru grubu adaym alkollii arag kullanirken yakalandig1 ve bu egitimi almasina
neden olan iki yakalanma vakasimi ayrintili olarak anlatmasi ve anlamlandirmasi igin

hazirlanmustir.

Degerlendirme: 1ilk boliimde alkollii ara¢ kullandigi durumlara iliskin sorular

sorulmaktadir. Her bir yakalanma i¢in sorulan sorularda kritik durumlar 4. Sorudan 15.
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Soruya kadar olan kisimda yer almaktadir. Burada kisinin alkollii iken bagka
arkadaslarinin da bulunmasi onlarin da alkollii olmamasi, aracin hizi, kisinin o sirada bir
sekilde stres altinda olmasi vb. durumlar siiriicliyii anlamak ve yakalandigi durumdaki
genel haline, tutumuna, davraniglarina iligkin bilgiler verir. Bu durumda kisinin, yaptigi
davraniglarin istenmedik sonuglarint kontrol edebilmesinin hemen hemen imkansiz

oldugu konusunda i¢gorii kazanmasi agisindan onemlidir.

Psikolog ayn1 zamanda her iki yakalanma olayini da karsilastirarak benzerlikleri bulmali
ve kisideki alkollii ara¢ kullanma Oriintiisii ve bu oriintiiye eslik eden olumsuz siirlicii
davraniglarin1 saptamalidir. Buna yonelik bir geri bildirim egitimi verilmelidir. Ayrica
egitime katilan biitiin adaylarda ortak olan 6zellikler de not edilmeli ve egitimin igerigi bu

ortak ozelliklere gore bigimlendirilmelidir.
3.4.2. Psikolojik Testler (EK-2-3-4-5-6-7)

3.4.2.1 Alkol Kullanim Sikhigim ve Davramislarini Belirleme Testi (EK-2)

Bu degerlendirme i¢in Alkol Kullannom Bozukluklart Tanima Testi (AKBTT)
kullanilmistir. Alkol Kullanim Bozukluklar1 Tanima Testi, ilk olarak birinci basamak
saglik hizmetlerinde zararl ve riskli alkol tiiketimini saptamak amaciyla Diinya Saglik
Orgiitii tarafindan diizenlenen projede gelistirilmistir (Babor, De La Fuente, Saunders ve
Grant, 1989). Olgegin son sekli Babor ve ark. tarafindan (2001) diizenlenmis, Tiirkceye
uyarlamasi Saatgioglu, Evren ve Cakmak (2002) tarafindan yapilmistir. Alkol Kullanim
Bozukluklar1 Tanima Testi, igme aligkanligi, alkol tiiketimi ve alkole iliskin sorunlari
belirlemek amaciyla gelistirilmis 10 maddeden olusan bir testtir. Olgegin ii¢ alt dlcegi
(Tehlikeli alkol kullanimi, bagimlilik belirtileri, zararli alkol kullanimi) bulunmaktadir.
Katilimeilar her bir ifadeyi “Hicbir zaman = 0, “Ayda bir ve daha az =1, “ayda iki ya
da dort kez=2", “Haftada iki ya da ili¢ kez = 3 ve “haftada dort ya da daha fazla = 4”
arasinda degisen bes basamakli bir cizelge ilizerinden yapmaktadirlar. Bu o6lgek
katilimcilarin alkol kullanim sikligim ve miktarmi belirlemek amaciyla uygulanmistir.
Olgekten alman puan 0 ile 40 arasinda degismekte olup, kesme noktasi 8’dir. Olgegin

Tiirk¢e formunun i¢ tutarlik katsayisi (Cronbach alfa degeri) .73 olarak bulunmustur.
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3.4.2.2 CAGE Testi (EK-3)

CAGE (Cut down, Annoyed, Guilty, Eye-opener) testi; Ewing (1984) tarafindan
gelistirilen alkolizmin taranmasi amaciyla yaygin olarak kullanilan, 1970 yilindan beri
degisik arastirmalarda gecerlik ve gilivenirlik c¢alismalart yapilan, kisi tarafindan
evet/hayir seklinde cevaplandirilan, dort sorudan olusan bir testtir. Arikan ve arkadaslari
(1991) tarafindan yapilan calismada CAGE testinin iilkemizde alkolizm tanisi igin
giivenirligi tespit edilmistir (Turan ve ark., 1999).

Amag: Bu 06lgegin kullanilmasinin amact da kisinin alkol bagimlili§i sorunu olup

olmadigini belirlemektir.

Degerlendirme: Kisi dort sorudan; birine EVET diyorsa %35, ikisine EVET diyorsa %75
oraninda alkol kullanma problemi var demektir. U¢ EVET kisinin %95 ve dort EVET

diyorsa %100 oraninda alkol kullanma problemi oldugunu gosterir.

3.4.2.3 Tiirk Siiriicii Davramslar1 Envanteri (EK-4)

Giivenli siiriiciiliik davranisi, dalginlik ve deneyimsizlik hatalari, ihlaller, saldirgan ve
ofkeli siiriiciiliik alt boyutlarindan olusmaktadir. Trafik ortamindaki giivenli ya da riskli
stiriicii davraniglarini belirlemeyi amaglamaktadir. Stiriiciilerin arag¢ kullanirken yaptiklari
bazi1 davraniglar ve karsilastiklar1 durumlardaki tepkileri, ihlal ve saldirganlik durumlarini

Olcmeye yonelik 20 soru sorulmaktadir.
Amag: Siiriiciilik davranisina iligkin sorular sorulmaktadir.

Degerlendirme: 1,2, 5, 8, 9,10, 11, 12, 13, 14, 17, 18, 20. Sorular ihlal yatkinligini
degerlendiren sorulardir. Bunlardan herhangi birini 4.5.6. (“sik yaparim”, “olduk¢a sik
yaparim”, “her zaman yaparim’) se¢eneklerini isaretleyenlerin ihlal egilimlerinin yiiksek
olmas1 beklenir. Ortalama cevabin 3 ve ilizeri olmasi ciddi bir ihlal aliskanlig1 oldugu

anlamina gelir.

3, 4, 6, 15, 16, 19. Sorular ise 6zellikle Tiirklerde yaygin olan ve alkollii ara¢ kullanan
stirticiilerinde gorece yaygin olarak yaptiklari tahmin edilen saldirgan ara¢ kullanmaya
iligkin sorulardir. Bunlardan herhangi birini 4.5.6. segeneklerini isaretleyenlerin olumsuz

ara¢ kullanma aliskanliklar1 olduklar isaret edilir.
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7. soru ise ihmal ya da dalgmlikla iligkili olarak ip ucu toplamak amaciyla yazilmigtir

(https://www.saglik.gov.tr/, Erigim tarihi: 30.12.2022).

3.4.2.4 Siiriicii Heyecan Arama Envanteri (EK-5)
Genel heyecan arama, trafikte risk alma ve trafikte heyecan arama alt boyutlarindan
olusmaktadir. Heyecan arama ve risk alma kisilik 6zellikleri trafikteki ihlal ve kazalara

yonlendirebilir. 20 sorudan olusmaktadir.

Amag: Riskli ara¢ kullanma ve ihlallerle en c¢ok iliski gosteren bir kisilik 6zelligi olan

heyecan/uyaran arama diizeyini tespit etmek amaciyla hazirlanmistir.

Degerlendirme: 1, 2,4, 6,7, 8,9, 12, 15, 16, 17, 18 ve 19. Sorular genel heyecan arama
3,5,10, 11, 13, 14 ve 20. Sorular trafikte heyecan arama ve risk almay1 6l¢gmeye yonelik
olarak hazirlanmistir. Ortalama cevaplarin 3 ve iizeri olmasi risk alma egilimine yatkinlik

olarak degerlendirilebilir. Ozellikle 5 ve 6 araligina cevap verilen sorular not edilmeli ve

genel Orlintii anlasilmaya ¢alisilmalidir  (https://www.saglik.gov.tr, Erisim tarihi:
30.12.2022).

3.4.2.5 icki icme Nedenleri Envanteri (EK-6)

Cooper (1994) tarafindan gelistirilmistir. Envanter 20 maddeden olusmaktadir ve dort
farkli alkol kullanma nedenini 6lgmektedir: Sorunlarla ve stresle bas etme (6rnegin
“problemlerini unutmak i¢in’’), Uyum saglama (6rnegin “sevdigin bir gruba dahil olmak
icin”), Eglenme ve keyif alma (6rnegin “eglenceli oldugu i¢in”) ve Sosyallesmek (6rnegin
“arkadaslarla 6zel bir olay1 kutlamak i¢in”) (Cooper, 1994). Kisiler alkol kullanma
sebeplerini 5 basamakli Likert tipi bir dlgege gore (1=asla, S=her zaman) belirtirler. Her
bir alt 6lgege ait 5 maddeye verilen yanitlarin toplanmasiyla alt 6lgek puanlari elde edilir
(olast ranj 5-25). Herhangi bir alt dlgekten alinan yiiksek puan, kisinin alkol kullanim
sikligindan bagimsiz olarak, o kisinin alkol kullanim nedenini neye bagladigin1 gosterir.
Cooper (1994) ¢alismasinda, Eglenme, Uyum Saglama, Bas Etme ve Sosyallesme i¢gme
nedenleri alt dlgeklerinin i¢ tutarlilik katsayilarii sirasiyla .88, .85, .84 ve .85 olarak
bulmustur. Tiirk¢e adaptasyonu Topuz (2004) tarafindan yapilmistir. Topuz agiklayict
faktor analizinin sonucunda 6zgiin formda oldugu gibi dort faktér bulmustur. Maddelerin

faktorlere dagilimi da 6zgilin formdaki dagilim ile uymaktadir. Bas etme, eglenme,
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sosyallesme ve uyum saglama nedenleri alt 6l¢ekleri icin i¢ tutarlilik katsayilari sirastyla

.88, .88, .86 ve .79 olarak bulunmustur (Cakmak, Ayvasik 2007)

Amag: Bu 6l¢ek kisinin alkol kullanma egilimi ya da motivasyonuna iliskin faktorleri

belirlemek amaciyla gelistirilmistir.

