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Gebelikte Akilci ilag Kullanimi ve
Etkileyen Faktorlerin Belirlenmesi

Rational Use of Drugs During Pregnancy and
Determination of Affecting Factors

6z
Amag: Bu arastirma gebelerin akilci ilag kullanim durumlari ve etkileyen faktorlerin belirlenmesi
amaci ile tanimlayici tipte yurtttlmustar.

Yontemler Arastirmanin evrenini bir Universite hastanesine bagvuran gebeler olusturmak-
tadir. Orneklem 252 gebe olarak hesaplanmistir. Ancak 297 gebe ile tamamlanmustir. Veriler
01 Subat-01 Eyltl 2021 tarihleri arasinda kadin dogum polikliniklerinden, dogumhaneden, kadin
hastaliklari servisinden toplanmistir. Arastirma verileri kisisel bilgi formu ve akilcr ilag kullanimina
yonelik soru formu ile toplanmistir.

Bulgular: Gebelerin yas ortalamalari 28,22 + 5,72 yil olup %59,9'u multipardir ve %81,8’i Uglincl
trimesterdedir. Gebelerin primipar ve multipar olma durumlari ile eczaneden regetesiz ilag alma,
ilacin ag/tok kullanim 6nerisine uyma, baskalarina ilag tavsiye etme, bagkalarina ilag verme, bas-
kalarinin tavsiye ettigi ilaci kullanma, yakinlarina stirekli kullanilan ilaglar hakkinda bilgi verime, ilag
prospektistini okuma durumu ve evde bulunmasi igin ilag yazdirma durumu arasinda anlamli
fark bulunmustur. Doktorun 6nerdigi zamanda ilaci kullanma, ilaci dnerilen siklikta kullanma, ilacin
son kullanma tarihini kontrol etme, kendini iyi hissettiginde ilag kullanmayi birakma ve ilag alerjisi
yasama durumu arasinda anlamli fark bulunmustur. Trimesterler ile ilag prospekttisiini okuma
durumu arasinda anlamli fark bulunmustur.

Sonug: Gebelikte akilci ilag kullanimina yonelik tutum ve davranislarin primipar ve multipar olma
durumundan ve gebeligin trimesterlerinden etkilendigi bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: Bilgi, ebelik, akilcr ilag, gebelik

ABSTRACT

Objective: This study was conducted in a descriptive type with the aim of determining the ratio-
nal drug use status of pregnant women and the affecting factors.

Methods: The population of the study consists of pregnant women who applied to a university
hospital. The sample was calculated as 252 pregnant women. However, it was completed with
297 pregnant women. Data were collected from gynecology outpatient clinics, delivery room, and
gynecology service between February 01 and September 01, 2021. Research data were collected
with a personal information form and a questionnaire for rational drug use.

Results: The mean age of the pregnant women was 28.22 + 572 years, 59.9% of them were mul-
tiparous and 81.8% of them were in the third trimester. Primiparous and multiparous status of
pregnant women, taking non-prescription drugs from the pharmacy, following the drug’s fast/
full use, recommending drugs to others, giving drugs to others, using the drug recommended by
others, informing their relatives about the drugs that are constantly used, reading the drug pros-
pectus and being at home. There was a significant difference between using the drug at the time
recommended by the doctor, using the drug as often as recommended, checking the expiration
date of the drug, stopping using the drug when feeling good, and experiencing drug allergy. There
was a significant difference between trimesters and reading the drug prospectus.

Conclusion: It has been found that attitudes and behaviors toward rational drug use during preg-
nancy are affected by primiparous and multiparous status and trimesters of pregnancy.

Keywords: Knowledge, midwifery, pregnancy, rational medicine
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Giris

Hastalari tedavi etme ve yasam kalitelerini ylikseltmede kritik rol
oynayan ilaglar saglik sisteminin onemli bir bilesenidir. Akilci ilag
kullanimi genellikle hastaliklarin teshisi, dnlenmesi, hafifletiimesi
ve tedavisi igin ilaglarin uygun recete edilmesini, uygun sekilde
dagitilmasini ve uygun hasta kullanimini kapsayan bir terimdir
(Mishore ve ark., 2020). Farkli bir ifadeyle ise ilaglarin guvenli,
uygun maliyetli ve ekonomik olarak uygun kullanimi olarak tanim-
lanabilir (Sisay ve ark., 2017). ilaglar saglik hizmetinin énemli bir
parcasidir ve dogru kullanildiginda semptomlari hafifletmeye,
hastaliklari iyilestirmeye yardimci olabilir. Ancak dogru bir sekilde
kullanilmadiginda saglik sisteminin 6nemli bir sorunu haline gele-
bilir (Ofori Asenso & Agyeman, 2016). Akilci olmayan ilag kullanimi;
recete yazimindan, ilacin tedarik zincirinden, saglik sistemi igin-
deki dizenlemelerden, ilag bilgilerinden, yanlis bilgilerin ve bu
faktorlerin kombinasyonlarindan kaynaklanan sebeplerin yaninda
(Chauhan ve ark., 2018; Chaturvedi ve ark., 2012), hastalarin kendi
kendine ilag kullanma ve ilaci 6nerilen dozda kullanmama gibi ilag
kullanim davraniglarindan kaynaklanabilmektedir (World Health
organisation [WHQ], 2012) (WHO, 2012).

