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Ozet

Hastaliklarin tedavinde kullanilan ilaglar yanlis, eksik, fazla veya uygunsuz kullanimlari durumunda mevcut
hastaliga ¢oziim olmamakla birlikte baska saglik sorunlarma da yol agmaktadir. Ilaglarin akilcr
kullanilmamasi saglik sorunlart yani sira ekonomik sorunlari da beraberinde getirmektedir. Bu sorunlarla
miicadele etmekte en Onemli taraflardan biri hastalar/kullanicilardir. Bu sebeple bu calismada eczaneye
bagvuran yetigkinlerin akilci ila¢ kullanimi konusundaki davranig ve bilgi durumlarini belirlemek ve bireysel
ozelliklere gore bu davranislarinin farklilik gosterip gostermediginin belirlenmesi amaclanmistir. Arastirma
Sivas ilinde yapilmistir. Arastirmaya 319 kisi dahil edilmis ve katilimcilarin akiler ilag kullanimina iligkin
davranis ve bilgi durumlarina dair veriler anket formu ile toplanmustir. Toplanan veriler SPSS 25.0 progranu
ile analiz edilmis ve arastirmada tanimlayici istatistiklerden ve ki-kare analizinden faydalanilmistir.
Aragtirma sonucunda egitim ve yas degiskenlerinin akilci ilag kullanimini etkileyen onemli iki degisken
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oldugu ve saglik personelinin ilag kullanimi Oncesinde giivenli danigma birimi olarak goriildiigi
belirlenmistir.
Anahtar Kelimeler: Akilc ilag kullanimi, Eczane, Bilgi Diizeyi.

Abstract

In case of incorrect, incomplete, excessive or improper use of drugs used in the treatment of diseases, they
are not a solution to the existing disease, but also cause other health problems. The non rational use of drugs
brings along health problems as well as economic problems. One of the most important aspects in tackling
these problems is patients / users. Therefore, in this study, it was aimed to determine the behavior and
knowledge of adults who applied to the pharmacy about rational drug use and to determine whether these
behaviors differ according to individual characteristics. The research was conducted in Sivas province. 319
people were included in the study and data on the behavior and knowledge of the participants regarding
rational drug use were collected with a questionnaire form. The collected data were analyzed with SPSS 25.0
program and descriptive statistics and chi-square analysis were used in the study. As a result of the study, it
was determined that education and age variables are two important variables that affect rational drug use and
that healthcare personnel are seen as safe counseling units before drug use.

Key Words: Rational drug use, Pharmacy, Knowledge Level.

GIRIS

Diinya genelinde ila¢ pazari biiyiidiikge ila¢ harcamalarinin, toplam saglik harcamalar1 i¢indeki
pay1 da dogru orantili olarak artig gostermektedir. 2018 yilinda 1,2 trilyon dolara ulagan diinya ilag
pazarinin neredeyse yarisin1 Amerika Birlesik Devletleri olustururken 8 milyar dolar ile Tiirkiye de
17. sirada yer almaktadir (KPMG, 2019; IQVIA, 2018). Niifusun yaslanmasinin bir sonucu olarak
kronik hastaliklar1 olan kisi sayisinin artmasi, yerli ve yabanci ilag firma sayilarmin artmasi,
piyasaya yeni Uriinlerin girmesi gibi yasanan degisimler nedeni ile ila¢ pazar1 biiylimeye devam
etmektedir. Tiirkiye ilag pazar1 23 milyar TLyi gecen yillik satis hacmine sahiptir (Tiirk Eczacilar
Birligi, 2018). Tiirkiye’de de artig egiliminde olan bu harcamalar ozellikle gelismekte olan
tilkelerde hem bireyler hem de kurumlara agir yiikler getirmektedir. Bu harcamalar artiran en
onemli nedenlerden biri de ilaglarin akilci ve uygun olmayan sekillerde tiiketilmesidir (Ambwani
ve Mathur, 2006). Ciddi boyutlarda ekonomik bir yiikii olan ve olumsuz saglik sonuglarina yol
acan uygun ve akilc1 olmayan ilag kullanimlari, diinya ¢apinda 6énemli bir halk sagligi sorunu
olarak goriilmektedir (Chaturvedi ve digerleri, 2012).