Degerlendirme: 11k bes madde “Keyif verdigi i¢in alkol kullanma motivasyonu”, 6-10
arasindaki maddeler “Stres ya da sorunlarla bagsetmek i¢in kullanma motivasyonu”, 11-15
arasindaki maddeler “Gruba uymak i¢in kullanma motivasyonu” ve 16-20 arasindaki
maddeler “Sosyallesmek i¢in kullanma motivasyonu” ile ilgilidir. Bu 6l¢egin herhangi bir
alt 6l¢eginden alinan puanlarin yiiksek olmasi kisinin hangi motivasyonla alkol aldigini
gostermektedir. Bu goriisme sirasinda edinilen diger bilgilerle degerlendirilebilir. Egitim

sirasinda bu bilgilerden yararlanilabilir.

3.4.2.6 Mini Mental Test (EK-7)

Mini Mental Test (MMT) ilk kez Folstein ve arkadaslari tarafindan yayinlanmistir (1975).
Yaglhlarin, ozellikle de deliryumda olan ve/veya demansli yashilarin muayenesinde
uygulamasi kisa siiren bir biligsel degerlendirme araci olarak iiretilmistir. MMT kisa bir
siire sonra hem klinik uygulamada hem de arastirmacilar arasinda yaygin olarak
kullanilmaya baslanmistir. Test, klinik sendromlarin ayrilmasi agisindan simirli bir
Ozgiilliige sahip olmakla birlikte, global olarak bilissel diizeyin saptanmasinda
kullanilabilecek, kisa, kullanisli ve standardize bir metottur. 3 psikiyatrist tarafindan (CG,

TE, EE) Tiirkce’ye ¢evrildi (Glingen ve ark., 2002; Taser, 2019).

Mini mental test, bes ana baslik altinda toplanmistir; yonelim (10 puan), kayit hafizasi (3
puan), dikkat ve hesap yapma (5 puan), hatirlama (3 puan) ve lisan (9 puan) dir. Olgegin
egitimliler ile egitimsizler i¢in iki farkli ¢esidi vardir ve bir dlgek toplamda 30 puan
iizerinden degerlendirilmektedir. Degerlendirmede 24 ila 30 arasindaki puanlar normal
kabul edilir. Puanin toplamda 24'lin altinda olmasi1 kognitif bozukluga isaret eder. 18-23
hafif demans, 12-17 puan arasi orta derecede demans ve 12 puan alt1 ise ciddi derecede
demans olarak degerlendirilir (Kerola, 2011). Mini mental test SUDGE’de gerekli oldugu

diistiniilen kisilerde uygulanmaktadir.
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3.5. Verilerin Toplanmasi

Arastirmaci tarafindan veri toplanmasi s6z konusu olmayip, 2019 yili iginde SUDGE
katilimeilarinin - birim tarafindan toplanan verileri retrospektif olarak arastirmact
tarafindan degerlendirilmistir. Bu degerlendirmede 6zellikle eksiksiz toplanan verilerin
oldugu formlar dikkate alindi. Dosyalarda saklanan formlardaki veriler arastirmaci

tarafindan kurumda degerlendirilmistir.

3.6. Verilerin Degerlendirilmesi

Aragtirma sonucunda elde edilen verilerin istatistiksel analizleri igin SPSS (Statistical
Package For Social Science) 25.0 programi kullanilmistir. Verilerin normal dagilima
uygunlugu Kolmogorov Smirnov testi ve basiklik ¢arpiklik degerleri ile kontrol edilmistir.
Kategorik veriler; yiizdelerle, siirekli veriler; ortalama, standart sapma, maksimum ve

minimum degerler, medyan ve ¢eyrekler arasi aralik ile verilmistir.

3.7. Arastirmanin Etik Yonii

Arastirma oncesinde ydntem ve tasarim ile ilgili olarak, Antalya Akdeniz Universitesi
Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan 05.02.2020 tarih ve 127 Karar Nolu izin alind1 (Ek-
8). Calisma i¢in kurum izni Antalya il Saglik Midiirliigii’nden yazili olarak 10.03.2020

tarihli Komisyon Oluru alindi (EK- 9). Ilgili kurumla arastirma sonuglar1 paylasilacaktir.

3.8. Arastirmanin Simirhliklari

Aragtirma verileri Antalya Il Saglik Miidiirliigii’nde bir y1l SUDGE’ye katilan kisi say1si
ve Kayitlardaki verilerle sinirhidir. Calismada SUDGE’de kullanilan formlardan elde
edilen bilgiler degerlendirilmis; fakat bazi veriler (diger sikki gibi) agiklanmamis ya da

bazi1 bilgiler bos birakilmistir (katilimci ya da degerlendiren tarafindan).
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4. BULGULAR

Bu béliimde SUDGE’ye katilan kisilerin egitim programinda doldurduklar1 formlardan
elde edilen tanitict bilgileri ve kural ihlaline neden olan tutum, inang ve yanlig bilgileri
verilmistir. SUDGE formlarindan elde edilen verilerin tiimii tablolara oldugu gibi
aktarilmistir. Yanitlanmayan sorular ya da isaretlenmeyen maddeler oldugundan n sayis1

baz1 degiskenlerde farklilik gostermektedir.

Tablo 4.1. SUDGE ye katilan kisilerin tanitic1 bilgileri

Sosyo-Demografik Ozellikler Kss Min-Maks
Yas (y1l) 41.47+10.46 22-74
n %
35 yas alt1 182 30.3
35-44 yas 198 329
45-54 yas 143 23.8
55-64 yas 64 10.7
65 yas ve Usti 14 2.3
Cinsiyet
Kadin 12 2.0
Erkek 589 98.0
Medeni Durumu
Evli 372 61.9
Bekar 229 38.1
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Tablo 4.1. ‘in devam

Egitim Durumu

Ilkokul 166 27.6
Ortaokul 96 16.0
Lise 198 329
Universite 133 22.2
Lisansiistii 8 13
Yasadig1 Yer

il 396 65.9
fige 197 32.8
Koy 8 1.3
Calisma Durumu

Calistyor 532 88.5
Calismiyor 20 3.3
Emekli 49 8.2
Meslegi

Isci 80 13.3
Memur 54 9.0
Diger meslekler (Serbest meslek, esnaf vb.) 467 7.7
Kronik Hastahk Varhg

Evet 96 16.0
Hay1r 505 84.0
Kronik Hastalik Ad1 (n=96)

Diabetus Mellitus 28 29.2
Kardiyovaskiiler Hastaliklar 36 37.5
Kas-iskelet Hastaliklar 14 14.6
Diger (Hemofili, migren, goz hastaligi, prostat, gastrit vb.) 18 18.7
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Tablo 4.1 ve Sekil 4.1°de SUDGE’ ye katilan kisilerin tanitict bilgileri yer almaktadir.
Katilimcilarin yas ortalamasi 41.47+10.46, en kiiciik yas 22, en biiyiik yas ise 74 olup,.
Katilimeilarin %98’1 erkek, %61.9’u evli, % 76.5’i lise ve alti mezunu olup, %65.9’u il
merkezinde yasamakta, %88.51 ise bir iste ¢alismaktadir. Katilimeilarin %16’ sinin kronik
hastalig1 oldugu ve kronik hastalik tanisi olanlarm %37.5’nin kardiyovaskiiler hastaliga

sahip oldugu saptanmustir.

Tablo 4.2. SUDGE’ ye katilan kisilerin ara¢ kullanim bilgileri

Arac Sahibi n %

Kendi 468 77.9
Isyeri 133 22.1
Siiriiciiliik Ehliyet Belgesi Tiirii

A2 9 1.5
B 403 67.0
c 40 6.7
D 5 0.8
E 130 21.6
F 13 2.2
G 1 0.2
Siiriicii Belge Yili

1999 ve oncesi 241 40.1
2000 ve sonrasi 342 56.9
Yanit yok 18 3.0
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Tablo 4.2.’nin devami

Giinliik Ara¢ Kullanma Sikhg:

Her giin ara¢ kullanmam 164 27.3
Giinde 1 defa 64 10.6
Giinde 2 defa 128 21.3
Giinde 2 defadan fazla 214 35.6
Arac¢ Kullanma Siiresi
20 y1l ve daha fazla 250 41.6
19 y1l ve daha az 336 55.9
Yanit yok 15 2.5
X+ss Min-Maks
Arac¢ Kullanma Siiresi (Yil) 18.99+9.04 3-47
Yilhik Yapilan km 13441.13+45713.70 500-902000
Sehir ici Ortalama Hiz 58.86+11.04110km/s 40-110
Sehirlerarasi Ortalama Hiz 94.93+13.93km/s 60-145
Sehir ici Ortalama Hiz n %
50 km/s ve alt1 283 47.1
51 km/s ve st 301 50.1
Yanit yok 17 2.8
Sehirlerarasi Ortalama Hiz
90 km/s ve alt1 337 56.1
91 km/s ve iistii 243 40.4
Yanit yok 21 35
Ikinci Yakalanma Hisleri (n=582)
Ofke/Kizginlik 175 29.2
Biitiin bunlar niye benim basima gelir 97 16.1
Diger 310 51.6
Yanit yok 19 3.1
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SUDGE’ye katilan siiriiciilerin ara¢ kullanim bilgileri Tablo 4.2°de verilmistir. Buna gore
Katilimeilarin %77.9’u kendi araglarini kullanmistir, %67’ sinin siiriiciiliik ehliyet belgesi
tiri “B”dir; %56.9’u siirlicii belgesini 2000 ve sonrasinda almistir. Katilimcilarin
%41.6’s1 20 yil ve daha uzun silire ara¢ kullanmig, ortalama ara¢ kullanim siiresi
18.9949.04 yil, en az 3 yil ve en fazla 47 yildir; yillik ortalama 13441.13+45713.70 km
yol yapmislardir ve giinliik ara¢ kullanma siklig1 %35.6’sinin giinde 2 defadan fazladir.

