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6z

Bu calisma, akilci olmayan ilag kullaniminin birey, toplum, saglik sistemleri ve gevre Uzerindeki etkilerini inceleyerek,
sorunun nedenlerine yonelik farkindalik yaratmayi amaglamaktadir. Calisma, nitel arastirma yontemi olan derinlemesine
mulakat yontemiyle gergeklestirilmistir. Katiimcilara ilag kullanimiyla ilgili bilgi duzeyleri, konu hakkinda varsa
aldiklari egitimlerin icerigi ve bu egitimlerin ilag kullanim aliskanliklarina etkisi sorulmus, elde edilen veriler tematik
analiz yontemiyle yorumlanmistir. Bireylerin saglik okuryazarhdi eksikligi, egitim duzeyinin yetersizligi ve yanls bilgi
kaynaklarinin yayiliminin, akilci olmayan ila¢ kullaniminin temel nedenleri arasinda oldugu tespit edilmistir. Dijital
mecralar ve farmasotik reklamlarin bireylerin ilag tercihlerine etkisi incelenmis ve sosyal medya araciligiyla yayilan
yanlis bilgilerin tedavi sureclerini olumsuz yonde etkileyebilecegdi gérulmustur. Elde edilen bulgular, akilci olmayan ilag
kullaniminin bireysel saglik sorunlariyla birlikte, saglik sistemleri ve ¢evreye de zarar verdigini géstermektedir. Calismada,
saglk okuryazarligini artiracak egitim programlarinin bireylerin ilaglari dogru sekilde kullanmasini tesvik ederek saglik
hizmetlerinin strdurulebilirligine katki saglayabilecedi ortaya konmustur. Saglik profesyonellerinin etkin iletisim kurma
rolunun, bireylerin bilingli ilag kullaniminda belirleyici faktor oldugu gézlemlenmis ve bu alanda uygulanacak stratejilerin

surdurudlebilir bir saglik sistemi olusturulmasina dnemli katkilar sunabilecegdi degerlendirilmistir.

Anahtar Kelimeler: Sagdlik lletisimi, Akilcl llac Kullanimi, Saglik Okuryazarhd, Bilgi Gavenirligi, llac Kullanim Aliskanliklari.

ABSTRACT

This study explores the impact of irrational drug use on individuals, society, healthcare systems, and the environment,
while also addressing the underlying communication-related factors that contribute to the issue. Adopting a qualitative
research approach, the study employed in-depth interviews to gather insights from participants regarding their
knowledge of medication use, prior exposure to drug-related education, and how such experiences shaped their
behavior. Thematic analysis was used to interpret the interview data. Findings suggest that limited health literacy,
low educational attainment, and widespread misinformation are key contributors to irrational drug use. In particular,
digital platforms and pharmaceutical advertisements significantly influence individuals' perceptions and medication
choices. Misinformation circulating through social media platforms tends to distort treatment practices and may lead
to inappropriate medication habits. Moreover, irrational drug use has implications beyond individual health, placing
additional pressure on healthcare systems and posing risks to environmental sustainability. According to the analysis,
educational programs designed to enhance health literacy can promote more rational medication behavior and support
the development of a more resilient healthcare system. Effective communication by healthcare professionals also plays
a central role in fostering informed medication practices. Consequently, targeted strategies in this area are essential for

achieving both individual and systemic health improvements.

Keywords: Health Communication, Rational Drug Use, Health Literacy, Information Credibility, Medication Use Behaviors.
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Giris

Tip tarihi, insan sagligini koruma ve tedavi etme
amaclarina dayanan ve insanhdin baslangicina
kadar uzanan koklU bir gecmise sahiptir. Tarihin
farkli dénemlerinde hastalik kavrami toplumlarin
dini inaniglari  kultUrel altyapilari ve bilimsel
gelisimleri dogrultusunda sekillenmistir. insan
saghgini olumsuz ydnde etkileyen durumlar
karsisinda ilk tibbi tedavi uygulamalari bireylerin
iyi olmama hallerini dogaulstlu guglere baglamis,
samanik ritUelleri ve bitkisel tedavileri icermistir.
Mezopotamya, Cin ve Antik Misir medeniyetlerinde
hastaliklar tanrilar tarafindan goénderilen cezalar
olarak algilanmis, kétu ruhlara baglanarak dini
ritiellerde ¢oézUmler aranmisti,. Bu ddnemde
kullanilan bitki temelli tedaviler gunimuz modern
farmakolojinin kdkenini olusturmus ve gunumuze
kadar gelmistir. Milattan Once 5 yUzyilda
Hipokratin hastaliklari dogal sebeplerle agiklama
girisimleri tibbi bilimsel disiplin olarak gunumuze
kadar getirmistir. Porter'a gdre Hipokrat, dort
hilt teorisiyle (kan, balgam, sari safra, kara safra)
hastaliklarin insan vicudundaki dengesizliklerden
kaynaklandigini  savunmus ve tibbi  etik
kavramlarinigelistirmistir (Porter,1997). Hipokrat'in
cabalarina ragmen Orta Cag'da insan saghgdi
inanisi konusundaki durum degismemis ozellikle
Avrupa'da hastaliklarin  tanrinin  cezalandirma
yontemi oldugu inanisi yayginlik gostermeye
devam etmistir. Bu dénemde sagdlik uygulamalari
dinidogmalarla sekillendirilmis, bilimsel gelismeler
ve ilerleme olasiliklari baskilanmistir. Bu dénemde
islam dunyasi ibn-i Sina'nin El-Kanun fi't-Tibb
gibi eserleri araciligiyla tip biliminin gelisimine
burik katkilar saglamistir. Nutton'a gére, islam
dlnyasinin  tip konusunda onculuk ettigi bu
donemde cerrahi uygulamalar, anatomi bilgisi ve
farmakoloji alanlarinda ilerlemeler kaydedilmistir
(Nutton, 2004). Rénesans doéneminde Vesalius'un
anatomi galismalariyla baslayan bilimsel devrim,
tibbin deneysel yaklasimlarla ilerlemesine olanak
saglamis ve modern tibbin temellerini atmistir
(Porter, 1997).