DSO’niin 1985 Nairobi konferansinda yapilan tanmimina gére akiler ilag kullanimi, “hastalarim,
klinik ihtiya¢larina uygun ilaglarin, gereksinimlerini karsilayacak dozlarda, yeterli bir siire boyunca
ve kendileri ve toplumlari i¢in en diisiik maliyetle alinmasini” gerektirmektedir (WHO, 1985).
Akilc1 olmayan ilag kullanimi ise, genellikle polifarmasi (birden fazla ilacin gereksiz bir sekilde
kullanilmasi), uygun/yanlis ya da etkin olmayan ila¢ kullanimi, etkili ilaglarin yeteri kadar
kullanilmamas1 (underuse) ya da dogru olmayan sekilde kullanilmasi ya da ilaglarin gereginden
fazla kullanilmasi (overuse) gibi durumlarda ortaya ¢ikmaktadir (Management Sciences for Health,
2012). Cok c¢esitli sekillerde ortaya g¢ikan bu akilct olmayan kullanimlara bakildiginda, diinya
genelinde tiim ilaglarin yarisindan fazlasinin uygun olmayan sekilde regete edildigi, dagitildig
veya satildigi (WHO, 2002) ve ayn1 zamanda bireylerin yarisimin da ilaglar akilci kullanmadigi ya
da ilaca erigsemedikleri tahmin edilmektedir (WHO, 2002).
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Ilaclarin akiler kullanimindan sorumlu olan bazi taraflar mevcuttur. Bu taraflardan arz tarafim
hekimler, eczacilar ve ila¢ endiistrisi, talep tarafini ise hastalar/tiiketiciler olusturmaktadir (Saglik
Bakanlig1 Hifzissihha Mektebi Miidiirliigii, 2006). Hastanin tedavisine gore maliyeti de gdz oniine
alarak en uygun, yararh ve etkili ila¢ se¢imini yapmak hekimlerin sorumlulugundadir (Kalyoncu ve
Yaris, 2004; Celik, 2004). ilaglarin hazirlanmasi, hastalara ulagtirilmasy/dagitimi, kullanimi ile
ilgili bilgilendirmeden ve recetesiz satisi yapilmasi yasak olan ilaglarin eczanelerden alinmasini
engellemekten sorumlu olan taraf ise eczacilardir (Yarig, 2004). Regetesiz kullanilabilen ilaglar,
tibbi {iriinler ve vitamin-mineral takviyeleri ihtiyaci ve akile1 kullanimu ile ilgili hastanin dogru
yonlendirilmesinde birincil olarak rol almaktadir. Bunlara bagli olarak ortaya ¢ikabilecek
sorunlarda ve tedavi basarisizligi durumunda sorumlu taraf olarak goriilmektedir (Toklu ve
digerleri, 2010). Akilcr ilag kullaniminin talep ayaginda yer alan ve baslica sorumlulugu olan
hastalarin/tiiketicilerin, hekime danisarak ila¢ almasi, hekimin regete ettigi ilacin Onerilen zaman
icinde uygun doz ile alinmasi, baskalarina ilag tavsiye vermemesi ya da bagkalarindan tavsiye
almamasi, aldiklar1 ilaglar1 uygun yerlerde muhafaza etmesi ve boylece tedaviye uyum gostermesi
gibi sorumluluklart bulunmaktadir (Management Sciences for Health, 2012; Karatas ve digerleri,
2012).

Bireylerin regete edilen tedaviye uyumu, kiiltiirel inanclar, regete yazanin ve eczacinin iletisim
becerileri ve tutumlari, danismak i¢in siirli zaman olmasi, basili bilgi kisithiligi, tedavinin
Odenebilirligi ve bazi ilaglarin ve uygulama yolunun etkililigi hakkinda toplum inanglarini igeren
pek cok faktorden etkilenmektedir (Cushing ve Metcalfe, 2007; Hughes ve digerleri, 2001;
Management Sciences for Health, 2012; Ambwani ve Mathur, 2006). Kendi kendini tedavi etme
(self-medication), genellikle irrasyonel ilag kullanima yol agmaktadir ve bu kullamimlar ya
recetesiz ya da regeteli satilan ve cogunlukla Onemsiz hastaliklar icin kullanilan ilaglar
icerebilmektedir (Hughes ve digerleri, 2001; Management Sciences for Health, 2012). Konya’da
bir Aile Sagligt Merkezinden hizmet alan bireylerin akiler ilag kullanimina iliskin bilgi
diizeylerinin incelendigi bir ¢aligmada, hastalaninca ilk ne yaptiklar1 sorusuna hastalar sirasiyla
alternatif tip tedavilerini kullandiklarini, daha sonra hastalarin kendi deneyimlerine gore ilag
kullandiklari, bir siire bir sey yapmadiklarini ve son olarak da doktora danistiklarini ifade
etmiglerdir. Yine doktor tavsiyesi olmadan ila¢ kullanma ve doktorun onerdigi siireden Once ilag
birakma durumlarinin yiiksek oranlarda oldugu goriilmiistiir (Ekenler ve Kogoglu, 2016).

Regetesiz satilan ilaglarin yaninda regeteli ilaglara yonelik artan harcamalar, bir¢ok saglik sistemi
icin bilylik bir zorluk teskil etmektedir (Luiza ve digerleri, 2008). Saglik sistemleri, ila¢ kullanim
aliskanliklarin1  diizenlemek icin yonetsel, egitimsel, diizenleyici ve ekonomik stratejiler
tasarlamalidir (Sisay ve digerleri, 2017). Akiler ilag kullanim1 konusunda yapilan iyilestirmelerin
ve uygulanan programlarin olumlu ya da olumsuz etkilerinin incelenmesi gerekmektedir. Bu
caligmada Sivas ilinde ikamet eden ve eczaneden hizmet alan bireylerin akilci ilag kullanimlarina
yonelik bilgi diizeylerinin ortaya konulmasi amaciyla yapilmistir.