Katilimcilarin ara¢ kullanirken sehir i¢i ortalama hizt 58.86+11.04110km/s’dir ve
%50.1’inin hiz1 saatte 50 km’den fazladir. Sehirler arasi ortalama saatlik hiz 94.93+13.93
km/s olup, %40.4 {iniin saatteki hiz1 91 km ve Gstiidiir. Katilimcilar ikinci kez alkollii arag
kullanmaktan yakalandiklarindaki hislerini %29.2°si kizginlik/6fke, %16.1°1 “biitiin

bunlar niye basima gelir” seklinde belirtmislerdir.

Tablo 4.3. SUDGEye katilan kisilerin son bes yildaki trafik kazasi yapma durumlari

Alkolsiiz Aracg Alkollii Arag
Kullanirken Kullanirken
Trafik Kazas1 Yapma Durumu

n % n %
Kaza yapmadim 356 59.2 307 51.0
Maddi hasarli kaza yaptim 190 31.6 245 40.8
Yaralanmali kaza yaptim 33 55 37 6.2
Oliimlii kaza yaptim 3 0.5 3 0.5
Yanit yok 19 3.2 9 15

SUDGE’ye katilan kisilerin son bes yildaki trafik kaza sonuglar1 Tablo 4.3’te verilmistir.
Katilimeilarin alkolsiiz ara¢ kullaniminda %59.2’sinin hi¢ kaza yapmadigi, %31.6’sinin
maddi hasarli kaza, %5.5’nin yaralanmali kaza, %0.5’nin Olimlii kaza yaptig1
belirlenmistir. Alkollii ara¢ kullaniminda %51.1°nin hi¢ kaza yapmadigi, %40.8’nin
maddi hasarli kaza, %6.2°sinin yaralanmali kaza, 9%0.5’nin oliimli kaza yaptigi

belirlenmistir.
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Sekil 4.1. SUDGE’ye katilan kisilerin son bes yildaki alkollii ve alkolsiiz ara¢ kullanirken trafik kazasi

yapma durumlari

Tablo 4.4. SUDGE'ye katilan kisilerin madde ve ila¢ kullanma durumu

n %
Sigara
Evet 468 77.9
Hayir 129 21.4
Yanit yok 4 0.7
Alkol
Her giin 15 2.5
Haftada birkag kez 259 43.1
Ayda birkag kez 258 42.9
Birakmis 58 9.7
Yanit yok 11 1.8
Keyif verici madde
Evet 84 14.0
Hayir 512 85.2
Yanit yok 5 0.8
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Tablo 4.4’tin devami

Hastalik nedeni ile ila¢ kullanimi

Evet 81 13.5
Hayir 515 85.7
Yanit yok 5 0.8
Alkolle birlikte ila¢ kullanim

Evet 80 13.3
Hay1r 516 85.9
Yanit yok 5 0.8
Psikiyatrik ila¢ kullanim

Evet 65 10.8
Hay1r 531 88.4
Yanit yok 5 0.8

Tablo 4.4 incelendiginde siiriiciilerin %77.9’unun sigara kullanim aligkanligi oldugu

goriilmektedir. Alkol kullanim aligkanliklar1 incelendiginde %2.5 nin her giin, %43.1’inin

haftada birkac kez, %42.9’nun ayda birka¢ kez alkol kullandig1, %9.7 sinin ise alkolii

biraktig1r saptanmustir. Ayrica katilimcilarin %14°i keyif verici madde kullandiginm

bildirmistir (Sekil 4.3). Siriiciilerin %13.5’inin hastalik nedeniyle ila¢ kullandigi,

%13.3’iiniin alkol ile birlikte ila¢ kullandig1, %10.8’nin psikiyatrik ila¢ kullaniminin

oldugu belirlenmistir.

Tablo 4.5. SUDGE’ye Katilan Kisilerin Siiriicii Davranis1 (Trafik) Ihlali, Saldirganligi, Heyecan Arama

Durumlart
n %

Siiriicii Davrams fhlal

Var 47 7.8
Yok 515 85.7
Yanit yok 39 6.5
Siiriicii Davramsi Saldirganhk

Var 45 7.5
Yok 517 86.0
Yanit yok 39 6.5
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Tablo 4.5.”in devam

Heyecan Arama

Yok 242 40.3
Diisiik 233 38.8
Orta 71 11.8
Yiiksek 21 3.5
Yanit yok 34 5.6

Katilimcilarin trafik ihlal ve saldirganlik, genel heyecan arama ve trafikte heyecan arama
durumlarina iligkin veriler Tablo 4.5’te verilmistir. Buna gore katilimcilarin %7.8’inde
stiriicii davranis ihlali, %7.5’inde saldirganlik davranisi vardir. Siiriicililerin heyecan arama

davranis1 %38.8’inde diisiik, %11.8’inde orta, %3.5’inde yiiksek diizeyde belirlenmistir.

Tablo 4.6. SUDGE’ye Katilan Kisilerin Icki igme Nedenleri (n=587)

Icki Icme Nedenleri Kss Min-Maks | Medyan (IQR)
Keyif 8.62+3.83 0-20 8 (6-11)
Stresle Bas Etmek 7.33+4.16 0-21 7 (5-10)
Gruba Uyma 5.66+2.91 0-20 6 (5-7)
Sosyallesmek 9.94+4.64 0-25 9 (7-13)

IQR: Ceyreklerarasi aralik (25%-75%)

Tablo 4.6’da SUDGE’ye katilan kisilerin i¢ki igme nedenleri puan ortalamalarinin; gruba
uyma igin 5.66+2.91, stresle bas etmek icin 7.33+4.16, keyif i¢in 8.62+3.83 ve
sosyallesmek i¢in 9.94+4.64 oldugu goriilmektedir.
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Tablo 4.7. SUDGE’ye katilan kisilerin AKBTT ve CAGE test puanlar1

Medyan (IQR)
5(3-9)
AKBTT Xtss Min-Maks
6.45 £ 4.64 0-26

n %
Evet (8 puan ve iizeri zararl alkol kullanim davranisi) 191 31.8
Hayir (7 puan ve alt1 zararsiz kullanim davranigsi) 359 59.7
Yanit yok 51 8.5
CAGE degerlendirme (n=590)
AKB yok 98 16.7
%35 AKB 133 22.5
%75 AKB 292 49.5
%95 AKB 61 10.3
%100 AKB 6 1.0

AKB=Alkol Kullanim Bozuklugu

IQR: Ceyreklerarast aralik (25%-75%)

AKBTT’nde katilmcilarin %59.7’si toplamda yedi puan ve alti “zararsiz kullanim
davranis1”, %31.8°1 sekiz puan ve tlizeri “zararli alkol kullanim davranisi” gosterdikleri
tablo 4.7°de ve sekil 4.4’de belirtilmektedir. CAGE o6l¢egine gore %16.7’sinde alkol
kullanim bozuklugu (AKB) yoktur, %49.5’inde %75 AKB, %1’inde %100 AKB oldugu

diistiniilmiistiir.

Alkol Kullanim Davranisi

0 10 20 30 40 50 60 70

M Yanit yok Zararl Alkol kullanim davranisi M Zararsiz alkol kullanim davranisi

Sekil 4.2. SUDGE ye katilan kisilerin zararl alkol kullanim davranislart
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Tablo 4.8. SUDGE’ye Katilan Kisilerin Mental Durumlari

Mini Mental Degerlendirme (n=252) n %
Normal (24-30 puan) 249 98.8
Hafif demans (18-23 puan) 3 1.2
Ciddi demans (17 puan ve alti) 0 0

Tablo 4.8’de siiriiciilerin Mini Mental Test degerlendirmeleri verilmistir. Buna gore

katilimcilarin %98.8’i normal, %1.2’si hafif demans olarak degerlendirilmistir.
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5. TARTISMA

Antalya’da ikinci kez alkollii arag kullanirken giivenlik giicleri tarafindan tespit edilen ve
ehliyetine iki y1l siireligine el konulan, ehliyetlerini geri alabilmeleri icin SUDGE’ye
zorunlu katilan stiriiciilerin 2019 yili profilinin belirlenmesi amaciyla yapilan bu

calismanin tartisma boliimii, arastirma sorular1 dikkate alinarak tartisilmistr.

5.1. SUDGE’ ye Katilan Kisilerin Tamtic1 Bilgileri

Kisi diizeyindeki demografik, davranigsal ve psikolojik faktorler, alkollii ara¢ kullanma
suclularinin yeniden sug¢ isleme olasiliginin 6nemli belirleyicileridir. Alkolli arag
kullanma ile yas, etnik koken, egitim, ¢calisma durumu, gelir ve medeni durum arasinda

onemli iligkiler vardir (Maenhout ve ark., 2014).

Bu ¢alismada, ikinci kez alkollii ara¢ kullanmaktan ehliyetine el konulan siiriiciilerin yas
ortalamasi 41.47+10.46 olup, %63.2’si 45 alt1 yas grubundadir. SUDGE katilimcilart ile
yapilan farkli calismalara bakildiginda yas ortalamalarinin 39.92+10.55 (Yilbas, 2021),
38.90+£9.35 (Taymur ve ark., 2014), 40.86+9.44 (Tellioglu ve ark., 2019) oldugu
goriilmektedir. Yapilan caligmalardan anlasildig {izere egitime katilan kisilerin geng yas
grubunda oldugu sdylenebilir. Bu yaslarda iiretimin yiiksek olmasi, insanlarin caligma
yasaminda yer almasi, en verimli yaslarinda olmasi, aracinin olmasi, stres faktorlerinin
cok olmasi ve maddi imkanlara sahip olmasi bu bulgunun elde edilmesini saglamis
olabilir. Alkole bagli olusan 6liimciil kazalarin da ¢ogunlukla 21-24 yaslarda meydana
geldigi goriilmektedir (National Highway Traffic Safety Administration (NHTSA), 2015).
Samsun’da yapilan bir arastirmanin sonuglarinda; son bir ay iginde geng siiriiciilerin
yaklasik %23°1,bir ve birden fazla kere alkollii ara¢ kullandiklarini bildirmistir (Mahdi,

2019). Yasin alkollii ara¢ kullanmada 6nemli bir faktor oldugu diisiiniilmektedir.

