
eni psikoaktif maddeler önemli bir halk sağlığı ve güvenliği sorunu
olarak karşımıza çıkmaktadır. Tasarlanan maddeler arasında sente-
tik katinonlar, sentetik kannabinoidler, fenetilaminler, triptamin-

ler, fensiklidin tipi maddeler ve aminoindanlar yer almaktadır. Sentetik
katinonlar; son 20 yılda uyuşturucu pazarında dünya genelinde görünür
olmuş, satışlar sıklıkla yeni internet teknolojilerinin ortaya çıkmasıyla ko-
laylaşan çevrimiçi pazarlar üzerinden veya perakende satış mağazalarından
yapılmaya başlamıştır. Etiketlerinde “banyo tuzları’’, “bitki gıdası’’,
“gübre’’, “böcek kovucu’’, “araştırma kimyasalları’’, “mücevher temizleyici’’
ve “leke çıkarıcı”, “insan tüketimi için değil” veya “sadece araştırma amaçlı’’
ifadeleri yer almaktadır.1 Sentetik katinonlar, yüzyıllar boyunca Afrika Boy-
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Bir Sentetik Katinon -
Alfa-pirolidinovalerofenon: Flakka

ÖÖZZEETT  Alfa-pirolidinovalerofenon (α-PVP) yasa dışı sentetik bir uyarıcı olup, sokak adı “flakka”dır.
1960'lı yıllarda santral sinir sistemini uyarıcı ajan olarak geliştirilmiş olmasına rağmen, rekreasyonel
amaçlı kullanımı son 4-5 yıl içinde yaygınlaşmış, bu maddeye bağlı çok sayıda zehirlenme ve ölüm
vakası bildirilmiştir. Katinon sınıfından bir madde olan ve ileri derecede bağımlılık yapan α-
PVP’nin ucuz olması ve hızlı etki göstermesi nedeni ile yasa dışı üretimi yapılmaktadır. α-PVP'nin
güçlü farmakolojik etkileri, başlıca dopamin geri alımının inhibisyonu ile gerçekleşmektedir. Madde
kullanıcıları bu maddeyi öfori yapıcı etkisi nedeni ile tercih etmekte ise de maddenin korkutucu san-
rılara, paranoid psikoza, aşırı ajitasyona ve çok sayıda değişik ruhsal duruma yol açabildiği bilin-
mektedir. İnternet üzerinden veya perakende satış mağazalarından satın alınabilmektedir ve
genellikle “banyo tuzları” olarak satılmaktadır. Bu çalışmada; bu maddenin kimyası, metabolizması,
farmakolojisi ve toksikolojisi ile ilgili güncel bilgilerin özetlenmesi amaçlanmıştır.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: α-PVP; flakka; sentetik katinonlar

AABBSS  TTRRAACCTT  Alpha-pyrrolidinovalerophenone (α-PVP) is an illegal synthetic stimulant with the
street name “Flakka”. Although it has been developed as a stimulant for the central nervous system
in the 1960s, recreational use has become widespread over the last 4-5 years, and many cases of
poisoning and death due to this substance have been reported. α-PVP, a part of the cathinones, is
an extreme addictive substance which is cheap and have rapid effect, illegal production is being
done. The potent pharmacological effects of α-PVP are mainly due to the inhibition of dopamine
reuptake. Although people use α-PVP for its high euphoric activity, they are known to easily lead
to frightening delusions, paranoid psychoses, excessive agitation and a variety of different mental
states. It can be purchased online or at retail shops and is usually sold as “bathsalts.” The purpose of
this review is to summarize current information on the chemistry, metabolism, pharmacology and
toxicology of this substance.

KKeeyywwoorrddss::  α-PVP; flakka; synthetic cathinones
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nuzu ve Arap Yarımadası’nda psikostimülan özel-
liklerinden dolayı kullanılmakta olan Catha Edulis
(khat bitkisi)’de bulunan doğal bir monoamin
olup amfetamin benzeri alkaloidin kimyasal tü-
revleridir.2 Sentetik katinonların birçoğu Çin ya
da Hindistan’dan gelmekte, ayrıca Avrupa’da Po-
lonya ve Hollanda da üretilmektedir.3,4 Güçlü psi-
kostimülan ve empatojen etkileri nedeni ile,
kokain, 3,4-metilenedioksi-N-metilamfetamin
(MDMA) ve metamfetamin gibi diğer yasa dışı
uyuşturucu maddelere popüler bir alternatif olarak
ortaya çıkmışlardır.5 Mephedron (4-metilmetkati-
non), metilon (3,4-metilendioksimetkatinon), 3,4-
metilen dioksipirovaleron (MDPV), metilkatinon
(4-MEC), 3-florometilkatinon (3-FMC), 4-floro-
metilkatinon (4-FMC), buphedron (α-metilamino-
butirophenon), butilon (beta-keto-N-metil-3,4-
benzodioksibutanamin), metedron (4-metoksimet-
katinon), pentedron (α-metilaminovalerofenon) ve
napiron (napi ronpirovaleron)  en bilinen sentetik
katinonlardır.6,7

Sokak adı “flakka” veya “çakıl” olan alfa-piro-
lidinovalerofenon (α-PVP sentetik) bir yasa dışı
uyarıcıdır.8 Kimyasal olarak MDPV’ye benzemek-
tedir. Flakka, ucuz olması ve psikoaktif etkilerinin
hızlı ortaya çıkması nedeni ile kısa sürede öforik
semptomlar elde etmek isteyen insanlar tarafından
tercih edilen, aşırı derecede bağımlılık yapıcı bir
maddedir.8

2015 yılında, Avrupa Birliği’nin uyuşturucu
konusunda resmi organı olan Uyuşturucu ve Uyuş-
turucu Bağımlılığı İzleme Merkezi’nin çalışma
gruplarından biri olan Erken Uyarı Sistemi Çalışma
Grubu tarafından, 80.000 yeni psikoaktif madde ya-
kalanma vakası rapor edilmiştir. Bu vakalarının
%60’ının sentetik kannabinoidler ve sentetik kati-
nonlar olduğu bildirilmiştir. 2015 yılında en çok
görülen beş katinonun α-PVP, 3-MMC, etilon, 4-
CMC ve pentedron olduğu belir- lenmiştir.9 Diğer
yeni psikoaktif maddeler gibi α-PVP’nin klinik et-
kileri, kullananın bireysel özellikleri yanında kul-
lanılan doza ve uygulama yollarına bağlıdır. Son
yıllarda bu maddeye bağlı zehirlenme ve ölüm va-
kalarında artış olup, bu durum endişeye sebebiyet
vermiştir.

