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Unyada gittikce artan
alkolld icki  tuketimi,
sonuglari itibariyle
6nemli bir kuresel top-
lum saghg sorunudur.
Diinya Saglk Orgutd,
alkollt icki tUketiminin
dunyadaki yayginligi, bunun yol agtigi
sorunlar ve alinmasi gereken tedbirler
konusunu on yili agkin bir stredir gin-
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deminde tutmaktadir. Bu konu, Dinya
Saglhk Orgit Yoénetim Kurulunda su-
rekli tartisilan konulardan biri olmaya
devam etmektedir. Ancak atilan adim-
lar, ne yazik ki, tutiinle mdcadele konu-
sundaki kadar somut ve sonu¢ alici
olamamistir. Bu husustaki kararlilik ek-
sikliginin arka planinda, farkl kalturel
kabuller ve yaygin aliskanlik kadar, al-
kol Uretim ve pazarlama sektérindn

DSO cephesinden alkol
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de etkili oldugunu dustntyorum.

Dunya Saglik Orgitd, 1996 yilinda al-
kol konusunda dinyay! kapsayan bir
veri tabani olusturmaya basladi. Ik
Kuresel Alkol Durum Raporu 1999 yi-
liInda yayimlandi. Bunu, 2001 yilinda
yayimlanan Alkol ve Genclerle llgili
Kuresel Durum Raporu izledi. 2004 yi-
linda da Kuresel Durum Raporu: Alkol







Alkollu ickilerin Uretimini,
satisini ve servis
edilmesini duzenleyecek
bir mevzuatin
olusturulmasi, icraya
konmasi ve denetimi,
alkolun yayginlastirmasina
ve alkol servis yerlerinin
kultarel normlarla tesvik
edilmesine 6nemli
derecede sinirlama
getirecektir. Genglerin
alkolle aralarina mesafe
koyabilmek amaciyla
alkollt icki satigi ve
tiketimi icin yas sinirinin
konmasi dnerilmektedir.
Kamuya acik yerlerde ve
kamu alanlarinda, resmi
toplanti ve faaliyetlerde
icki icilmesine duzenleme
getirilmesi gerekmektedir.

Politikasi adl rapor yayimlanmis oldu.
Dunya Saglik Assamblesinde son vyil-
larda U¢ ayri karar kabul edilerek yu-
rarlige konmustur. 2005 yilinda topla-
nan 58’inci Dunya Saglk
Assamblesinde “Alkolin Zararh Kulla-
nimindan Dogan Toplum Saghgi Prob-
lemleri” (WHABS8.26) hakkindaki karar,
2008 yilinda toplanan 671’inci Dunya
Saglik Assamblesinde “Alkoltn Zararli
Kullanimina iliskin Stratejiler”
(WHA61.4) hakkindaki karar kabul
edilmisti. 2010 yilinda yapilan 63'Uncu
Danya Saglik Assamblesinde ise “Al-
kolun Zararli Etkilerinin Azaltlmasina
lliskin Kuresel Strateji” (WHA63.13)
konulu karar kabul edilmis oldu. Bu ka-
rarda Uye Ulkelerin, alkoltn zararl kul-
laniminin azaltiimasi ve buna yonelik
olarak politik kararlilik ile finansal kay-
naklarin harekete gecirilmesi amaciyla
toplum saghgr politikasi olarak alkoltn
zararl kullaniminin azaltiimasina iligkin
kuresel strateji belgesinin kabul edilip
uygulamaya konmasi talep edilmekte-
dir. Karar, bundan 6nce kabul edilen
kararlara atif yaparak, Alkoltin Zararli
Kullanimindan Dogan Toplum Saglgi
Problemleri (WHAB8.26) ile Alkoltin
Zararl  Kullanimina lliskin  Stratejiler
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(WHA61.4) hakkindaki kararlarin ge-
reklerinin yerine getiriimesine devam
edilmesine vurgu yapmaktadir. Ayrica
riskli gruplarin, gen¢ ndfusun ve alkol
icenlerden zarar goéren diger insanla-
rn korunmasina yoénelik olan ulusal
gabalarin guclendirilmesini, bu kure-
sel stratejinin ulusal izleme sistemleri
ile takip edilmesi ve duzenli olarak
Dunya Saglik Orguti'nin alkol ve sag-
Ik bilgi sistemine rapor edilmesini iste-
mektedir.

