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Amag: Bu calismanin amaci saglik alani (SA) ve saglk alani disinda
(SAD) egitim alan Universite 6grencilerde akilci ilag kullanimi far-
kindaliginin karsilastiriimasidir.

Gereg ve Yontem: Bu amacla Ocak-Ekim 2017 tarihleri arasinda
istanbul Yeni Yiizyil Universitesinde egitim almakta olan 250 6g-
renciye anket uygulanmistir. Anket formu demografik 6zellikleri ve
ilag kullanim aliskanhklarini iceren 30 sorudan olusmaktadir. Ayrica
Akilar ilag kullaniminin temel prensiplerini kapsamakta, ilag temin
etme davranislar da sorgulanmaktadir. Bulgular toplam katilimci-
lar ve ayrica SA ile SAD gruplari, Eczacilik Fakiiltesi 6grencileri (EF
grubu) ile Eczacilik disindaki SA grubu (EFD-SA grubu) temelinde
kiyaslanarak degerlendirilmistir.

Bulgular: Bulgular degerlendirildiginde akilci ilag kullanimi ve bu
perspektif cercevesinde verilen farmakoloji ve farmakolojiyle ilgili
dersleri alan EF grubunun EFD-SA grubuna kiyasla akilci ilag kul-
lanimi ilkelerine daha uyumlu hareket ettigi goriilmektedir. Ayrica
SA grubu 6grencilerin SAD grubuna kiyasla ila¢ kullanimi agisindan
daha rasyonel davrandiklari gérilmektedir.

Sonug: Bu arastirmada, aldiklari egitim ile en yliksek diizeyde akilci
ila¢ kullanimi davranisi sergilemis olan eczacilik fakiltesi 6grenci-
lerinin, eczacilarin toplum goézlindeki danisman rollinii 6n plana
cikarma ve akilcl ilag kullanimini destekleme ve gelistirme baki-
mindan etkili olacaklari 6ngorilmektedir. Bu kapsamda sadece
akilcr ilag kullaniminin degil, eczacinin danismanlik hizmetinin de
onemini vurgulayan egitim ve calismalarin artmasinin faydal ola-
cagi dusuincesindeyiz.

Anahtar Kelimeler: Akilcl ilag kullanimi, eczacilik danismanlig,
farmakoloji

ABSTRACT

Objective: The aim of this study was to compare the awareness of
rational drug use among university students studying health sci-
ences (SA) and non- health sciences (SAD).

Materials and Methods: For this purpose, a questionnaire was
applied to 250 students studying in Istanbul Yeni Yiizyil University
between January and October 2017. The questionnaire consists
of 30 questions including demographic characteristics and drug
using habits. It also covers the basic principles of rational drug
use, and drug supply behaviors are also questioned. The findings
were evaluated on the basis of total participants, comparison of
SA and SAD groups as well as comparison of Pharmacy Students
(EF group) and health sciences except pharmacy students group
(EFD-SA group).

Results: When the findings are evaluated, it is seen that the EF
group taking the courses on rational drug use and courses on
pharmacology and pharmacology related courses given in this
perspective were more compatible with the principles of rational
drug use compared to the EFD-SA group. In addition, it was ob-
served that SA group students were more rational in terms of drug
use compared to SAD group.

Conclusion: It is predicted that pharmacy students who exhibit-
ed the highest level of rational drug use behaviors based on the
education they received, will be effective in supporting and devel-
oping the role of pharmacists in the eyes of the public and and
promoting rational drug use. In this context, we think that it will
be beneficial to promote not only education and studies related
rational drug use but also those emphasizing the importance of
the pharmacist’s consultancy service.
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GiRiS

Basta gelismekte olan Ulkeler olmak tizere tiim diinyada ilagla-
rin rasyonel bir sekilde kullanilmamasi tedavi basarisinin dus-
mesi, yan etki riskinin artmasi, antibakteriyel ilaclara gelisen
direncg sorunu gibi pek ¢ok soruna yol actigindan Diinya Saglk
Orgutii (DSO) “akilcr ilag kullanimi” kavramini tanimlamistir. Bu
tanima gore Akilai ilag kullanimi (AIK) “Kisilerin klinik bulgula-
rina ve bireysel 6zelliklerine gdére uygun ilaca, uygun siire ve
dozda, en diisiik maliyetle ve kolayca ulasabilmeleri"dir. DSO
onderliginde 1975'te “Temel ilag Listesi” hazirlanmig ve 1985'te
Nairobi'de diizenlenen toplanti ile AIK calismalar siireci basla-
mistir. DSO ilac kullanim politikalarinin koordinasyonunu sag-
lamak icin ulusal multidisipliner kurumlarin kurulmasi, klinik
kilavuzlarin ve temel ilag listelerinin hazirlanmasi, hastaneler-
de ilag komitelerinin kurulmasi ve ilgili fakilte mufredatlarin-
da probleme dayall farmakoterapi egitimlerinin verilmesi gibi
onerilerde bulunmustur (1).