YONTEM

Arastirmanin Amaci

Bu caligmanin amaci, Sivas ilinde ikamet eden ve ayakta tedavi goren bireylerin akilci ilag
kullanimi konusundaki davranis ve bilgi durumlarini belirlemek ve bireysel 6zelliklere gore bu
davranmiglarmin farklilik gosterip gostermedigini degerlendirmektir. Bu arastima kesitsel bir
caligmadir.

531

ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI ARASTIRMA DERGISI
http://dergipark.gov.tr/usaysad

(SAYGILI, M / KANDEMIR TURE, A / KAYA, M / SONMEZ, S)



http://dergipark.gov.tr/usaysad?fbclid=IwAR2144s80cToX1CGOOnIkbt8LF4KEnUHB0ndhnI7rWVjNL_ot-miuc7MpLQ

_ enBoye

o 4,
§ @ ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI
s 8 : ARASTIRMA DERGISI
,’o% § INTERNATIONAL JOURNAL OF HEALTH MANAGEMENT AND STRATEGIES RESEARCH
,’)°llrna( of s Cilt/Volume : 6 Sayy/Issue : 3 Yil/Year: 2020 ISSN -2149-6161

Evren ve Orneklem

01.01.2019-30.06.2019 tarihleri arasinda gerceklestirilen bu aragtirmanin evrenini Sivas ilinde
ikamet eden bireyler olusturmaktadir. Calismada kolayda 6rnekleme yontemi tercih edilmis ve
arastirmada yer almak isteyen 5 farkli eczaneye hizmet almak igin gelen 18 yas iizerindeki
bireylere goniilliiliik esasina dayali olarak anketler dagitilmistir. Arastirma sonucunda toplamda
319 adet kullanilabilir anket elde edilmistir.

Verilerin Toplanmasi

Calismada veri toplama yontemi olarak anket formu kullanilmistir. Kullanilan anket formu Saglik
Bakanlhig: Tiirkiye ilag ve Tibbi Cihaz Kurumu tarafindan kullanilan “Yatan Hastalarm Akilc ilag
Kullanimima Yénelik Bilgi ve Davraniglarim1 Degerlendirme Anketi” olup; cinsiyet, yas ve egitim
diizeyine iliskin bireysel ozelliklerden (3 soru) ve akilci ilag kullanimina iliskin sorulardan (28
soru) olusmaktadir. Ancak calismada eczaneden hizmet almaya gelen bireylere sorulmasi daha
uygun oldugu diisiiniilen 15 soru kullanilmigtir. Calisma gergeklestirilirken bireylerin tek tek
bilingli rizasimna basvurulmus ve birebir goriigme yontemi ile anketler uygulanmistir. Edinilen
bilgilerin gizli kalacagi hususunda katilimeilar bilgilendirilmistir.

Verilerin Degerlendirilmesi
Arastirma sonucunda elde edilen veriler bilgisayar ortamina aktarilarak SPSS 25.0 programu ile
degerlendirilmistir. Arastirmada tanimlayici istatistiklerden ve ki-kare analizinden faydalanilmigtir.

Arastirmanin Simirhilhiklar:

Bu arastirma, Sivas ilinde ikamet eden ve eczanelerden hizmet almaya gelen yetiskin bireyler
tizerinde kolayda ornekleme yontemi kullanilarak gergeklestirilmistir. Bu nedenle arastirmadan
elde edilen sonuglar ilin tamamina ya da bagka illere genellenemez.

BULGULAR
Arastirma neticesinde elde edilen bulgular tablolar araciliiyla bu boliimde sunulmaktadir.

Tablo 1:Katihmeilarin Bireysel Ozelliklere Gore Dagilimi (n=319)

Ozellik Say1 Yiizde (%)
Cinsiyet
Kadin 150 47
Erkek 169 53
Yas
18-30 96 30,1
31-40 112 35,1
41 ve lzeri 111 34,8
Egitim Diizeyi
Ilkﬁgretim 76 23,8
Lise 91 28,5
Universite ve tizeri 152 47,7

Tablo 1 incelendiginde calismada yer alan katilimcilarin ¢ogunlukla erkek (%53) ve 31-40 yas
(%35,1) araliginda oldugu ve bir¢ogunun ayrica egitim diizeylerini iiniversite ve tizeri (%47,7)
olarak belirttikleri goriilmektedir.
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Tablo 2: Katihmeilarin fla¢ Bulundurma ve Kullammlarina iliskin Dagilimlar1 (n=319)

Ozellik Sayi Yiizde (%)

Aile bireylerinin bir tedavi sonrasi arta Kkalan ilaclarim ne

yaparsimz?
Gerektigi zaman kullanmak {izere saklarim 206 64,6
Saglik kurulusuna veririm 44 13,8
Eczaneye veririm 19 6
Isteyen tanidiklara veririm 5 1,6
Cope atarim 40 12,5
Tuvalete atarim 3 0,9
Diger 2 0,6

Evinizde hi¢c kullanilmamis veya yarim kalmis ortalama ka¢ kutu

ila¢ vardir?
Hig yok 54 16,9
1-5 kutu 129 40,4
6-10 kutu 72 22,6
10 kutudan fazla 64 20,1