Bu ¢alismada ikinci kez alkollii ara¢ kullanmaktan ehliyetine el konulan siiriiciilerin %98’1
erkektir. Benzer sekilde Yesil ve ark.’nin (2020) ¢alismasinda, katilimcilarin %96.6’sinin
erkek oldugu bulunmustur. Tiirkiye’de siiriiciilerin biiyiik ¢ogunlugunu erkek siirticiiler
olusturmaktadir ve alkol kullanimi1 da kadinlara goére erkeklerde ¢cok daha fazladir. Erkek
stirticiilerin say1s1 2002 yilinda 12 milyon 811 bin 390 iken; 2011 yilinda 18 milyon 270
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bin 284 olmustur. Kadin siiriiciilerin sayisi ise 2002 yilinda 2 milyon 183 bin 570 iken;
2011 yilinda 4 milyon 527 bin 998 olmustur (EGM-TUIK, 2010; Mutlu ve ark., 2022).
Yapilan bir calismada, alkollii ara¢ kullanma testi pozitif ¢ikan toplam siiriicii sayis1 1241
olup, bunlarm 1133 erkek ve 108'i kadindir (Portman ve ark., 2013). Ulkemizde nadiren
yapilan kadin siiriiciilerle ilgili aragtirmalarin birinde Konya’da 300 kisiyle ¢alisilmis ve
aragtirmada trafik polisinin olmadig1 yerlerde kadinlarin trafik kurallarina uyma orani
%380, erkeklerin ise %53 olarak bulunmustur (Erjem, 2012). Ayrica iilkemizde alkollii i¢ki
kullannm1 kadinlara gore erkeklerde daha fazladir (Buzrul, 2016). Dolayisiyla kadin
stiriicii sayisinin az olmasi, kadinlarin daha az alkol kullanmasi ve ara¢ kullanirken
kurallara daha c¢ok uymasi, alkollii ara¢ kullananlarin ¢ogunlugunun erkek olmasini

beklendik bir sonug haline getirmektedir.

Calismada ikinci kez alkollii ara¢ kullanmaktan ehliyetine el konulan stiriiciilerin %61.9’u
evli, %38.1’1 bekardir. Benzer sekilde Yilbas (2021)’in ¢alismasinda katilimcilarin
cogunlugunun evli oldugu tespit edilmistir. Amerika’da yapilan bir arastirmada ise alkollii
ara¢ kullanan arastirmaya katilan kisilerin %32’si evlidir (DeMichele ve ark., 2014).
Danimarka’da yapilan bir arastirmada alkollii ara¢ kullanan katilimcilarin %51.3°1 evli,
% 31.2’si bekar %10 bosanmis ve %7.5’1 duldur (Moller ve ark., 2015). Finlandiya’da
yapilan arastirmada, alkollii ara¢ kullanan erkek siiriiciilerin %45°1 evli, %12.8'1 birlikte
yastyor, %17'si bosanmis ve %24.2'si bekar ve yalniz yasiyor, %1°1 duldur. Kadinlarin ise
%51°1 evli veya birlikte yasiyor, %25.9'u bosanmis veya duldur (Portman ve ark., 2013).
Yapilan ¢aligmalarda, bekarlarin alkollii ara¢ kullanma risklerinin daha fazla oldugu
belirtilmistir (Yesil ve ark., 2020). Her ne kadar bekar olanlarin alkolliiyken ara¢ kullanma
riski daha yiiksek goriilse de yapilan ¢aligmalarda evli oraninin daha yiiksek oldugu
bulunmustur. Calismada bu yas ortalamasina sahip kisilerin evli olmasinin beklendik bir

sonug oldugu sdylenebilir.

Bu calismada ikinci kez alkollii ara¢ kullanmaktan ehliyetine el konulan siiriiciilerin
%32.9’u lise, %27.6’s1 ilkokul, %22.1°1 tiniversite, %16 ortaokul ve %1.3’1 lisansiistii
egitim almigtir (Tablo 4.1). Yapilan bir ¢alismada, katilimcilarin yaklagik %40'min liseden
daha az egitime sahip oldugu, %38'inin lise egitimi aldig1 ve yaklasik %14'liniin

iniversiteye devam ettigi ancak yalmizca %3'liniin {iniversiteyi bitirdigi belirlenmistir
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(DeMichele ve ark., 2016). Baska bir ¢alismada ise katilimcilarin %29.2’sinin ortaokul,
%26.4’linlin yliksekokul, %24.3 {iniin lise, %20.1’inin ilkokul egitimi aldig1 gorilmistiir
(Taymur ve ark., 2017). Calismalarda egitim durumlari birbirine yakin olup, ilk-orta-lise

ve liniversite mezunu daha ¢oktur, lisansiistii egitim alan azdir.

Bu caligmada siiriiclilerin  %65.9’u il merkezinde, %32.8’1 ilgede, %]1.3’ii kdyde
yasamaktadir. Moller ve arkadaslarina (2015) gore, arabaya daha fazla ulasilabildigi ve
daha fazla polis kontrolii beklendigi i¢in, alkollii ara¢ kullanmak biiyiik sehirlerde daha
nadirdir. Ayn1 zamanda, madde kétiiye kullanimi, alkol bozukluklari ve giinliik yiiksek
miktarda alkol tiikketimi kirsal alanlarda artan bir sorundur (Moller ve ark., 2015). Bu
calismada ise sehir merkezinde yasama oraninin yiiksek olmasinda, arastirma verilerinin
alindig Ilin turizm yéniinden hareketli olmasi ve eglence mekanlarmnin fazla olmasinin

etken olabilecegi diisiiniilmektedir.

Bu calismada katilimcilarin %77.7°st diger meslekler (serbest meslek, bagkur, esnaf vb.),
%13.3’1 15¢1 ve %9’u memur olarak c¢alismaktadir, %3.3°1 ise issizdir. Veriler yari
yapilandirilmig  goriisme formlarindan alindigi  i¢in  “diger meslekler” kismi
ayrintilandirilamamistir. Tellioglu ve arkadaglarmin (2019) calismasinda, 356 kisinin
%39.7’si serbest meslek sahibi, %20.6’s1 is¢i, %13.7’si sofor, %11.7°si emekli, %7.4’1
diger ve %6.9’u memurdur. Yapilan bir ¢caligmanin sonuglari, is¢iler ve gogmen isciler
gibi belirli meslek gruplarinin, énemli 6l¢iide daha diisiik hiz yapma ve alkollii arag
kullanma oranlar1 sergiledigini gdstermistir. Dolayisiyla meslek kategorisini alkollii arag
kullanma davranisi ile iliskili bulmustur (Zhao ve ark., 2014). Sonug olarak, ¢alismadaki
formdan ayrintili bilgi edinilmedigi de goz Oniinde bulunduruldugunda ve diger
caligmalara da bakildiginda meslek konusunda farkliliklarin olmasi olagandir. SUDGE
katilimcilarinin yasinin ¢alisma yasamina rastlayan ortalamada olmasi, ara¢ kullaniminin
ya is yeri ya da kendine ait olmasi gibi unsurlar diisiiniildiigiinde bir¢ogunun bir meslek

sahibi olmas1 beklenmektedir.

Calismada katilimcilarin %16’simin kronik hastaligi oldugu ve kronik hastalik tanisi
olanlarin %37.5’nin kardiyovaskiiler hastaliga sahip oldugu saptanmistir. Yapilan bir
calismada SUDGE egitimine katilan katilimcilarin %7.5’inde kronik hastalik oldugu,
%92.5’inde kronik hastalik bulunmadigi saptanmistir (Yesil ve ark., 2020). SUDGE
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katilimcilarinin yas ortalamasinin diisiik oldugundan dolay1 kronik hastaliklarin diistik

ciktig1 diigiiniilmektedir.

Calismada ikinci kez alkollii ara¢ kullanmaktan ehliyetine el konulan siiriiciiler, arag
kullanirken sehir igi ortalama hizi 58.86+11.04 km/s’dir ve %50.1°1 saatte 50 km/s’den
fazladir. Sehirler arasi ortalama saatlik hiz 94.93+13.93 km/s olup, %40.4’{ saatte 91

km/s ve istii hiz yapmustir.

Tiirkiye’de araglarin uymasi zorunlu yasal hiz sinirlari otomobil, minibiis ve otobiisler
icin sehir i¢inde 50 km/s; sehirler arasinda ise otomobil 90 km/s, minibiis ve otobiislerde
80 km/s’dir (https://www.kgm.gov.tr, Erisim Tarihi:20 Kasim 2022). Siiriiciilerin
ortalama olarak yasal hiz sinirina yakin bir hizda seyrettikleri bulunsa da egilimin daha
fazla hizlarda oldugu goriilmektedir. Literatiirde trafikte ihlal bilgilerinin incelendigi bir
calismaya rastlanamamuistir. Arastirmada ¢ogunlukla uyulmayan maddelerin hiz sinir1 ve
emniyet kemeri uygulamasi oldugu tespit edilmistir (Yesil ve ark., 2020). Alkollii arag
kullanma ve asir1 hiz yapma ihlallerinin, sabah trafigin yogun oldugu saatlerde (07:00—
08:59) ve polis uygulamasinin az olmasi nedeniyle, geceleri sokak aydinlatmasinin
olmadig1 ve goriis seviyesinin diisiik oldugu kosullarda gerceklesmesi daha olasidir
(Zhang ve ark., 2014). Bu ¢alismada saatlere yonelik bir degerlendirme yapilamamis olsa

da; bu bilgi riskin azaltilmasi ¢aligmalari i¢in 6nemlidir.