Bu madde son zamanlarda yazılı ve görsel
yayın organlarında zombi yapan madde yaftası ile
sıklıkla gündeme gelmekte olup, bu çalışmada; α-
PVP’nin sentez, metabolizma, farmakoloji, kimya-
sal ve toksikolojik özellikleri ile ilgili bilgilerin
derlenmesi, bu maddeye bağlı zehirlenme ve ölüm
vakalarının gözden geçirilmesi amaçlanmıştır.

KATİNONLAR

Katinon; bir aminofenon olup, Catha Edulis (khat)
bitkisinde bulunan doğal bir maddedir.10 Khat, Af-
rika Boynuzu’nda ve Güneybatı Arap Yarımada-
sı’nda yetişen çiçekli, yapraklarını dökmeyen bir
bitkidir. Yüzyıllar boyunca taze khat yapraklarının
çiğnenmesi, keyif verici etkilerinden dolayı yerel
topluluklarda kültürel ve dini törenlerde bir gelenek
olmuştur. Khat çiğneme, günlük olarak genellikle
işten sonra erkeklerin birkaç saat boyunca toplandığı
ve sohbet ettiği sözde khat oturumlarında da yaygın
olarak uygulanmaktadır. Özellikle Yemen’de bu
durum önemli bir sosyal ve kültürel olgudur.11İlk ka-
tinon türevleri 20. yüzyılın başlarında terapötik
amaçlar için sentezlenmiştir. Ancak, son 20 yılda bu
sentetik bileşiklerin rekreasyonel kullanımı ortaya
çıkmıştır. Sentetik katinonlar genellikle kokain ve
amfetamin benzeri farmakolojik etkilerinden dolayı
istismar edilmektedirler.12

Katinonların dopamin salınımını uyardığı ve
santral sinir sisteminde epinefrin, norepinefrin ve
serotoninin geri alımını engellediği belirlenmiştir.
Yapılan yeni farmakolojik araştırmalar, mefedron
ve metinon gibi halka yapısı içeren katinonların
dopamin, norepinefrin ve serotonin salınımını in-
düklediklerini, amfetamin benzeri etki gösterdik-
lerini bildirmektedir. MDPV’nin içerdiği pirolidin
halkası maddenin etki gücünü artırmaktadır. Kati-
nonlar hidrofobik moleküller olduklarından ko-
layca hücre zarlarını ve kan-beyin bariyerini
geçebilmekte ve böylece nöronlar arasındaki si-
naptik kavşaktaki monoamin taşıyıcılarıyla yoğun
bir şekilde etkileşime girmektedirler.7

Sentetik katinonlar bazı kaynaklarda kimyasal
yapıları temel alınarak 4 gruba ayrılmıştır:

1) Yan zincirin alfa-karbonunda (Örneğin; 4-
metiletinatinon) ve/veya benzil halkasında (Örne-
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ğin; mefedron) alkil değişiklikleri oluşturabilen N-
alkillenmiş türevleri,

2) 3,4-metilendioksiamfetamin (Örneğin; eks-
tazi veya MDMA) yapısal olarak benzeyen metile-
nedioksibenzil halka türevleri (Örneğin; metilon),

3) N-pirolidin türevleri (ör., α-PVP),

4) 3,4-metilendioksi halka substitüsyonuna ve
N-pirolidinil parçasına (Örneğin; 3,4-metilendi-
oksi-α-PVP veya 3,4-metilendioksipurovaleron
veya MDPV) sahip sentetik katinon ailesi.10,13

α-PVP

α-PVP, ilk kez, 1963 yılında α-PVD’lerde ve α-pi-
rolidino keton literatüründe tarif edilmiştir.9 Le-
tarji ve obezite için bir tedavi olarak geliştirilmiştir.
Kötüye kullanım raporları nedeni ile piyasadan çe-
kilmiştir. 

Flakka veya zombi yapan madde olarak bili-
nen (Diğer sokak adları; PVP, çakıl, kar darbesi, va-
nilya gökyüzü, kristal aşk ve öğütme) α-PVP’nin
2011-2015 yılları arasında en sık ele geçirilen sen-
tetik katinonlardan biri olduğu bildirilmiştir.14 Av-
rupa Birliği tarafından 2010 yılına kadar hiçbir
α-PVP vakası bildirimi yapılmamış iken, 2012 yı-
lında 85 ve 2014 yılında 670 yakalama vakası bildi-
rilmiştir.15Avrupa Birliği tarafından 2012-2015
yılları arasında yapılan toksikolojik analiz sonuçla-
rına göre 115 ölüm vakasında±-PVP’nin pozitif çık-
tığı rapor edilmiştir. Yirmi üç vakada ise α-PVP’nin
doğrudan ölüm sebebi olduğu veya ölümün etken-
lerinden biri olduğu kabul edilmiştir. Eylül 2014-
Aralık 2015 tarihleri arasında, Florida’da α-PVP’ye
bağlı 80 ölüm vakası ve hastane acillerine binlerce
başvuru olduğu bildirilmiş olup; medyada, zombi
benzeri davranışlara, yamyamlık gibi hareketlere
sebep olduğu yer almıştır.16

α-PVP’NİN KİMYASAL YAPISI

α-PVD [yaygın olarak α-PVP, α-PVP, O-2387, β-
keton-prolintan, prolintanon veya 1-fenil-2- (piroli-
din-1-il) pentan-1-on] kimyasal olarak pirovaleron
ve prolintanın keton analoğuyla ilişkilidir (Şekil
1).17 Moleküler formülü C15H21NO olup (hidroklo-
rik tuzu durumunda C15H22NOCI), 231,33
g/mol’lük bir moleküler ağırlığa ve 161,3°C’lik erime

noktasına sahiptir. Hidroklorik tuzu oda sıcaklığında
beyaz bir tozdur.18 α-PVP serbest baz olarak fosfat
tamponlu salin (pH 7,2’de 10 mg/mL), etanol (20
mg/mL), dimetilsülfoksit (10 mg/mL) ve dimetilfor-
mamid (3 mg/mL) içinde çözünmektedir.17

α-PVP katinonlardaki amin grubu yerine bir
pirol halkası, α-C atomunda bir propilalkan zinci-
rine, β-C atomunda keton grubuna sahiptir (Şekil
1). Bu modifikasyonlar, maddenin psikotrop etki-
sini artırmak, ilaveten ana bileşiği ve benzeri ana-
logları yasaklayan kanunların kapsamına girmemek
için yapılmaktadır. Lipofilik pirolidinil grubunun
varlığı kan-beyin bariyerini geçme kabiliyetini ar-
tırmaktadır.