Diinya Saglik Orgtiniin alkollii ic-
kiye yaklagsimi

Alkolll icecek, icinde etanol (etil alkol)
bulunan ve icmek icin hazirlanan siviyl
ifade etmektedir. Birgok Ulkede “alkollt
icecek” icin yasal etanol esik degeri %
0,5 veya % 1,0 kabul edilmektedir. DUn-
ya Saglk Orgutu literatirtinde alkoltin
zararlarindan bahsedilirken biraz tem-
kinli bir ifade kullaniimaktadir. Dogru-
dan alkollt igki kullanimini hedef almak
yerine “alkolUn zararl kullanimi” gibi bir
kavram tlretilmistir. Bu temkinli yaklagi-
min arka planinda, karsi ¢ikilmasi zor
olan yaygin aligkanliklar ile kulturel ve

dini normlardan 6te alkol sektérindn
lobi glictintin de oldugunu géz ardi et-
memek gerekir. Dinya Saglk Orguti
tarafindan “zararll” ifadesi, dini inanglar
ve kulttrel normlardan bagimsiz olarak
alkol tuketiminin toplum sagligina olan
etkisine isaret etmek Uzere kullaniimak-
tadir. Diinya Saglik Orgti’'nin Kiresel
Strateji belgesinde belirtildigine gore,
alkol kullanimi toplum sagligi Gzerinde
onemli bir etki yapmaktadir ve kuresel
anlamda sagligl bozan risk faktérlerin-
den biri olarak kabul ediimektedir. Alko-
lUn zararl kullanimi konusu, genis bir
aclyla saghgin bozulmasina yol agan
icki icme paternlerinin yani sira, alkol
iceni ilgilendiren sonucglardan baska
icenin etrafindaki insanlan ve genelde
toplumu kapsamaktadir. Alkoldn Kkétl
kullanimi, hem bireyin hem de toplu-
mun gelisimini etkilemektedir. Bireylerin
hayatini mahvetmekte, ailelerin dagil-
masina yol agmakta ve toplumlarin ya-
pisini bozmaktadir. Alkolun kétd kullani-
mi, kUresel hastalik ytktnde 6nemli bir
yer tutmakta ve dinyada erken 6lumle-
rin ve engelliligin risk faktorleri arasinda
Uguncu sirada yer almasina neden ol-
maktadir. BUtinU ele alindiginda alkol
kullanimi ile nedensel iligkisi bulunan



60 kadar hastalik ve sakatlik mevcuttur.

2004 yilinda dunyada 2,5 milyon insa-
nin alkole bagl nedenlerle hayatini
kaybettigi tahmin edilmektedir. Bunla-
rn 320 bin tanesini 15-29 yas grubu
gengler olusturmaktadir. Alkol, 2004
yihindaki éltimlerin % 3,8'inden, engel-
liye ayarl yil kaybi bakimindan kuresel
hastalik yukdnun % 4,5'inden sorumiu
tutulmaktadir.  Alkol  néropsikiyatrik
hastaliklar ve kalp damar hastaliklari,
karaciger sirozu ve cesitli kanserler
gibi diger bulasici olmayan hastaliklar
icin Onlenebilir major risk faktoradar.
Alkol tuketiminin esigi ile alkolle iligkili
hastaliklarin arasindaki iligkiyi goste-
ren yeterli bir kanit yoktur. Yine alkol
tlketimi HIV/AIDS, tlberkUloz ve pné-
moni gibi enfeksiyon hastaliklarina ze-
min hazirlamaktadir. Trafik kazalari,
kavgalar ve intiharlar gibi bilingli ve
bilingsiz yaralanmalara iliskin dnemli
oranda hastalik yuku alkolin kétd kul-
lanimina baglidir. Alkole bagl oltimle
sonuglanan yaralanmalarin ¢ogu, bil-
hassa genglerde olmaktadir. Cesitli
akut ve kronik zararli etkilerinin yanin-
da alkol tuketimi ¢ok yaygin sosyal,
mental ve emosyonel sorunlara da yol
acmaktadir. Toplumsal duzeyde alko-
lUn zararlar kismen az sayidaki agsiri
alkol alanlarla veya alkole bagli hasta-
191 teshis edilenlerle sinirl degildir. Hi¢
alkol almayanlar bile alkoltn kurbanla-