Ulkemizde ise T.C. Saglik Bakanhgi biinyesinde 2010 yilinda
Akilai ila¢ Kullanimi Sube Miidiirliga kurulmus ve daha sonra
“Akilci ilag Kullanimi Ulusal Eylem Plani 2014-2017" yayinlan-
mistir (2). Bu plan kapsaminda basta hekim ve eczacilar olmak
Uzere toplumun her kesimine yonelik hedef ve faaliyetler belir-
lenmis ve Akilci ilag Kullanimi dersinin tip, eczacilik, hemsirelik
gibi ilgili egitim programlarinda yer almasi zorunlulugu getiril-
mistir (3).

Bu calismada Istanbul Yeni Yiizyil Universitesi égrencilerinin
akilcr ilag kullanimi ilkeleri dogrultusunda ilag¢ kullanma alis-
kanliklarinin belirlenmesi ve saglik alanindaki (SA grubu) fa-
kiiltelerde 8grenim goriip “Akilci ilag Kullanimi ve ilkeleri” dersi
ile bu yaklasimla desteklenen cesitli dersleri alan 6grenciler ile
saglik alani disindaki (SAD grubu) fakiltelerde 6grenim goren
ogrencilerin ila¢ kullanma aliskanliklar ve tutumlarinin karsi-
lastinlmasi amaclanmistir.

GEREC VE YONTEM

Calismanin Tasarimi

Calisma Ocak-Ekim 2017 tarihleri arasinda istanbul Yeni Yiizyil
Universitesinde egitim almakta olan ve katiimayi kabul eden
250 ogrenci ile gerceklestirilmistir. Ankete katilan 6grenciler
Universite blnyesinde bulunan 9 fakulte (Tip, Eczacilik, Saglik
Bilimleri, Fen Edebiyat, Giizel Sanatlar, Hukuk, iktisadi ve idari
Bilimler, iletisim, Miihendislik Mimarlik Fakiilteleri) ve 2 Mes-
lek Yuksekokulunda (Meslek Yiiksekokulu ve Saglik Hizmetleri
Meslek Yiiksekokulu) egitim almaktadir. Ug Fakiilte ve 1 Meslek
Yuksekokulu saglik alaninda, digerleri ise saglk alani disinda
egitim vermektedir. istanbul Yeni Yiizyil Universitesi Fen, Sosyal
ve Girisimsel Olmayan Saglik Bilimleri Arastirmalari Etik Kuru-
lu'ndan onay ve uygulama dncesinde 6grencilerin s6zli onam-
lari alinmistir.

Anket sorulari DSO'niin Akilci ila¢ Kullanimi tanimi baz alina-
rak arastirmacilar tarafindan hazirlanmis ve once 25 kiside
okunabilirlik/anlasilabilirlik degerlendirmesi icin pilot calisma
yapilmistir. Anket formu demografik 6zellikleri ve ilag¢ kullanim
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aliskanliklarini iceren 30 sorudan olusmaktadir. Anket sorulari
Akilar ilag kullaniminin temel prensiplerini kapsamakta, ayrica
ilac temin etme davranislari da sorgulanmaktadir. Ankette ilag-
lar belirtilirken farmakolojik grup adi kullanilmamis her 6gren-
cinin anlayabilecegi sekilde ifade edilmistir.

Bulgular toplam katilimcilar ve ayrica SA ile SAD gruplari, Ec-
zacilik Fakiiltesi 6grencileri (EF grubu) ile Eczacilik disindaki SA
grubu (EFD-SA grubu) temelinde kiyaslanarak degerlendiril-
mistir.

istatiksel Analiz

Veriler Statistical Package for Social Sciences (SPSS) versiyon
24.0 (IBM Corp.; Armonk, NY, USA) ile Pearson Ki-Kare Analizi ve
Fisher's Exact Test uygulanarak degerlendirilmistir. istatistiksel
anlamlilik degeri p<0,05 olarak kabul edilmistir.