α-PVP’NİN SENTEZİ

Laboratuvarda sentezi üç aşamalı bir süreç ile ger-
çekleşmektedir (Şekil 2). Asidik ortamda pentane-
nitril veya valeronitrilin fenil magnezyum bromid
ile Grignard reaksiyonu 1-fenil-1-pentanon oluşu-
muna neden olduktan sonra ilgili α-bromoketonu
oluşturmak için bromlanmaktadır. Daha sonra α-
PVP’yi vermek üzere pirolidin ile reaksiyona so-
kulmaktadır (Şekil 2).19,20

α-PVP’NİN ETKİ MEKANİZMASI

MDPV, dopamin ve norepinefrin taşıyıcıları bloke
ederek etki gösteren bir pirolidin halkası içerdi-
ğinden diğer sentetik katinonlardan farklıdır.
MDPV’den sonra piyasaya çıkan ikinci jenerasyon
pirolidinofenonlar dalgasının en popüleri α-
PVP’dir.21 α-PVP, α-pirolidinobutifenon (α-PBP)
ve α-pirolidinopropi- fenon (α-PPP) MDPV’nin
türevleri olarak da adlandırılmıştır. Sentetik kati-
nonların amfetamin benzeri bileşikler olduğu bi-
linmekle birlikte, MDPV ve α-PVP, daha spesifik
olarak kokain benzeri maddeler olarak da tanım-
lanmıştır. Deney hayvanları üzerinde yapılan ça-
lışmalarda, bu maddelerin lökomotor sistem
aktivasyonu yaptıkları, bu etkilerinin ise dopamin
reseptör antagonisti SCH23390 tarafından tersine
çevrildiği saptanmıştır. İlaveten, bu maddelerin çok
düşük dozda dahi stimülan etki ürettikleri gözlem-
lenmiştir. α-PVP’nin santral sinir sistemi üzerin-
deki uyarıcı etkisi kısmen D1 ve D2 reseptörleri
tarafından sağlanmaktadır.22
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İn vivo bulgular; dopamin taşıyıcısının blokajı,
dopamin geri alımının engellenmesinin ve ekstra-
selüler dopamin artışının uyarıcı etkiler için esan-
siyel olduğunu göstermektedir.23 Hem MDPV hem
de α-PVP’nin, dopamin ve norepinefrin taşıyıcıla-
rını güçlü şekilde bloke ettikleri, serotonin taşıyı-
cılarında ise bu etkilerinin daha az olduğu bildiril-
miştir.24 Bununla birlikte, fareler üzerinde yapılan
çalışmalarda, farelerin lökomotor sistemlerine olan
stimülan etkileri açısından α-PVP’nin MDPV’ye
kıyasla dopamin taşıyıcısı üzerindeki etkisinin daha
az olduğu bildirilmiştir.21

Yapılan diğer araştırmalar, α-PVP’nin muhte-
melen kokain ve amfetaminden daha yüksek bir
kötüye kullanım potansiyeline sahip olduğunu bil-
dirmektedir. Fareler üzerinde yapılan bir çalışmada
α-PVP’nin nükleus accumbens kabuğundaki eks-

traselüler dopamin seviyelerini ve siklik adenozin
monofosfat düzeyleyici proteinlerin fosforilasyo-
nunu artırarak ödül yolunu uyardığını ve sonuç
olarak farelerde pozitif güçlenmeye neden oldu-
ğunu göstermektedir.25 Bu bilgilerden yola çıkarak,
kişide beynin ödül yolağını uyaran bu maddeler
öfori, öz güven ve keyif verici etkiler oluşturabil-
mektedir, kişi ise bu duyguları tekrar yaşamak is-
temekte, dolayısıyla bağımlılığa yol açabilmektedir.
Özetle beynin ödül yolağı ve bu sistemde görevli
dopaminin bağımlılık gelişiminde önemli olduğu
vurgulanmalıdır.

Farelerde yapılan bir başka araştırmada, α-
PVP’nin, frontal lob, striatum ve hipokampustaki
tek bir maruziyetin ardından genlerin modülas-
yonu yoluyla beyin homeostazı üzerinde etkisi ol-
duğu belirlenmiştir.24 Bu verilerin kullanıcılarda
görülebilen toksikolojik bulguları açıklamaya yar-
dımcı olacağı bildirilmektedir. Yapılan araştırma-
lar, sıçanlarda uzun süreli MDPV alımının yeni
nesne tanıma belleğinde kayıplara sebep olduğunu,
ancak uzaysal algı hafızasını etkilemediğini ortaya
koymaktadır.23 Bu sonuçlar; uzun süreli MDPV uy-
gulamasının bozulmuş bilişsel işlev ve beyinde be-
lirli alanlarda nörodejenerasyon için bir risk
faktörü olduğunu düşündürmektedir. MDPV’ye
benzer yapıda olan α-PVP’nin de bu sonuçlara se-
bebiyet vermesi mümkün görünmektedir. 

Yeni nesil sentetik katinonlar söz konusu ol-
duğunda, yapı-aktivite ilişkisinin önemli olduğu
belirlenmiştir. Özellikle α-karbondan uzanan alkil
zinciri uzunluğu kritik bir yapısal özellik gibi gö-
rünmektedir, çünkü kısa zincir uzunluklarına sahip
ikinci kuşak katinonların (α-PPP veya metil türev-
lerinde olduğu gibi) taşıyıcı blokaj özellikleri daha
az iken, daha uzun zincir uzunluğuna sahip α-
PVP’nin bu etkisinin daha fazla olduğu bildiril-
mektedir.17

α-PVP’nin serotonin geriye alınımının inhi-
bisyonunda  kokainden 10-12 kat daha etkili ol-
duğu gösterilmiştir.26 Ayrıca, ±-PVP’nin mezolim-
bik korteks içinde dopaminerjik nöronlardan do-
pamin taşıyıcıları aracılığıyla dopamin salımını da
artırdığı saptanmıştır.27 α-PVP’nin norepinefrin ve
serotonin geriye alınımının  inhibisyonunu me-
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ŞEKİL 1: α-PVP’nin moleküler yapısı (diğer katinonlardan farklı olarak pirol
halkası, α-C atomunda propilalkan zinciri içermektedir).