Akiler ilag kullanimi kilttrind yayginlagsmasinda ilk adim, regete
yazan doktorun duyarliligi olsa da burada hastalarin roli de unu-
tulmamalidir. Bireylerin her hastalik igin bir ilag olduguna olan
inanigl, ilag digl alternatif yaklagimlara olan ilgisizligi akilci olma-
yan ila¢ kullanimina yol agmaktadir (Chaturvedi ve ark., 2012).
Dinya Saglk Orgitd, ilaglarin yarisindan fazlasinin uygunsuz bir
sekilde regete edildigini, dagitildigini veya satildigini ve hastalarin
yarisinin da ilaglari dogru sekilde almadigini tahmin etmektedir
(WHO, 2012)

Akilci ilag kullanimi tiim yas grubundaki kisiler igin dnemli bir
yaklasimdir. Kadinlarin yasam doénemlerinden biri olan gebelik
slrecinde akilci ilag kullaniminin énemi artmaktadir. Bunun yani
sira gebelikte meydana gelen fizyolojik degisiklikler ve bazi ilag-
larin potansiyel teratojenik etkileri nedeniyle gebelik sirasinda
ilag kullanimi endise duyulan konulardan birisidir. Clinkl anne-
nin yani sira fetlstin de sagligi ve hayati risk altinda oldugu igin
gebelik sirasinda ilag kullanimi 6zel dikkat gerektirir (Kamuhabwa
& Jalal, 2011). Dolayisiyla gebelikte gereksiz ila¢ kullanimindan
kaginilmasi, bakim verenlerin ve gebelerin ilaglarin zararl etki-
leri konusunda bilgi ve farkindaliklari biylk 6nem tagimaktadir
(Kamuhabwa & Jalal, 2011). Bu baglamda uluslararasi literatir
gozden gegirildiginde Tanzanya'da yurittlen arastirmada gebele-
rin %66,5’i doktoruna danismadan ilag kullanmaktan c¢ekindigini,
%23,5'i gebelikte ilag almanin glvenli oldugunu vurgulamislardir.
Yine ayni arastirmada gebelerin %61,5'i doktora bagvurmanin
en iyisi oldugunu belirtmis olup, %15’inin ise herhangi bir tercih
belirtmedigi saptanmistir (KamuhabwJalal, 2011). Bir bagka aras-
tirmada da gebelerin %81,2'si receteli veya regetesiz en az bir
ilag kullandiklarini belirtmigleridir (Lupattelli ve ark., 2014). Turki-
ye'de yapilan bir arastirmada katilimcilarin %32,6’s1 gebelik stresi
boyunca ilag kullandiklarini ve en ¢ok kullanilan ilaglarin sinifla-
rini da antiemetik, antibiyotik ve analjezik olarak belirtmislerdir
(Yurdakul ve ark., 2008).

Konu ile ilgili literatir tarandiginda gebelikte akilci ilag kullanimi
ile ilgili yapilan aragtirmalarin kisith oldugu ve farklilasan akilci
ilag kullanim davraniglari oldugu sonucuna ulagiimistir (Alptekin
& Koruk, 2020; Eser & Celik, 2022; Kamuhabwa & Jalal 2011; Yur-
dakul &ark., 2. Bu nedenle bu arastirmada gebelerin akilci ilag kul-
lanim davraniglarina yonelik egilimlerinin ne oldugu ve etkileyen
faktorlerin belirlenmesi amaglanmistir.

Yontem

Arastirmanin Amaci ve Tiirli

Bu arastirmada, gebelerin akilcr ilag kullanim durumlari ve gebe-
likle iligkili olarak akilci ilag kullanim durumunu etkileyen faktorle-
rin belirlenmesi amaci ile kesitsel, tanimlayici tipte bir arastirma
olarak planlanmistir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini, bir Universite hastanesinin kadin dogum
poliklinigine bagvuran gebeler olusturmustur. Orneklem G-power
3.1 programinda %90 giiven aralidi ve £5 yaniima payi ile 252 gebe
olarak hesaplanmistir ancak olasi kayiplar géz 6niinde bulunduru-
larak arastirma 297 gebe ile tamamlanmistir. Veriler 01 Subat-01
Eylil 2021 tarihleri arasinda toplanmistir.

Veri toplama araglari

Veriler, arastirmacilar tarafindan olusturulan 13 sorudan olusan
gebelerin sosyodemografik 6zelliklerini (yas, egitim, yasanilan yer
vb.) ve obstetrik 6zelliklerini (gebelik donemi, gebelik sayisi, gebe-
lik haftasi vb.) belirlemeye yonelik Kisisel Bilgi Formu (Alptekin &
Koruk 2020; Demir & Tagpinar 2019) ve 21 sorudan olusan Akilci
ilag Kullanimina Yénelik Soru Formu ile toplanmistir (Alptekin &
Koruk 2020; Eser & Celik, 2022; Kamuhabwa & Jalal 2011; Yurda-
kul ve ark., 2008

Verilerin toplanmasi

Veriler arastirma ekibinde yer alan, saglik kurumunun kadin has-
taliklart servisinde calisan, arastirmaci tarafindan toplanmistir.
Arastirmaya, soru formlarini yanitlamaya gondilli olan, arastirma-
nin yapildigi tarihler arasinda belirtilen merkezde belirtilen birim-
lere basvuran, en az ilkokul mezunu, Tirkge dili Gizerine yeterince
hakimiyeti olan gebeler dahil edilmistir. Arastirmaci tarafindan
gebelere arastirmanin konusu ve amaci hakkinda bilgi verilmigtir.
Veriler pandemi slireci nedeniyle Google Forms Uizerinden online
toplanmistir. Gebeler arastirmaya katilmaya dair onamlarini forms
Uzerinden beyan ettikten sonra arastirmaya dahil edilmistir.