Bu caligsmada ikinci kez alkollii ara¢ kullanmaktan ehliyetine el konulan siiriiciiler, ikinci
kez alkollii ara¢ kullanmaktan yakalandiklarindaki hislerini %29.2°si kizginlik/6fke,
%16.1°1 “biitiin bunlar niye basima gelir” seklinde ifade etmislerdir. Baska bir calismada,
ikinci yakalanmada, katilimcilarin yakalandiktan sonra hissettikleri ile ilgili elde edilen
bilgiler, birinci yakalanma ile kiyaslandiginda; birinci yakalanmada yasananlar ile
benzemekle beraber, ikinci yakalanmada kendini sakin hissedenlerin sayisinda azalma
goriiliirken, stresli / endiseli ve kizgin hissedenlerin sayisinda ise artis goriilmiistiir
(Koyuncu ve ark., 2012). Bu g¢alismada da kisilerin kizginlik, 6fke hislerini daha ¢ok

yasadiklar1 bulunmustur.

Bu calismada alkollii ara¢ kullanmaktan ikinci kez ehliyetine el konulan siiriiciilerin

alkollii ara¢ kullaniminda kaza yapma oranlari, maddi hasarli ve yaralanmal1 kaza oranlari
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alkolsiiz ara¢ kullanmadaki kaza oranlarindan daha yiiksek oldugu goriildii (Tablo 4.3).
Son zamanlarda, karayolu kazalarinda 6len siiriiciiler arasinda alkol yaygimliginin son 10
yilda degismedigi, Norvec'te yaklastk %25, Finlandiya'da %31, Isvec'te %32 ve
Portekiz'de ise %45 oldugu bulunmustur (Legrand ve ark., 2014). Alkollii ara¢ kullanan
suclular arasinda en yaygin 6liim nedenleri sirasiyla alkole bagl hastaliklar ve alkol
zehirlenmeleri, dolagim sistemi hastaliklari, kazalar (trafik kazalar1 ve diger kazalar dahil),
intiharlar ve neoplazmalardir (Impinen ve ark., 2010). Yapilan bir ¢calismada, alkolliiyken
kaza yapanlarda yaralanmaya bagli Oliimlerde artis oldugu saptanmistir. Alkolli
hastalarin %0.67’sinde 6liim goriilmiistiir (Akay ve ark., 2014). TUIK 2020 verilerine
gore ililkemizde 6liimlii yaralanmali trafik kazasina neden olan kusurlarin %1.05°1, siirticti
kaynakli kusurlarin ise %1.19’u alkollii ara¢ kullanmaktan kaynaklanmaktadir

(https://data.tuik.gov.tr. Erisim Tarihi:29 Kasim 2022). 2011 yilinda yapilan bir

arastirmada 348 trafik kazas1 vakasinin %37.1’inin kaninda alkol saptanmis ve oliimlii
trafik kazalariin %355.4’linde alkol pozitif bulunmustur (Karakus ve ark., 2015). Bu
calismada alkollii ve alkolsiiz 6liimlii kaza sayist esit bulunmustur. Ancak katilimcilarin
yaklasik 2/3’sinin de her giin ara¢ kullaniyor olmasi kaza ile karsilasma olasiliginin
yiiksek oldugu diisiincesini akla getirmektedir. Sonugta, trafik kazalar1 6liime neden olma
orani, gortilme sikligi, maddi kayiplar, yaralanma ve sakatlanmalar ve de is giicii kayiplar
ile cok nemli bir halk saglig sorunudur. Ulkemizde alkollii kazalarin diger iilkelere gore
daha az goriildiigii soylenebilir. Tiirkiye’de ki tiiketim bir¢ok tlilkeye gore diigiiktiir; hatta
diinya tiiketiminin yaklasik ti¢te biridir (Buzrul, 2016). Buna dini inang nedeniyle alkol
kullaniminin daha diisiik olmas1 da etken olmus olabilir. Nitekim yapilan bir ¢alismada

dinin saglikli davraniglara uymay1 olumlu etkiledigi goriilmiistiir (Ayten, 2013).

Calismada ikinci kez alkollii ara¢ kullanmaktan ehliyetine el konulan siiriiciilerin
cogunlunun sigara kullanim aligkanlig1 oldugu belirlenmistir. Ayrica keyif verici madde,
alkol ile birlikte ila¢ kullanimi ve psikiyatrik ila¢ kullaniminin oldugu belirlenmistir
(Tablo 4.4). Yapilan bir ¢alismada sigaraya baslama oncelikli nedenlerinin arkadas
cevresi, stres faktorleri ve 6zenti oldugu belirlenmistir (Kartal ve ark., 2012). TUIK
verilerine gore 2019 yilinda her giin tiitiin kullanan bireylerin oran1 %28'dir. En yiiksek
oran da %42.8 ile 35-44 yas grubunda yer almakta ve erkeklerin %41.3", kadinlarin %

14.9’u tutin kullanmaktadir
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(https://data.tuik.gov.tr/Bulten/Index?p=Turkiye-Saglik-Arastirmasi-2019-33661/,
Erigim tarihi: 15.12.2022).

Calisma grubunun yas ortalamasinin da bu yas aralifinda yer almasi ve erkeklerin
sayisinin fazla olmasi sigara kullanim oranmin yiiksekligini kismen de olsa
aciklamaktadir. Arkadas ¢evresine uyma ve stresle bagetme yontemi olarak alkol ve sigara

kullaniminin yiiksek oldugu diisiiniilmektedir.

Cogu uyusturucu madde, 6zellikle alkol veya baska bir uyusturucu madde ile birlikte
kullanildiginda, ara¢ kullanma becerisini olumsuz yénde etkilemektedir. Onemli sayida
uyusturucu kullanicisinin ara¢ kullanmanin bozuldugunun farkinda bile olmamasi kaygi

vericidir (Penning ve ark., 2010).

Heyecan arayanlar, madde kullanimi da dahil olmak iizere bir dizi heyecan verici
davranigta bulunma egilimindedir. Bu nedenle, heyecan arayisinin madde kullanimi ve
riskli ara¢ kullanmaya yatkin hale getiren bir 6zellik olmasi miimkiindiir (Dunlop ve
Romer., 2010). Yapilan bir ¢aligmada sarhos siiriiciilerde sigara igme oran1 %32.7, nargile
icme oran1 %61.7, madde kullanim oran1 %2.8 bulunmustur (Korkmazer ve ark., 2021).
414 motosiklet¢inin katildig1 bir arastirmada, ara¢ kullanmaya iki saatten az kala;
uyusturucu ve alkol kullanim yayginhigi %15.5, sigara igme orani ise %37.4’tiir.
Motosiklet siiriiciisiiniin ara¢ kullanmadan 6nceki iki saatten daha az siire 6nce uyusturucu
ve alkol tiiketmesinin nedeni; madde kullanim zevki (%8.5); motosiklet siirerek
uyusturucu kullaniminin  duygusal etkilerini artirma (%7.7), bagimlilik nedeniyle
aligkanlik haline getirme (%3.6), daha fazla 6zgiiven (%2.2) ve diger nedenler (%1.5)
seklinde siralanmaktadir (Taghi ve ark., 2016).

Alkollii siiriiciilerin psikososyal ozelliklerinin incelendigi bir calismada incelenen
stiriiciilerin yaklagik yarisinin alkollii arag kullanma suguna ek olarak psikososyal
sorunlarmin oldugu, 6zellikle de psikososyal sorunlarin kadin siiriiciiler lehine oldugu
bildirilmistir (Hubicka ve ark., 2010). Norveg’te 9410 kisinin katilimiyla gergeklestirilen
calismadaki temel bulgular; rastgele siiriiclilerden alinan agiz sivisi Grneklerinin
%4.8'inde psikoaktif maddelerin bulundugunu gdstermistir. Tibbi uyusturucular (%3.2),
yasa dis1 uyusturucular (%1.5) ve nispeten kii¢iik bir oranda (%0.3) alkol tespit edilmistir
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(Gjerde ve ark., 2013). Ulkemizde SUDGE’ye katilan erkek siiriiciilerle yapilan bir
caligmada ise katilimeilarin %80.2’sinin sigara ictigi; %18.9’unun ise yasam boyu en az
bir kez madde kullanimin1 denedigi tespit edilmistir (Yilbas, 2021). Calismalardan da
anlasildig1 iizere alkol kullanan kisilerin baska bir madde veya psikiyatrik ilag kullanma
durumlar1 da olabilmektedir. Yapilan bagka bir calismada ise sigara kullananlarin ve
yasalarla sorun yasamis olanlarin alkolliiyken ara¢ kullanma risklerinin daha fazla oldugu
belirtilmistir (Yesil ve ark., 2020). Alkol kullanan kisilerin bagka bir madde kullanma
egiliminin olmasi ve arag¢ kullanma riskinin fazla olmasi konuyu bir halk sagligi problemi

haline getirmektedir.