ŞEKİL 2: α-PVP’nin moleküler yapısı (diğer katinonlardan farklı olarak pirol
halkası, α-C atomunda propilalkan zinciri içermektedir).



tamfetaminden daha hızlı ve uzun süreli yaptığı be-
lirlenmiştir.28

UYGULAMA YOLLARI, DOZ, FORM VE
UYGULAMA ŞEKİLLERİ

Uygulama yolları arasında burundan soluma, siga-
rayla inhalasyon, enjeksiyon, oral, dil altı, rektal ve
karışık yollar (oral ve enjeksiyon bir arada) yer al-
maktadır.29 Bir başka uygulama yolu, elektronik si-
garalar ile maddenin buharlaştırılması suretiy-
ledir.30 Ayrıca, α-PVP’nin diğer katinonlarla (4-
MEC, MDPV vb.); metamfetamin, kokain, benzo-
diazepin, lidokain benzeri bazı ilaç ve maddelerle
birlikte alındığı da belirlenmiştir.17Ortalama psiko-
aktif bir etki elde etmek için gereken minimum
dozun oral uygulamada 1-2 mg, güçlü etki elde
etmek için ise 20-25 mg olduğu rapor edilmiştir.
Bazı kullanıcıların maddeyi 100 mg’a kadar alabil-
diği bildirilmektedir.9 Uygulama yoluna bağlı ola-
rak 10 mg (soluma), 35 mg (dil altı) ve 400 mg
(buharlaşma) arasında değişen farklı dozlarda ±-
PVP kullanımı bildirilmiştir.9

Sentetik katinon kullanım öyküsü olan 113 ki-
şiyle yapılan çevrimiçi bir araştırmaya göre, sigara
içerisinde veya buharlaştırmak sureti ile kullanımı,
nazal inhalasyon ile kullanıma nazaran etkinin daha
kısa sürede başlamasına ve daha kısa sürmesine yol
açmaktadır.31 Bu tespit buharlaştırmak sureti ile α-
PVP tüketiminin diğer yollardan daha hızlı emilime
ve daha fazla doz aşımı riskine yol açabileceği anla-
mına gelmektedir. Ancak bu durum, farelerde muh-
temelen türler arasındaki fizyolojik farklılıklar ve
ölçülen değişkenler nedeni ile doğrulanamamıştır.31

α-PVP; beyaz veya kirli beyaz, kokusuz, kris-
tal yapıda bir tozdur. Tablet, kapsül ve sıvı form-
larda yakalamalar bildirilmiş olup, kurutma
kâğıtlarına emdirilmiş şekilde veya sakızların içe-
risinde saptanmıştır. α-PVP’nin Fransa’da MDMA,
kokain ve amfetamin, İrlanda’da ise kokain veya
metamfetaminmiş gibi satıldığı rapor edilmiştir.
Bunun dışında doğrudan α-PVP adı ile küçük mik-
tarlarda (g) veya toptan miktarlarda (kg) internet-
ten satıldığı bilinmektedir. α-PVP’nin “öğütme”
adı ile Belçika, “flakka” adı ile Hırvatistan, Kıbrıs,
Birleşik Krallık ve Türkiye, “çakıl” adı ile Kıbrıs ve
Türkiye’de pazarlandığı bildirilmektedir.9

TÜKETİCİ PROFİLİ VE KULLANIM YAYGINLIĞI

Çok sayıda ülkede yeni psikoaktif madde kullanı-
mıyla ilişkili artan sayıda anket ve araştırma yapıl-
maktadır. 2010 yılında İspanya’da yapılan bir ulusal
anket sonucunda, öğrencilerin %0,7’sinin yaşam-
ları boyunca bir psikoaktif madde ve %0,4’ünün
mefedron kullandığı rapor edilmiştir.9 Aynı yıl, İn-
giltere’de 14-20 yaşındaki bireylerinin yaklaşık
%20’sinde mefedron kullanımı bildirilmiştir. Fran-
sa’da, MDPV ve 4-MEC’in 2010-2011 yılları ara-
sında online olarak satılan en popüler 10 yeni
psikoaktif madde arasında yer aldığı saptanmıştır.
2014 yılında Finlandiya’da yapılan bir araştırmada,
sentetik katinonların kullanımının yaş aralığı 15-
24 yıl olan genç insanlar için %0,2 olduğu, Fran-
sa’da ise 18-34 yaşındakilerin %4’ünün daima
sentetik kannabinoid kullandıkları bildirilmiştir.
2014-2015 yılları arasında, 16-24 yaş grubundaki
gençler arasında mefedron kullanımı %1,9 olarak
bildirilmiştir. 2016 yılında İrlanda’da yapılan ve
yaş aralığı 15-24 yıl olan genç erişkinleri kapsa-
yan bir çalışmada, yeni psikoaktif madde kullanım
yaygınlığının %0’dan %9,7’ye yükseldiği bildiril-
miştir. 2015 yılı sonunda, Birleşmiş Milletler
Uyuşturucu ve Suç Ofisi’ne 102 farklı ülkeden
toplam 644 yeni psikoaktif madde kaydedilmiştir.
İlk kez uluslararası uyuşturucu pazarlarında satı-
lan maddelerden yasal kontrol altında olmayan
yeni psikoaktif maddelerin sayısı kontrol altında-
kileri aşmaktadır.32 Yeni psikoaktif maddelerin
hızla yayılması, ülkelerin neden olabilecek olası
yeni tehlikelere karşı gerekli tedbirler almalarını
zorlaştırmaktadır. Uyuşturucu ile Mücadele 
Dairesi, 10 sentetik katinonu (4-MEC; 4-metil-α-
pirolidinopropiofenon (4-MePPP), α-pirolidino-
pentiofenon (α-PVP), butilon, pentilon, 4-FMC,
3-FMC, napiron, α-pirolidinobutiofenon (α-PBP)
ve bunların optik, pozisyonel ve geometrik izo-
merlerini, tuzları ve izomer tuzlarını, Kontrollü
Maddeler Yasası’nın 1. Numaralı listesine yerleş-
tirmiştir.33

Genellikle internet üzerinden veya sokak sa-
tıcıları aracılığı ile pazarlanmaktadırlar. α-PVP’nin
enjeksiyon yolu ile ve/veya çoklu madde kullanı-
cısı gibi sorunlu uyuşturucu kullanıcıları tarafın-
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dan kullanılma olasılıkları yüksektir. Bir başka kul-
lanıcı grubu, yasa dışı uyuşturucu pazarında MDPV
veya ekstazi (MDMA) olarak satılan bu maddeyi
kullandıklarından habersiz olanlardan oluşmakta-
dır.

