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Q g Hastaliklarin varligi insanlarin
w varlig1 kadar eskidir.
%. Insanlar ilk caglardan beri
hastaliklarn tedavi etmek icin
calismislardr.

Ilk caglarda ilac olarak bitki ve
hayvanlardan elde edilen maddeler
kullanilmis,
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Bilimin ilerlemesi ile bugunku ilac ve
antibiyotikler kullanima girmistir.
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llaclarin  artan say1 ve
cesitlerine paralel olarak
ilaca ait istenmeyen yan
etkiler de artmistir.

Bu yan etkiler olumle bile
sonuclanabilen durumlar
meydana getirebilmektedir.

O halde tum ilaclar rasyonel olarak
kullanim amacina uygun, en dogru

ve en etkin sekilde kullanilmalidir. ‘«}&\




Akilci ilac kullanimi nedir?

Hastanin sikayetlerini yok edecek

En etkili
Tedavi edilecek bolgeye spesifik
En az yan etkili

Kisinin vucut yapisi ve ozelliklerine
uygun
Maliyeti en dusuk ilac secilerek,

Uygun dozda ve yeterli sure boyunca kullanilmasidir.



Hastalik dogru olarak tanimlanmali
Tedavi hedefi ve yontemi belirlenmeli
Secilen tedavi hasta ozelliklerine gore
duzenlenmeli

Hastaya gerekli bilgi verilmeli ve hasta
uyumu saglanmali

Tedavi izlenerek gerekirse modifiye
edilmeli




Akilc1 antibiyotik kullanima;

Bir enfeksiyon hastaliginin varliginda

Etken mikroorganizmaya karsi en etkili
En uygun etki spektrumuna sahip

En az yan etkisi bulunan

En ekonomik antibiyotigin secilmesi,

Uygun doz araliklarinda yeterli miktarda
kullanilmasi olarak tanimlanabilir.



llaclarin akilc kullanilmamasi
durumunda;

ilaca bagli istenmeyen yan etkiler
Cesitli ilac etkilesimleri
* Kullanilan diger ilaclarla
* Yiyecek ve iceceklerle
Tedavide basarisizlik
Isglicii kaybi
Tedavi maliyetlerinin artmasi

gibi istenmeyen durumlar meydana gelebilir.



DIRENC GELISIMI!!!!

Direncg gelisimini geciktirmek ve minimuma indirmek
icin en gecerli ve en etkili yol rasyonel antibiyotik
kullanilmasidr.

Bu amacla basta hekimler ve eczacilar olmak uzere
tum saglik personeli uzerine duseni eksiksiz yerine
getirmelidir.




ILACIN KISA TARIHI
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2000 Al, bu koku ye.

1000 O kok kotu. Gel, bu duay1 oku.
1850 O dua batil inanc. Al, bu iksiri ic.
1940 O iksir yilan yagi. Al, bu hapi yut.
1985 O hap etkisiz. Gel, bu antibiyotigi al.
>2000 O antibiyotik ise yaramaz.

Al, bu koku ye.




ANTIBIYOTIKLERLE TEDAVI

Antibiyotikler;

Mikroorganizmalardan fermentasyonla, yari sentez
yada sentez yoluyla elde edilen ve enfeksiyon
hastaliklarinin tedavisi amaciyla kullanilan
maddelerdir.



Antibiyotiklerin temel kullanim alanlan:

Kanitlanmis bir enfeksiyonun varliginda kull

Etkenin belli olmadigi durumlarda ampirik
kullanim

Profilaksi amaciyla kullanim



Enfeksiyon varliginda antibiyotik tedavisi icin;

Klinik bulgular enfeksiyon tanisi icin yeterli mi

Uygun ornek alinarak kultur ve antibiyogram yapildi mi
Etken mikroorganizmalar nelerdir

Etkene karsi hangi antibiyotikler kullanilabilir
Kombinasyon tedavisi gerekli mi

Antibiyotik secimini etkileyebilecek farmakolojik, toksik, maliyet vb.
faktorlerin varligi

Hastaya ait faktorler

En uygun doz / verilis yolu ve tedavi suresi



Ampirik antibiyotik tedavisi icin,

Hastada bir enfeksiyon bulunuyor mu

Enfeksiyonda en olasi etkenler hangileri

Muhtemel etkenin antibiyotiklere duyarlilik durumu
Secilecek antibiyotigin farmakolojik ozellikleri
Hastaya ait ozellikler

Yatan hastalar i¢cin hastane enfeksiyonu surveyansi
Hastanin onceden antibiyotik kullanim oykusu

Antibiyotigin verilis yolu, dozu, kullanim suresi




Profilaktik antibiyotik kullanimi icin;

Hastada enfeksiyon gelisme olasilig
Korunulmasi dusunulen mikroorganizmalar
Bu mikroorganizmalara etkili antibiyotikler
Antibiyotigin maliyeti