Arastirmanin bagimli degiskenleri katihmcilarin akilci ilag kul-
lanma bilgi dizeyi, akilci ilag kullanim tutum ve davraniglaridir.
Bagimsiz degiskenleri ise katilimcilarin sosyodemografik ve obs-
tetrik ozellikleridir.

istatistiksel Analiz

Verilerin analizi bilgisayar ortaminda SPSS-22 (IBM Statistical
Package for Social Sciences Corp., Armonk, NY, ABD) programi ile
yapilmistir. Anlamlilik diizeyi p <,05 ve p < ,01 olarak alinmis ve
veriler ylzdelik olarak dederlendirilmistir. Ayrica akilcr ilag kullani-
mina iligskin verilerde ki-kare testi kullanilmistir. Post hoc analiz-
lerde Benferroni dlizeltmeli z testi yapiimistir.

Arastirmanin etik yonii

Arastirma igin etik kurul onayi Tokat Gaziosmanpasa Universitesi
Sosyal ve Beseri Bilimler Arastirmalar Etik Kurulundan 04.09.2021
tarihli, 08 oturum numarali ve 01-23 karar sayisi ile ve 08-03 karar
numarasi ile etik kurul onayi alinmistir.Arastirmanin ytritildigu
kurumdan kurum izni alinmistir. Arastirmaya katilan gebelerden
s0zIU onam alinmigtir.

Bulgular

Gebelerin akilciilag kullanimininincelendigiarastirmada gebelerin
yas ortalamalari 28,22 + 572 (min=18, max=48) yildir. Gebelerin
%56,2’sinin 25-36 yas aralifinda oldugu gorilmistdr. Katihm-
cilarin %98’i evli, %30,3’U ortaokul mezunu, %73,7’si herhangi bir
iste arastirmamaktadir. Gebelerin% 73,I’inin sosyal glivencesi



olup, %44,1'i gelirinin giderine denk oldugu, %42,8’i ilgede yasa-
did1, %50,5'inin esi ve gocuklart ile yasadigi belirlenmistir (Tablo 1).

Gebelerin obstetrik 6zelliklerine bakildiginda gebelik haftasi
32,45 £ 8,89 (min =6, max=41) hafta, %60,3'U multipar, %81,8'inin
de Gglincl trimesterda oldugu belirlenmistir. Gebelerin %75,1'inin
abortus Oykusl olmadigl, %99,3'Unin istemli kiretaj Gyklst
bulunmadigl, %471inin  hic gocugu olmadi§i belirlenmistir
(Tablo 2).

Tablo 3'te gebelerin akilcr ilag kullanimina yonelik bazi degisken-
lere yer verilmistir. Gebelerin %42,8’i eczaneden regetesiz ilag
aldigini, %78,5'i ilaci onerilen zamanda kullandigini, %70,4°U 6ne-
rilen siklikta ilag kullandigini, %43,1’i ilacin son kullanma tarihine
dikkat ettigini, %52,9'u ilacin ag/tok kullanim &nerisine uydu-
Jgunu, %69,7’si doktorun 6nerdigdi stire boyunca ilaci kullandigini
%84,5'i kullandigi ilaca yonelik alerji gelismedigini, %39,4°U ilag

Tablo 1. .

Gebelerin Sosyo-Demografik Ozellikleri

Sosyo-demografik 6zellikler n %
Yas Gruplari

18-24 88 29,6
25-34 167 56,2
35yas ve uzeri 42 14,2
Medeni durum

Evli 291 98,0
Bekar 6 2,0
Egitim durumu

ilkdgretim 58 19,5
Ortaokul 78 26,3
Lise 90 30,3
Onlisans/lisans 65 21,9
Lisansusti 6 2,0

Aragtirma durumu

Evet 78 26,3
Hayir 219 73,7
Sosyal glivence durumu

Var 217 731
Yok 80 26,9
Gelir miktarini algilama durumu

Geliri giderinden az 65 21,9
Geliri giderine denk 131 441
Geliri giderinden fazla 101 34
En uzun siire ile yasanilan yer

Kdy/kasaba 49 16,5
ilce 127 428
Sehir 94 316
Blyuksehir 27 9,1
Birlikte yasadid kisiler

Esi 347
Esi ve gcocuklar 50,5
Esi ve esinin ailesi 14,8
Toplam 297 100

Tablo 2. )

Gebelerin Obstetrik Ozellikler

Obstetrik 6zellikler n %
Gebelik 6zelligi

Primipar 118 397
Multipar 179 60,3
Gebelik donemi

1. Trimester 25 8,4
2. Trimester 29 9,8
3. Trimester 243 81,8
Abortus 6ykiisti

Abortus dykusl olmayan 223 751
1ya da 2 abortus oykisu olan 61 20,5
3 ve Uzeri abortus oykisl olan 12 4.4

istemli kiirtaj Sykiisii

Hig yaptirmamis 295 99,3
1 kez isteyerek kirtaj 2 0,7
Yasayan gocuk sayisi

Cocugu olmayan 140 471
1gocuk 90 30,3
2 gocuk 46 15,5
3 ve Uzeri gcocuk 21 71
Toplam 297 100

prospektisl okudugunu, %37,4°0 bagkalarina ilag tavsiye etme-
digini, %44,8’i bagkasinin onerisi ile ilag kullanmadigini %50,2’si
kendini iyi hissettiginde ilaci biraktigini, %35'i yakilarin strekli kul-
landi@i ilaglar hakkinda bilgi verdigini, %84,5’i kullandidi bir ilaca
kars! allerji gelismedigini belirtmistir (Tablo 3).