r haline gelebilmektedir. Dinya Saglik
Orgutt raporuna gore, codu ulkede
yaygin kullanim, alkolin az ya da orta
dlzeyde tuketimi seklindedir. Bu tarz
alkol ttketicilerinin kisisel olarak maruz
kaldiklar zarar, asin alkol alanlara gore
¢ok az olsa da, sayilarinin ¢ok olmasi,
kollektif olarak toplumdaki alkole bagl
hastalik yUkdnun ¢ogunlugundan so-
rumlu olmalarina yol agmaktadir.

Firsat ve tehditler

Su anda Dunya Saglik Orgutd’'nin én-
derliginde alkoltn zararl kullaniminin
azaltimasina iliskin belirlenen hedef-
ler, alkole dayali hastalik yukunun azal-
timasinda ve toplumlarin saghgmnin
iyilestirilmesi yoéninde 6nemli firsatlar
sunmaktadir. Ancak kuresel veya ulu-
sal programlarin ve inisiyatiflerin hare-
kete gecirilmesinde zorluklar olmakta-
dir Dinya Saglk Orgitd durum
raporundan &zetleyerek bu zorluklan
style siralayabiliriz:

1- Bugln mevcut olan kulttrel durum ve
piyasa sartlari, alkol kullaniminin bir mtd-
det daha problem olmaya devam edece-
gi sinyalini vermektedir. Bunun igin ulusla-
raras| dayanismaya ihtiyag vardir.

2- Alkolle ilgili tutum ve tavirlar, dizenle-
meler ve hatta veriler, cok cesitli ve bir-
biriyle celiskili olmaktadir. Bu itibarla,

ulasim, adalet, sosyal gtvenlik, maliye,
ticaret, tarim, tuketici, egitim ve istih-
dam politikalari arasinda uyum ve igbir-
ligi ile sivil toplumun katiimi gereklidir.

3- Toplum saglhgr agisindan ¢ok ciddi
sonuglari olmasina ragmen, politika
yapicilar bu konuya yeterince 6ncelik
vermemektedir. Bu hususta gerekli 6n-
lemler alinmazsa alkolUn zararl etkileri
artarak devam edecektir.

4- Alkolll icecegin Uretimi, dagitimi,
pazarlamasi ve satisi farkl seviyelerde
istihdam sahasi olusturmaktadir. Alkol-
le mUcadelede toplum saghg@i ¢ikarlari
bazen serbest piyasa, tlketici tercihi
gibi hususlarla ¢elismektedir. Devletin
vergi gelirlerinin azalmasina yol aga-
cagl bahaneleri ileri strtlmektedir.
Yetkililer bu celigkili durumlar arasin-
daki tercihlerini toplum sagligi lehine
yapma durumundadir. Uluslararasi ti-
caret anlagmalari bile insan sagliginin
korunmasinin Ulkelerin tabii hakki ol-
dugu kaydini tagimaktadir.

5- Alkollt iceceklerin toplumda yaygin
kullanimi fakir toplumlarda nispeten
daha dusukttr. Ancak belli bir tiketim
miktar 6lcu olarak ele alindiginda, fa-
kir toplumlarin alkolden gérdugu zarar
daha siddetli olmaktadir. Bu sekilde
sosyal farkliliklarin ortaya cikardig
hakkaniyetsizligi giderici politika ve
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programlarin  gelistirilmesine ihtiyag
vardir. Bu tUr politikalar ayrica alkolin
zararl tuketimi ile sosyal esitsizlikler ve
saglik esitsizlikleri arasindaki karmasik
iliski hakkinda yeterince bilgi olustur-
mak ve bunu yayginlastirmak bakimin-
dan da gereklidir.