Modern tibbin gelisimi, 18.ve 19.yuzyillardailerleme
kat etmis, Louis Pasteur'Gn mikrop teorisi, Robert

Koch'un enfeksiyon hastaliklarinin etiyolojisini
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aciklamasi ve Edward Jenner’in cicek hastaligina
karsi gelistirdigi asiyla séz konusu bilim insan
saghgini iyilestirmede basari gdstermistir (Porter,
1997). 20. yuzyilda antibiyotiklerin kesfi, tibbi
goruntuleme teknolojileri ve genetik bilimindeki
ilerlemeler hastaliklarin teshis ve tedavisinde
buUyuk ilerlemelere sebep olmustur. Dunya Saglik
Orgutl’'nun kayitlarina gore tip bilimi konusundaki
bu ilerlemeler insan omrdnu &onemli o6lcude
uzatmis, bircok hastalik kontrol altina alinmistir
(DSO, 2020). Modern tibbin gelismesiyle birlikte
hastaliklarin tani ve tedavilerinde ilaglar saghgin
vazgecilmez unsurlarindan biri haline gelmistir.
GUnUumuzde genetik muUhendisligi, biyoteknoloji
ve yapay zeka teknolojilerinde ortaya c¢ikan
gelismeler bireysellestiriimis tip teknolojilerinde
kullanilmaktadir. Kuresel ilag endUstrisi gecmiste
olumlerle sonuglanan kanser, genetik hastaliklar
ve kronik rahatsizliklar gibi konularda ¢6zim
arayislarini surdurmektedir.  Yakin  geg¢miste
kUresel bir kriz haline gelen COVID-19 pandemisi
modern tibbin ve ilag endUstrisinin gucUnu bir kez
daha gézler 6nune sermistir. Ozellikle pandemi
servislerinde gérev yapan saglik c¢alisanlarinin,
bu dénemde artan hasta sayilariyla birlikte
yogun emek harcadigi ve mesleki zorluklarinin
katlanarak arttigi gorulmektedir (Ulusal, 2021).
Pandemi surecinde saglik c¢alisanlarinin ilag
sektoruyle kurdugu yakin is birlikleri, meslegin etik
gerekliliklerini yerine getirme konusunda kritik bir
roloynamistir. Ancak pandeminin ¢ézUm surecinde
ilag teknolojilerindeki olumlu gelismelerin yani
sira; ilag maliyetleri, erisim egsitsizlikleri ve sosyal
adaletsizlikler gibi sorunlar, tartismalari da
beraberinde getirmistir. COVID-19, kuresel bir
saglik krizi olmanin otesine gegerek ekonomik,
politik ve toplumsal etkileri olan c¢ok boyutlu
bir sorun olarak ele alinmaktadir. Dolayisiyla
pandemi suUrecinde saglk calisanlari agisindan
getirdigi yukler géz 6nunde bulundurularak ilag
endustrisinin  sorumluluklarini  daha genis bir
perspektiften degerlendirmek gerekmektedir.

Modern saglik sistemlerinde sagdlik konusunda
calisan her profesyonelin hastayla kurdugu
iletisim, ilaglarin etkin ve dogru kullanilmasinda

kritik bir rol oynamaktadir. Saglik profesyonelleriyle
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hastalar arasindaki olasi iletisim eksiklikleri, tedavi
surecinde ciddi komplikasyonlara hatta yasam
kaybina yol acabilmektedir. Dijital cagin sundugu
olanaklar s6z konusu durumu daha karmasik
hale getirmekte, surekli ve her alandan akan
bilgiler birey/toplum sagdligini tehdit eder noktaya

gelmektedir.

Akilcr olmayan ilag kullanimi ¢cogunlukla bireysel
hatalarla iliskilendirilmekte ve hastalarin inisiyatif
kullanma aliskanliklariyla baglantilandiriimaktadir.
Ancak durumun temelinde ¢ok farkli iletisimsel
etmenlerin  yattigr inkar edilemeyecek bir
gercektir. ilac endUstrisinin reklamlar araciigiyla
birey/toplumlara ulastirdiklar reklam stratejileri,
hastalarin algilarini sekillendirerek akilci olmayan
ilac kullanimina yol acgabilmektedir. Graham ve
Taylor'a gore, farmasotik reklamcilik bireylerin
ihtiyaglarina uygun olmayan uruinlere yonelmesine
yol agarken bireysel saglik risklerini artirmakta ve
saglik sistemine ekonomik yuk getirmektedir.
Dijital reklamciliginve sosyal medya platformlarinin
yayginlasmasi, yanlis bilginin hizli bir sekilde
yayllmasini kolaylastirmaktadir (Graham ve Taylor,
2020). Ozellikle sahte bilimsel icerikler ve dogrulugu
teyit edilmemis bilgiler birey/toplumlarin yanlis
tedaviyontemlerine yonelmesine ve bilingsizalinan
ilaglarin olumsuz saglik durumlari olusturmasina
neden olabilir. Bu noktada etkin saglik iletisimi
bireylerin ilag kullanimiyla ilgili bilgilendirmelerin
dogru ve zamaninda yapillmasiyla yakindan
iliskilidir. Bu bilgilendirmeler dogru ilag kullanim
aliskanliklarinin kazanilmasinda da dnemli bir yere
sahiptir. Brown ve Green'e gore, saglik okuryazarhgi,
bireylerin saglikla ilgili bilgiye erisimini, bu bilgiyi
anlama yetisini ve dogru kararlar alma becerisini
ifade ederken akilci olmayan ilag kullanimini
onlemek agisindan etkili bir strateji olarak éne
cikmaktadir (Brown ve Green, 2021).

