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OZET

Ila¢ uygulamalari hemsirelerin 6nemli sorumlulukkirmdan biridir. Ancak
ilag hatalar1 sik karsilasilan bir sorundur. Bu makalede ila¢g hatalarinin
ciddiyetinin belirlenmesi icin gelistirilmis olan El Dorado Ila¢ I kitasi Olgmc
Araci (El Dorado Medication Error Tool - EDMET) tanitilmaktadir. EDMET. hata
tipi, ilacin verildigi yol, ilaglarin ve soliisyonlarm siniflamasi, ilag hatalarinin
rapor edilme siiresi olmak iizere dort boliimden olusmaktadir. EDMET objektif
ve kullanimi kolay bir aragtir.

SUMMARY

Administration of medications is a niajor responsibility of the nurses.
However. the occurrence of medication errors is a conunon problem. This article
describes El Dorado Medication Error Tool which has been designed to assess
tnedication error seuerity. EDMET consists of four categories in which the
medication error is scored: type of error, route of adtninistration of drug.
classification of drug. reporting time. EDMET is objectiue and simple to use.

Hastanede yatan hastalara ila¢c uygulamak hemsirelerin 6nemli bir
soruniltilugudnr. Ancak ila¢ hatalar: ile sik karsilasilmaktaclir (Cobb
1986). ila¢ hatas1 genellikle, doktorun yazili olarak verdigi ilag¢ iste-
minden sapma olarak tanimlanir (Alkin ve I3arker 1990).
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ila¢ hatalarinin meydana gelmesinde bir¢cok etmen rol oyna-
maktachr. ilaglarla ilgili bilgi eksikligi, stres. yorgunluk. dikkatsizlik, bes
dogru kurala uyinama gibi hemsireden kaynaklanan nedenler: ¢aligma
ortaminin sicak veya soguk olmasi yetersiz aydinlatma gibi kotii ¢alisma
kosullari: hastalarin ¢aldigi ziller ve telefonlar nedeni ile ¢alismanin
kesintiye ugramasi gibi durumlarda!' kaynaklanan performans eksikligi:
okunaksiz el yazisi, sozlii ya da eksik yazilmig istemler, uygun olmayan
kisaltmalar vb. durumlardan kaynaklanan ilCtisiiin bozuklugu ilag
hatalarinin meydana gelmesinde rol oynayan etmenlerdir (Cohcn 1997.
Cohen ve Cohcn 1996, Cohen ve ark.1994, Taylor, ve ark. 1993.
Sundbcrg 1989).

ilag hatalarin1 tammlama, siniflandirma ve 6nlemeye yonelik calis-
malar yapilmaktadir. Cesur (1990), yaptigi bir arastirmada.
heinsirtelerin hata olarak gormedikleri ila¢ hatasi oraninin % 46.25
olclugion saptamistir. Bu hatalarin % 46.29'unn ilaci yanlis zamanda
uygulama. % 34.617ini ilaci hasta yaninda birakma. % 14.6'smi istemde
ola ilacin verilmemesi. % 4.047iinii yanlis doz, °/0 istemde olmayan
ilacin verilmesi. % 0.23'ini ise doz tekrari olusturmustur. ilag
hatasina neden olan etmenleri tanimlama, hatalar1 ortadan kaldirma veya
en aza indirmeye yonelik ¢aligsmalarin yapilmasi gerekmektedir.

ilag hatalarinin ciddiyet derecesini belirlemek i¢in yaygin olarak
kullanilan bir 6l¢ek veya ara¢ bulunmamaktadir. 13u yazida sunulan EI
Dorado ilag Hatas1 ()igme Araci (El Dorado Medication Error Tool-
EDMET). ila¢ hatalarinin ciddiyetini degerlendirmek amaci ile gelisti-
rilmistir (Bkz. Tablo 1, Tablo 11). EDMET objektif ve kullanimi basit bir
aracin’. ilaglarin uygulandi::;1 heryerde kullanilabilir. Aracin gecerlik ‘e
glivenirlik katsayilarmin yiliksek oldugu bultmmustur (Cobb 1986).
EDMET' in yonetici hemsgireye ila¢ hatalarin1 objektif degerlendirme. ilag
hatasun yapan heinsireye objektif degerlendirilme saglamasinin yani
sira ila¢ hatalarinin ciddiyetini degerlendirmeye yonelik arastirmalarda
kullanilabilecegi ve bu tiir dlgekler gelistirmek isteyenlere bir esin
kaynag1 olabilecegi diisiiniilmiistiir.

EDMET ' IN PUANLANMASI

EDMET ilag hatalarinin!' puanlancligr doért bolimden meydana
gelmektedir. (Tablo 1) : Hata tipi, ilacin verildigi yol. ilaglarin veya
soliisyonlarm siniflamasi1 ve hatanin rapor edilme siiresi. EDMET gelis-
irilirken bu boéliimlerin gegerligi deneyimli alt1 profesyonel hemsirenin
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fikir birligi ile saglanmistir. Degerlendirmede lier hataya sadece bir kez
puan verilir. Birden fazla ila¢ hatasi yapildiginda lier ila¢ hatasi ayri ayr
puanlamr (Cobb 1986).