5.2. SUDGE’ ye Katilan Kisilerin Psikolojik Testleri

Calismada SUDGE’ye katilan kisilerin trafik ihlal ve saldirganlik, genel heyecan arama
ve trafikte heyecan arama durumlari incelendiginde siiriiciilerin %7.8’inde siiriicii
davranig ihlali oldugu, %85.7’sinde ise olmadigi; saldirganlik davranigsinin %7.5’inde
oldugu, %86’sinda ise olmadigi; heyecan arama davranmiginin %40.3’tide olmadigi,
%38.8’inde diisiik, %11.8’inde orta, %3.5’inde yiiksek diizeyde oldugu belirlenmistir.
Diger bir ifadeyle siiriiciilerin trafik ihlal ve saldirganlik davranisinin oldukga diisiik
oldugu, genel ve trafikte heyecan arama durumunun ise diizeyi degismekle birlikte
toplamda %54.1’inde heyecan aramanin var oldugu gorilmistiir. Taymur ve
arkadaslarinin (2017) c¢alismasinda bireylerin %21.5'1 alkollii ara¢ kullanmaktan dolay1
kaza yapmustir, %25'1 ise alkollii ara¢ kullanma nedeniyle ehliyetlerine el konulduktan
sonra ehliyetsiz ara¢ kullanmistir. Ayn1 zamanda ¢alismada katilimcilarin riskli arag
kullanma tutumlar1 ve trafik kurallarinin ihlali risk alma konusundaki kisisel tutumlari ile
yorumlanmig ve ayrica diirtiisellik alkollii ara¢ kullaniminin tekrarlamasinda dnemli bir

faktor olarak belirtilmistir (Taymur ve ark., 2017).

Literatiirde kisilerin ara¢ kullanma tutumlarini ve riskli davranislarini kontrol edebilmeleri
icin otokontrollerinin yiikseltilmesi gerektigi bildirilmistir (Moan ve ark., 2013; Politis ve
ark., 2013 ; Taymur ve ark., 2014). Baska bir calismada SUDGE’ye katilan siiriiciilerin
%12.9’unun yanhs park etme, %5.8’inin asir1 hiz, %2.1’inin kirmiz1 11k ihlali ve

%14.1’inin diger ihlallerden dolayi trafik cezasi aldigi saptanmistir. Ayrica SUDGE’ye
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katilanlarin hepsinin erkek oldugu goz Oniine bulundurularak cinsiyet faktoriiniin risk

alma davranisinda etken olabilecegi diistinilmiistiir (Tellioglu ve ark., 2019).

Genglerde riskli siirlis davranislari, gorlinlise gore kotii siiriicii olmak veya igki igmenin
olumsuz etkilerini bilmemek gibi belirli becerilerden yoksun olmanin degil, riski etkileyen
belirli tutumlarin, inanglarin ve algilarin sonucudur (Gonzalez ve ark., 2014). Alkoliin
etkisi altindaki siirticlilerin, diirtlisel, heyecan arayan, maceraci ve daha hizli hareket etme
ozellikleri sergiledikleri; ayn1 zamanda muhakeme, tanima, tepki verme ve islem yapma
becerilerinin de bozuldugu goriilmiistiir. Bu nedenle, alkollii ara¢ kullanmanin ciddi
kazalara yol agacag diistiniilmiistiir (Zhao ve ark., 2014). Bu calismada da heyecan arama

oraninin yiiksek ¢ikmasi literatiir verileri ile uyumludur.

Ikinci kez alkollii ara¢ kullanmaktan ehliyetine el konulan siiriiciilerin icki igme nedenleri
puan ortalamalar1 diisiikten yiiksege dogru sirasiyla; gruba uyma, stresle bas etme, keyif
ve sosyallesmek amaciyla bulunmustur (Tablo 4.6). En ¢ok sosyallesmek amagli i¢ki igme
bulunmustur. Nijerya’da yapilan bir ¢alismada, alkollii ara¢ kullanan siiriiciilerde; hayal
kirikligini1 bastirmak, moralini diizeltmek, digerleri gibi olmak alkol alma nedenleri olarak
bulunmustur (Abiona ve ark., 2006). Bir diger ¢alisma sonuglarinda alkollii siiriiciilerin
daha sosyal olmak, gerginligini azaltmak, kendini daha 6zgiivenli hissetmek amaciyla
alkol alindig1 rapor edilmistir (Dary ve ark., 2007). Baska bir calismada, SUDGE
egitimine katilan kisilerin alkol kullanma nedenleri sosyal, g¢evresel, psikolojik ve
ekonomik stres faktorlerini iceren durumlar yoniinden benzer bulunmustur ve ikinci kez
polis tarafindan alkollii araba kullanma sebebiyle yakalanmalarinda kullanma sebepleri
(%19 maddi sikinti, %15.6 hastalik varligi, %11.6 bosanma, %11.1 yogun is yiikii, %10
isten ayrilma, %9 aile i¢i sorun, %8.8 igsizlik, %4 kutlama-eglenme) arasinda bir fark
bulunamamistir (Tellioglu ve ark., 2019). Cesitli arastirmalarda ve bu ¢alismada
insanlarin sosyallesme amagli i¢ki igme oranlarinin kayda deger bir orana sahip oldugu
goriilmiistiir. Insan sosyal bir varliktir ve her zaman yasadigi toplumla etkilesim
halindedir. insanlar kendi akranlari ile kendi anlastigi, grubuna uydugu kisilerle beraber
olmak; birtakim faaliyetlerde bulunmak ve eglenmek ister. Her insan bunu farkli yollardan
karsilamak isteyebilir. Kisinin egitimine, sosyal ¢evresine, psikolojik durumuna gore bu

tutumu farklilik gosterebilir. Alkole hayatinda yer veren ve hatta bas etme yontemi olarak
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kullanan insanlar da sosyallesme araci olarak alkolii gorebilmektedir. Bu da alkollii arag

kullanma oranlarina yansiyabilir.

Bu ¢alismada ikinci kez alkollii ara¢ kullanmaktan ehliyetine el konulan siiriiciilerin alkol
kullanim aligkanliklar1 incelendiginde %2.5 nin her giin, %43.1’inin haftada birka¢ kez,
%42.9’nun ayda birkag kez alkol kullandig1, %9.7’sinin ise alkolii biraktig1 saptanmastir.
Alkol siklig1 ve davranist degerlendirme testinde katilimcilarin %59.7’si toplamda 7 ve
alt1 puan “zararsiz kullanim davranis1”, %31.8’1 8 ve lizeri puan “zararh alkol kullanim
davranig1” gostermislerdir. CAGE 6lgegine gore %16.6’sinda alkol kullanim bozuklugu
(AKB) yoktur, %49.5’inde %75 alkol kullanim bozuklugu, %1’inde %100 alkol kullanim
bozuklugu oldugu diisiintilmiistiir. Diger bir ifadeyle stiriiciilerin yaklasik yarisinda %75
oraninda AKB oldugu disiliniilmiistiir. Yinchuan ve Guangzhou'daki alkollii arag
kullananlarin karsilastirildig1 calismada, alkollii ara¢ kullanan suglularin, her iki sehir i¢in
de yetiskin olarak birinci veya ikinci yillarinda i¢ki icmeye basladiklar1 ve orta diizeyde
alkol sorununa sahip olduklar1 goriilmiistiir. Yinchuan'da suc¢lularin %70.8'i orta veya
daha yiiksek diizeyde alkol kotiiye kullanirken, Guangzhou'daki oranin %55.5 oldugu
belirlenmistir (Jia ve ark., 2016). Kiitahya Toplum Sagligi Merkezinde 2013-2017
tarihleri arasinda SUDGE almus, 393 kurs dosyalarmin incelenmesiyle yapilan ¢alisma
grubunun %11.7’si haftada 2-4 giin, %1.5’1 haftada 4 giiniin tizerinde alkol tiikettigini
belirtmistir (Tellioglu ve ark., 2019).

Mini mental testin sonuclari, kisilik, davranis ve nasil yonettikleri gibi kisisel hasta
kapsaminda daha genis bir baglamda yorumlanmalidir (Creavin ve ark., 2016). Nitekim
bu calisgmada da Mini Mental testin katilimcilarin tiimiine uygulanmadigi, sadece 252
kisiye uygulandig: goriilmektedir. Buna gore katilimcilarin %98.8°1 normal, %1.2’si hafif

demans olarak degerlendirilmistir.

Katilimcilarin yag ortalamasinin ileri yag grubunda yer almadig1 disiiniilirse beklendik

bir oran oldugu sdylenebilir.

39



6. SONUC ve ONERILER

Ikinci kez alkollii ara¢ kullanirken giivenlik gii¢leri tarafindan tespit edilen ve ehliyetine

iki yil siireligine el konulan, ehliyetlerini geri alabilmeleri igin siiriicii davraniglarini

gelistirme egitimine (SUDGE) zorunlu katilan siiriiciilerin 2019 yili profilinin

belirlenmesi amaciyla yapilan bu ¢alismada asagidaki sonuglar elde edilmistir.

Alkolli arac kullanan siiriiciilerin;

AN NI N N NN

Yas ortalamasinin; 41.47 oldugu,

Cinsiyeti; biiyiik cogunlugunun erkek,

Egitim durumu; % 76.5’1 lise ve alti mezunu,

Yasadiklar1 yer; yarisindan fazlasinin il merkezinde yasamakta oldugu,
Cogunlugunun bir iste ¢alistigi,

Alkollii ara¢ kullaniminda maddi hasarli kaza yapma oraninin yiiksek oldugu,
ancak alkollii ve alkolsiiz ara¢ kullaniminda 6liimlii kaza yapma oraninin benzer

oldugu goriilmiistiir.

Katilimeilarin ¢ogunlugunun haftada birka¢ kez alkol kullandigi, sigara kullanma

oraninin yiiksek oldugu ve alkolle birlikte keyif verici madde ya da psikiyatrik ilag

kullaniminin da bazi katilimcilarda var oldugu belirlenmistir.

Icki igme nedenleri arasinda puan ortalamasi en yiiksek olanlar, sosyallesme ve keyif
idi.

Alkol Kullanim Bozuklugu Tarama Testinde yaklasik 1/3°1 sekiz puan ve iizeri

“zararl1 alkol kullanim davranis1” gdstermislerdir.

CAGE 6lgegine gore toplamda % 60.8’inde % 75 ve lizeri alkol kullanim bozuklugu

diistiniildiigii bulunmustur.