6- Alkol politikalari ile ilgili yayimlanmis
verilerin gogu gelismis Ulkelerden elde
edilmektedir. Bu politikalarin etkisinin
uygulandigi ortamla sinirli oldugu ve
bagka toplumlarda ayni sonucu ver-
meyecegi belirtiimektedir. Yine de al-
kollin zararli kullanimini azaltmaya yo-
nelik politikalar farkh toplumlarda ve
farkli klttrlerde uygulamaya konmak-
tadir. lyi bir gézlem ve geri bildirimle
toplumlarin  kendi lokal politikalarin
belirlemeleri gerekmektedir.

7- Kuresel anlamda bir bilgi sistemi
kurularak alkollt icki kullanimi, zararl
etkileri ve mUcadele politikalarinin so-
nucglarini kapsayan detayll bir veri ta-
baninin olmamasi karar vericileri zor
durumda birakmaktadir. Dinya Saglik
Orgutt enculigunde kapsamli bir veri
tabani olusturulmalidir.

Kiresel alkol stratejisi
Kuresel alkol stratejinin 5 hedefi vardir.

1. Alkol kullanimi ile ortaya cikan sag-
Ik, sosyal ve ekonomik problemlerin
niteligi ve bUydklugu hakkinda kuresel
farklilk olusturmak ve hidktmetleri bu
sorunlarin édnlenmesi konusunda ka-
rarli olmalarinin saglanmasi.

2. Alkole bagl zarlarin buayUkltgu ve be-
lirtecleri ile bu zararlarin dnlenmesine
yonelik cabalarin  sonuglari  hakkinda
gUclu bir bilgi bankasinin olusturulmasi.

3. Uye ulkelerin alkoliin zararli kullani-
mini énleme ve alkole bagl ortaya ¢I-
kan hastaliklarin Ustesinden gelinmesi
yonUnde kapasitelerinin artiriimasi igin
teknik destek saglanmasi.

4. ls birliginin guclendiriimesi, pay-
daslar arasinda daha iyi bir koordinas-
yon saglanmasi ve alkolUn zararl etki-
lerinin - 6nlenmesi i¢in gerekli olan
kaynaklarin mobilizasyonu.

5. Farkli duzeylerde izleme ve surve-
yans icin gelismis bilgi sistemlerinin
kurulmasi, politika geligtiriimesi ve
yayginlastirilmasi icin dogru bilginin
paylasimi.

Temel ilkeler

Dunya Saglk Orgutd, alkolin zararli
kullanimini azaltarak ve 6nleyerek in-
sanlarin saghginin korunmasini bir top-
lum sagligr énceligi olarak gérmektedir.
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Bu itibarla her diizeyde politika geligti-
rilmesi ve bu politikalarin icrasi igin reh-
ber olusturacak ilkeler belirlemigtir.

1. Alkole bagli zararlarin énlenmesi ve
azaltiimasin yoénelik girisimler ve kamu
politikalar toplum saglgi cergevesin-
de yonlendiriimeli ve formule edilmeli-
dir. MUmkUn oldugunca kanita dayan-
mali ve net bir sekilde toplum sagligina
odaklanmalidir.

2. Politikalar hakkaniyeti ve ulusal, dini
ve kultUrel kontekse hassasiyeti gozet-
melidir.

3. BUtldn paydaglar alkoltn zararli kulla-
nimini 8nleyecek ve azaltacak girisimler
ile kamu politikalar paralelinde davran-
ma sorumlulugunu tagimaktadir.

4. Rekabetci ¢ikarlarin karsisinda top-
lum sagligina uygun ayricalik taninmali
ve bu tarz yaklagsimlar tesvik edilmelidir.

5. Alkole bagll zarar gérme riski yuk-
sek olan toplumlarin ve zararli alkol
kullanimina muhatap olan diger insan-
larin korunmasi, politikalarin énemli bir
yonunu olusturmalidir,

6. Zararl alkol kullanimindan etkilenen
bireyler ve ailelerin, koruma ve bakim
servislerine erisebilirligi saglanmalidir.