Bireylerin ila¢ kullanimina iliskin davranislarini
sekillendiren bir diger o6nemli etken, dijital
platformlarda yayilan saglk bilgileridir. Sosyal
medya, bireylerin saglik bilgisine erisiminde dnemli
bir ara¢ haline gelmistir. Ancak, bu platformlarda
yayllan yanhs bilgiler, bireylerin tedavi sureclerini
olumsuz yoénde etkileyebilin  Ozellikle sahte
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bilimsel icerikler ve dogrulugu teyit edilmemis
bilgiler, bireylerin yanlis tedavi yontemlerine
yonelmesine neden olabilir. Bunun yani sira, agresif
farmasotik pazarlama stratejileri, bireylerin ihtiyag
duymadiklari ilaglara yonelmelerine yol acarak
tuketim aliskanliklarini  olumsuz etkileyebilir.
Bu durum, yalnizca bireysel duzeyde dedil, ayni
zamanda toplumsal sagdlik sistemlerinde de 6nemli

sorunlara yol agmaktadir.

ilac endustrisi, arastirma ve gelistirme calismalari

sUreclerinden  Uretime, duUzenleyici  kurum/

kuruluslarin denetimlerinden, pazarlama/
dagitima kadar birgok bileseni ve saglik aktérinu
icine alirken saglik sistemlerinin kuresel dlcekte
ayrilmaz pargasl haline gelmistir. Yelpazenin
genisligi gdz &nune alindiginda konunun fen
bilimleri disinda sosyal bilimlerin de &nemli
arastirma konularindan biri haline gelmesi sasirtici
degildir. Hastaligin énlenmesi ve/veya hastalik
durumlarinda ilag kullanimiyla ilgili dogru bilgiye
sahip olmasi bireylerin s6z konusu suregleri etkin
olarak ydnetmeleriyle dogru orantiidir. Dogru
kullanilan ila¢ tedavi basarisini arttirirken yanlis
ila¢ tedavisi ciddi saglik sorunlarini da beraberinde

getirmektedir.

Calismanin temel amaci, hastalarin akilci olmayan
ilac kullanimina yol acan iletisim etmenlerini
incelemek ve ilag sektoru ile hastalar arasindaki
bilgi akisini degerlendirmektir. Calisma, hastalarin
ilaglarin  kullanimi hakkinda bilgi edindikleri
kaynaklarin guvenilirligini sorgulayarak, dogru
bilgiye erisimde Kkarsilasilan zorluklari ve bilgi
eksikliklerini ortaya koymayr amaclamaktadir.
GUnumuzde dijital medya, sosyal c¢evre ve
saglik profesyonelleri aracihigiyla edinilen
bilgilerin, akilci olmayan ilag kullanimini nasil
etkiledigi bu calismanin odak noktalarindan
biridir. Bununla birlikte c¢alisma, ila¢ sirketlerinin
pazarlama stratejilerinin  hastalar Uzerindeki
etkisini inceleyerek sdz konusu stratejilerin
hastalarin ilag tercihlerine nasil yon verdigini
hedeflemektedir.

saglik profesyonellerinin

analiz  etmeyi Calismada
hastalara sagladigi
bilgilerin, hastalarin ila¢ kullanimi Uzerindeki rolu

degerlendirilerek bu surecte meydana gelen
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iletisim sorunlari ortaya konulmustur. Bunun
yani sira konu hakkinda kurum/kuruluslarin
bilgilendirme egitimlerinin  katilimcilarin  ilag
kullanimi hakkindaki bilgilerini nasil degistirdigini
ve bu bilgilerin gunluk yasamda nasil uyumlandigi
da irdelenmistir.

Calisma nitel yontem yaklasimiyla tasarlanmis ve
katilmcilarin deneyimlerine iliskin ayrintili veri elde
edilmesi amaciyla derinlemesine mulakat yontemi
kullanilarak  gerceklestirilmistir. Derinlemesine
mulakatlar, katilimcilarin  kisisel deneyim ve
goruslerini anlamak agisindan etkin bir yontemdir
ve arastirma surecinde zengin veriler elde
edilmesini saglamaktadir. Calismanin etik kurul
basvurusu Ankara Hacl Bayram Veli Universitesi
Etik Komisyonu tarafindan 23.10.2024 tarihli ve 1
sayll toplantida alinan kararla uygun bulunmustur
(Arastirma  Kod No: 2024/388). Katilimclilara,
ilag kullanimi hakkinda sahip olduklari bilgiler,
katildiklari egitimlerin icerigi, egitimlerin etkisi ve
ila¢ kullanimi hakkindaki algilari hakkinda sorular
sorulmustur. Mulakatlar sonucunda elde edilen
veriler, tematik analiz ydntemiyle incelenmis
ve katilmcilarin  egitimlere dair deneyimleri,
ila¢  kullanimi aliskanlklari Uzerindeki etkileri
belirlenmistir. Calisma esnasinda gergeklestirilen
goérusmeler katilimcilarin  gunluk yasamlarinda
ilac  kullanimina dair kazandiklari bilgi ve
farkindaliklarin  nasil  pratiklestigini anlamaya
yonelik derinlemesine bir bakis acisi sunmaktadir.
ilaclarin  tedavi araci olmaktan 6&te birey ve
toplum sagligini sekillendiren ¢cok yénlU bir unsur
oldugu gercegi bu alanda sureklilik gerektiren
bilgilendirme ve farkindalik ihtiyacini ortaya
koymaktadir.