Uvgulama alanlarina iliskin oneriler;

Alkollii ara¢ kullaniminda oranlar1 yiiksek olan 45 yas alti erkek bireyler basta
olmak {tizere toplumun bilinglendirilmesine yonelik farkindaligin artirilmasi igin
faaliyetler (medya ve sosyal platformlarda, cami, pazar yerleri, halk egitim

merkezleri, kahvehaneler, soforler odasi, stirticii kurslar1 gibi alanlarda) yapilmasi,
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goniillii grup, dernek gibi sivil toplum orgilitlerinin faaliyetlere katiliminin
saglanmasi,

= Alkollii arag kullanimin1 azaltmak i¢in giivenlik gili¢lerinin siiriiciilerin uyusturucu,
psikoaktif maddeler ve alkol agisindan kontrollerini artirmasi,

» SUDGE’nin kisilerin sosyodemografik 6zellikleri ve alkol kullanma nedenleri
dikkate alinarak verilmesi ve degerlendirilmesi. Uzun vadede ise bu siiriiciilerin
diizenli takipleri ve ihtiyaca gore tekrar egitime alinmalari,

= Alkollii ara¢ kullanan siiriictilerle ilgili kurumlar arasi, kapsamli, giincel ve
giivenilir bilgi sistemlerinin olusturulmasi,

= Siiriictiler i¢in yasal kan alkol seviyesi sinirinin diisiiriilmest,

= Alkollii icki sunumu yapan yerlerin kontrolii, egitim programlarinin uygulanmasi,

= Alkollii ara¢ kullanmaya yonelik kanun ve cezalarin artirilmast,

= QGiivenlik giicleri tarafindan alkollii ara¢ kullanma denetimlerinin daha sik
uygulanmasi,

» SUDGE dijital kayit sistemi olusturulmast,

» SUDGE kayitlarinin tam, eksiksiz tutulmasi,

= Kayait verilerinin kisisel saglik kayitlarina eklenmesi,

=  Degerlendirme formlarinin giincellenmesi ve siniflandirilmasi,

= Formlarda tekrarlayan verilerin kaldirilmasi 6nerilebilir.

Arastirmacilar icin oneriler;

* Farkli illerde SUDGE’ye katilan siiriiciilerinin profilinin degerlendirilmesi,

= Alkollii arag kullanimi ile ilgili tilkemizin gesitli bolgelerinde, farkli 6rneklem
secimiyle benzer ¢alismalarin yapilmasi,

= Bu konuda ozellikle iilkemizde prospektif kohort aragtirmalar yapilmasi

Onerilebilir.
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EKLER

A- SUDGE GORUSME KILAVUZU/ TANITICI BiLGILER

EK-1
GORUSME KILAVUZU -1-
PSIKOLOJIK TESTLERLE DEGE I ENDIRME VE o
YARI YAPILANDIRILMIS GORUSM & KILAVUZU®
SDGE-GORUSME KILAYL ZU*
[ L pA————— HEhiT s snamisisinm nmmmmmnn e mmmmmmna PaikoloE:. .. cv v
ISIM-S0YAD:

Dogum Tarihi:

Dogum Yeri:

Yagadigh Yer: (bagha yerlerde yagsamis mu? Me kadar bir siire™)
Stiricillik Tiird:

Sikriled Belgesing aldify val:

Sikriiedl Belgesi ne zaman alikondu;

Ne kadar bir stire igin alikondu:

Kimlik tespiti:

CINSIYET:
MEDENI DURUM:

OF GECMIsH:
EGITIM GECMIS!
SON OKULL:
OKULU NE ZAMAM BITIRDI:
TEKRARLANAN SINIF VAR MI17

(= GECMISE:
NE I3 YAPIYORT
NE KADAR ZAMANDIR?
ASTL (8] ME

(Hayatunda kesiklikler (boganma, iflas, igten atilma vb,) var m:?
Izini sevivor mu? Degistirme planlan var mi? Evlilik, gocuk say s,
bosanma varsa gok ayrntiye inmeden kisivi ctkileme durumu ve
kiginin gocuklan ile iligkisi sorgulanmali}

BOS ZAMAN ETKINLIKLERI:

" Bu balom, Snghik Bakanhg igin Dog, Dr, Belgin Ayvagik, Dog, Tir, Nehi 5 mer ve Dog. Dr, Yegim Yasak amafindan
Kasim 2004 wrihinds bazirlanmgtr.
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EK-2

B-SUDGE PSIiKOLOJIK TESTLER

TESTL

ALKOL KULLANIM SIKLIGINI VE DAVRANISLARIN I BELIRLEME TESTI

Me kadar siklikla alkol kullanmirsimz?
highir zaman

ayda bir yva da daha a=

ayda iki ya da dirt kez

haftada iki va da @ig kez

haftada diirt va da daha fazla

“Eger arada sirada bile olsa alkol abyorsamz ne tite iqec ekler kullaniesimiz? (bira, raki, viski, sarap
gibi)

Alkol almaya (igki igmeye) basladifimzda genellikle ks 3 tane (kadeh wva da sige) igersini=?
l vada 2

3 yvada 4

Iyadas

Tyada®

10 ya da daha fazla

Me kadar saklikta bir kerede 6 ya da daha fazla alkol ahr aom=?
highit zaman

ayda birden daha ax

ayda bir

haftada bir

her giin ya da hemen hemen her giin

Cregen il iginde ne kadar siklhikta alkol almaya bagladik an sonra kendinizi durduramadsgamee bic
duruny oldua?

highir zaman

ayda kirden daha az

wyda bir

haftada bir

her giin va da hemen hemen her giin

Gegen yil iginde ne kadar sikhikia alkolden dolay: nonan olarak sizden beklenmeyen davramglar

yaphigmz oldu?
E TESTLE

highir zaman
ayda birden daha az

Gepen yil iginde ne kadar sikhkia, alkoel aldikian somoa b sndind=i sugla hisssttiniz ya da pismanlik
duvdunu=?

highir zarman

ayda birden daha a=

nyda hir

hafiada bir

her giin yva da hemen hemen her giin

Gregen ¥l iginde ne kadar sikhkta, alkolden dolayl bir ge se Onece yapuklanniz: hatrrlamadigimo =
arldu?

highir Zaman

ayda birden daha az

ayds bir

hafiada bir

her giln ya da hemeen hemen her glin

Alkolliyiken herhangi bir Kigiyvi varaladiginiz oldo moas?
highir saman

evet, fakat gegcen ¥l degil

evel, gegen yil iginde

. Bir arkadasimz ya da yakimamee e kadar siklhikoa sizin all ol kallanma daveamogimiedan doloye

kayenlamp, alkoli burakomamz gerckii@ing sty lOyor?
highir zaman

evel, fakat gegen yil degil

ewvet, gepen il iginde

DEGCERLENDIRME (Psikolog tarafmdan doldaralacaltn )
Aol kullnmma miktars ve silklhiE poam (Sora 1, 2 ve 3 den sl nan toplaem geaesam):
Alkol bagimbiliin (Soru 4, 5 ve & dan abinan toplam puoand:

Soranla Lgici

(Soran 7, 8, 9 ve 19 dan alinan toplam puaaens):

Toplams gpaam:
ik
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EK-3

CAGE

l. Bugiine kadar alkol almay: kesmek zorunda oldugus 1z 2 hissettiniz ya da diigiindiiniiz mdl?
Evet Hayir

2. Alkol almamz elestirdikleri igin bagkalanna kizdiguiz oldu mu?
Evet Hayir

3. Alkol aldigimz igin kendinizi két ya da suglu hissettip niz oldu mu?
Evet Hayrr

4, Sabah kalkuginizda uyanabilme ya da sinirlerinizi yeng wabilmek igin ilk i olarak alkol aldiginiz
oldu mu?

Evet Haywr

TESTLER-8-

DEGERLENDIRME (Psikolog tarafindan doldurulacakiir)
Evet sayise:

Hayr sayisi:

Gorilg:
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EK-4

TURK SURUC(I DAVRANISLARI ENVANTERI

TESTLER-9-

Asafda siiriiciilerin arag kullanirken yaptiklar baz daves uslar ve kargilagtiklar durumlar
ver almaktadir, Sizden istenen arag kullanirken trafikte na 1 davrandigimiz dilsiinerek
anketi doldurmanizdir, Anketi kendi davramslarmm dilcks te alarak ve sizi yansitacak sekilde
her bir ifade i¢in uygun segenegi isarctleyerek doldurunire.

Hicbir zaman
yapmam

Nadiren yapanm
Bazen yaparnim
Stk sik yapanm

Oldukgca sik yaparim
Her zaman yaparnm

| 12- 151k yegile ddnmeden aracs hareket ettirmek

1- Agin sfiratle sollama yapmak

2-_Yol bog oldugunda kirmiz igikta gegmek

3- Sizi kizdiran stirfictlleri korna ¢alarak uyarmak

4- Sizden daha yavas giden araglara
sinirlenmek/dfkelenmek

5-Yasal simrlann tizerinde alkolln oldugunuzdan
siiphelenseniz de ara¢ kullanmak

6- Tikanmis trafikte korna galmak

7- Bir bagkast tarafindan uyanlhincaya Xadar uzunlar
actk unutmak

8- Aceleniz oldugunda trafik kurallariny ihmal/goizard:
ctmek

9-Girilmez ya da tek ybn igareti olan bir sokaga

| kestirme oldupu igin girmek

10- Uykusuz ve/veya yorgun arag kullanmak

1 1- Birkag duble alkol aldiktan sonra arac kullanmak

13- Sehir igi yollarda iz simirim agmak

14- Kirmiziva yakalanmamak igin hizlanarak gegmek

15- Kadin stiriicilere dfkelenmek

16- Sizi kizdiran silrilciilere Kilfretmek/bagirmak

17- Yakinda radar olmadigim ditsiindigtintizde hz
sinirlarint asmak

18- Alkol aldigimzda gevirme olmadigin
diigiindilgtintiz yollardan gitmek

19- Arag kullanirken diger stiriiciilere séylenmek

20- Sehirleraras) yollarda hiz ssmirlariny asmak

DEGERLENDIRME:Psikolog tarafindan doldurulacak

Inlalter:

Ortalama:

4-6 arasi defierlendirilen maddeler:
Giirily:

Salchir; anhk:

Ortsln na:

4-6 <1 degerlendirilen maddeler:
Giiviiy
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EK-5

—

SORDCT HEYECAN ARAMA ENVANTERI
Agugula bir talom ifadeler yor almaktadie. Bu ifadelerd skl ne kadar tarif
ettigind tansmbadain ber bir ifade igin wygun secenesl Laretleverel belirtiniz,

TESTLER- 10
I

Tarif edivar

Hig tarif etmiyar
' Tarif etmivor
Pek wanl etmiyar
Hirne tarif ediver

Cak tarif edivor

1- Yemi qikon memulien denemekien hoglanirim

2- Hayatins defistivebilecck anl kararlar alinim

3- Trafikie yargmakizn hoslaninm

4- Hig bilinmeyen verfer ik kegfeden ben elmak isterdim

5- Tehlikelf arag kullanmamn yaribid beyecandan boglaninm |

6 Yiksek yerlers, afaclara rmanmakian hoglamism )

7- Gk sk farklh markalann iiriinlerini denerim

#- Heyeeanh izlers bayilinm

8- Arkadag olmak igie Ugingfenteresan insanlar aranm )

10 Araba yanglanna mernkliyimdie o

11- Trafikte makas stmak hegume gider .