Primipar ve multipar olma durumu ile gebelikte akilcr ilag kul-
lanmaya yonelik bazi degiskenler arasindaki iligki incelenmistir.
Eczaneden regetesiz ilag alma, ilacin ag/tok kullanim Gnerisine
uyma, baskalarina ilag tavsiye etme, baskalarina ilag verme, bas-
kalarinin tavsiye ettigi ilact kullanma, yakinlarina strekli kullanilan
ilaglar hakkinda bilgi verime, ilag prospektisiini okuma durumu
ve evde bulunmasi icin ilag yazdirma durumu arasinda anlamli
farkhhk bulunmustur (p < ,01). Yapilan post hoc analizine gore
farkin kaynaginin primipar gebelerden kaynaklandigi belirlenmis-
tir. Doktorun onerdigi zamanda ilaci kullanma, ilaci onerilen sik-
likta kullanma, ilacin son kullanma tarihini kontrol etme, kendini
iyi hissettiginde ilag kullanmayi birakma ve ilag alerjisi yasama
durumu arasinda anlaml farklilik bulunmustur (her biri igin:
p <,05). (Tablo 4). Yapilan post hoc analizine gore farkin kaynagi-
nin primipar gebelerden kaynaklandigi belirlenmistir.

Trimesterler ile gebelikte akilcr ilag kullanmaya yénelik bazi degis-
kenler arasindaki iliski incelenmistir. ilaglarin prospektiisini
okuma/okutmaile Trimesterler arasinda durumu arasinda anlamli
farklilik bulunmustur (p <,05). Yapilan post hoc analizine gore far-
kin Uglinct terimesterde olan gebelerden ilag prospektist oku-
yan grup lehine oldugu belirlenmistir Tablo 5).

Tartisma

Akiler ilag kullaniminda; hekimler, eczacilar, diger saglik perso-
nelleri ve en kilit bilesen olan ilaci kullanan bireylerin roll var-
dir (Ekenler & Kogoglu, 2016). ilag kullanmasi gereken bir grubu



Tablo 3. )
Gebelerin Akilci llag Kullanimina Yénelik Bazi Degiskenler

Ozellikler

Tablo 4.

Primipar ve Multipar Olma Durumu ile Akilci ilag Kullanmaya Yonelik

Bazi Degiskenler Arasindaki iliski

n %
Regetesiz ilag alma durumu Akilci ilag kullanmaya Primipar Multipar | Test degeri
w5 . o .
Evet 197 408 y6nelik bazi deg|§k?n.ler n % n % X%:p
Hayir 107 36,0 Eczaneden regetesizilag alma dburumu _
Bazen 63 212 Evet 33 26,0 | 94 74,0 X 1%231
P Hayir 57 | 533 | 50° | 467 Pz
llaci 6nerilen zamanda kullanma durumu
Bazen 20 | 46,0 34 54,0
Evet 233 78,5 - . .
H s 17 Doktorun 6nerdigi zamanda ilaci kullanma durumu
ayir ,

y Evet 101® | 4333 ] 132 | 567 | x* 6,366
Bazen 89 | 199 Hayir o< | 00 | 5 | 100 | P»034
llaci 6nerilen siklikta kullanma durumu Bazen 18 | 305 | 41° | 695
Evet 209 704 ilacin 6nerilen siklikta kullanma durumu
Hayir 15 51 Evet 93* | 445 | 116 | 555 | x6,451
Bazen 73 24,6 Hayir 3ac 20,0 12: | 80,0 p:,040
ilacin son kullanim tarihine dikkat etme durumu Bazen 23 | 315 | 500 | 685
Evet 128 431 ilacin son kullanma tarihini kontrol etme durumu
Hayir 86 29,0 Evet 5g® | 453 | 70° | 547 | x%8,953
Bazen 83 | 279 Hayir 23 | 267 | 63 | 733 | PuOM
ilacin ag/tok kullanim 6nerisine uyma durumu Bazen 38bc | 458 | 452 | 542
Evet 157 52,9 ilaci ag veya tok alama Snerisine uyma durumu
Hayir 54 18,2 Evet 73%® | 46,5 | 84* | 535 | x:11,44
Bazen 86 | 290 Hayir 1= | 204 | 43 | 796 | P=003
Kullandigi bir ilaca kargi alerji gelisme durumu Bazen 35 | 407 51 59,3
Evet 46 15,5 Bagkalarina ilag tavsiye etme durumu
Hayir 251 84,5 Evet 162 | 19,0 68° 81,0 | x*22,416
ilag prospektiisii okuma durumu Hayir 57 | 514 | 54 | 486 | P00
Evet 17 394 Bazen 46 | 45/ 56 54,9
Hayir 87 293 Bagkalarina ilag verme durumu
Bazen 93 313 Evet 158 21,4 552 786 | x* 1432913
Baskalarina ilag tavsiye etme durumu Hayr 65* | 492 | 67 | 508 P
Evet 84 28,3 Bazen 39k | 411 56 | 58,9
Hayir 11 374 Baskasinin tavsiye ettigi ilaci kullanma durumu

ab a 24
Bazen 102 343 Evet 15 20,5 58 795 | x% 2%,816
- Hayir 65 | 489 | 68 | 511 P
Baskalarina ilag verme durumu 5 a9= | 229 | 52 71
Evet 70 | 236 zen : ‘
Kendini iyi hissettiginde ilag¢ kullanimini birakma durumu