Akilci ilag Kullanimi ve Yanhs Kullanim
Dinamikleri

Modern tibbin evrimi, teknolojik gelisimin insan
saghgl Uzerinde calisan bilim dallarina entegre
edilmesi ve saglik hizmetlerindeki erisilebilirligin
artirilmasi birey/toplumlarin yasam suresi Gzerinde
belirgin bir artisi da beraberinde getirmistir.
Kiple'ye gére antropolojik bulgular, insanligin
erken doénemlerinde ortalama yasam suresinin

20-25 yil arahiginda degisim godsterdigini ortaya
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koymaktadir (Kiple, 2003). Bu durum, yasam
standartlarinin dtsuklagu ile yakindan iliskilidir;
nitekim yuksek olum oranlari  toplumlarin
saglik, beslenme ve cevresel faktorler karsisinda
kirilganligini artirmaktadir (Diamond, 1997). Kisa
yasam suresi; yuksek bebek ve cocuk 6lUm oranlari,
yetersiz beslenme, hijyen eksikligi ve enfeksiyon
hastaliklarinin yayginhgi ile iliskilendirilmektedir
(Cipolla, 1992).

Sanayidevriminin beraberinde getirdigiolanaklarla
birlikte birey/toplumlarin yasam kosullarindaki
iyilesmeler, hijyen standartlarinin  6neminin
algllanmasi ve temel sagdlik hizmetlerindeki
genislemeler insan yasam suresinin artisinda
onemli bir rol oynamistir. 19. yUzyilin ortalarinda
Bati Avrupa'da ortalama yasam sudresi 40-45
yil araliginda seyrederken 20. yuzyilin basinda
bu deger yaklasik 50 yila yukselmistir (Preston,
1975). S6zU gegen artis tibbi gelismelerin yani
sira toplumlarin editim seviyesindeki yUkselme
ve sosyal refah politikalarinin yayginlasmasiyla
da iliskilidir (Caldwell, 1986). insan &mrindeki
bu uzamanin diger sebepleri arasinda bulasici
hastaliklarin  kontrol altina alinmasi, asilama
programlarininyayginlastiriimasive antibiyotiklerin
kesfi gibi tibbi gelismeler de bulunmaktadir.
Dunya Saglik Orgltu raporlarina gére, gintumuzde
gelismis Ulkelerde ortalama yasam suresi kadinlar
icin 82,6 yil, erkekler igin ise 78,6 yil civarindadir
(DSO, 2021). Gelismis olan Ulkelerde bu sUreler
yukselirken gelismekte olan Ulkelerde ise degerler
daha dusuktdr. Bunun temel nedeni saghk
hizmetlerine erisim, sosyoekonomik kosullar ve
egitim duzeyi gibi faktorlerle iliskilendirilmektedir
(Marmot, 2005). Saglik hizmetlerine erisimin artis,
bireylerin duzenli saghk kontrolleri yaptirmasini
saglayarak erken teshis ve tedavi imkanlarini
artirmaktadir (Liu, Wang, 2022) Bunun yani sira
saglik bilincindeki artis, daha iyi beslenme ve
tibbi teknolojilerdeki gelismeler yasam suresinin
uzamasina etkide bulunmaktadir.

Modern toplumlarda sunulan olanaklar
insan yasam suUresini uzatarak bireysel saglik
Uzerinde olumlu katkilar saglarken toplumsal

saglik standartlarini da yukseltmistir. Smith ve
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Wilson'a gdre, antibiyotik ilaglarin kesfi ve yaygin
kullanimi,  enfeksiyon  hastaliklarinin  neden
oldugu olumleri buyUk olclde azaltarak bebek
o6lum oranlarinin dusmesini saglamistir (Smith
ve Wilson, 2018). Antibiyotiklerin yani sira, steril
cerrahi tekniklerin yayginlasmasi da olumleri
azaltmada hayati bir rol oynamistir (Turner, 2016).
Kronik hastaliklarin  ydnetimine ydnelik tedavi
yontemlerindeki gelismeler, bireylerin daha uzun
ve kaliteli bir yasam surmesine olanak tanimistir.
(Brown ve Green, 2021). Bununla birlikte insan
yasaminin biyolojik sinirlamalari Uzerine yapilan
arastirmalar s6z konusu artisin  belirli  sinira
ulasabilecegini 6ne surmektedir. 2024 yilinda
yapilan bir calismada maksimum yasam suresinin
kadinlarda 90, erkeklerde ise 84 yil civarinda
oldugu belirtiimektedir (Jones ve Miller, 2024).
Bununla birlikte sinirlamalarin sosyal cevre ve
teknolojik ilerlemelerle asilabilecegdi yonunde farkli
gorusler de bulunmaktadir (Lopez, 2023; Fogel,
2004). Yapilan calismalar saglik hizmetlerindeki
ilerlemelere karsin  insan  dmrdnun biyolojik

sinirlarina yaklastigini dusundurmektedir.

DSO tarafindan ilac: “Fizyolojik sistemleri veya
patolojik durumlari, alanin yarari i¢in degistirmek
ya da incelemek amaciyla kullanilan veya
kullanilmasi éngdérulen bir madde ya da urun”
(Kayaalp, 2002).
ilaclarin insan bedeni ve psikolojisi Uzerinde

olarak tanimlanmaktadir

cesitli etkileri vardir. BuUtun ilaglar bilinen belirli
fizyolojik fonksiyonlarda ve sUreglerde degisiklikler
yapabilirler. ilaclarin neden oldugu etkilerin bazilari
istenir/beklenirken bazilarinda istenmeyen/
beklenmeyen etkiler olarak goérulebilmektedir.
Edwards ve digerlerine gore, ilaglarin etkilerinin
izlenmesi ve yan etkilerin yonetimi, hasta guvenlidi
acisindan kritik bir 6neme sahiptir (Edwards vd.,
2019). Terapotik etki, ilag uygulamasinin fizyolojik
sonucudur. Ornedin antimikrobiyal bir ilacin
olusturdugu etki, bakterilerin bUyUmesini 6lduren
veya yavaslatan bir hastaliga karsi aktivitesi olabilir.
Diger bir fizyolojik sonug ayniilacin vicutta bulanti,
kusma ve deri dokuntlsU gibi yan etkilerin ortaya
cikmasidir (Raj ve Raveendran, 2019). Gereksiz
ila¢ kullanimi polifarmasi (¢coklu ilag kullanimi)