Amerika Birleşik Devletleri (ABD)’nde α-
PVP’nin Nisan 2010-Kasım 2013 tarihleri arasın-
daki ticareti, dağıtımı ve suistimali ile ilgili 40 vaka
rapor edilmiştir. Fransa’da α-PVP’nin MDPV, pen-
tedron ve kafein ile birlikte saptandığı vakalar
rapor edilmiştir. “Köpürme” ve “egzotik süper
güçlü” etiketi altında pazarlandığı, iki vakada ise
diğer sentetik katinonlarla (4-MEC, MDPBP,
D2PM, 4-MPPP) birlikte satıldığı saptanmıştır. α-
PVP’nin Japonya’da popüler olduğu, Danimarka,
Finlandiya, İzlanda, Norveç, İsveç, ABD ve Avus-
tralya’da yaygın olarak istismar edildiği bildiril-
mektedir.34

KLİNİK VERİLER

α-PVP’nin etkisinin 1-3 saat arasında yoğun ol-
duğu, rekreasyonel amaçlı istenen etkilerin 6-8
saate kadar sürebildiği bildirilmektedir. İstenme-
yen etkiler ise günler boyunca devam edebil-
mekte, tüketildikten sonra haftalarca sürebilen
psikomotor ajitasyon, kognitif fonksiyonlarda ya-
vaşlama gibi etkiler görülebilmektedir. Kanda
zirve değere 10-40 dk arasında ulaşabilmektedir.
α-PVP’nin kısa süre içerisinde (30-120 dk) 2. ve
3. kez kullanımı bildirilmiştir. Dürtüsel davranışa
yol açarak sürekli doz tekrarlanmasına neden ola-
bilmektedir. Bireyler tarafından istenen pozitif et-
kileri öfori, empati, öz güven, enerji ve libido
artışından oluşmaktadır.35

FARMAKOKİNETİK ÖZELLİKLER

α-PVP, içerdiği pirolidin halkası sayesinde yüksek
oranda lipofiliktir, dolayısıyla yüksek kan-beyin
bariyeri penetrasyonuna ve geniş dağılım hacmine
sahiptir.36 Böylece  plazma ve dokulardaki yarı
ömrü daha fazla olmaktadır.37 Yarılanma ömrü
hakkında az sayıda çalışma olup; bunlardan birinde
inhalasyondan 6 saat, rektal uygulamadan ise 20
saat sonra α-PVP’nin kanda saptandığı bildirilmiş-
tir. Tek bir birey üzerinde yapılan bir başka çalış-
mada, α-PVP’nin yarılanma ömrü 4 saat 29 dk

olarak bildirilmiştir. α-PVP’yi intravenöz olarak
uygulayan bir bireyin idrar örneklerinde yapılan
analizde, α-PVP’nin ilk beş günlük  yarılanma öm-
rünün 22 saat olduğu tahmin edilmiştir. Enjeksi-
yonu takip eden ikinci beş günde ise (6-10 gün
sonra) α-PVP’nin yarılanma ömrü 40 saat olarak
rapor edilmiştir.38

METABOLİZMA 

Sıçanlarda α-PVP’nin 11 metaboliti belirlenmiş
olup, bu metabolitler kullanıcıların idrar örnekle-
rinde de saptanmıştır.3,17 Faz 1’in metabolik adım-
ları; 

1. Yan zincirin hidroksilasyonu ve bunu taki-
ben ilgili ketonun hidrojenasyona uğraması, 

2. Pirolidin halkasının 2’konumunun hidroksi-
lasyonu ve bunu takiben laktamın dehidrojeneras-
yonu, 

3. Pirolidin halkasının ilgili primer amine in-
dirgenmesi, 

4. Fenil halkasının, muhtemelen 4’-konu-
munda hidroksilasyonu, 

5. Pirolidin halkasının karşılık gelen karbok-
silik aside açılmasıdır.

Yapılan çalışmalar, laktam oluşumunun pro-
lintan ve diğer pirolidinofenonlar gibi pirolidin bi-
leşiklerinin ortak bir metabolik yolu olduğunu
göstermiştir. 1-hidroksi-α-PVP ve α-PVP laktam
analiz de kullanılan başlıca metabolitlerdir.39 Me-
tabolitlerin analitik olarak saptanması ve tanım-
lanması için; idrar numuneleri, Helikspomatia
L’den bir glukuronidaz ve arilsülfataz karışımı ile
inkübe edilmiştir. Hidrolize edilmiş metabolitler
katı faz ekstraksiyonu tekniği ile izole edilmiş ve
farelerin idrar örneklerinde gaz kromatografi-kütle
spektrofotometresi [gas chromatography-mass
spectrometry (GC-MS)] ve madde kullananların
idrar örneklerinde sıvı kromatografisi-uçuş zamanlı
kütle spektrometresi [liquid chromatography quad-
rupole time-of-flight mass spectrometry (LC-Q-
TOF-MS)] ile saptanmıştır.40

Başka bir çalışmada, α-PVP kullanıcıların-
dan elde edilen idrar örnekleri analiz edilmiş 
ve insanlardaki ana metabolik yolların keton 
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grubunun azaltılmasını ve pirolidin halkasının
oksidasyonunu içerdiği sonucuna varılmıştır.41

Elde edilen veriler α-PVP metabolizmasının bi-
reyler arasında farklılık gösterdiğini ortaya koy-
muştur. 

BİYOLOJİK ÖRNEKLERDE 
α-PVP’NİN BELİRLENMESİ 

α-PVP ve metabolitlerinin saptanması ve ölçülmesi
için, metabolik çalışmalar çerçevesinde veya klinik
ve adli vakaların araştırılması amacıyla geliştirilmiş
önemli sayıda analitik yöntem mevcuttur.3 Gelişti-
rilmiş bir yöntem, glukuronidlerin veya sülfatların
hidrolizi için Helix pomatia L’den elde edilen β-
glukuronidaz ve arilsülfataz karışımı ile idrar ör-
neklerinin inkübasyonunu içermekte ve hidrolize
edilmiş metabolitler, metanol ve sıvı amonyak ka-
rışımı ile ayrıştırılmasından sonra katı faz ekstrak-
siyon tekniği ile izole edilmektedir.3 Çözeltinin
buharlaştırılmasından sonra, GC-MS analizi için
trimetilsilil türevlendirme gerçekleştirilmiştir. α-
PVP’nin GC-MS analizi sırasında kolaylıkla termal
bozunmaya maruz kalması, ilgili bir analitik yön-
temin geliştirilmesine olanak vermeyen önemli bir
faktör olabilmektedir. Başka bir yöntemde, sentetik
katinon türevleri diğer madde ve ilaçlar gibi tam
kan, plazma, idrar, vitröz sıvı, beyin-omurilik sı-
vısı, safra ve postmortem örneklerin doku homoje-
natlarında  alkali sıvı-sıvı ekstraksiyonu ile
saptanmış ve ölçülmüştür.4 Daha önce yayımlan-
mış bir sıvı kromatografi-tandem kütle spektro-
metre [liquid chromatography tandem-mass
spectrometry (LC-MS-MS)] analitik yöntemi am-
fetaminlerin saptanması için kullanılmış, α-PVP ise
23 vakanın altısında pozitif saptanmıştır.42 α-PVP
ve metabolitlerinden OH-α-PVP’nin vücut sıvıları
ve solid dokularda belirlenmesi ve ölümcül bir ze-
hirlenme vakasına uygulanması için bir başka LS-
MS-MS yöntemi geliştirilmiştir.43 Bu yöntemde
örnekler katı faz ekstraksiyona tabi tutulmuş ve
analiz edilen bileşikler, metanol/asetonitril ve daha
sonra kloroform ile ayrıştırılırken analiz, elektros-
prey iyonizasyon ile LC-MS-MS aracılığıyla ger-
çekleştirilmiştir. Başka bir çalışmada, şüpheli bir
sürücünün kan örneğinde diğer sentetik katinon-
lardan metilon ve etilon ile birlikte α-PVP saptan-