Tablo 1. hag I lalalarin1 Degerlenclirine Aract

Tarih: Ilag I 'atma Yapan
Ilag I kitasi Yapan lemsnenmi Goriisleri:
I lemsirenin
Adi Snyade
IM:..... Kisa Tan Il
A < B
I Inin ripl !laein Verlidigl Yol Ilae/I1.V.Soliisyonlal I lamsnu il Rapor

n
Smitlandirilinasi

1.diline

I .Yanhs zaman( I puan)
2. Yanhs Yol I 1 puan)
:it. Ilage Ido
(Atlan:in her doz igin I

at Lima

"mali )

4. Yanhs tarih (1 puan)

5.Yaillis I.V.soliisyon

miktari

'Yanlis unklarda ilacin

0,,ili,ai her saat Igin

1 puan)

6. Yanhs doz (2 puan)

7.1;kstra (hukuku) verilen)

doz Ilter ekstra doz igin

2ima

S. Yanlss ilag/solnsyon
ptian)

/listem vapihinamis

11.1¢(4 prmuil

NOT: I Le-4.mm allerhisi

olduet: Inhinial ilacin

verilmesi hulinde 4

puan eklenir.

Damar IL.V.) : 4 puan

Kas igi (I.M.) ::S puan

Derialli IS.C.) ::S puan
mil, oy> : 2 puan
orgpricri : t puan

Tablo 2 ye Imkani..

0030 dakika : U imal
111 -GOilk : I puln

61 ilke6 saat : 2 puan
Ii saat veya daha uzun
stlee : pII:111

Genel "roplain

(A. D. C. I> siittinlan Il toplami)
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Tablo 2. Ilaglarin ve Solilsyonlarin Siniflamasi

Iki I'tats Uc Ilan IMrt Puan All ritmi
o AttitaNitler e Ani irinet ikler o Amiityttitikler/ e Ani ikoagiil.in/ e Ileparki
e Ato idlyareik e Aniklepre..iiii.tr Ani itnirkt iller Immiwlilk Atanlar e Kativekatinrr..leri
:I:lzlzlzz tikler/ !.Iis:ifi.l.l.iffal;r:im.r/ * Antikonvol/.infar ¢ I|r00k0di|ata-t5l‘|'l‘ :\e:::lner-ltlla:::k/
L.akuat iller « Aniisentiatitallivar + An ipsticotik ;I KlanuyovaNklﬂ.r Matil
aglar: atilar
o TlagIcermeyenlV.  Nanlar « Itadin ilrallar ’ o * 1l1iteralinataasymi
Soliihyonlar e EMrojetiler « Duayi ikler An-Llr it Iml'("« . 11vaalln
o Oral KootraNeldilli T « Progestioler « Narkotik Antilopertall11 e Priliatrik ilaglar
o Ek.liekienallar/ o K,. Gi.-e;.elieller Aotagonisilyr /1)atilar
Antitlissiller « Nonliarlatiiratlar/ .
« Antipircilkler Sedaiiller ve « Oral Auttillyabeilk vazom111.1iibuirr
inotikler Alanlar « Nal kotik
e Narkotik olmayan * Sierotiller ana".-dklel:
Analfezikler « Clokol/ e Elektrolider
gittkagon

e Konipleks 1.V,
y.olliNyonlar

1)1

A Siitunu: Bu siitun ila¢ hatasi tipini kapsar. Yanlis zaman. yanhs
yol, ila¢ dozu atlama, yanhs tarih uygulamalarinin herbirinc 1 puan
verilir. Yanhs L.V. soliisyon (en yakin oldugu saate tamamlanarak) her
saat icin 1 puan verilir. Yanhs doz ve ekstra doz icin 2 puan; yanhs ilac
veya soliisyon icin 3 puan: istemi yapilmamis ilaci verme hatasi icin 4
puan verilir. Hastanin hatal olarak uygulanan ilaca karsi daha dnceden
bilinen allerjisi varsa 4 puan daha eklenir.

Olgcktcki hata tipleri icinde yanhs hastaya ilac verme durumunu
degerlendirecek bir madde bulunmamaktadir. Yanhs hastaya ila¢c verme
onemli bir ila¢c hatasidir. Bu nedenle hata tipi siitununa "Yanhs hasta"
maddesinin eklenmesi ve 4 puanla degerlendirilmesi gerektigi diisiiniil-
mektedir.