durumlarinda bireyler acisindan ciddi saglik riskleri
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yaratmaktadir (Walsh vd., 2020). ilac tedavisinin
amacl  hastaliklarin  iyilesmesini  saglamak,
semptomlari gidermek, koruyucu 6nlem almak ya
da fizyolojik durumlari degistirmektir. Fakat gerekli
ya da gereksiz olarak fazla sayida ila¢ kullanmak
bircok problemi de beraberinde getirmektedir
(Pilgir, 2017). Uygun taniya gore belirlenmis
ilaglarin bireye goére dogru doz ve surede kullanimi
insan ve toplum saghginin surdurulebilmesi ve
gelistirilebilmesi agisindan 6nem tasimaktadir.
ilaclarin  belirli bir konsantrasyona ulasmalari
beklendik sonucu veren bir etkinlik igin kritiktir.
Bu sebepten dolayl bir ilacin etkili olmasinda
en onemli faktorlerden biri uygun ilag dozunun
ayarlanmasidir. ilaclarin doz ayarlamasinin énemli
oldugu kadar kullanim saatleri ve tedavi suresi
de etkinlik agisindan gereklilik arz etmektedir
(Kalyoncu ve Yaris, 2004). Hastalarin ilag kullanimi
hakkindaki gérus/davranislari sosyal, kultarel ve
ekonomik duzeylerinden ve iginde bulunduklari
gunluk yasam sartlarina goére sekil almaktadir
(Cihan,2022). Budurumiilaglarin etkin kullaniminda
bireysel faktorlerin dikkate alinmasi gerektigini
gostermektedir (Singh vd., 2021).

Takviye edici gida kategorisinde yer alan vitaminler
de tibbi tedavi amaciyla kullanildiginda ilag olarak
siniflandiriimaktadir (World Health Organization
[WHO], 2021). Ornedin D vitamini eksikligi
tedavisinde kullanilan yuUksek doz D vitamini
preparatlari, takviye edici gida dedil ilag statUsunde
degerlendirilmektedir. Dolayisiyla vitaminlerin
kullanim amaclarina gdre kategorize edilmesi
bireylerin saglk algisinda ve saglk sistemlerinin
duzenlemelerinde farkhlik yaratmaktadir. Vitamin
gruplarina dahil olan ilaglarin bilingsiz ve yanls
kullanimi, o6zellikle recetesiz  satilan  UrUnler
baglaminda daha sik gdrtlmektedir.

Bilimsel arastirmalar, vitaminlerin yanlhs dozda
ve/veya gereksiz yere kullaniminin  bireylerin
sagliklari Uzerinde olumsuz etkiler yaratabilecegini
ortaya koymaktadir (Maughan, Greenhaff, ve
Hespel, 2018). Ornegin fazla miktarda alinan A
vitamini toksik etkiler yaratabilirken, B12 vitamini
ekonomik kaynak israfina yol agmaktadir. S6z

konusu durum bireylerin vitaminlere iliskin
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farkindalik  dUzeyinin  artirilmasinin dnemini
ortaya koymaktadir. Vitaminlerin nasil kategorize
edilecedi takviye mi yoksa ilag mi oldugu
konusundaki tartismalar ulusal/uluslararasi saglik
otoritelerinin dUzenlemelerini gerektiren boyutlara
ulasmistir. DUnya Saglik Orgutu (WHO) ve Avrupa
GCida Guvenligi Otoritesi (EFSA) gibi uluslararasi
kurumlarvitaminlerin kullaniminaydnelikrehberler
yayinlamakta ve dozaj sinirlarini belirlemektedir
(EFSA, 2020). Bununla birlikte bazi Ulkeler yuksek
doz vitaminlerin satisini recete ile sinirlandirmakta
ve ulusal ¢6zUm arayislari ortaya koymaktadir.
Turkiye'de de bu tur UrUnlerin bir kismi regeteli
ilag kategorisine alinmis ve eczane disl satislari
sinirlandiriimistir. Bu ve benzeri duzenlemeler
bireylerin  bilingsiz ila¢ kullanimini  6nlemeye
yonelik 6nemli bir adim olarak goértlmektedir.

Arastirmalar  bilingsiz ~ vitamin  tUketiminin
yalnizca birey sadhgl Uzerinde oldugu kadar
toplum genelinde de saglik sorunlarina neden
(Moyad,  2009).

Bu nedenle vitaminlerin  dogru

oldugunu gostermektedir
kullanimi
konusunda uluslararasi standartlar ve yasal
gelistirilmelidir (EFSA, 2020;
WHO, 2021). Ozellikle ylUksek doz vitaminlerin

kullanimi ile ilgili sinirlamalarin yayginlastiriimasi

dUzenlemeler

ve bu Urunlerin yalnizca saglik profesyonelleri
tarafindan &nerilmesi yanhs kullanimi dnlemek
icin gereklilik olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Konu
multidisipliner bir yaklasimla ele alinmal ve
bireylerin saglik davranislarina yénelik daha genis

capli arastirmalarla desteklenmelidir.