BULGULAR

Anket calismasina katilan 250 Ogrencinin 9%59,2'si kadin,
%40,8'i erkek olup, yas ortalamasi 21,7+3,3 tir. SA grubu top-
lam katihmcilarin %39,6'sini; SAD grubu ise toplam katilimcila-
rin %60,4'tnu olusturmaktadir.

Tedavi sonrasi arta kalan ilaglarin ne yapildigi, evde kag kutu hig
kullaniimamis/yarim kalmis ila¢ bulundugu ve bunlardan kagi-
nin son kullanma tarihinin gectigi sorularina verilen cevaplarda
gruplar arasinda fark bulunmamistir. Katimcilarin %70'i tedavi
sonrasi artan ilaglar gerektigi zaman kullanmak Uzere sakla-
digini belirtmistir. %37,2'sinin evinde hi¢ kullaniimamis/yarim
kalmis yaklasik 1-5 kutu ilag bulunurken %31,6’sinda bu oran 10
kutudan fazladir. Ayrica katiimcilarin %37,6's1 her yil ortalama
1-3 kutu ilacin kutusu bile agilmadan son kullanma tarihi gecti-
gi icin atildigini belirtmistir.

ilaclarin saklama kosulu ile ilgili olarak 8grencilerin %68,8'inin
ilaglari oda sicakhdinda, %31,2'sinin buzdolabinda muhafaza
ettigi belirlenmistir. Buzdolabinda ilagc muhafaza eden 6grenci-
lerin %5,6's1 buzlugu kullanmaktadir. Saklama tutumlari agisin-
dan gruplar arasinda istatistiksel anlamlilik bulunmamaktadir.

Calismaya katilan 6grencilerin ila¢ temini ile ilgili tutumlar Tab-
lo 1'de verilmistir.

Tablo 1. ilac temini ile ilgili sorulara verilen yanitlar

Evet (%) Hayir (%)

Gerekli olabilecegi diisiincesi ile ilag

satin aliyor musunuz? 44,0 56,0
Hasta oldugunuzda hekime gitmeden

ilac alir misiniz? 55,2 44,8
Arkadas/aile/yakin tavsiyesi ile ilag

kullaniyor musunuz? 40,8 49,2
Benzer sikayetleri olan tanidiklariniza

ilac tavsiyesinde bulunur musunuz? 45,2 54,8




34

Experimed 2019; 9(1): 32-8

Sahin ve ark.
Ogrencilerde Akilcr ilac Kullanimi Farkindahg

Tablo 2. SA ve SAD grubu 6grencileri tarafindan temin edilen ilaclarin kullanim sikhigina gére karsilastiriimasi

SAD % SA % p
Gerekli olabilecegi duslincesi ile ilag satin aliyor musunuz? (Evet) 41,1 48,5 0,2470
Soguk Alginhigi ilaglar 19,4 250  0,0100
Antibiyotik 14,5 4,2 0,0005
Vitamin 11,3 22,9 0,0005
Hasta oldugunuzda hekime gitmeden ilag alir misiniz? (Evet) 52,3 59,6 0,2580
Soguk Alginhig ilaclari 32,9 22,0 0,0005
Arkadas/aile/yakin tavsiyesi ile ilag kullaniyor musunuz? (Evet) 45,7 333 0,0052
Soguk Alginhgi ilaclari 304 21,2 0,0005
Kas - Eklem agrisi ilaglan 18,8 6,1 0,0005
Antibiyotik 14,5 9,1 0,0050
Benzer sikayetleri olan tanidiklariniza ilag tavsiyesinde bulunur musunuz? (Evet) 42,4 49,5 0,2692
Soguk Alginhig ilaglari 7,8 24,5 0,0005

SAD: Saglik Alani Disi Fakiiltelerde egitim alan 6grenciler; SA: Saglik Alaninda egitim alan 6grenciler

Gerekli olabilecegi duslincesi ile ilag satin alanlarin %77,3'G,
hasta oldugunda hekime gitmeden eczaneden ilag alanlarin
%79,7'si, arkadas/aile/ yakin tavsiyesi ile ilag kullananlarin ise %
81,4'U agn kesici/ates diistirtict ilaclar aldigini belirtmistir. Og-
rencilerin benzer sikayetleri olan tanidiklarina tavsiye ettikleri
ilac gruplarinin % 83,2'si yine agri kesici /ates diistrlicidr. Tab-
lo 1'de belirtilen sorulara verilen cevaplar acisindan agri kesici/
ates dustiriict ilag grubunu soguk alginligi ilaglar, kas-eklem
agristilaclari, vitaminler ve antibiyotikler takip etmektedir.