Evinizde her vil ortalama kac¢ kutu ilac; kutusu bile acilmadan,

son kullamim tarihi gectigi icin atilmaktadir?
1-3 128 40,1
4-7 45 14,1
8-10 22 6,9
10 kutudan fazla 14 4,4
Hi¢ atilmamaktadir 110 34,5

Evde ila¢c bulunduruvorsaniz; bunlari tekrar kullanirken nelere

dikkat edersiniz? (Birden fazla secenek isaretlenmistir)
Hastaliga uygunluguna 263 82,4
Son kullanma tarihinin dolmamis olmasina 258 80,9
Surup, siispansiyon, goz damlas1 gibi ilag formlarinin kullanma 126 39,5
talimatinda belirtile siireleri agmamig olmasina
Ambalajinin bozulmamis olmasina 52 16,3
Higbirine dikkat etmem 10 3,1

Evde bulundurmus oldugunuz ilaclar tekrar kullanmak

istediginizde Kimden bilgi alirsimz?
Hekim 99 31
Eczaci 71 22,3
Hemgire/saglik gorevlisi 2 0,6
Tanidik/komsu/akraba 25 7,8
Daha 6nce kullandigim i¢in kimseden bilgi almam 116 36,4
Diger 6 1,9

Gerekli olabilecegi diisiincesiyle hasta olmadan ila¢ yazdirir

misiniz veya satin alip evde bulundurur musunuz?
Evet 186 58,3
Hayir 133 41,7

Komsularimiz_ve/veya yvakinlarmmzin tavsiyesi ile ila¢ kullamir

musiniz va da doktorunuzdan recete etmesini ister misiniz?
Evet 96 30,1

533

ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI ARASTIRMA DERGISI

http://dergipark.gov.tr/usaysad

(SAYGILI, M / KANDEMIR TURE, A / KAYA, M / SONMEZ, S)


http://dergipark.gov.tr/usaysad?fbclid=IwAR2144s80cToX1CGOOnIkbt8LF4KEnUHB0ndhnI7rWVjNL_ot-miuc7MpLQ

\ ,';\\hllu;g\

o %,
& @ ULUSLARARASI SAGLIK YONETIMI VE STRATEJILERI
g : Z ARASTIRMA DERGISI
2 \USAYSAD) 5
’64 & INTERNATIONAL JOURNAL OF HEALTH MANAGEMENT AND STRATEGIES RESEARCH
. v Cilt/Volume:6  Say/Issue:3  Yil/Year: 2020  ISSN -2149-6161
Hay1r 223 69,9

Tablo 2°de ¢alismada yer alan katilimcilarin ilag bulundurma ve kullanimlarina iliskin dagilimlar
yer almaktadir. Tablo incelendiginde katilimcilarin aile bireylerinden birisinin tedavisi sonrasinda
arta kalan ilaclar1 ¢ogunlukla gerektigi zaman kullanmak iizere sakladiklar1 (%64,6), evlerinde hig
kullanilmamis ya da yarim kalmis ortalama 1-5 kutu ilag (%40,4) oldugu ve ortalama her yil
kutusunu bile agmadan yalnizca son kullanma tarihi gectigi i¢in attiklar1 1-3 kutu ilag (%40,1)
oldugu goriilmektedir. Katilimcilarin evde bulunan ilaglar tekrar kullanirken en g¢ok hastaliga
uygunluguna (%82,4) dikkat ettikleri, ilaglar1 tekrar kullanmak istediklerinde ise daha once
kullandiklar1 i¢i kimseden bilgi almadiklar1 (9%36.,4) ve hasta olmadan da ila¢ aldiklar1 (%58,3)
bulunmustur. Ancak katilimcilar bir komsusunun/yakinin tavsiyesiyle ilag kullanmadiklarini
(%69,9) belirtmislerdir.

Tablo 3: Katihmeilarin Saghk Sorunu Karsisinda fla¢ Temini ve Kullammlarna iliskin
Dagilimlan (n=319)

Hastahk durumunda ne vaparsiniz?

Hekime danisirim 260 81,5
Eczaciya danigirim 13 41
Hemsire, saglik memuru veya saglik personeline danisirim 11 3,4
Tanidik/komgu/akrabaya danigirim 2 0,6
Bitkisel tedavi yontemlerini denerim 13 41
Evde bulunan ilaglarla tedavi olmaya ¢aligirim 16 5

Daha o6nce benim hastaligima benzer rahatsizlik gecirmis olanlara 2 0,6

sorarim
Diger 2 0,6

Hekime giderken daha énce kullanmis oldugunuz ilaclar ve varsa
Kkronik hastalhiklarimiza ait raporlarimz hakkinda hekimi
bilgilendirir misiniz?

Evet 290 90,9

Hayir 29 9,1
Hekimin vermis oldugu ilaclar ne sekilde kullanirsimiz?