Olas1 yan etkiler

Gerekli doz ve kullanim suresi




Antibiyotik tedavisinin temel ilkeleri

Tedavi gerekcelerinin saptanmasi

Uygun ornek alinmasi ve incelenmesi

Etken mikroorganizmanin belirlenmesi
Antibiyotik secimi

Kombinasyon tedavisi endikasyonlan

Hastaya ait faktorlerin degerlendirilmesi
Antibiyotigin farmakolojik ozellikleri

Yeterli doz, uygun verilis yolu ve suresi
Tedavinin izlenmesi ve gerekirse modifikasyonu




Antibiyotik secimini etkileyen faktorler

Mikroorganizmaya ait faktorler
*Turu

* Hastane / hastane dis1 enfeksiyon etkeni
* Antibiyotiklere karsi duyarliik durumu

Hastaya ait faktorler
Antibiyotige ait ozellikler
Maliyet



Hastaya ait faktorler;

Yas

Genetik ve metabolik bozukluklar
Bobrek ve karaciger fonksiyonlari
Gebelik / emzirme

Enfeksiyonun yersi

Onceden kullanilan antibiyotikler
Kullanilan diger ilaclar

Humoral ve hiucresel bagisiklik durumu




Antibiyotige ait ozellikler;

Antibakteriyel spektrum
Bakterisit / bakteriyostatik etki
Farmakokinetik ozellikler
* Absorbsiyon
* Dagilim
* Eliminasyon
Farmakodinamik ozellikler
* Oldurme hizi
* Postantibiyotik etki
* Subinhibitor konsantrasyon
* Paradoks etki
Hucre ici / hucre dis1 etkinlik
Kombine antibiyotik kullanimi
Yan etkiler
Doz - verilis yolu




Antibiyotik tedavisinde basarisizlik nedenleri

Yanlis tani

Etki spektrumunun yetersizligi
Antibiyotik dlizeyinin yetersizligi
Yanlis doz / uygun olmayan verilis yolu
Dokuya penetre olamama

llac etkilesimi

Superenfeksiyon
Hasta uyumunun olmamasi (duzensiz / yetersiz sure kullanma)
Diger etkenler (virus, klamidya, riketsiya vb.)
Tedavi sirasinda direnc gelisimi



istanbul’un cesitli semtlerinde antibiyotik kullamm oranlari ve
eczacilarin konuyla ilgili goruslerini belirlemek icin yaptigimiz ankete
ait sonuc ve degerlendirmeler
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Eczacilara gore irrasyonel antibiyotik kullaniminin nedenleri:

Promosyon
Antibiyogram yapilmadan genis spektrumlu antibiyotik verilmesi
Egitim ve bilgi eksikligi

Ekonomik nedenler

Eczacilarin konu ile ilgili onerileri:
Antibiyogram yapilmasinin yayginlasmasi
Meslek ici egitimler (hekim ve eczacilara)
Hastane ve laboratuarlara kolay ve ucuz ulasilmasi

Receteye etken madde adi yazilmasi



Antibiyotiklerin irrasyonel kullanimina neden olan
yanlis diistinceler;

Antibiyotik yazmayan hekim iyi hekim degildir

Hicbir atesli hastalik antibiyotiksiz iyilesmez

Antibiyotikler ilk kullanimdan itibaren

iyi hissettirmelidir

Komsu yada akrabaya iyi gelen bir

antibiyotik kimseye danisilmadan

kullanilabilir, iyidir

Direnc benim direncim “bana bir sey olmaz!”



Bu tur durumlan engellemek icin;

Hekimler recetelerine dogru nedenlerle dogru antibiyotikleri
yazmali

Tum ilaclann verilis nedeni, kullanim sekli, olas1 yan etkileri
vb. konularda hasta bilgilendirilmeli

Ancak gunumuz kosullarinda hekim
tarafindan bu kadar zaman ayrilmasi cok kolay degil

O halde bu gorevi ustlenecek olan kisiler:

ECZACILAR
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» Calismamizda, Akilci ilac Kullaniminda nemli bir role
sahip hastane eczacilarinin akilci ila¢ kullanimina
yonelik bilgi duzeyi, tutum ve davranislarinin
incelenmesi planlanmistir.

Anketler, istanbul’un Avrupa ve Anadolu yakasinda
15 egitim ve arastirma,

» 6 Devlet hastanesi,
» 5 Tip fakiiltesi hastanesi,

» 24 Ozel hastane olmak iizere toplam 50
hastanede gorev yapan 98 goniillii hastane
eczacisi ile yapilmistir.