Tablo 1'de bulunan sorulara “Evet” cevabi veren 6grencilerin
temin ettikleri ilag gruplarina gére SA ve SAD gruplari ile EF
ve EFD-SA gruplarinin karsilagtirmasi Tablo 2 ve Tablo 3'de su-
nulmaktadir. Tablolarda sadece dncelikli olarak isaretlenen ve
istatistiksel anlamlilik bulunan cevaplar ytizdeleri ile birlikte yer
almaktir.

Ogrencilerin egitim alanina gére kiyaslandiginda, gerekli olabi-
lecegi distincesi ile temin edilen soguk alginhgi ilaglari ile vita-
minlerin SA grubunda daha fazla alindigi (sirastyla p=0,0100 ve
p=0,0005) ancak antibiyotiklerin SAD grubunda daha yiiksek
oranda temin edildigi (p=0,0005) gorilmistir. SAD grubun-
daki 6grenciler hasta olduklarinda hekime gitmeden soguk
alginligi ilaglarini SA grubuna gére daha fazla (p=0,0005) te-
min etmektedir. Arkadas/aile/yakin tavsiyesi ile kullanilan so-
guk alginhgi ilaglarinin (p=0,0005), kas-eklem agrisi ilaglarinin
(p=0,0005) ve antibiyotiklerin (p=0,0050) kullaniminin SAD
grubunda daha fazla oldugu saptanmistir.

SA grubu icindeki eczacilik fakiltesi 6grencileri (EF) gerekli ola-
bilecegi dustincesi ile hi¢ antibiyotik bulundurmazken EFD-SA
grubu 6grencileri disiik bir oranda da olsa (p=0,0010) antibiyo-

tik bulundurmaktadir. EF 6grencilerinin soguk alginhidi ilaclari ile
vitamin grubunu gerekli olabilecedi dustincesi ile bulundurma
oranlari EFD-SA grubuna gore daha dustiktir. Buna karsin, hasta
oldugunda hekime gitmeden kas-eklem agrisi ilaci ve antibiyotik
alma orani EF 6grencilerinde daha yiiksek bulunmustur.

Hasta olundugunda hekime gitmeden temin edilen soguk al-
ginligi ilaglart EFD-SA grubunda (p=0,0005) daha yiiksek oran-
da alinmaktadir. Tavsiye ile ila¢ kullanma davranisi acisindan
EFD-SA grubu 6grencileri analjezikleri, EF grubu 6grencileri ise
kas eklem agrisi amaciyla kullanilan ilaglar (p=0,0005) daha
yiksek oranda kullanmaktadir. Ancak EF Ogrencileri benzer
sikayetleri olan kisilere antibiyotik tavsiye etmezken EFD-SA
grubu 6grencilerinin antibiyotik ve kas eklem agrisi ilaglarini
tavsiye ettikleri gortilmektedir.

Calismaya katilan 6grencilerin ilag kullanma aliskanliklarinin
sorgulandigi sorulara verilen cevaplar incelendiginde asagidaki
sonuglar elde edilmistir:

+ Evde bulundurulan ilaglar tekrar kullanilmak istendigin-
de katiimcilarin %23,4'G hekime danisirken %22,3'G ar-
kadas/aile/yakindan bilgi aldigini %21,7’sinin ise eczaci-
ya danistig,

+ Katilimailarin %35,2'sinin hekimin verdigi ilaclari sikayeti
gecene kadar kullandig, %5,2'sinin ise eczacinin 6nerdigi
sure kadar kullandigi,

+ Agri kesicilerin %35,2 oraninda regetesiz olarak eczaneden
%24,8 oraninda evde bulunan stoktan temin edildigi,