B Siitunu: Bu siitun ilacin verildigi yolla ilgilidir (ilacin veril-
mesinin onerildigi yolla degil). Bu béliimde uzman hemsireler tarafindan
verilen puanlar iki prensibe gore belirlenmistir: Ilacin emilim zamani ve
et kil ini geri donebilirligi. Damar ici (I.V.) yolla yapilan ila¢ hatalar i¢in 4
puan: kas ici (I. M.) ve deri alt1 (S. C.) yol icin 3 puan: agiz yolu (P. 0.)
icin 2 puan: diger yollar (géz. burun, bogaz instilasyonlan, vaginal ve
rektal supozituvarlar) icin 1 puan verilir. Deriden emilim yolu ile
uygulanan ilaglardan bazilar1 (6rnegin nitrogliserin merhemi gibi derhal
vazodilatasyon meydana getiren ilaclar) bir istisna olarak daha lhzla
puan verilerek yeniden incelenir.
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C Siitunu: [3u siitunda ilag veya damar i¢i (I.V.) yolla verilen
soliisyonlarin siniflandirmasi yeralmaktadir (Tablo 2). ilaglarin sinifla-
mas1 bir hekini. dort eczaci, sekiz yonetici hemsire. {i¢ klinisyen uzman
hemsire ve bir henisireden olusan 15 kisilik uzman jiiri tarafindan
belirlenmistir. Son siitunda yeralan ve 6 puan verilen ilaglar. El1 Dorado
Hastanesi 'nin politikas: geregi uygulamadan once iki hemsire tara-
findan kontrol edilmesi gereken ilaglardir.

D Siitunu: Bu siitunda "ila¢ hatasinin rapor edilme siiresi" belir-
tilmcktedir. Bu kategori. liemsireyi liatayr kabul ve rapor etmesi igin
cesaretlendiren bir 6diil inekanizmasidir. Daha erken rapor edilen
hatalar daha diisiik puan alir. Bu siitundaki hata puanlari, hatay:
erken ortaya c¢ikarmanin ve miidahale etmenin ilacin kot etkilerini
gidcrnicsi ve notralizasyona izin vermesi nedeniyle hatalarin ciddiyetinin
azalacag1 prensibine dayanarak sekiz hemsireden olusan bir uzman
ekip tarafindan belirlenmistir.

A, B, C, D siitunlarindaki puanlar toplanarak her siitun igin ayri
ayr1 siitun puanlari hesaplanir. Tim siitun puanlarinin toplanmast ile

toplam puan elde edilir (Cobb 1986).

ila¢g hatalarinin EDMET'c gore degerlendirilmesine iliskin

ornekler:

- Bayan A.E'ye ilag allerjisi tedavisi i¢in agiz yoluyla 2x1 incidal
tablet verilmektedir. Ancak hemsire S.M, sabah saat 10.00'daki dozu
verirken incidal tablet (antiallerjik) yerine Inderal tablet (antiaritmik)
vermistir. Hemsire hatayi onbes dakika sonra istemi yazan doktora
bildirmistir.

Hata Tipi: Yanlis ilag, 3 puan

ilacin verildigi yol: -

Ilacin smillandirilmasi: Kardiovaskuler ilag¢ (antiritmik), 4 puan

ila¢ hatasinin rapor edilme siiresi: 15 dakika. O puan

Toplam ilag hatasi puani: 7

Yapilan bu ilag hatasinda yanlis verilen ilacin kalp ilaci olmasi
hata puanin' yfikseltmistir. Heinsirenin hatayir kisa siirede bildirmesi
yapilan kitay1 giderici onlemler alinmasina olanak verdigi i¢in sifir hata
plani verilmistir.
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- Hemsire N.B.. Bay G.T.'ye akut lenfoblastik losemi tedavisi i¢in
damar ici yolla uygulanmakta olan 2 mg Vineristinel o giinkii doktor
isteminde kesilmis olmasina ragmen uygulamis ve hatayi 45 dakika
sonra klinik sorumlusu hemsireye bildirmistir.

lata Tipi: istem yapilmamus ilag, 4 puan

ilacin verildigi yol: -

ilacin smillandirilmasi: Kemoterapolik. 6 puan
ila¢ hatasmin rapor edilme siiresi:. 1 puan

Toplam ila¢ hatasi puani: 11

Bu ilac hatasmda: istem yapilmamis ilac uygulandig1 ve kemo-
terapiitik ila¢ hastanin bu uygulamadan zarar gérme olasihgini arttirdif.,ki
icin bu hatalarin puanlan yiiksektir. ilacin verildigi yolla ilgili hata
yapilmamistir. Hemsire hatayi goreceli olarak erken haber verdigi icin
bir hata puam alinmstir.

- Bayan B.T'ye 1/2 arnpul Lasix. (2x1) saat 10:00'da ve 22:00'de
kas ici yolla verilmektedir. Ancak gece ndbetci olan hemsire K.E.. saat
22:00'de vermesi gereken dozu atlamis ve 'kitayr haber vermemistir.
Durum sabah vizitinde hastanin doktoru tarafindan farkedilerck

sorunilusu hemsireye bildirilmistir.
ilac hatasmin degerlendirilmesi :
Hata tipi: ila¢c dozu adama. 1 puan
ilacin verildigi yol :

smillandirilmasi: Diiiretik ila¢. 3 puan
Ilac hatasmin rapor edilme siiresi: Alt1 saatten dulm lizim siire. 3
prini
Toplam ila¢ hatasi1 puani: 7 puan

Bu ila¢ hatasinda. ilacin diiliretik olmasi ve hemsirenin hatayi
bildirmemesi toplam hata puamm yiiksek mistir.
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