Hayir 132 44.4

9 190 Evet 49 | 329 | 100 671 X% 6,651
Bazen > : Hayir 25+ | 505 | 25° | 50 | P:,036
Baskalarinin tavsiyesi ile ilag kullanma durumu Bazen a5% | 459 | 53¢ | 541
Evet £ 248 Yakinlarina siirekli kullanilan ilaglar hakkinda bilgi verme durumu
Hayir 183 | 448 Evet 20° | 279 | 750 | 721 | x%:12,831
Bazen o1 | 306 Hayir 52 | 525 | 47 | 475 | P:,002
Kendini iyi hissettiginde ilaci birakma durumu Bazen 38t | 404 | 56 | 59.6
Evet 149 50,2 ilaglarin prospektiisiinii okuma/okutma durumu
Hayir 50 16,8 Evet 58% | 496 | 59 | 504 | Xx*24,106
Bazen 98 33,0 Haylr 16a¢ 18,4 712 81,6 p: ,001
Yakinlarina stirekli kullandigi ilaglar hakkinda bilgi Bazen 45bc | 484 | 48> | 516
verme durumu : .

llag alerjisi yagama durumu

Evet 104 | 350 Evet 122 | 261 | 34° | 739 | x24,430
Hayir 99 | 333 Hayir 1072 | 426 | 144° | 574 | P:,035
Bazen 94 316 Evde bulunsun diye ilag yazdirma durumu
Evde bulusun diye ilag yazdirma Evet 63" | 320 | 134° | 680 | x%15,937
Evet 197 66,3 Hay”- 562 56,0 442 440 p: ,001
Hayir 100 337 Satir ylizdesi alinmistir. a-c: Ayni degisken icerisinde ayni harfe sahip gruplar
Toplam 297 100 arasinda anlamli farklilik vardir




Tablo 5. )
Trimesterler ile Akilci llag Kullanmaya Yénelik Bazi Degiskenler
Arasindaki lliski

Akilciilag I 1. 118 Test
kullanmaya yénelik |_Trimester | Trimester | Trimester | degeri
bazi degiskenler n % n % n % x:p
Eczaneden recetesiz ilag alma durumu

Evet " 8,7 8 6,3 | 108 | 85 |x%44,333
Hayir 9 | 84| 11 |103] 87 | 813 | P35
Bazen 5 79 10 | 159 | 48 | 76,2

Doktorun 6nerdigi zamanda ilaci kullanma durumu

Evet 19 82 | 26 | 111 | 188 | 80,7 | x* 32,31
Hayir o]l o] o] o] 5 |100] P:520
Bazen 6 10,2 3 51 50 | 847

ilacin dnerilen siklikta kullanma durumu

Evet 17 81 24 | 115 | 168 | 804 | x%43.18
Hayir 0| o | 1|67 14 |933]| P:365
Bazen 8 1 4 55 61 | 83,6

ilacin son kullanma tarihini kontrol etme durumu

Evet 12 94 15 11,7 | 101 | 78,9 | x% 14,05
Hayir 7 |81 | 7 | 81| 72 |837]| P:843
Bazen 6 72 7 8,4 70 | 84,3

ilaci ag veya tok alma énerisine uyma durumu

Evet 16 | 102 | 19 | 124 | 122 | 777 | x* 39,20
Hayir 4 | 74| 4 | 74| 46 |852| PAIT
Bazen 5 58 6 7 75 | 872
Baskalarina ilag tavsiye etme durumu

Evet 4 4,8 7 83 | 73 |86,9 | x:2539
Hayir 11|99 | 12 108 88 | 733 | P47
Bazen 10 9,8 10 98 | 82 |804
Baskalarinailag verme durumu

Evet 4 57 5 JAl 61 871 | x*2167
Hayir 13 | 98 | 15 | 114 | 104 | 788 | P:,705
Bazen 8 8,4 9 9,5 78 | 821

Baskasinin tavsiye ettigi ilaci kullanma durumu

Evet 5 6,8 5 6,8 | 63 |86,3| x:24,09
Hayir 13 | 98| 16 | 12 | 104 | 782 | P:.661
Bazen 7 A4 8 88 | 76 |835

Kendini iyi hissettiginde ilag kullanimini birakma durumu

Evet 13 8,7 14 9,4 | 122 | 81,9 | x> 0,409
Hayir 4 | 8| 4 | 8 | 42| 84 | P96
Bazen 8 8,2 1 12| 79 806
Yakinlarina siirekli kullanilan ilaglar hakkinda bilgi verme durumu
Evet 7 6,7 11 1106 | 86 | 82,7 | x*:1,400
Hayir 9 | 91 | 1 | 11| 79 |798]| P:.844
Bazen 9 9,6 7 74 78 83

ilaglarin prospektiisiinii okuma/okutma durumu

Evet 1% | 94 | 18%® | 154 | 88%* | 75,2 | X% 9,985
Hayir 5 | 57 | 8¢ | 92 | 74~ | 851 | P04
Bazen gbe 97 | 3 | 32 | 81 | 871

ilag alerjisi yasama durumu

Evet 4 8,7 5 10,9 | 37 | 804 | x> 0,086
Hayir 21 | 84| 24 | 95 | 206 | 821 | P:.958
Evde bulunsun diye ilag yazdirma durumu

Evet 15 7,6 18 91 | 164 | 83,2 | x» 0,086
Hayir 10 | 10| 11| 11|79 | 79 | P:,958

Satirylizdesi alinmistir. a-c: Ayni degisken igerisinde ayni harfe sahip gruplar
arasinda anlamli farklilik vardir

da gebeler olusturmaktadir. Gebelik bir hastalik olmasa da bu
sliregte gebelik nedeniyle ya da gebelige ek olarak hastaliklar
gorulebilmekte ve gesitli ilaglarin kullanilma gerekliligi ortaya
cikabilmektedir (Demir ve Tagpinar, 2019). Bu yasam ddneminde
hem gebenin hem de fetlstin saglidi icin akilcr ilag kullaniminin
Onemi buyulktdr. Bu nedenle bu arastirmada gebelerin akilci ilag
kullanimina yonelik tutumlari ve gebelikle iliskili akilcr ilag kullani-
mini etkileyen faktorler belirlenmeye galisiimigtir.