7. Alkolll icki icmeyen cocuklar, er-
genler ve erigkinler, icki icmeme dav-
raniglarinin desteklenmesi hakkina sa-
hiptir ve icme baskisina maruz
kalmaktan korunmalidir.

8. Alkole bagli zararlarin 6nlenmesi ve
azaltimasina yoénelik girisimler ve
kamu politikalar buttn alkollt icecek-
leri ve diger alkollt sivilari (surrogate
alcohol) kapsamalidir.

Baslica miicadele alanlari

Dunya Saglhk Orgiti alkoltin zararli et-
kilerini azaltmak veya 6nlemek amagli
baglica politika alanlarini belirlemistir.
Uye devletleri bu alanlarda politika ge-
listirmeye, bu politikalar uygulamaya
tesvik etmektedir. Bu hususlarda teknik
destek vadetmekte, Ulke yoneticilerinin
kararliligini beklemektedir. Alkolle mu-
cadele konusunda politika gelistiriimesi
o6ngorulen baglica alanlar sunlardir:

1. Liderlik, farkindalik ve kararlilik
2. Yeterli saglik hizmetinin verilmesi
3. iletigim

4. Alkollt arag kullanma

5. Alkole erigim

6. Alkollt iceceklerin pazarlanmasi

7. Fiyat politikalar

8. Alkollt icki icmenin ve asiri alkol ali-
minin azaltiimasi

9. Yasa digl yollarla tretilip pazarlanan
alkollin zararindan toplumun korunmasi

10. izleme ve surveyans

Her mucadelenin basarili olabilmesi,
bu konuda liderlik yapacak politik 6n-
derlere ihtiyac géstermektedir. Bu hu-
susta hem liderlik dizeyinde hem de
toplumsal olarak vyeterli farkindaligin
olmasi en 6nemli itici gl¢lerden biridir.
Politik kararlilik, uygulanan politikanin
sonuca ulasmasi bakimindan sarttir.
Turkiye, tUtinle micadele konusunda
bu hususlari yasayarak test etmis ve
hatta bu konuda 6rnek gdsterilen bir
Ulke olabilmeyi basarmigtir. Alkol, tu-
ttinden farkl olarak kronik saglik so-
runlarindan baska akut ve hatta acil
saglk sorunlarina yol agabilmektedir.
Bu itibarla mucadelede ihtiyaca cevap
verecek donanim ve sayida saglik ku-
rulusunun varligi stratejinin nemli bir
yonunU olusturmaktadir. Alkolle mica-
dele, kronik bir alkolizm konusu olarak
gérilemez. Dinya Saghk Orguti de
konuya bodyle yaklasmamaktadir. Ko-
nunun, bireyin 6zgurligu kapsaminda
ele alinmasi ise toplum sagligi ¢ikarlari
ile celismektedir. Bu ylzdendir ki,
Dunya Saglik Orgutt asir alkol alma-
nin (intoksikasyon) yaninda alkollU i¢ki
icmenin azaltiimasini politika gelistiri-
lecek bir micadele alani olarak kabul
etmistir. AlkollU igki i¢enin kendisine
zarari yaninda gevresine olan zarari da
g6z ardi edilemez. Nitekim stratejiler-
de alkollt i¢ki icenlerden daha ziyade,
diger insanlar ve cgocuklar, ergenler,
dogurgan yastaki kadinlar hamile ve
emziren anneler, duskuinler ve sosyoe-
konomik duzeyi dusuk gruplar Uzerin-
deki zararlarina ¢zel dénem verilmesi
geregine vurgu yapiimaktadir.