Hag bitene kadar kullanirim 71 22,3

Sikayetim gecene kadar kullanirim 132 41,3

Hekim veya eczacinin 6nerdigi siire kullanirim 116 36,4

Grip. nezle, soguk alginhg gibi sikayetleriniz iizerine muayene
olmadan, kendi basiniza antibivotik kullanir misimz?

Evet; kullanirim 83 26
Evet; baglarim ama iyi hissettigimde ilac1 kullanmay1 keserim 60 18,8
Hayir; muayene olmadan kullanmam 176 55,2
ilacin yan etkileri ile karsilasirsamz nasil davranirsimz?
Hekime bagvururum 260 81,5
Eczaciya bagvururum 27 8,5
Yardimei saglik personeline bagvururum 6 1,9
Kendim ¢6ziim ararim 16 5
Higbir sey yapmam 10 3,1
Basinda reklami yapilan iiriinleri tedavi amaciyla kullamir 19,1
misimz? 61 47
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Hekime danisarak kullanirim 15 5
Eczaciya danigarak kullanirim 16 71,2
Kullanan tamdigima, komsuma sorar kullanirim 227
Kullanmam
Agri Kesici ihtivacimz oldugunda ilaci nasil temin edersiniz?
Recete ile eczaneden 139 43,6
Regetesiz eczaneden 142 445
Komsudan, tanidiktan 38 11,9
Hekime muayene olmadan eczaneden ila¢ alir misimiz?
Evet; muayene paras1 6demek istemedigim zamanlarda 143 448
Hayir; muayene olmadan ilag almam, onemli bir rahatsizlik 176 55,2
atlanabilir

Tablo 3’te ¢alismada yer alan katilimcilarin bir saglik problemi ile karsilagtiklarinda ilag¢ temini ve
kullanimlarma iliskin dagilimlar1 yer almaktadir. Katilimcilar hastalandiklarinda c¢ogunlukla
hekime danistiklarii (%81,5), daha once kullandiklar1 ilag ve raporlar hakkinda hekimlerini
bilgilendirdiklerini (%90,9) ve hekimin vermis oldugu ilaclar1 sikayetleri gecene kadar
kullandiklarini (%41,3) belirtmislerdir. Grip/nezle/soguk alginlign gibi sikayetlerde katilimcilarin
birgogunun muayene olmadan antibiyotik kullanmadigr (%55,2), ilacin yan etkileri ile
karsilastiklarinda hekime danistiklar1 (%81,5), basinda reklami yapilan {iriinleri tedavi amaciyla
kullanmadiklar (%71,2) ve agri kesici ihtiyaclar1 oldugunda regetesiz olarak eczaneden (%44,5)
temin ettikleri goriilmiistiir. Ayrica katilimcilarin bir¢ogu hekime muayene olmadan da ilag
almadiklarini (%55,2) ifade etmistir.

Tablo 4’te katilimeilarin bireysel 6zelliklerine gore ilag kullamim davraniglarinin farklilik gosterip
gostermedigi incelenmistir. Buna gore ilag kullanim davranislarindan higbirinin  cinsiyet
degiskenine gore istatistiksel agidan anlamli bir farklilik géstermedigi goriilmiistiir (p>0,05). Yas
degiskeni incelendiginde ise; hekimin verdigi ilaglarin kullanim seklinin ve antibiyotik
kullaniminin bir farklilik gostermedigi (p>0,05) ancak basinda reklami yapilan iriinlerin tedavi
amactyla kullanilmasinin farklhilastigi (X2 = 21,622; p=0,001) ve bu farkliligin etki biiytikliigliniin
diisiik (Cramer V= 0,184) oldugu goriilmektedir. Agr1 kesici ihtiyaci oldugunda ilacin nasil temin
edilecegine iliskin davranigin da yas gruplarina gore farklilik gosterdigi (X2 = 11,434; p=0,022) ve
bu farkliligin etki biiylikligiiniin de disiik (Cramer V= 0,134) oldugu bulunmustur. Son olarak
egitim diizeyine gore katilimcilarin ila¢ kullanim davraniglari incelendiginde; hekimin verdigi
ilaglarin kullanim seklinin istatistiksel agidan anlamli bir farklilik géstermedigi (p>0,05) bununla
beraber antibiyotik kullaniminin farklilastign (X2 = 11,916; p=0,018) ve bu farkliligin etki
bliyiikliigliniin diisiik (Cramer V= 0,137) oldugu goriilmiistiir. Benzer sekilde basinda reklami
yapilan {iriinlerin kullaniminin da egitim diizeyine gore farklilastigi (X2 = 17,829; p=0,007) ve etki
biiyiikliigtiniin diisiik (Cramer V= 0,164) oldugu bulunurken; agr1 kesici ihtiyacinin temininin de
egitim diizeyine gore farklilastigi (X2 = 23,357; p<0,0001) ve etki biiyiikliigliniin diisiik (Cramer
V=10,191) oldugu belirlenmistir.
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Hekim veya eczacinin nerdigi siire kullanirim

51 (%34,0)

65 (%38,5)

37 (%38,5)

38 (%33,9)

41 (%36,9)

25 (%32,9)

35 (%38,5)