Gebelikte ilag kullanimi maternal ve fetal saglk Uzerinde direkt
olarak etkilerini gosterdigi icin kullanim sirasinda dikkat edilmeli
(Miral & Beji, 2017) ve regetesiz ilag kullanimindan kaginiimalidir.
Bu konuda ebelerin, hekimlerin, hemsirelerin, eczacilarin yani sira
en dnemli rol gebenin kendisinindir. ila¢ kullanmayi gerektiren
hastalik ya da akut gelisen durumlarda gebenin kendisinin sergi-
ledigi tutum akilci ilag kullanimi konusunda belirleyici olmaktadir.
Konu ilgiliyapilan aragtirmalar gdzden gegirildiginde; Eser ve Celik
(2022) arastirmasinda gebelerin %3,4’Unln, Alptekin ve Koruk
(2020) gebelerin %23,6'sinin Abasiubong ve ark. (2012) gebelerin
%72,4'nlin, Abduelkarem ve Mustafa (2017) ise, gebelerin %8,4’'ntin
recetesiz ilag kullandidini bulmuslardir. Konu ile ilgili yapilan bir
baska arastirmada ise annelerin gebelikleri sirasinda %52,8'i has-
talandiginda saglik kurulusuna basvurdugu belirlenmistir (Adhi-
kari ve ark., 2011). Bu arastirmada gebelerin hastalandiklarinda
%55,2’si saglik kuruluguna bagvurdugu, %42,8’i eczaneden rege-
tesiz ilag aldigi gortlmdustur. Literatlrde yapilan arastirmalarda
recetesiz ilag kullanim oranlari farklilik géstermektedir. Regetesiz
ilag kullanim oranlarmin farklilasan oranlarda olmasi, arastirma-
larin farkh orneklem ve farkli kiiltirel 6zelliklere sahip gruplarda
yurtttlmesinden kaynaklandigini  disltindidrmektedir.  Ayrica
gebelerin gebelikte ilag kullanimi konusunda yeterli diizeyde bil-
giye sahip olmadiginin da bir gostergesi olabilir.

Tibbi tedavinin basarisini etkileyen faktorlerden en onemlile-
rinden biri de ilaglarin kullanim &nerilerine dikkat edilmesidir.
Konu ile ilgili yapilan bir arastirmada gebelerin %87,1’inin ilagla-
rini dizenli kullandiklari ve %85,1'i ilaglarin son kullanma tarihle-
rini kontrol ettigi ifade edilmistir (Eser & Celik, 2022). Bir bagka
arastirmada gebeligi suresince ilag kullanan gebelerin %89,1’inin
ilacin dozuna ve kullanim stresi talimatina uyduklarini belirtmis-
lerdir (Tamirci, 2018). Alptekin ve Koruk (2020) tarafindan yapilan
bir arastirmada gebelerin %98,1’i ilaglari doktor dnerilerine uygun
kullandiklarini, %84,5'i ilaci kullanirken ag-tok olma Gnerisine
uydugunu, %57,6°si ilaci dnerilen saatlerde aldigini ve %74,1’i ilacin
kullanim dozuna dikkat ettigini ifade etmistir (Alptekin & Koruk,
2020). Bir bagka arastirmada ise gebelerin %77,3’U son kullanma
tarihine baktiklarini belirtmistir (Bayram Deger ve ark., 2020). Bu
arastirmada gebelerin %78,5'i doktorun onerdigi zamaninda ilag
kullandigini, %70,4°G onerilen siklikta ilag kullandigini, %68,7’si
ilaci onerilen dozda kullandigini, %52,9'u ilacin ag/tok kullanim
onerisine uydugunu, %69,7’si doktorun onerdigi slire boyunca
ilaci kullandigini, %43,1’i ilacin son kullanim tarihine dikkat ettigini
bildirmistir. Arastirmadan elde edilen bu bulgularin konu ile ilgili
yapilan diger arastirmalarla paralellik gosterdigini ve gebelerin
ilag kullanim oOnerilerine uymaya 6zen gosterdikleri yorumunu
yapmak mimkindur.

Arastirmada gebelerin ilag kullanimi davraniglari incelendiginde
%50,2’si kendini iyi hissettiginde ilaci biraktigini, %67,7'si muayene
oncesi kullandigr ilaglar hakkinda hekime/ebeye bilgi verdigini,
%35’ yakinlarina strekli kullandigi ilaglar hakkinda bilgi verdigini
%39,4'U ilag prospektisiinid okudugunu, %39,1i kullaniimayan
ilaglari sakladigini bildirmistir. Eser ve Celik (2022) arastirmasinda



gebelerin %78,7’sinin ilaglarin prospektiisiini okudugunu sap-
tamistir. Bir arastirmada ise arastirmacilar gebelerin %64,1’inin
kullandiklari ilacin prospektistini okudugunu saptamisglardir
(Alptekin & Koruk, 2020). Literatirle kiyaslandiginda bu aras-
tirmada gebelerin genel anlamda ilag prospektistni okuma
aliskanlklarinin distik dizeyde oldugu bu konuda bilgi farkinda-
liklarinin artirilmasi gerektigi gortilmektedir.