mış ve miktarı ölçülmüştür. Numune hazırlama
prosedürü, n-butil klorür ile bir alkali sıvı-sıvı eks-
traksiyonu, ardından kloroform ile ikinci bir asidik
sıvı-sıvı ekstraksiyon içerirken, α-PVP’nin analizi
ve belirlenme aşaması GC-MS ile gerçekleştiril-
miştir. Sonuçları teyit etmek için örnekler farklı bir
laboratuvara gönderilerek analiz yapılmış, LC-
TOF-MS ile yapılan analiz sonucunda metilon (6,1
ng/mL), α-PVP (63 ng/mL) ve etilon pozitif olarak
saptanmıştır.44

α-PVP ile birlikte diğer pirolidino katinonla-
rın kanda belirlenmesi için hızlı ve duyarlı bir yön-
tem olan matris destekli lazer desorpsiyon
iyonizasyonu (MALDI)-TOF-MS yöntemi gelişti-
rilmiştir.40 Başka bir çalışmada, α-PVP’nin meta-
bolitleri, madde bağımlılarının idrar örneklerinde
katı faz ekstraksiyonundan sonra β-glukuronidaz
ile hidrolize edilmiş, LC-Q-TOF-MS kullanımı ile
saptanmış ve doğrulanmıştır.45 Diğer bir yöntemde
ise GC-MS sadece α-PVP ve metabolitlerinin ta-
nımlanması için kullanılmış, hedef bileşiklerin
kantitatif analizi için LC-MS-MS yapılmış; analiz-
den önce idrar örnekleri β-glukuronidaz/sülfataz
ile hidrolize edilip, ardından metanol ile deprotei-
nizasyon ve membran filtreden süzme işlemi ya-
pılmıştır.19 α-PVP ve onun metaboliti olan OH-α-
PVP’nin biyolojik ve/veya postmortem örneklerde
saptanması için bir sıvı kromatografi elektrosprey
iyonizasyon kütle spektrometresi metodu gelişti-
rilmiş ve doğrulanmıştır. Yöntem, alkalinize kan ve
doku (karaciğer, beyin, böbrek) örneklerinin veya
diklorometan ile mide içeriği örneklerinin sıvı-sıvı
ekstraksiyonunu içermektedir.46 Atmosferik basınç
kimyasal iyonizasyon dört kutuplu uçuş zamanlı
kütle spektrometrisi α-PVP metabolitlerinin id-
rarda tespiti için kullanılması mümkün, yeni bir
yöntem olarak literatürde yer almaktadır.47 Ultra
yüksek performanslı sıvı kromatografisi-tandem
kütle spektrometrisi sentetik katinonların tükü-
rükte saptanmasını sağlayan diğer bir yeni yöntem
olarak bildirilmiştir.13

α-PVP’nin ve metabolitlerinin belirlenmesine
yönelik daha spesifik ve hassas analitik yöntemler,
madde bağımlılarının izlenmesi ve bu yeni katino-
nun dâhil olduğu klinik ve adli vakaların araştırıl-
ması için geliştirilmelidir.
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TOKSİK ETKİLER

α-PVP; oldukça güçlü bir uyarıcı olup, kokain ile
karşılaştırıldığında daha yüksek istismar potansi-
yeline sahiptir. Kullanım sonrasında sık görülen
yan etkiler taşikardi, ajitasyon, hipertansiyon, ha-
lüsinasyonlar ve deliryumdur.48 Ayrıca; aşırı hare-
ket, paranoya, saldırganlık, uykusuzluk ve sanrılar
görülmesi diğer istenmeyen etkileridir.8 Bu olum-
suz etkiler birkaç gün sürebilmektedir. Yan etkile-
rin görüldüğü vakalarda sedasyon ve adrenerjik
blokajın faydalı olabileceği bildirilmiştir. Midriya-
zis, tremor, hipertermi, diyaforez gibi sempatomi-
metik bulgular toksisite ile ilişkili etkilerdir. Ayrıca
iştahsızlık, dehidratasyon ve irritasyon yanıkları
(buharlaştırmak sureti ile kullanılmış ise) gibi yan
etkiler de bildirilmiştir.49

α-PVP’de dâhil olmak üzere, sentetik uyarıcı-
ları kullananlar da genellikle bilinç kaybı, nefes
darlığı ve ölümle karşılaşılması mümkündür. Kö-
tüye kullanımları, anksiyete, uykusuzluk, insom-
nia, katatoni, anhedoni, depresyon, tuhaf
davranışlar, kognitif defisit, rabdomiyoliz, böbrek
yetmezliği, intihar veya cinayetle sonuçlanan şid-
detli davranışlara eşlik eden deliryum tabloları
dâhil olmak üzere ciddi yan etkilere neden olabil-
mektedir.48,50,51

α-PVP’nin kötüye kullanılması sonucu ortaya
çıkan kardiyovasküler sistemle ilişkili yan etkiler
veya zehirlenme bulguları; göğüs ağrısı, çarpıntı,
görünür yüzeyel vazokonstrüksiyon, aritmi, miyo-
kard infarktüsü ve miyokarditi içermektedir.52-54

Baş ağrısı, baş dönmesi, parestezi, nöbetler,
distonik hareketler, tremor, amnezi, serebral ödem,
motor otomatizmalar, kas spazmı, nistagmus, par-
kinsonizm ve inme gibi çok sayıda nörolojik yan
etki bildirilmiştir.48,50,55,56 Bazı vakalarda ayrıca
mide bulantısı, kusma, karın ağrısı görülmüştür.