« Sosyal medyada tanitilan saglik Grtinlerinin katilimcilar
tarafindan %44,4 oraninda kullanilmadigi, %35,6 oranin-
da hekime, %10,8 oraninda ise eczaciya danisilarak kulla-
nildig,
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Tablo 3. EF ve EFD- SA 6grencileri tarafindan temin edilen ilaclarin kullanim sikligina gore karsilastiriimasi

EF % EFD- SA % p
Gerekli olabilecegi dustincesi ile ilag satin aliyor musunuz? (Evet) 56,4 433 0,2030
Soguk Alginhgi ilaglar 18,2 30,8 0,0010
Vitamin 18,2 26,9 0,0020
Antibiyotik 0,0 7,7 0,0010
Hasta oldugunuzda hekime gitmeden ilag alir misiniz? (Evet) 82,1 45,0 0,0005
Kas — Eklem agrisiilaglar 21,9 3,7 0,0005
Soguk Alginhgi ilaglari 15,6 29,6 0,0005
Antibiyotik 12,5 3,7 0,0005
Arkadas/aile/yakin tavsiyesi ile ilag kullaniyor musunuz? (Evet) 25,6 383 0,1910
Agn kesici/Ates distrtciler 60,0 87,0 0,0005
Kas — Eklem agrisi ilaclari 20,0 0,0 0,0005
Benzer sikayetleri olan tanidiklariniza ilag tavsiyesinde bulunur musunuz? (Evet) 56,4 45,0 0,2670
Kas - Eklem agrisi ilaclari 4,5 22,2 0,0005
Antibiyotik 0,0 74 0,0005

EF: Eczacilik Fakiiltesi Ogrencileri; EFD-SA: Eczacilik Fakiiltesi disindaki Saglik Alani 6grencileri

- lacin kullanimi ve olasi yan etkilerinin %46,4 oraninda
ilacin kullanma talimatindan, %28,8 oraninda hekimden,
%22,8 oraninda ise eczacidan dgrenildigi gorilmistir.

SA ile SAD gruplari ve EF grubu ile EFD-SA grubunun ilag kul-
lanim ahiskanliklari bakimindan karsilastirmasi Tablo 4 ve Tablo
5'de verilmistir. Tablolarda sadece 6ncelikli olarak isaretlenen
ve istatistiksel anlamlilik bulunan cevaplar ylizdeleri ile birlikte
yer almaktir.

TARTISMA

Rasyonel ila¢ kullanma amaci ile Glkemizde baslatilan ve “Ulusal
AIK Eylem Plani” cercevesinde toplumun her kesimine yénelik
yuratilen farkindalik calismalari ile nemli diizeyde yol alinmistir.
Bu farkindaligin yaratilmasinda Universiteler, saglk calisanlari ve
ilag endustrisi de saglik otoritelerine destek saglamistir (3).

Bu calismada istanbul Yeni Yiizyil Universitesi biinyesinde sag-
lik alaninda ve saglik alani disinda egitim almakta olan 250
ogrenciye ila¢ temin etme ve kullanma aliskanliklari dogrultu-
sunda sorular iceren anket formu uygulanarak AiK farkindalik
calismalarinin ne diizeyde katki sagladigina iliskin veriler elde
edilmistir. Calismanin ikincil ciktisi, saglik alaninda egitim go-
rip “Akilcr ilag Kullanimi” dersi ve bu yaklasimi baz alarak veri-
len cesitli dersleri alan 6grenciler ile saglik alani disinda egitim
alan 6grenciler arasindaki davranis ve tutum farkliliklaridir.

Tedavi sonrasi arta kalan ilag sayisi, evde kullanilmamis/yarim
kalmis ilag sayisi ve hi¢ acilmadan son kullanma tarihi ge¢mis

ilac sayisina verilen cevaplar ilag temin etme aliskanliklarinda
elde edilen sonuglar ile paralellik géstermektedir. Verilerimiz
calismaya katilan 6grencilerin ilaclari tedavi icin gereken siire
kadar kullanmadigini-sikayetleri gectiginde tedaviyi kestikle-
rini, benzer sikayetleri olmasi durumunda evde kalan ilaglari
hekime/eczaciya danismadan kullandiklarini ve/veya tavsiye
ettiklerini ayrica ilaglarin kullanma talimatina gére saklanma-
diklarini géstermektedir. Diger arastirmacilar tarafindan farkli
yillarda yapilan anket calismalarinda evde ilag bulundurma
aliskanligi agisindan benzer sonuglar alinmistir (4-9). Sonug ola-
rak bu davranis sekli akilct olmayan ilag kullanimini davranisini
pekistirmektedir.