Ozellik Cinsiyet Yas Egitim Diizeyi
Kadin Erkek 18-30 31-40 41 yas ve kogretim Lise Universite
iizeri ve iizeri
Hekimin _vermis oldugu ilaclar1 _ne sekilde
kullanirsimiz?
Ilag bitene kadar kullanirim 36 (%24,0) 35 (%20,70) | 16 (%16,7) 25 (%22,3) 30 (%27,0) 26 (%34,2) 15 (%16,5) 30 (%19,7)
Sikayetim gegene kadar kullanirim 63 (%42,0) 69 (%40,8) 43 (%44,8) 49 (%43,8) 40 (%36,0) 25 (%32,9) 41 (%45,1) 66 (%43,4)

56 (%36,8)

Test Istatistigi

X%=0,848

p=0,654

XZ

=3,989 p=0,408

X

N

=8,819 p=0,066

Grip, nezle, soguk alginhg gibi sikayetleriniz
iizerine muayene olmadan, kendi basiniza
antibiyotik kullanir misiniz?

Evet; kullanirim

Evet; baslarim ama iyi hissetti§imde ilaci

40 (%26,7)

43 (%25,4)

29 (%30,2)

25 (%22,3)

29 (%26,1)

24 (%31,6)

28 (%30,8)

31 (%20,4)

kullanmay1 keserim 26 (%17,3) 34 (%20,10) | 19 (%19,8) 14 (%12,5) 27 (%24,3) 16 (%21,1) 22 (%24,2) 22 (%14,5)
Hayir; muayene olmadan kullanmam 84 (%56,0) 92 (%54,4) 48 (%50,0) 73 (%65,2) 55 (%49,5) 36 (%47,4) 41 (%45,1) 99 (%65,1)
Test istatistigi X*=0,409 p=0,815 X*=8,585 p=0,072 X?=11,916 p=0,018* Cramer V=0,137
Basinda reklanm vyapilan iiriinleri tedavi
amaciyla kullanir misiniz?
Hekime damsarak kullanirim 28 (%18,7) 33 (%19,5) 29 (%30,2) 20 (%17,9) 12 (%10,8) 16 (%21,1) 16 (%17,6) 29 (%19,1)
Eczaciya danmigarak kullanirim 2 (%1,3) 13 (%7,7) 3 (%3,1) 8 (%7,1) 4 (%3,6) 1(%1,3) 9 (%9,9) 5 (%3,3)
Kullanan tanidigima, komguma sorar kullanirim 8 (%5,3) 8 (%4,7) 0 (%0,0) 6 (%5,4) 10 (%9,0) 7 (%9,2) 7 (%7,7) 2 (%1,3)
Kullanmam 112 (%74,7) 115 (%68,0) | 64 (%66,7) 78 (%69,6) 85 (%76,6) 52 (%68,4) 59 (%64,8) | 116 (%76,3)
Test istatistigi X°=7411 p=0,060 X?=21,622 p=0,001* Cramer V=0,184 | X*=17,829 p=0,007* Cramer V= 0,164
Agr Kesici ihtivacimiz oldugunda ilac1 nasil
temin edersiniz? 63 (%41,4)
Regete ile eczaneden 58 (%38,7) 81 (%47,9) 46 (%47,9) 48 (%42,9) 45 (%40,5) 34 (%44,7) 42 (%46,2) 77 % 50'7)
Recetesiz eczaneden 70 (%46,7) 72 (%42,6) 45 (%46,9) 53 (%47,3) 44 (%39,6) 22 (%28,9) 43 (%47,3) 12 (%7 '9)
Komsudan, tanidiktan 22 (%14,7) 16 (%9,5) 5 (%5,2) 11 (%9,8) 22 (%19,8) 20 (%26,3) 6 (%6,6) '
Test Istatistigi X°= 3,663 p=0,160 X?=11,434 p=0,022* Cramer V=0,134 | X*=23,357 p<0,0001* Cramer V=0,191