Bu maddenin metamfetamin ve MDPV’ye
benzer şekilde kompulsif istismar potansiyeli taşı-
dığı bildirilmektedir. Uygulama yollarına bağlı ola-
rak hepatit B, hepatit C ve HIV bulaşması da
mümkündür.9

α-PVP’nin dengesiz yürüyüş, kafa karışıklığı,
hışıltılı konuşma, ışığa karşı duyarlılık ve bozulmuş

sürüşe sebep olduğuna dair raporlar bulunmakta-
dır. Polis kontrolü sırasında durdurulan bir sürü-
cünün muayenesinde; verbal konfüzyon, yönelim
bozukluğu, eksitasyon, taşikardi, titreme benzeri
bulgular saptanmış, polis kontrolünden 2 saat sonra
alınan kan numunesinde 63 ng/mL düzeyinde α-
PVP saptanmıştır. 57

α-PVP kullanımına bağlı kompartman send-
romu rapor edilmiştir. PVP kullanımı sonrası aji-
tasyon, yaygın ağrı, taşikardi ve taşipne ile acil
servise başvuran 43 yaşındaki bir erkek hasta, has-
taneye yatırıldıktan sonra ikinci günde torakolom-
ber bölgede paraspinal kaslarda yaygın sırt ağrısın-
dan şikâyet etmiştir. Manyetik rezonans ile yapı-
lan görüntüleme sonucunda; alt torasik omurgada
ve tüm lomber omurgada bilateral paraspinal mus-
küler ödem saptanmış ve paraspinal kompartman
sendromu tanısı konulmuştur.58

İNTOKSİKASYON VE ÖLÜMLER

Pirolidin katinon türevleriyle ilişkili birincil ölüm
nedeni kalp durması ve/veya pulmoner ödem ola-
rak bildirilmiştir. Ayrıca; serebral infarktüs, böb-
rek ve karaciğer yetmezliği, multiorgan yetmezliği
ve intihar ölüm sebebleri olarak rapor edilmiştir.
α-PVP’nin sebep olduğu hipertermi hayatı tehdit
edici olabilmekte ve kardiyovasküler kollaps, yay-
gın damar içi pıhtılaşma da ölüme yol açabilmek-
tedir.59

Ölüm nedeninin doğrudan α-PVP olduğu dü-
şünülen ilk vaka 2013 yılında bildirilmiştir ve α-
PVP konsantrasyonu kalp kanında 486 ng/mL
olarak ölçülmüştür.60 Yirmi sekiz yaşında bir erkek
vakada; ölüm kardiyak arrest sonucu meydana gel-
miş olup, kanda α-PVP ve pentedron saptanmış-
tır.61 Bu vakanın otopsisinde pulmoner ödem ve
arterlerde orta derecede aterosklerotik lezyonlar
görülmüştür.61

Bir suda boğulma vakasından alınan örneklerde,
sırasıyla kan ve idrarda 40 ve 295 ng/mL konsantras-
yonlarında α-PVP saptanmıştır. Aynı vakada, kanda
106 ng/mL ve idrarda 760 ng/mL gibi yüksek kon-
santrasyonlarda MDPV, ilaveten kanda pentedron,
hidroksizin, nordiazepam, oksazepam, kannabinoid
asit ve etanol belirlenmiştir. Doksepin zehirlenmesi

Emre MUTLU ve ark. Turkiye Klinikleri J Foren Sci Leg Med 2018;15(2):93-104

100



olarak saptanan bir intihar vakasının kanında 0,070
µg/mL α-PVP bulunmuştur. Ayrıca kanda MDPV si-
talopram, ketiapin, buprenorfin ve temazepam da
belirlenmiştir. Trafik kazasına bağlı bir ölüm vaka-
sında ise kanda α-PVP (0,60 µg/mL), amfetamin ve
ketamin saptanmıştır.17

α-PVP ile ilişkili üç ölüm vakasının yaşları sı-
rasıyla 31, 35 ve 51 olup, toksikolojik analiz sonuç-
larına göre kanda 0,29, 0,52 ve 0,1 mg/L konsant-
rasyonlarda madde saptanmıştır. En genç olan va-
kanın saldırgan ve paranoyak davranışlar göster-
dikten sonra, güvenlikle girdiği silahlı çatışma
sırasında ateşli silah yaralanmasından öldüğü bil-
dirilmiştir. Bu vakanın kanında ilaveten pentedron
bulunmuştur. İkinci vakanın toksikolojik anali-
zinde kanda ilaveten sertralin, 7-aminoklonazepam
ve oksikodonun varlığı saptanmıştır. Üçüncü va-
kada ise olay yerinde “banyo tuzları” paketleri bu-
lunmuştur. Kanında α-PVP’den (0,10 mg/L) başka
ek olarak tetrahidrokannabinol (2,6 ng/ mL) ve kar-
boksi-tetrahidrokannabinol (25 ng/mL) bulunmuş-
tur. Bu üç vakada, birincil ölüm nedeni olmasa da
α-PVP’nin ölüm için önemli bir faktör olduğu dü-
şünülmüştür.17

Yaş aralığı 32-44 yıl olan 4 kadın vakada ölüm
nedeni çoklu madde zehirlenmesi olup, örneklerin
GC-MS ve sıvı kromatografisi-kütle spektrometresi
ile yapılan analizinde α-PVP kan ve idrarda pozi-
tif bulunmuştur.4

Japonya’da 2014 yılında α-PVP kullanan bir
erkek vakanın kalp yetersizliği nedeni ile ani
ölümü bildirilmiştir. LC-MS/MS ile toksikolojik
analizler sonucunda, α-PVP 411 ng/mL olarak sap-
tanmış; ayrıca benzodiazepin, amfetamin, kokain,
morfin, barbitürat,  trisiklik antidepresan örnekler
de belirlenmiştir. Otopside, fasiyal konjesyon ve
tırnak siyanozu, konjonktiva, oral mukoza, sub-
mental ve üst boyun bölgelerinde çok sayıda peteşi
saptanmıştır. Ek olarak, asfiksinin indükleyebile-
ceği perioral ve ön boyun yaralanmalarının yanı
sıra birçok sistemik yaralanma, subdural ve intra-
musküler kanamalar gözlemlenmiştir.49 Başka bir
vakada, ölümünden yaklaşık 40 saat sonra yapılan
otopside makroskobik olarak ölümle ilgili ciddi bir
yaralanma olmamasına karşın, birçok eksternal ab-

razyon saptanmıştır. İnternal olarak birçok subkü-
tan kanama görülmüş, ancak organlarda herhangi
bir yaralanma veya değişiklik gözlemlenmemiştir.62

Mide içeriğinde katı maddeler bulunmamıştır. Bu
ölümcül zehirlenme vakasında, femoral ven kanın-
daki α-PVP konsantrasyonu 654 ng/mL olup, bu
sonuç kişinin α-PVP zehirlenmesiyle öldüğünü
göstermektedir. 