ilac sektérindeki gelismelerin insan yasamini
uzatmadaki etkisi yadsinamaz bir gergektir.
birlikte beklendik

sonuglar verebilmesi ve uygulama alanlarinin

Bununla gelismelerin
genigletilebilmesi, ilaglarin  dogru ve bilingli
kullaniimasina baghdir. Dunya Saghk Orguti’ne
gore, akilcr ilag kullanimi, tedavi edici etkilerle
birlikte onleyici bir yaklasimi da benimseyerek
bireylerin gereksiz ilag kullanimindan kaginmasini,
dogru dozda, dogru sureyle ilag kullanmalarini
saglamaktadir. Yanlis ve/veya gereksiz ilac
kullanimi ise bireysel saglik risklerini artirirken

toplum duzeyinde antibiyotik direnci gibi kuUresel

lletisim Kuram ve Arastirma Dergisi

saglk sorunlarina yol acmaktadir (DSO, 2021). Bu
nedenle ilaglarin faydalarini tehdit eden sorunlari
ortadan kaldirmak acisindan akilcr ilag kullanimina
yonelik farkindahgin artirilmasi buyuk bir 6neme
sahiptir. Abacioglu'na gore akilcr ilag kullanimi
ilaglarin, deney ve gdzleme dayali bilgi birikimi ile
olusturulmus bir deneyimlilik durumu, tibbi tani
koyucu/tedavi edici hekimlik streglerinde verimli
ve etkili kullanimdir (Abacioglu, 2005, s. 251). Turk
Dil Kurumu (TDK), "akilc" kelimesini "akilciliktan
yana olan, uscu, rasyonalist" ve "akilcilkla
ilgili" seklinde tanimlamaktadir (TDK). Saghk
literatlrinde de yaygin olan "Akilci ila¢c Kullanimi"
ifadesi, ilaglarin dogru, etkili ve bilimsel temellere
dayali sekilde kullanimi icin tercih edilmektedir
(Hacettepe Universitesi Halk Saghgi Anabilim Dali,
2020). Turkiye Cumhuriyeti Saghk Bakanligi'nin
raporuna gore, akilci ilag kullaniminin, hekimler,
eczacilar ve ilag endustrisinin olusturdugu arz
ayag; tuketici/toplumun olusturdudu talep ayag;
devlet, sivil toplum kuruluslari ve geri 6deme
kurumunun olusturdugu duizenleyici ve denetleyici
mekanizmalari olmak Uzere temelde Ucg¢ tarafi
bulunmaktadir (T.C. Saghk Bakanhgi, 2006).

Akilcr ilag kullaniminda planlama, yurUtme ve
izleme sureclerini kapsayarak tedavi surecinde
uygulanan ilag tedavisinin etkili, guUvenli ve
ekonomik uygulanabilmesi acisindan program
cercevesinde butunlik saglamak gerekmektedir.
Erdemir'e gore bu surecte saglik profesyonellerinin
rolu kadar, bireylerin ve toplumun da ilaglarin
akilci kullanimini davranis bigcimi haline getirmesi
gerekmektedir (Erdemir, 2021). Toplumun ilaglari
akilci kullanmayi davranis haline donusturebilmesi
icin yeterli dlzeyde bilgiye ve beceriye sahip olmasi
gerekmektedir (Kus ve Durna, 2016). Dolayisiyla
akilci ilag kullaniminda hasta, temel bilesenlerden
birini olusturmakta ve hasta uyumuyla ilgili
problemlerle sik karsilasilmaktadir. Oktay'a goére

bu problemler:

-Hekime danismadan ilag kullanimi,

-Baskalarinin tavsiyelerine gore ya da

guvenilirliginden emin olunmayan internet

sitelerindeki bilgilere goére hareket etme,
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-Diger hastalara ilag 6nerme,

-Bilimsel kanitlara dayanmayan ila¢ disi alternatif

tedavilere yonelme,

-Daha o6nceden karsilasilan bir hastalikla benzer
semptomlarin ortaya ¢ikmasi durumunda evde

bulunan ilaglarin kullaniimasi,

-Semptomlar gegince ya da hafifleyince hekim
tarafindan dlzenlenen tedavinin birakilmasi,

-Hekim tarafindan yazilanilaglarin uygun zamanda
alinmamasi vb. (Oktay, 2006) problemlerdir.

Ortaya ¢ikan bu sorunlarin kdkeni, buyuk dlcude
akilci olmayan ilag¢ kullanimina dayandirilmaktadir.
Ozata'ya gére akilci olmayan ilac kullanimi, ihtiyac
disiilag kullanimi, yanlis ilag ve tedavi secimi, etkisi
supheli ilaglarin kullanimi, ulasilabilir, gavenli ve
etkili ilag saglanmasinda yetersizlik, dogru ilaci
yanlis doz, sUre ve formda kullanma konulari
akla gelmektedir (Ozata vd., 2008, s. 531). Akilc
olmayan kullanim, uygun olmayan durumlarda
antibiyotik yazilmasi, ilag dozajlarinin yanhs
belirlenmesi ve/veya birden fazla ilacin ayni anda
uygun olmayan sekilde hekimler tarafindan
recetelenmesi gibi pratiklerde sikga gortlmektedir
(Holloway ve van Dijk, 2011). Hekim hastaya tani
koyup en dogru ilaci uygun sekliyle recete edecek
kisidir; bu sebeple hekimlerin ilag kullanimindaki
gorUs ve sorumluluklari akilci ilag kullaniminda
esas belirleyicidir (T. C. Saglik Bakanhgdi, 2023)
Dunya Saglik Orgutu tahminlerine goére ilaclarin
yarisindan fazlasi uygunsuz sekilde recete
edilmekte, dagitiimakta ve/veya satiimaktadir
(Aydin vd., 2012, s. 57). Konu hakkinda ortaya konan
¢ozUmler yetersiz kalmakta, ilaglarin kullanim
sorunlari devam etmektedir. OECD Ulkelerinde
saglik giderleri icinde ilaca ayrilan pay, giderek
artmaktadir. 2000 yilinda ilag harcamalari toplam
%25'ini
gunUmuzde bu oranin artigr goézlemlenmektedir

saglk  harcamalarinin olustururken
(Ulusoy ve Sumak, 2011:310) ilag harcamasinin
toplam saglik harcamasi icindeki payr 2010 yili
itibariyle; Norveg'te %73, Danimarka'da %74,
Hollanda'da %9,5, Amerika'da %12,9, Almanya'da
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%14,8, Fransa'da %16,0, italya'da %17,2, Meksika'da
%271, Yunanistan'da %24,8 ve Macaristan'da %33,6
olarak tespit edilirken OECD genel ortalamasi
%16,3 civarindadir (OECD, 2012). Bu durum bireysel
hastalik yonetiminde olumsuz sonucglara neden
olurken, toplum sagligini da etkileyerek antibiyotik
direnci gibi kuresel sorunlari da beraberinde
getirmektedir (Erdemir, 2021).