Katilimei Cinsiyetleri

m Kadin = Erkek




Katilimer Yas Dagilimi

122-30 w3140 =41-50 =51-64




Katihmcilarin Egitim Durumu

m [Lisans =™ Yiksek Lisans = Doktora




Katilhimcilarin Mesleki Tecriibeleri

%10,2

4-10 11-15 16-19 20 ve UstU

B Mesleki tecriibeler



Katilimcilarin ' Hastane Eczacisi Olarak"
Gorev Siireleri

746,93

ml-3 w4-10 w11-15 w16-19 =20 vetisti



Katiimcilarin Bilgi Almak Icin Basvurduklar
Kaynaklar

Gerek Duymam
Diger Saglik Personeli
Ders Notlan

internet

Meslektas
Farmakoloji Kitaplari
TiK

TEBRP
RxMediaPharma

Vademecum



Katihmcilarin Mesleki egitime bakisi

Hayir cevabi verenlerin dagilimi

® Evet = Hayir %10,81

754,05

724,32

» Hayir vakit bulamiyorum
» Hay1r bulundugum baélgede hi¢ mesleki egitim diizenlenmiyor
Hayir ihtiyacim oldugunu diistinmiiyorum

= Hay1r yapilan egitimin konu bagliklan ilgimi ¢ekmiyor



Katiimcilarin % 58,2’si TUFAM’a advers etki bildirimi
yaptigini soylemistir. Bu bildirimlerin cogunun
(% 53,4) 1 yada 2 basvuru seklindedir.

Bildirim Sayilan

m]-2 =35 6-10 =10 dan fazla



» Katiimailarin sadece % 17,3’l Farmakovijilans

irtibat noktasi olarak gérev yaptigini beyan etmistir
(17/98).

» Bu eczacilardan 14’u bildirim sayisin1 belirtmistir, 3’u ise
bilgi vermek istememistir.

» Ortalama bildirim sayis1 2018 yilinda 4,85,
2019 yilinda 6,35 bildirimdir.
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Katibmcilarin Recete Hatalarinda Hekimle iletisime
gecip gecmedigi soruldugunda 98 eczacidan 83’

Evet

iletisime gectigini soylemistir.

Hayir yetkimin
olmadigini
diusinidyorum

>

Hayir iletisim

kurmakta sorun degismeyecegini

yaslyorum

Hayir sonucun

distiniyorum

Diger




Calismamiz Sonucunda,

» Eczacilarin buyuk bir kisminin (% 69, 4) 10 yildan az mesleki tecrubesi
oldugu gorulmustdur.

» Genc eczacilar neden hastane eczaciligina yoneldi?



2016 yiinda yapilan “Adana ilinde ikinci ve ucuncu
basamak saglik kuruluslarinda calisan arastirma gorevlisi
hekimlerin farmakovijilans ve advers etki bildirimi
hakkindaki bilgi ve tutumlarinin degerlendirilmesi”
baslikli 213 hekimin katildig1 bir calismada;

Hekimlerin sadece % 15,5’inin farmakovijilans egitimi
aldig,

% 62,4’unun (133 hekim) ise advers etkinin bir merkeze
bildirilmesi gerektigini bilmedigi,

Hekimlerin yalmzca % 2,3’iniin (5 hekim) TUFAM’dan
haberdar oldugu gorulmustdur.




Bu sonuclar eczacilarin
farmakovijilans konusunda
aktif gorev almasi gerektigini
gostermektedir!



Antibakteriyellerin akilcr kullanimi!!!

En ¢ok c¢ikisi yapilan 3 ila¢ grubu

JO grubu; Verilen Cevap Sayisi
. _ @J0 K0 ERO

JO1 Sistemik antibakteriyeller

J02 Sistemik antimikotikler

J04 Antimikobakteriyeller

JO5 Sistemik antiviraller

J06 immiin serum ve immiinoglobiilinler

JO7 Asilar




» Egitim
» Idari diizenlemeler

» ilac politikalar1 Akilci ilac Kullanimina uygun
sekilde ayarlanmalidir



Eczacilarin rasyonel antibiyotik
kullaniminda rolleri;

Eczaci1 eczanesine gelen hastaya

Antibiyotik kullanmasinin nedenini
Antibiyotiklerin diger ilaclardan farkin

Kullanim seklini ve bunun onemini

Aksi halde direnc ve enfeksiyonun tekrar olasiligini

Olas1 yan etkilerini

Antibiyotik kullanimini etkileyebilecek ilac yada besinlerle
etkilesimleri ve kisinin diger ozelliklerini

Basit ve anlasilir bir dille anlatmalidir



Gerek receteli gerekse recetesiz ilac kullammmda hasta
bllgllendlrllmesmde cok énemli rol alir

Hastalara farmasotik bakim hizmeti verir
Hasta ile birebir ilgilenerek tedaviye ve ilaca uyumu saglar

Gerektiginde hekim ve diger saglik personeline ilac konusunda
danismanlik yapar

Toplumdaki ilac danismani ve egiticisidir