Kırk dört yaşındaki bir erkek vakada, “Smokin
Slurry Scrubba” adlı bir tozun intravenöz enjeksi-
yonundan kısa süre bir sonra kişinin bütün kıya-
fetlerini çıkardığı, dikenli tel çitin üzerinden
atladığı ve bir camı çökerttiğine tanıklık edilmiş-
tir.63 Kardiyak arrest, hipotansiyon, yüksek vücut
ısısı (39,9°C), rabdomiyoliz ve yaygın serebral
ödem gibi ciddi semptomların ölümüne sebep ol-
duğu bildirilmiştir. Antemortem ve postmortem
kan örneklerinin GC-MS kullanılarak analizi α-
PVP varlığını ortaya koyar iken diğer uyuşturucu
maddeler tespit edilmemiştir. On yedi yaşında α-
PVP kullanıcısı kadın vakanın, sokaklarda çıplak
vaziyette dolaşırken vücudu kanla örtülü olarak ya-
kalandığı, şeytanın çığlık attığını söylediği bildi-
rilmiştir. Başka bir ölüm vakasında, α-PVP ve
pentedronun birlikte kullanımı söz konusu olup,
otopside arterlerde aterosklerotik lezyonlar sap-
tanmıştır.46 Kanda ve karaciğer dokusunda sıvı
kromatografi elektrosprey iyonizasyon kütle
spektrometresi ile yapılan analizde α-PVP, meta-
bolitleri ve pentedron saptanmıştır.

AKUT İNTOKSİKASYONUN TEDAVİSİ

α-PVP zehirlenmelerinin tedavisi için özel bir
prensip bulunmamakta, özellikle destekleyici te-
davi ve diğer uyarıcılarda olduğu gibi ajitasyonun
kontrolüne odaklanan terapötik önlemler yer al-
maktadır. Ajitasyon ve davranış bozuklukları için,
benzodiazepinler veya antipsikotikler ilk tercih ola-
rak görünmektedir. Ancak bazı araştırmacılara göre,
fiziksel kısıtlamalar gerekli olsa da özellikle hastalar
heyecanlı deliryum sendromu belirtileri sergiliyorsa
benzodiazepinler kontrendikedir. Böyle bir vakada,
α-PVP kullanımı sonrası ani şiddet davranışı, halü-
sinasyonlar ve sürekli kısıtlama sonrası ölüm bildi-
rilmiştir.49 Bu durum, psikotimülan kullanımı
(α-PVP dâhil) nedeni ile halüsinasyonları olan aji-
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tasyon hâlindeki  kişilerin sürekli kısıtlanmasının
tehlikelerini göstermektedir. Ayrıca, kalıcı hiper-
termi ve kısıtlamanın neden olduğu aşırı kas aktivi-
tesi rabdomiyolizi alevlendirebilmekte ve böbrek
yetmezliğini kolaylaştırabilmektedir. Muhtemelen
daha uygun tedavi seçimi sedasyon ve adrenerjik
blokaj olacaktır. Hastada volüm eksikliği veya akut
böbrek yetmezliği durumunda sıvı tedavisi kulla-
nılmalı ve mekanik ventilasyon da gerekli olabil-
mektedir.58 Kompartman sendromuna yaklaşım
anatomik bölgeye bağlı olarak değişmektedir. Ön
kolda mevcut ise fasiyotomi endikedir.58 Diğer yan-
dan, paraspinal kompartman sendromuna yaklaşım
ilaçla veya cerrahi olabilmekte, ancak ilaçla tedavi
edilen hastalarda kronik bel ağrısının oluşması riski
nedeni ile her durumda operatif dekompresyon öne-
rilmektedir. Son dönemlerde yapılan çalışmalar, aktif
aşılamanın α-PVP’nin etkilerini hafifletebildiğini
göstermiştir. Bu potansiyel yaklaşımın insan üzerin-
deki etkilerini görebilmek için daha fazla araştırmaya
ihtiyaç duyulmaktadır.64

SONUÇ

Kolayca hazırlanabilmesi, düşük maliyeti, hızlı ve
güçlü etkisi, yeni satış stratejilerine bağlı olarak ya-
yılmasının kolaylaşması nedeni ile “flakka”, yakın
zamanda bazı ülkelerde tercih edilen bir psikoaktif
madde hâline gelmiştir. α-PVP kullanımı ile iliş-
kili nöbetlerin, zehirlenmelerin ve ölümlerin sayısı
artmakta, diğer taraftan katinon maruziyeti için
spesifik bir antidot bulunmamaktadır. α-PVP ve
diğer yeni psikoaktif maddelerin uzun zaman
içinde bireyler üzerinde mental, somatik ve ba-

ğımlılıkla ilgili etkileri bilinmemektedir. Bu ve
diğer psikoaktif maddelerin kullanımını kontrol
etmek için doktorlar, toksikologlar ve politikacıla-
rın iş birliği içinde bulunmaları gerekmektedir.
Antemortem ve/veya postmortem örneklerde, kul-
lanım ile bağlantılı şiddetli zehirlenmelerinin hızlı
bir şekilde saptanması ve tespiti için analitik me-
totların geliştirilmesinin gerekliliği vurgulanmalı-
dır.31 Her ülkede klinik araştırmaların derinleş-
tirilmesi, yeni psikoaktif maddelere karşı ulusal
eylem planı oluşturulması, bağımlılık ve zehir-
lenme vakalarının yönetiminin iyileştirilmesi zo-
runluluk taşımaktadır. Yeni sentetik katinonların
yüksek kötüye kullanılma potansiyelleri nedeni ile
ivedilikle gerekli önlemlerin alınması gerekmekte-
dir.

FFiinnaannssaall  KKaayynnaakk

Bu çalışma sırasında, yapılan araştırma konusu ile ilgili doğru-
dan bağlantısı bulunan herhangi bir ilaç firmasından, tıbbi alet,
gereç ve malzeme sağlayan ve/veya üreten bir firma veya her-
hangi bir ticari firmadan, çalışmanın değerlendirme sürecinde,
çalışma ile ilgili verilecek kararı olumsuz etkileyebilecek maddi
ve/veya manevi herhangi bir destek alınmamıştır.

ÇÇııkkaarr  ÇÇaattıışşmmaassıı

Bu çalışma ile ilgili olarak yazarların ve/veya aile bireylerinin
çıkar çatışması potansiyeli olabilecek bilimsel ve tıbbi komite
üyeliği veya üyeleri ile ilişkisi, danışmanlık, bilirkişilik, her-
hangi bir firmada çalışma durumu, hissedarlık ve benzer du-
rumları yoktur.

YYaazzaarr  KKaattkkııllaarrıı
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