Akilcl olmayan ilag kullaniminda en o&nemli
sorunlar; polifarmasi, hekimlerin tani koymadaki
yetersizlikleri ya da hastalarin yersiz inanislari
sebebiyle ihtiya¢c disi ilag kullanimi, hekimlerin
ilaglar kullanima uygun olmayan sekilde regete
etmesi,hastalarinregetesizilagkullanmalari receteli
ilaglar icin hekim tarafindan belirlenen uygun
dozun reddedilmesi veya direng gdsterilmesidir
(Sweeney vd., 2004). Akilci olmayan ilag kullanim
sekilleri asagidaki gibi siralanmaktadir:

-Polifarmasi (Coklu ilag kullanimi),

-ilaclarin  gerekli olmadigi durumlarda veya
gereginden fazla kullanimi,

-Tedavinin uygun olmayan durumlarda

uygulanmasi,
-Klinik kilavuzlara uygun olmayan tedavi secimleri,
besinlerle olan

-ilaclarin  birbirleriyle  veya

etkilesimlerinin dikkate alinmadan kullanimi,
-Uygulama ydéntemlerinin yanlis secgimi, ornek
olarak oral kullanima daha elverigli bir ilacin

parenteral formunun daha sik tercih edilir olmasi,

-Gerekli olmayan durumlarda mineral ve vitamin

Urunleri destedi kullanimi,

-Uzun sUren parenteral tedavilerin segimi,

-Hastalarin yetersiz bilgilendirilmesi,

-ilaclarin dogru olmayan hazirlanma yéntemleri,

-ilaclarin saklama kosullarinin uygun olmamasi,
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-ilaclari  imha ederken dogru yéntemlerin

uygulanmamasidir  (Krahenbuhl-Melcher  vd,
2007).

Sbéz konusu bu maddeler g6z o6ndnde
bulunduruldugunda birey ve toplumlarin sagliklari
Uzerinde nasil bir tehdit olusturduklarini gérmek
mUmkudndur. Akilcl olmayan ila¢ kullanimlarinin
beraberinde getirdigi sorunlari asagidaki gibi

siralamak mumkunddur:

-Hastalarin tedaviye uyumunun bozulmasl ya da
azalmasi

-ilac etkilesimleri sebebiyle istenmeyen sonuclarin
ortaya gikmasi

-Bazi ilaglara karsi direng gelisimi ve mikrobiyal
direnc artisi

-Hastalik surelerinin uzamasi

-Hastaligin tekrarlamasi

-Hastanede yatis surelerinin uzamasi

-Yan etkilerin artmasi

-Tedavi basarisinin azalmasi

-Hastalarin tedaviye olan gUveninin azalmasi

-Fiyatlari nedeniyle ilaglarin temin edilebilirliginin

azalmasi

-Tedavi maliyetlerinin artmasi (Sosyal Guvenlik
Kurumu, 2013).

Tum bu sorunlar saglik hizmetlerinin etkinligini
dusururken bireysel tedavi sureglerini olumsuz
yonde etkileyen ve toplumsal saglik Uzerinde ciddi
yuk olusturan ¢ok boyutlu sorunlari beraberinde
getirmektedir. Hastallk sUrelerinin  uzamasi,
mikrobiyal direng artisi ve tedavi maliyetlerinin
artmasi gibi sonuclar birey sagligina etki ederken
saglik sistemlerinde derin tahriplere sebep olur.
Akilcr olmayan ilag kullaniminin olasi sebeplerini

ve su sekilde siralamak mdmkundur:

lletisim Kuram ve Arastirma Dergisi

Saghk Okuryazarhgi: DUsUk saglik okuryazarhgi,
bireylerinilaglarindogru kullanimi,yan etkilerve doz
asimi gibi kritik konularda bilgi eksikligine neden
olabilir (Nutbeam, 2008). ilaclarin dogru doz, zaman
ve siklikta kullanilmamasi dlumlere varan riskleri
de tasimaktadir. Ratzan’a goére, gunumuzde saglik
okuryazarhdi hareketi, saglhk egitimi programlari
araciligiyla saglik sonuglarini iyilestirmeyi ve saglik
esitsizliklerini  azaltmaylr amacglamaktadir. Bu
hareket, bilinen tedavi, 6nleme ve saghgi gelistirme
stratejileri ile bireylerin saglk davraniglari ve
sonuglarl arasindaki bosluklari vurgulayarak son
on yilda ivme kazanmistir (Ratzan, 2001). Dunya
Saglk Orgutu de saglk okuryazarhdini gelistirmek
icin saglik iletisim sistemlerinin iyilestirilmesini ve
saglik egitimi programlarinin yayginlastirilmasini
onermektedir (WHO, 2021).

Egitim Dlzeyi: DUsUk egitim dUzeyisagdlik bilgisine
erisimde zorlanmalara sebep olurkenyanlis bilginin
kabul ve uygulanmasini kolaylastirmaktadir.
Yapilan arastirmalara gore, yUksek egitim
seviyesine sahip bireyler, saglkla ilgili uyarilari ve
bilgileri daha iyi anlayarak dogru kararlar verebilir
(Kickbusch vd., 2013). EgJitim duzeyleri saglik
okuryazarligiyla da paralellik gostererek bireylerin
saglik profesyonellerine basvuru oranlarini da
artirmaktadir. Dolayisiyla gelismis Ulkelerde yuksek
egitim duzeyleri, saghk okuryazarligi konusunda
farkindaliga sahip bireylerin akilci ilag kullanimina

olan edilimini yUukseltmektedir.