Alkol destekli trafik teréri

AlkollU araba kullanimindan kaynakla-
nan trafik kazalar, butiin dunyada bir
katliam araci haline gelmis durumda-
dir. Gelismis Ulkelerde 6limcul yara-
lanmayla sonuglanan trafik kazalarinin
yaklasik % 20’sinde surtculerin kanin-
da yuksek derecede alkol tespit edil-
mektedir. DusUk gelirli Ulkelerde bu
oran % 69'a kadar ¢ikmaktadir. Alkollu
halde araba surerken kisinin muhake-
me, koordinasyon ve diger motor fonk-
siyonlar ciddi bir sekilde etkilenmek-
tedir. Diunya Saghk Orgutd, alkol
alinarak araba kullaniimasint hem igeni
hem de bircok masum insani riske
eden bir toplum saghgr problemi ola-
rak gérmektedir. NUfusun gittikce yas-
landigi kuzey Ulkelerinde erken 6lUm-
lerin  bUytk bir oranini  alkollt
strdculerden kaynaklanan trafik kaza-
lar olusturmaktadir. Bu Ulkeler icin al-
kol problemi sadece bir toplum sagligi



problemi degil, ayni zamanda demog-
rafik yaplyl tehdit eden bir gelecek
problemi olmaya baslamistir. Bazi Ul-
kelerde alkollt araba kullanmanin ya-
ninda, alkol almis yayalarin yol actigi
trafik kazalari da dnemli bir yer tutmak-
tadir. Bu durumda mucadele politika-
larinda bu hususlarin da dikkate alin-
masi gerekmektedir.

Alkole erisimin sinirlanmasi

Dunya Saglk Orgutt kaynaklarinda al-
kolUn toplumda erisilebilirligini ve piya-
sasini mevzuat, politika ve programlarla
duzenlemeyi amaclayan toplum saghgi
stratejilerinin, alkoltin yaygin olarak kul-
lanimini azaltan énemli araglar oldugu
belirtiimektedir. Bu tUr stratejiler yuksek
riskli hassas gruplarin alkole erigimini
Onlemede 6nemlidir. Alkoldn ticari bir
Urtn olarak piyasada bulunmasi ve to-
pumda yaygin olarak erisilebilirliginin
saglanmasinin, sosyal faaliyetlerde al-
kollin mutatlasmasina ve sosyal ve kul-
turel normlarin alkoltn zararl kullanimi-
ni tesvik eden yéne dogru déntismesine
yol actigi ileri surtimektedir. Alkole eri-
sebilirligi sinirlayan mevzuatin  siddet
derecesi, sosyal, kulturel ve ekonomik
durum gibi yerel sartlarla birlikte ulusla-
rarasl taahhUtlere de baglidir. Bazi ge-
lismekte olan ve dustk ve orta gelir
grubundaki Ulkelerde yasa disi alkol
Uretimi ve pazari bulunmaktadir. Yasal
yénden alkole erisime siki bir kisitlama
getiriimesi, yasa digi alkol tUketimini ar-
tirmakta ve kayit disi pazar olusumuna
yol agmaktadir. Arkadas veya sorum-
suz anne baba araciliiyla alkole erisi-
min ikincil bir yol oldugu ve mucadele
stratejilerinde dikkate alinmasi gerektigi
uyarisi yapiimaktadir. Dtinya Saglk Or-
gUtd bu hususta bir dizi tedbirlerin alin-
mas! gerektigine inanmaktadir. Alkollu
ickilerin Uretimini, satisini ve servis edil-
mesini  duzenleyecek bir mevzuatin
olusturulmasi, icraya konmasi ve dene-
timi, alkoliin yayginlastirmasina ve alkol
servis yerlerinin kulttrel normlarla tes-
vik edilmesine 6nemli derecede sinirla-
ma getirecektir. Genclerin alkolle arala-
rnna mesafe koyabilmek amaciyla
alkollU icki satisi ve tdketimi icin yas sI-
nirinin konmasi Gnerilmektedir. Kamuya
aclk yerlerde ve kamu alanlarinda, res-
mi toplanti ve faaliyetlerde igki igilmesi-
ne duzenleme getirilmesi gerekmekte-
dir. Yine alkollt igkilerin yasa disl
Uretimi, satisi ve dagitimini 6nleyici du-
zenlemelerin yapiimasi gerekir.

Alkole erigimin sinirlandiriimasi konu-
sunda Dinya Saglik Orgutd’'ndn belir-
ledigi tedbirler sunlardir:

1. Uygun olan yerlerde perakende sa-
tisin ruhsata baglanmasi veya toplum
sagligini 6nceleyen devlet kurumlari
ile sinirl tutulmasi.