ilaglarin temini ile ilgili olarak 8grencilerin % 44,0't gerekli olabi-
lecegi diistincesi ile %55,2'si hastalik durumunda hekime gitme-
den, % 40,8'i tanidik tavsiyesi ile recetesiz sekilde ila¢ almakta-
dir. Ankete katilanlarin %45,2'si ise benzer sikayetler s6z konusu
olduguna ilag tavsiye etmektedir. En sik recetesiz temin edilen
ilag grubu ortalama %80,4 ile agr kesici/ates duslrlici amacla
kullanilan analjeziklerdir. Ulkemizde farkli bélgelerde farkli yillar-
da yapilan calismalarda da bizim calismamiza paralel sekilde en
sik recetesiz alinan ila¢ grubunun analjezikler oldugu gorilmek-
tedir (5, 6, 8-10). Tiirkiye ilac Pazar Gézlem Raporu 3'e gére de
2014 yiliicin en ¢ok elden satilan (regetesiz) ilag grubu %41,01 ile
analjeziklerdir. Gene ayni raporda elden satilan ilk 20 ilag listesin-
de bulunan 13 ilag analjezik ilag grubundadir (11). Bu durumun
analjeziklerin kolay erisilebilir olmalarindan kaynaklandigi da-
stinlilmektedir. Analjezik ilaclardan sonra 6grencilerin recetesiz
olarak temin ettikleri/ tavsiye ettikleri ilag gruplari sirayla soguk
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Tablo 4. SA ve SAD grubu 6grencilerinin ila¢ kullanim aliskanliklari agisindan karsilastirmasi

SAD % SA % P

Evde bulunan ilac tekrar kullanilmak istendiginde ilk bilgiyi kimden Hekim 17,5 31,9 0,0005
alirsiniz? .

Arkadas/Aile 27,2 15,3 0,0005
Hastalik durumunda kime danisirsiniz? Eczac 12,6 19,6 0,0050
Hekimin vermis oldugu ilaglari ne sekilde kullanirsiniz? Sikayet gegene kadar 41,1 26,3 0,0005
Grip, nezle, soguk alginligi gibi sikayetlerde muayene olmadan Evet 338 13,1 0,0005
antibiyotik kullanir misiniz?
ilacin kullanimr ile ilgili bilgileri ve olasi yan etkileri nereden Kullanma talimati 45,0 48,5 >0,05
ogrenirsiniz? .

Hekim 29,1 28,3 >0,05
Basinda tanitilan saglik Griinlerini nasil kullanirsiniz? Kullanmam 47,0 40,4 0,0050

Hekime danisirim 32,5 40,4 0,0050

Eczaciya danisirim 73 16,2 0,0050
Agri kesici ihtiyaciniz oldugunda nasil temin edersiniz? Evde bulunan stoktan 20,5 31,3 0,0005
ilacin ac/tok kullanimi ile ilgili bilgiyi Doktordan 6grenirim 384 22,2 0,0005

Eczacidan 6grenirim 58,3 72,7 0,0005

SAD: Saglik Alani Disi Fakiiltelerde egitim alan 6grenciler; SA: Saglk Alaninda egitim alan 6grenciler

alginligi ilaglan, vitaminler, kas-eklem agrisi ilaglar ile antibiyo-
tiklerdir. Yapilan diger calismalarda ve Tiirkiye ilac Pazar Gézlem
Raporu 3'de de oncelikli olarak recetesiz temin edilen ila¢ grup-
larr ayni dagilim kalibini géstermektedir (4, 5, 8,9, 11). Akilci ilag
kullanimi ile ilgili cahismalar yillara gére degerlendirildiginde
antibiyotiklerin recetesiz temininde azalma gérilmektedir. T.C.
Saglhk Bakanliginin antibiyotiklerin temininde yaptigi diizenle-
me ve toplumda antibiyotiklerin akilci kullanimi icin yiritilen
farkindalik calismalarinin bu anlamda etkili oldugu goriilmekte-
dir. Antibiyotiklerin recetesiz temin orani azalmis olmakla birlikte
gerekli olabilecegdi dusiincesi ile ve hastalik durumunda hekime
gitmeden alinan ilaglar arasinda antibiyotik cevabinin bulunma-
si, farkindaligin artmasina ragmen akilci olmayan antibiyotik kul-
laniminin devam ettigini distindiirmektedir.