*: p<0,05 anlamlilik
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Ayakta tedavi goren yetigkin bireylerde akilci ilag kullanimi konusundaki davramig ve bilgi
durumlarini belirlemek ve bireysel 6zelliklere gore bu davraniglarinin farklilik gdsterip gostermedigini
ortaya koymak amaciyla gergeklestirilen bu arastirmada, katilimcilarin %47°si kadin, %53’i erkek,
%30’u 18-30 yas ve %35°1 31-40 yas araliginda, %47,7’si liniversite mezunudur. Katilimcilarin “ilag
kullanim ve bulundurma davranislar1” incelendiginde biiyiik ¢ogunlugunun (%64,6) bir tedavi sonrasi
arta kalan ilaglar1 gerektigi zaman kullanmak iizere sakladig; %40,4’tinlin evinde yarim kalmis veya
hi¢ kullanilmamis ortalama 1-5 kutu ila¢ bulundurdugu ve yalmzca %16,9’unun evlerinde yarim
kalmig ve hi¢ kullanilmamis ilag olmadigi ve %20,1’inde ise evlerinde yarim kalmis veya hig
kullanilmamis 10 kutu ve {izerinde ila¢ bulundugu belirlenmistir. Katilimeilarin %65,5°1 ise her yil
aldiklar1 en az bir kutu ilact son kullanim tarihi gectigi icin kutusu bile acilmadan ¢ope attigini
belirtmislerdir. Evde ilag bulunduran katilimcilar bu ilaglar1 tekrar kullanirken o6zellikle hastaliga
uygun olmasina ve son kullanim tarihlerinin gegmemesine dikkat ettiklerini, ¢cogunlugunun (%36,4)
bu ilaglar1 tekrar kullanirken daha 6nce kullandiklari i¢in ilacin kullanimi ve uygunlugu konusunda bir
saglik personelinden bilgi almadiklari, %31’inin hekim ve %22,3’linlin ise eczaciya danistig
belirlenmistir. Aragtirmaya dahil olan bireylerin %58,3’ii gerekli olabilecegi diislincesiyle hasta
olmadan ilag¢ yazdirdigin1 veya ayni diisiinceyle ilaglar satin alip evde bulundurdugunu ifade ederken,
%30,1°1 komsularinin ve/veya yakinlarmin tavsiyesi ile ila¢ kullandigini ya da doktorundan bu ilaglar
recete etmesini istedigini belirtmistir. Katilimcilarin akiler ilag kullanimi konusunda arastirmamizdan
elde ettigimiz bu bulgular daha once Tiirkiye’de gercgeklestirilen farkli arastirmalarla benzerlik
gostermektedir. Ornegin, Karatas ve dig. (2012) tarafindan Adana’da gerceklestirilen arastirmada;
katilimeilarin ¢ogunlugu doktora damigsmadan asla ila¢ kullanmadiklarini belirtmis, ayrica akraba,
arkadas, komsu tavsiyesiyle ilag kullandiklarini ve ilag tavsiye ettiklerini, biiylik ¢ogunlugu grip-soguk
alginligr durumlarinda doktora sormadan antibiyotik kullandiklarim ifade etmisler ve %31,6’smin ise
evde bulunsun diye ila¢ yazdirdiklari belirlenmistir. Yapici, Balik¢i ve Ugur (2011)’un birinci
basamak saglik kurulusuna bagvuran hastalar ile gergeklestirdikleri aragtirmada ise; katilimcilarin
%26’s1 doktor tavsiyesi olmadan, %17’si ¢evre (aile/arkadag/komsu tavsiyesi ile ila¢ kullandigi ve
%31,3’liniin eczaneden regetesiz ilag aldig1 gosterilmistir. Akilcr ilag kullaniminda 6nemli taraflardan
biri olan hastalarin konu ile ilgili olarak; hekime danisarak ila¢ alma, hekimin regete ettigi ilacin
Onerilen zaman i¢inde uygun doz ile kullanma, baskalarina ilag tavsiye vermemesi ya da baskalarindan
tavsiye almamasi, aldiklar1 ilaglari uygun yerlerde muhafaza etmesi gibi sorumluluklar
bulundugundan bireylerin ilag kullanimu ile ilgili davraniglarinin belirlenmesi 6nem arz etmektedir.

Katilimcilarin “bir saglik problemi ile karsilastiklarinda ilag temini ve kullanimlarina” iligkin
davranisglar incelendiginde ise; %81,5’inin hastalanmalari durumunda hekime danistiklari, %90,9’1min
daha once kullandiklari ilag ve raporlar hakkinda hekimlerini bilgilendirdikleri, %41,3 inlin hekimin
vermis oldugu ilaglar1 sikayetleri gecene kadar kullandiklari tespit edilmistir. Ozellikle
grip/nezle/soguk alginlig1 gibi sikayetlerde katilimcilarin birgogunun muayene olmadan antibiyotik
kullanmadigr (%55,2), ilacin yan etkileri ile karsilastiklarinda hekime damistiklar1 (%81,5), basinda
reklami yapilan {riinleri tedavi amaciyla kullanmadiklarn (%71,2) ve %44,5’inin agr kesici ilag
ihtiyaglar1 oldugunda regetesiz olarak eczaneden temin ettikleri belirlenmistir. Ayrica katilimcilarin
bircogu hekime muayene olmadan ilag aldiklarini (%44,8) ifade etmistir. Hatipoglu ve Cengiz Ozyurt
(2016) tarafindan Manisa ilinde gergeklestirilen arastirmada katilimcilarmm %76,4’{inlin hekime
basvurmadan ilag¢ kullandigi bunun en sik nedeninin ‘Onceki sikayetini giderdigi i¢in’ oldugu (%55,7),
hekim tavsiyesi olmadan en ¢ok kullanilan ilag grubu agr1 kesiciler oldugu (%71,3), %85,5’inin evinde
kullanilmayan artmis veya lazim oldugunda kullanim amagl ilag bulundugu ve bu amagla evde en gok
agn kesici ilaglarin bulunduruldugu belirlenmistir. Benzer sekilde Ugrak ve dig. (2015) tarafindan
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gerceklestirilen arastirmada katilimeilarin %49,6’smin  bir tedavi sonrasi artan ilaglar1 tekrar
kullanmak tizere evde sakladigini, %69,4’lnlin tedavi amaci ile reklami yapilan dirtinleri
kullanmadigini, %23,7’sinin regetesiz olarak antibiyotik kullandiklarini tespit etmislerdir.