Hastallk ya da ilag kullanmanin gerekli oldugu durumlarda ila-
cin onerilen slire boyunca kullanilmasi son derece 6nemlidir.
Bu arastirmada gebelerin %50,2’si kendini iyi hissettiginde ilaci
biraktigini ifade etmistir. Bir bagka arastirmada ise katiimcilardan
%29'u semptomlar gegince ilag kullanimina son verdiklerini ifade
etmislerdir (Adhikari ve ark., 2011). Arastirmanin bu bulgusunun
literatiirle kismen benzedigi yorumunu yapmak mimkinddr. Bu
durum gebelerin ilag kullanim konusunda dogru bilgi ve tutuma
sahip olmadiklarini gostermektedir.

Bu arastirmada gebelerin ilaca karsi yan etkifalerji gelistiginde
%29,3’U ilacr kestigini yine %29,3’U saglik kurulusuna bagvurdu-
dunu ifade etmistir. Konuile ilgili yapilan bir aragtirmada gebelerin
%52,4’Unln yan etki gorildiginde doktora bagvurdugu belirlen-
mistir (Alptekin & Koruk, 2020). Bir bagka arastirmada ise gebe-
lerin %44,9'u ilag kullanimi ve yan etkileri konusunda hekimden
yardim istedigini, %30,2’si ise eczacidan yardim istedigini belirt-
mistir (Bayram Deger ve ark., 2020). Literatiirde ilag yan etkisi
gelismesi durumunda farklilasan oranlarda hekime basvurma ya
dailag kullanimini birakma davraniglari gozlenmistir. Bu durumun
nedeni olarak katilimcilarin saglik okur yazarliginin diisiik olabile-
cegi distnUlmastdr.

Bu arastirmada gebelerin %37,4’0 bagkalarina ilag tavsiye etme-
digini, %44,4'0 baskalarina ilag vermedigini, %44,8'i bagkasinin
onerisi ile ilag kullanmadigini ve %66,3'U evde bulunsun diye
ilag yazdirdigini bildirmistir. Bir baska arastirmada gebelerin
%35,6'sinin evde bulunsun diye ilag yazdirma aligskanhginin oldugu
(%81,8' agn kesici ilaglar yazdirmistir) belirlenmistir (Alptekin &
Koruk, 2020). Daha 6nceki gebeliklerinde blyuklerinin, komsula-
rinin ve sosyal ¢evrelerinin 6nerdigi herhangi bir ilaci kullandigini
belirten gebelerin sadece %8,2’sidir (Bayram Deger ve ark., 2020).
Bu durum gebelerin Oneriler Uzerine ilag kullanim durumunun
yayginligini géstermektedir. Konu ile ilgili olarak gebelerin erken
donemde gebelikte ilag kullanim konusunda bilgi dizeylerinin
disik olmasi bu sonucu agiklayabilir.

Arastirmada gebelerin primipar ya da multipar durumu ile akilci
ilag kullanma davraniglari arasinda eczaneden regetesiz ilag alma,
ilacin ag/tok kullanim &nerisine uyma, baskalarina ilag tavsiye
etme, baskalarina ilag verme, baskalarinin tavsiye ettigi ilaci kul-
lanma, yakinlarina strekli kullanilan ilaglar hakkinda bilgi verime,
ilag prospekttisiini okuma durumu ve evde bulunmasi igin ilag
yazdirma durumui ile anlamli farklilk bulunmustur. Farklilik deger-
lendirildiginde primipar gebelerin lehine oldugu gorilmustir. Bu
durum grup icinde ilk bebek heyecani yagsamanin daha temkinli
olma konusunda gebelerde ayrica dikkate neden olabilecegi yoru-
munu yapmak mimkindur. Ayrica primipar gebelerin yas grubu
olarak daha gencgrupta olmasi, internet erisiminin daha fazla
olmasi olasiligi ile ilgili olarak gebelikte ilag kullanimi konusunda
farkli bilgi kaynaklarindan bilgi edinebilmesinin de bu durumun
yordayicisi olabilecegini distindtrmektedir.

ilaglarin prospektiisiinii okuma/okutma ile trimesterler arasinda
durumu arasinda anlamli farklilik bulunmustur (p < ,05). Farkin
Uclincl terimesterde olan gebelerden ilag prospektlisi okuyan

grup lehine oldugu belirlenmistir. Bu durum gebelerin gebelik
haftasi ilerledikge ilag kullanim konusunda bilgi ve deneyimlerinin
artmasiyla iliskili olabilir.

Arastirmanin Sinirhliklari

Arastirmanin ilk smirliligi, gebelerin anketleri cevaplamasinin
kadin dogum polikliniklerinde kesintiye ugramasi olmustur.
Gebelerin kimi zaman muayene siralari gelmesi nedeniyle goris-
meler kesilmis muayene sonrasi yeniden doldurulmaya devam
edilmistir. Bu durumun gebelerin sikilmasina ve hastaneden bir
an once ayrilmak istemelerine neden oldugu gézlenmis ve gebe-
lerin mevcut durumlarini tam olarak yansitmayan yanitlar veril-
mis olabilecegini disindirmdistir. Arastirmanin ikinci sinirhhgi
ise ayni zamanda kesitsel olarak yirtttldigu icin, elde edilen
veriler sadece arastirmanin yapildigi zaman igin gegerli olmasi ve
zamana bagli olarak degisebilecegidir. Bu nedenle arastirma veri-
leri tim gebelere genellenemez. Arastirmanin bir diger sinirhhgi
ise konu ile ilgili literatlirde yUrttilen arastirma sayisinin az olma-
sidir. Bu durum tartisma boliminin yaziminda sinirliliga neden
olmustur.