12- Colgmlik yapmaktan hoglanirim

13- Beygir glicd yitksek arag kallanmakizn hoglomrnm

| 14- Canain sikalehfanda veya bog kaldygimeda arnbeyln dologmiok lan
hoglammm

L 5= Cilpan, “halif kagik™ insanlardan hoslamnm N

146- ik sik seyahat etmeyi gerektizen bir dgte galagnsak isterdim

1 7= Macera ve aksivon filmleri seyretmekten heglopm

L B-Sik sk evimin'odamin seklin dedistisinm

19- Kurallan gifremekten keyif nlinm .
| 20- Arag kullanarken risk almakian hoglanurm

= v

DEGERLENDIRME (Psikolog tarafndan doldurulaeal )

Ceenel Heyeean Avama:

Crecalami:

S- prahkifa deferlendivilen maddelers
Giiriig

Trafikie Heveean Aramu;

Ortalama:

4-0 aralikia degerlendirilen maddeler:
Gaifiribg:




EK-6

ICKI ICME NEDENLERI ENVANTERI

TESTLER-11

Asagida insanlarin alkol kullanmak icin verdikleri nedenlerin bir listesi vardir. Efier alkol
lkullamiyorsamz, onlan okumanizs ve herbiri igin size uygan olin « rgenegi isaretlemenizi istiyoruz.
Ciimledere dogru ya da yanhs yamt yoktur, Tiim bilmek istedif;in: 2 genel olarak hangi nedenlerden

dolayr alkol kullandigimizdir,

Alkol kullandizinez tiim zamanlar sbyle bir diigiiniirseniz, hangi okhikea asagdaki nedenlerden dolays

igki igiyorsunuz?

Higbir zaman

Nadiren

Bazen yaparim

Cogunlukla

Her zaman

I- Verdigi duygudan hoglandifiniz igin

2- Heyecan verdigi igin

1- Kafay: bulmak igin

4- Size hos bir duygu verdigi igin

S5-Elenceli oldugu igin

6- Dertlerinizi unutmak i¢in

7- Depresif ya da gergin hissettiginizde sizi rahatlatifi
igin

8- Moraliniz bozuk oldugunda moralinizi diizeltmek
igin

9 Kendinize olan giiveninizin artmasint ya da
kendinizden daha fazla emin olmaniz: sagladsfh igin

10- Sorunlannizi unutmak i¢in

1 1- Arkadaslarimz igmeniz igin baski vapt@ igin

1 2- Bagkalan igmediginiz igin dalga gegmesin diye

13- Birlikte olmaktan hoglandifimz bir gruba uyum
postermek igin

| 4- Bagkalan sizden hoglansinlar diye

15- Kendinizi diglanmus hissetmemek igin

16- Bir eglenceden / partiden / toplantidan keyif
almamza vardim ettigi igin

17- Insanlarla yakin olmak igin

18- Sosyal birliktelikler: (ortamlarr) daha eglenceli
kildif igin

19-Parti ve kutlamalart daha zevkli / eglenceli yaptif
icin

20- Arkadaglarla zel bir olay: kutlamak igin

DEGERLENDIRME (Psikolog tarafindan doldurulacaktir)

Keyif verdigi igin alkol kullanma motivasyonu puani:

Stres ya da sorunlarla bagetmek icin alkol kullanma motivasy mu puan:

Gruba uymak icin alkol kullanma motivasyonu puans:

Sosyallesmek igin alkol kullanma motivasyonu puani:
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EK-7

MINI-MENTAL TEST
T TaTil: =meeeenfesnans

Alinan
Pusan

ORIENTASYON
[ ¥il, mevsim, ay, ayin kagy, gilnlerden ne oldugu sorulur.
(3 Puan)
() Bulundugu bina hangi sehirde, hangi semite, binamn iz, cdas kaginer katta, oda numarasi,
(Evlerinde yagayanlara ev adresi) sorulur.
(% Puan)
HAFIZA (KAYIT ETME)
{ ¥ Ug obje ismi stiylenir, Her biri bir saniye araliklarla siyle vr. Ardindan hastadan bu tg objeyi
saymas istenir. Puanlama yapilir, Sonra bu objelerin izn hasta Gfreninceye kadar tekrar
edilir. Deneme savis. ve sitresi kayit edilir,

g obje: Tedik, Sandalye, Anahtar (3 Puan}
DIKKAT VE HESAP YAPMA
{ ) Denekten 100°den geriye dofru 3'er 3°er saymas) istenic. 97, 94, 91, 88, 85) Her dogru sayma
igin 1 puan verilir. {5 Puan)
HATIRLAMA
{1 Yukerda sorulan objeler stylemesi istenir, Her bir dogou sevap igin 1 puan verilin,
{3 Puan)
LISAN TESTLERI
(1 Kalem, kol saati gsterilir, isimleri somulur, (2 Puan)
{0 Agagadaki elimleyl tekrarlamas istenir:
“Hayir gey, ve veva fakat dedil.” (1 puan)

() Hastadan (g iglemli bir goy yapmas: istenir,
“Mlasada duran kagud saf elinize alin, ikiye katlaym, dég: meye brrakin litfen™ (Her dogru
davramg igin 1 puan) (3 Puan}

() Asafidaki climle okutulur ve ne yaziyorsa ono yapmas: isl snir,
“BES SANIYE SUREYLE GOZLERINIZI KAPAYIM L ITFEN" {1 Puan}

{ ) Asagiyva akhing gelen bir ciimle yazmas: istenir. {1 Puan}
() Asafidaki geklin kopya edilmesi istenir. {1 Puan)
DEGERLENDIRME: o

Fan Testi Cnerisi:
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EK-8 ETIiK KURUL KARARI

. r.c
AKDENIZ UNIVERSITES!
TIP FAKOLTEST
KLINIK ARASTIRMALAR ETIK KURULU
2020
KARAR
3 ETIK KURULUN ADI ARGls Calveriien Top Pkt KTk Arsjrmale ETR Korils
3 ‘Akdeniz Universitesi Tip Faksitesi Dekaniygs Morfolosi Bisas A Biok
E AGTIC ADRESL: Kzt No: A 1-05 Kampas ANTALYA
z B (243) 249 65 54
E FAKS 0(242) 245 69 03
‘ EPOSTA et
ETIK KURUL KODU 2012-KAEK-20
PROJE YUROTOCOSO
UNVANUADISOYADE | D707 Oyesi Arn AKCAN

ARASTIRMANIN ACIX lkieci Kez Alkollo Arsg Kullapesaktes Ehliyetier) Oeglcl Alinan ve Egitime Katdan
ADI Sortictlerin Profill 2019 Yib Antalyn

Karar No: KAEK- 127 Jrun: 05.02.2020

Y uhanda bilgiteri verilen caligmanin yapilsasinda bilimsel ve etik agisindan sakinca olmadifing oy birlipi
ile karar verilmiytr.

BlLGILER]
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EK-9 iL SAGLIK MUDURLUGU ONAYI

KOMISYON KARARI

Midirlik Makami'nin 18.05.2018 tarih ve 69174694 sayili oluru ile olusturulan "Birinci
Basamak Saglik Hizmetleri Alaninda Yapilacak Olan Arastirma Taleplerini Degerlendirme Komisyonu®
Halk Sagligi Hizmetleri Bagkanlig) binyesinde 10.03.2020 tarihinde toplanmis ve sz konusu ¢alisma
yapilirken Kisisel Verilerin Korunmasi Kanunu'nun hasta mahremiyetinin korunmas: ve gizlili§ine
ybnelik ilgili maddelerinin dikkate alinarak asagida bildirilen bilimsel calismanin onay karari oy birligi
ile alinmistir.

Aragtirmaci;

1- Tirkan OSTONDAG (Danisman Dr, Ogretim Uyesi Arzu AKCAN)
*|kinci Kez Alkollii Arag Kullanmaktan Ehliyetleri Gegici Alinan ve Egitime Katilan Strbclilerin
Profili: 2019 Yili Antalya”
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Kisisel Bilgiler

OZGECMIS

Ad1

Tiirkan

Uyrugu

T.C.

Soyadi

USTUNDAG

Tel no

Dogum tarihi

e-posta

Egitim Bilgileri

Mezun oldugu kurum

Mezuniyet yii

Lise

Lisans

Yiiksek Lisans

Doktora

Is Deneyimi

Gorevi

Kurum

Siire (yil-yil)

Hemsire

Hemsire

Hemsire

Hemsire

Yabanci
Dilleri

Sinav tiirii

Puam

Ingilizce

Yok Dil
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