Katilimcilarin ilag kullanim davranislarinin bireysel 6zelliklerine gore farklilik gdsterip gostermedigi
incelendiginde ise; “basinda reklami yapilan {iriinlerin tedavi amaciyla kullanilmasi” ve “agn kesici
ihtiyact duyuldugunda bu ilacin temini” davranmisinin “yas" degiskenine gore istatistiksel olarak
anlamlt bir sekilde farklilastig1 belirlenmistir. Ayrica aragtirmaya katilan bireylerin “egitim diizeyi”
akilc1 ilag kullanimina etki eden onemli bir degisken olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Elde edilen
sonugclar; antibiyotik kullanimi davraniginin, basinda reklami yapilan {iriinlerin kullanimi davraniginin
ve agri kesici ilag ihtiyact durumunda ilag temini davraniginin katilhimcilarin “egitim diizeylerine” gore
istatistiksel olarak anlamli bir sekilde farklilagtigini gostermektedir. Elde ettigimiz sonuglarla benzer
sekilde egitim durumunun akilci ilag kullanimi {izerinde etkili oldugunu gosteren arastirmalar
Tiirkiye’de yapilmis baska arastirmalar da mevcuttur (Hatipoglu ve Cengiz Ozyurt, 2016; Yapict ve
dig., 2011). Ornegin Ankara ve Edirne illerinde gerceklestirilen bir arastirmada lise ve iiniversite
mezunlarinin, diger gruplara kiyasla “doktor tavsiyesi dogrultusunda” ila¢ alma olasiliklarinin daha
yiiksek oldugu belirlenmistir. Bahsedilen arastirmada ayrica yas ve egitim diizeyinin katilimcilarin,
receteye dahil olan ilaglarin disinda hekimden ekstra ila¢ talebi davranisini ve egitim diizeyi
degiskeninin katilimcilarin ilag prospektiisiinii okuma davranisi, artik ilaglar1 kullanim davranisi, evde
tutulan siiresi dolmus ilaglarin sayisi ve ilag kullanim siiresi ve sonlandirilmasi davraniglarini
istatistiksel olarak anlamli bir sekilde (p<0,05) etkiledigi belirlenmistir (Tengilimoglu et al., 2020).

Ayrica bu aragtirmada, “cinsiyet” degiskeninin ila¢ kullanim davranislarindan higbiri ile istatistiksel
agidan anlamli bir farklilik gostermedigi tespit edilmistir. Ancak Tirkiye’de gergeklestirilen farkli
arastirmalarda cinsiyet degiskeninin akilct ila¢ kullanimi davramislarini etkiledigi gosterilmistir.
Ornegin Karatas ve dig. (2012)’nin gerceklestirdigi arastirmada katilimcilarin doktora damismadan ilag
kullanim aligkanliklari, akraba, arkadas, komsu vb. yakinlarin tavsiyesiyle ila¢ kullanim davranisi,
hastalanma durumunda evde bitkisel tedavi uygulama davranisinin cinsiyete gore istatistiksel olarak
anlamli fark olusturdugu (p<0,05) belirlenmistir. Ugrak ve dig. (2015) ise katilimcilarin muayene
olmadan antibiyotik kullanim durumlar1 ve agr1 kesici ilag temini davraniglarinin cinsiyet ve medeni
durumlarina gore istatistiksel olarak anlamli fark gdsterdigini tespit etmistir.

Sonuc ve Oneriler

Akilct olmayan ila¢ kullaniminin artmasi ve bunun sebep oldugu sorunlarin biiyiimesi literatiirde akilci
ilag kullanimiyla ilgili ¢alismalarin da artmasina sebep oldugu goriilmektedir. Eczaneye basvuran
yetiskinlerin akilci ilag kullanimi konusundaki davranig ve bilgi durumlarini belirlemek ve bireysel
ozelliklere gore bu davranislarinin farklilik gosterip gostermediginin belirlenmesinin amaglandigi bu
calismada yas ve egitim degiskenlerinin akilci ilag kullanim davranisini etkileyen énemli iki degisken
oldugu sonucuna ulasilmigtir. Akiler ilag kullanimi konusunda en 6nemli taraflardan biri olan bireyin
basta genel egitim seviyesinin artirtlmasiin, ardindan akilci ilag kullanimina yonelik egitim ve
bilgilendirmelerin akilc1 ilag kullanimini gelistirmede ve devamliligmin saglanmasinda etkili
olabilecegi diisiiniilmektedir. Arastirmada ayrica ilag kullaniminin bir diger 6nemli taraflarindan olan
saglik personelinin ila¢ danisma ve kullanim konusunda giiven kaynagi oldugu goriilmiistiir. Bu
sebeple saglik personelinin akiler ilag kullanimi konusunda bilgilendirme ve yonlendirmede aktif rol
almasi 6nerilmektedir.
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