Sonug ve Oneriler

Arastirmada gebelerin akilci ilag kullanimina yonelik bazi yanhs
uygulama ve davraniglarinin oldugu belirlenmistir. Bu durumun
toplumda saglik okur yazarhigi diistik olmast ile ilgili oldugu disu-
nilmektedir. Gebelikte akilcr ilag kullanim konusunda gebelerin
primipar ya da Multipar olma durumu arasinda anlaml farklhlik
bulunmustur. Bunun yani sira ilaglarin prospestistni okuma/
okutma durumu ile trimesterler arasinda da anlamli farklilik sap-
tanmistir. Gebelik doneminde akilcr ilag kullanimina yonelik ayni
gebelerin farkli trimesterlerde davranis ve uygulamalarinin belir-
lenmesi igin karma yontem arastirmalarin yapilmasi onerilebilir.
Yeniyapilacak olan ¢aligmalarin gegerli ve glivenilir bir dlgme araci
ile yUritilmesi onerilebilir. Ayrica birinci basamakta antenatal
takiplerde ve hatta prekonsepsiyonel donemde ebelerin gebelere
gebelikte ilca kullanim konusunda egitim ve danismanlik yapmasi
Onerilebilir.
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Extendent Abstract

Medicines, which play a critical role in treating patients and improving their quality of life, are an important component of the health
system. Rational drug use is a term that generally covers the appropriate prescription, appropriate distribution and appropriate patient
use of drugs for the diagnosis, prevention, alleviation and treatment of diseases (Mishore et al. 2020). Rational drug use is an important
approach for people of all age groups. The importance of rational drug use increases during pregnancy, which is one of the life stages of
women. In addition, drug use during pregnancy is one of the issues of concern because of the physiological changes that occur during
pregnancy and the potential teratogenic effects of some drugs. Because the health and life of the fetus as well as the mother are at risk,
drug use during pregnancy requires special attention (Kamuhabwa & Jalal, 2011).

In this study, it was planned as a cross-sectional, descriptive study in order to determine the rational drug use status of pregnant
women and the factors affecting the rational drug use status related to pregnancy.

In the study examining the rational drug use of pregnant women, the mean age of pregnant women was 28.22+5.72 (min=18, max=48)
years. It was observed that 56.2% of the pregnant women were between the ages of 25-36. Considering the obstetric characteristics of
the pregnant women, it was determined that the gestational week was 32.45+8.89 (min=6, max=41) weeks, 60.3% were multiparous,
and 81.8% were in the third trimester. It was determined that 47.1% of the pregnant women did not have any children. It was determined
that 75.1% of the pregnant women did not have a history of abortion, 99.3% did not have a history of voluntary curettage (Table 2). In
the study 42.8% of the pregnant women bought non-prescription drugs from the pharmacy, 78.5% used the drug at the recommended
time, 70.4% used the drug at the recommended frequency, 43.1% pay attention to the expiration date of the drug, 52.9% comply with
the recommendation for fasting, 69.7% use the drug for the period recommended by the doctor, 84.5% do not develop an allergy to the
drug they use, 39.4% read the drug prospectus, 37.4% did not recommend medicine to others, 44.8% did not use the medicine with the
recommendation of someone else, 50.2% stopped the medicine when they felt better, 35% constantly used the patches stated that
they gave information about the drugs, and 84.5% of them did not develop an allergy to a drug they used (Table 3). The relationship
between primiparous and multiparous status and some variables for rational drug use during pregnancy was investigated. There is a
significant difference between the status of taking medicine without a prescription from the pharmacy, following the recommendation
for fasting or full use of the medicine, recommending medicine to others, giving medicine to others, using the medicine recommended
by others, informing relatives about the medicines that are constantly used, reading the medicine prospectus, and prescribing medi-
cine to have at home. found (p < .01). According to the post hoc analysis, it was determined that the source of the difference was due to
primiparous pregnant women. There was a significant difference between using the drug when recommended by the doctor, using the
drug as often as recommended, checking the expiration date of the drug, stopping using the drug when feeling good, and experiencing
drug allergy (for each: p <.05). (Table 4). According to the post hoc analysis, it was determined that the source of the difference was due
to primiparous pregnant women.

The relationship between trimesters and some variables for rational drug use during pregnancy was examined. A significant difference
was found between reading/reading the package insert of the drugs and the status between the trimesters (p < .05). According to the
post hoc analysis, it was determined that the difference was in favor of the pregnant women who were in the third trimester, in favor of
the group who read the drug package insert (Table 5).

In the study, it was determined that pregnant women had some misapplications and behaviors towards rational drug use. This situa-
tion is thought to be related to the low level of health literacy in the society. A significant difference was found between the primiparous
or multiparous status of pregnant women regarding rational drug use during pregnancy. In addition, a significant difference was found
between the status of reading/reading the prescription of the drugs and the trimesters. It may be recommended to conduct mixed
method studies to determine the behaviors and practices of the same pregnant women in different trimesters for rational drug use
during pregnancy.