Genel olarak degerlendirildiginde SA grubunun SAD grubuna
ve EF grubunun EFD-SA grubuna kiyasla ila¢ temin etme dav-
ranisi acisindan daha akilci davranmaktadir. Bu bulgu, akilciilag
kullanimi prensipleri cercevesinde SA ve EF grubu 6grencileri-
nin farmakoloji ve farmakoloji ile ilgili derslerde daha yogun bir
egitim almalarina bagh oldugu dustinilmektedir.

ilac kullanim aliskanliklari, akilc ila¢ kullaniminda énemli bir
belirleyicidir. Bu cercevede, saglik alaninda egitim alan grubun
daha akilcl davrandigi gézlenmektedir. Evde bulunan ilaglarin
tekrar kullanilmasi durumunda saglk alani disinda egitim go6-
ren 6grenciler ilk bilgiyi hekim ve eczacidan ziyade arkadas/
aile/yakin'dan edindiklerini bildirmislerdir. Ayrica bu gruptaki
ogrencilerin grip, nezle, soguk alginligi gibi aslinda viral ko-

kenli olan enfeksiyonlarda muayene olmadan antibiyotik kul-
lanim orani %33,8 olup Yilmaz ve ark. Tarafindan 2008'de ya-
yinlanan calismada bulunan oranla (%35,5) ortlismektedir (7).
Ayni durumlarda antibiyotik kullanim orani SA 6grencilerinde
%13,1'dir (Tablo 4). Bu oran bekledigimizden yuksek olmakla
birlikte aldiklari egitim sayesinde SAD grubuna gore daha akilc
davranmalari agisindan sevindiricidir.

Arkadags/aile/yakin tavsiyesi ile soduk alginligi ilaglarinin
(p=0,0005), kas — eklem agrisi ilaclarinin (p=0,0005) ve antibiyo-
tiklerin (p=0,0050) kullanim orani SAD grubunda daha anlam-
Il olarak yiksektir. Bu sonuclar genel olarak yorumlandiginda
akilcr olmayan ilag kullanimi davranisinin SAD grubunda daha
belirgin oldugu ve Farmakoloji /Akilci ilag kullanimi dersi alan
ogrencilerin daha rasyonel davrandiklari séylenebilir. Ancak SA
grubu, soguk alginligi ilaglarini SAD grubuna kiyasla daha fazla
tavsiye etmektedirler (p=0,0005).

Bulgular eczacinin bir saglik/ilag danismani olmasi agisindan
degerlendirildiginde ise, eczacinin bu roliiniin tam olarak be-
nimsenmedigi goriilmektedir. Ancak SAD grubuna kiyasla SA
grubu eczacilardan danismanlik hizmetini daha yliksek oranda
aldiklari g6zlenmektedir.

Evde bulunan ilaglarin tekrar kullanilmasi, hastalik, yan etki ile
karsilasma durumlarinda ve ilag kullanma sireleri bakimindan
eczacilya danisma oranlari EFD-SA grubunda EF grubuna kiyas-
la anlamli olarak daha disiktir (p=0,0005). Basinda tanitilan
saglik Grlnlerinin kullanimi ile ilgili eczaciya danisan EFD-SA
orani ise sadece %1,7'dir.
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Tablo 5. EF ve EFD-SA 6grencilerinin ilag kullanim aliskanliklari agisindan karsilastirmasi