2. Alkol satigi ve servis mekanlarinin
yerlesim ve sayl bakimindan sinirlan-
masi.

3. Perakende satis gunlerinin ve saat-
lerinin duzenlenmesi.

4. Alkolin perakende satis tarzinin be-
lirlenmesi.

5. Bazi mekanlarda ve muayyen etkinlik-
lerde perakende satiglarin sinirlanmasi.

Alkollii ickilerin pazarlanmasi

Markali alkollti drnlerin ¢ogalip ge-
lismesi, dinya capinda markette yer
almalarina yol acmistir. Burada 6nem-
li bir problem, bu drdnlerin sinir tani-
madan butin dinyada yogun bir rek-
lam ve tanitim kampanyasi yurtttyor
olmalaridir. Bircok gelismis Ulkede
alkolll igecekler en yogun reklami ya-
pilan Urdnlerdir. 6 alkolll icecek Ureti-
cisi dunyanin en ¢ok reklam veren
100 firmasi arasinda yer almaktadir.
Yine alkollG UrGn Ureticisi olan firma-
lar diger tanitim alanlarina da buyUk
yatirimlar yapmaktadir. Spor faaliyet-
leri ve takimlarin sponsorlugu, genc-
lige yonelik muzik etkinlikleri, moda
goOsterimleri, karnavallar ve son za-
manlarda internet gibi yeni teknoloji-
lerin kullanim bunlarin arasindadir.
Son zamanlarda e-mail, SMS ve pod-
casting, sosyal medya ve diger ileti-
sim teknikleri gibi yeni pazarlama
teknikleri kullaniimaktadir. Alkol pa-
zarlama mesajlarinin UGlke sinirlarini
gegmesi, uydu televizyonu ve inter-
net gibi iletisim aglarinin kullaniimasi
ve spor ve kultdrel etkinliklerin spon-
sorlugu gibi pazarlama tekniklerinin
bazi Ulkelerde gittikce dnem kazanan
bir problem halini aldigi belirtiimekte-
dir. Bu tanitim faaliyetleri, bilhassa bu
Urdnlerin en iyi potansiyel tuketicileri
olan genclere yénelik yurutdlmekte-
dir. Dunya Saglk Orgutu, ozellikle
genclere ve adolesanlara yonelik pa-
zarlama hedefinin kisittanmasinin al-
kolln zararh kullanimi icin 6nemli ol-
dugunu bildirmektedir.

Duinya Saghk Orgutirniin alkol pazari-
ni kontrol amaciyla ¢nerdigi tedbirler
sunlardir:

1. Pazarlamanin hem icerigi hem de
miktarinin yasal olarak duzenlenmesi.

2. Medyada dogrudan veya dolayli tani-
timinin yasal dizenlemesinin yapiimasi.

3. AlkollU igecekleri tesvik eden spon-
sorluklarla ilgili dizenleme yapilimasi.

4. Genglere yonelik etkinliklerin spon-
sorlugunun sinirlanmasi veya yasak-
lanmasi.

5. Sosyal medya gibi yeni pazarlama tek-
niklerine yasal dizenleme getiriimesi.

Fiyat politikalari

Dunya Saglik Orgit, alkolle micade-
lede t0tin mUcadelesinde oldugu gibi
fiyat politikalarinin etkili oldugunu belirt-
mektedir. Fiyat politikalar Uzerinden
muUcadeleye 6nerdigi tedbirler séyledir:

1. Ickiye olan taleple baglantili olarak
fiyat Gzerine ilave vergi konmasi.

2. DUzenli bir sekilde gelir ve enflasyo-
na gore fiyat ayarlamasinin yapiimasi.

3. indirim, belirlenen fiyat altinda satis,
sinirsiz icki gibi dogrudan veya dolayli
fiyat promosyonlarinin yasaklanmasi.

4. Uygun olan yerlerde asgari fiyatlarin
belirlenip ilan edilmesi.

5. Alkolsuz igkileri 6zendirici fiyat tes-
viklerinin verilmesi.

6. Alkolle ilgili alanlarda yatinm tesvik-
lerinin azaltilmasi veya kesilmesi.
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