EF% EFD-SA % P
Evde bulunan ila¢ tekrar kullanilmak istendiginde ilk bilgiyi Eczac 46,2 13,6 0,0005
kimden alirsiniz? .
Arkadas/Aile 2,6 20,3 0,0005
Hastalik durumunda kime danisirsiniz? Hekime 46,2 85,0 0,0005
Eczaci 48,7 0,0 0,0005
Hekimin vermis oldugu ilaglar ne sekilde kullanirsiniz? ilac bitene kadar 28,2 21,7 0,0005
Sikayetim gecene kadar 51 40,0 0,0005
Hekimin 6nerdigi stre 48,7 383 0,0380
kadar
Eczacinin 6nerdigi stire 17,9 0,0 0,0005
kadar
ilacin kullanimi ile ilgili bilgileri ve olasi yan etkileri nereden Eczaci 43,6 10,0 0,0005
ogrenirsiniz? .
Hekim 25,5 30,0 0,005
Kullanma Talimati 333 583 0,0005
ilac yan etkisi ile karsilastiginizda nasil davranirsiniz? Hekime basvururum 48,7 86,5 0,0005
Eczaclya basvururum 48,7 5,0 0,0005
internetten bakarim 12,8 6,7 0,0005
Basinda tanitilan saglik Grtinlerini nasil kullanirsiniz? Hekime danisirim 23,1 51,7 0,0005
Eczaciya danisirm 38,5 1,7 0,0005
Kullanmam 333 45,0 0,0350
Agri kesici ihtiyaciniz oldugunda nasil temin edersiniz? Recete ile eczaneden 25,6 46,7 0,0005
Recetesiz eczaneden 59,0 20,0 0,0005

EF: Eczacilik Fakiiltesi Ogrencileri; EFD-SA: Eczacilik Fakdiltesi disindaki Saghik Alani égrencileri

Toklu ve Demirdamar (12) tarafindan yapilan arastirmada da
AIK ve probleme dayali farmakoterapi derslerinin EF égrenci-
lerinde recete karsilama surecini iyilestirdigi saptanmistir. Bu
iyilesme hem akilci ilag kullaniminin yayginlasmasini hem de
eczacinin danismanlik rolini pekistirmektedir.

Ulkemizde Saglik Bakanhginca 1990'larin sonunda “Akilc ilag
Kullanimini” gelistirmek Uzere egitici ve 6gretici olarak farma-
kologlara AiK egitimlerinin verilmesi ile baslayan siireci takiben
1996'da Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Farmakoloji Ana-
bilim Dali biinyesinde Akilci ila¢ Kullanimi dersi Tip fakiiltesi
mifredatina girmistir. Takip eden yillarda cesitli Gniversitelerin
Tip ve Eczacilik fakiltelerinde ders programlari ve iceriklerinde
AIK kavramina yer verilmis, mezunlara da meslek ici egitimler
diizenlenmistir (13). “Ulusal Akilci ilag Kullanimi Eylem Plani
2014-2017"ile ozellikle saglik alaninda egitim veren (Tip, Ecza-
cilik ve Yardimci Saglik Personeli yetistiren) fakiltelerde lisans,

yiiksek lisans ve doktora ders ve tezlerinde “Akilci ilac Kullani-
mi”na yer verilmesi ve multidisipliner bir egitim modeli gelisti-
rilmesi konusunda universiteler sorumlu kurum/kurulus olarak
belirlenmistir (3). Cesitli yillarda ve degisik bolgelerde yapilmis
benzer calismalar incelendiginde toplum genelinde akilci ilag
kullanimi farkindahginin arttigi g6zlenmektedir. Bu noktaya ge-
linmesinde “Ulusal Akilci ilag Kullanimi Eylem Plani 2014-2017"
cercevesinde yapilan uygulamalarin etkili oldugu agiktir.

Calismamizda akilcr ilag kullanimi ve bu perspektif cercevesin-
de verilen farmakoloji ve farmakolojiyle ilgili dersleri alan 6g-
rencilerin akilcr ilag kullanimi ilkelerine daha uyumlu hareket
ettigi, saghk alaninda egitim alan 6grencilerin ilag kullanimi
acisindan daha rasyonel davrandiklar gériilmektedir.

Calismanin bir diger sonucu da eczacilarin saglik/ila¢ danisma-
ni roliiniin yeterince benimsenmedigidir. ilaclarin kullanimi ile
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ilgili olarak 6grenciler eczaciya danismak yerine arkadas/aileye
danismakta veya internete basvurmaktadir.

Bu arastirmada, aldiklari egitim ile en ylksek dlzeyde akilci ilag
kullanimi davranisi sergilemis olan eczacilik fakiltesi 6grencile-
rinin, eczacilarin toplum goéziindeki danisman rollinii 6n plana
cikarma ve akilcrilag kullanimini destekleme ve gelistirme baki-
mindan etkili olacaklari &ngoriilmektedir. Bu kapsamda sadece
akilcr ilag kullaniminin degil, eczacinin danismanlik hizmetinin
de 6nemini vurgulayan egitim ve ¢alismalarin artmasinin fay-
dali olacagi distincesindeyiz.
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