Regetesiz ilag Kullanimi: Recetesiz ilac kullanimi,
hastalik durumuyla karsi karsiya kalan bireylerin
ruhsat sahibi saglik profesyonelleri tarafindan
onerilmeyen ilaglari  kullanmalarina  sebep
olmaktadir. Bu durum bireysel olarak saglik
tehditleri yaratirken fazla ilag tlUketimine bagli
olarak devletlerin saghk harcamalarinda artiglara

neden olmaktadir.

Yan Etkiler Hakkinda Bilgi Eksikligi: Saglik
profesyonelleri tarafindan &nerilmis olsa da
ilag kullanimlarinin yan etkileri hakkinda bilgi
eksikligi bu etkilerin yonetilememe durumunu da
beraberinde getirmektedir. Yan etkilerin gbz ardi
edilmesi zaman zaman hasta sagligini olumsuz
yonde etkilemektedir.

Sayl 70, Yaz (2025)



Bireyleri Yanlis ila¢ Kullanimina Yénlendiren iletisim Etmenleri: ilag Sektériindeki Algilar ve Gercekler « Nargis OZGEN 110

ilag Firmalarinin  Pazarlama  Stratejileri:
GUunumuzde gelisen ve bir¢cok alanla birlikte ¢calisan
reklamcilik sektérundn satin alma davranislari
Uzerindeki g6z ardi edilmeyecek etkisi gereksiz
ilagc alimini tesvik edebilmektedir. Mintez'e gore
bu durum ilaglarin yan etkileri veya etkilesimleri
hakkinda yetersiz bilgiye yol acabilir (Mintez, 2002).
Bunlarin yanin sira ilag sektérindeki firmalarin
promosyon ila¢ dagitimi da bireyleri ayni tehlikeyle

karsi karsiya birakmaktadir.

Hizmet Erisimi: Sagdlik hizmetlerine erisimin
yetersiz olmasi, bireylerin ilaglar yanhs kullanma
riskiniartirirvesaglik profesyonelleriyleiletisimlerini
kisitlar (Marmot, 2005). Saglik hizmetlerine erisim
s6z konusu oldugunda gelismemis ve gelismekte
olan Ulkeler irdelenmekte olsa da gelismis
Ulkelerde de sorunun varligi devam etmektedir.
S6z konusu durumun ulasim ve iletisim altyapi
eksiklikleriyle de dogrudan ilintili oldugu géz
onunde bulundurulmalidir.

Yukarida aciklanarak siralanan akilci olmayan
ilag kullanimina yonelik olasi sebeplerin birbiriyle
baglantili oldugu gorulmektedir. Saglik s6z konusu
oldugunda egitim her dUzeyden soruna etki
etmektedir. Saglik okuryazarligi eksikligi, egitim
duzeyinin dusuk olmasi, regetesiz ilag kullanimi
ve saglik hizmetlerine erisimdeki yetersizlik
gibi faktorler, bireylerin ilaglari bilingli kullanma
kapasitesini  onemli  dlgclde  azaltmaktadir.
Dolayisiyla ulasimdan kaynakli altyap! eksiklikleri
de editim duUzeyleriyle baglantilandirilabilir.
Bunlarin yani sira ilag firmalarinin pazarlama
stratejileri gibi faktdrler sorunun derinlesmesine
neden olmaktadir. Egitim dUzeyleri bireylerin saglik
bilgisine erisimini artirirken saglik hizmetlerine
erisim ve altyapl sorunlarinin ¢ézdmunde de

onemli bir itici gug haline gelmektedir.

Akilcl  olmayan ilag kullanimlarinin  sonuclari
bireysel/toplumsal acilardan maddi manevi agdir
yUkleri de beraberinde getirmektedir. Bu yukleri
su sekilde siralamak mUmkudndur:

Bireysel Saglhk Uzerindeki Etkiler: Akilci
olmayan ila¢ kullanimi bireylerin var olan saghk

sorunlarini derinlestirerek ve ¢6zUmU mumkin
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olmayan noktalara tasiyabilmektedir. DUnya saglhk
Orgutt’ne gére, yanlis dozda ila¢ alinmasi sonucu
meydana gelen zehirlenmeler, istenmeyen yan
etkiler ve hastaligin kotulesmesi gibi durumlar
fiziksel saglik sorunlarini artirmaktadir (WHO,
2021). Akilci olmayan ilag kullanimi nedeniyle
olusan stres, depresyon ve anksiyete gibi psikolojik
durumlar da bireysel saglik Uzerindeki etkilerin
onemli bir boyutunu olusturur (Nutbeam, 2008).
Bu tar kullanimlar fiziksel/psikolojik sagdlik Gzerinde
oldugu kadar bireysel ekonomiler Uzerinde de
olumsuz etkide bulunmaktadir.

Ekonomik Yuk: Akilci olmayan ilag kullanimlari
bireylerin saglik durumlarina verdigi zararlarin
yani sira saglk sistemleri Uzerinde de ekonomik
bir yuk olusturmaktadir. OECD'ye gdre bu durum,
komplikasyonlarin artmasi, ilave tedavi surecleri ve
hastaneye yatis gereksinimlerini artirarak saglik
harcamalarinin yukselmesine neden olur (OECD,
2021). Dogru yoéntemlerle ve zamaninda tedavi
edilmeyen hastaliklar toplum duzeyinde is gucu
kaybina da sebebiyet vermektedir. Saglik sorunlari
sebebiyle ekonomik katkilar saglayamayan
bireylerin yukleri saglik sistemlerine yUklenerek

harcamalara sebebiyet vermektedir.

Halk Saghgi Uzerindeki Etkiler: Akilci olmayan
ilac kullanimini ortaya c¢ikarabilecek ve hata
riski yUksek olan ilag gruplari antibiyotikler,
kardiyovaskuler ilaglar, oral antikoagulanlar,
teofilin ve antineoplastik ilaglardir (T. C. Saglk
Bakanhgi, 2023). Ozellikle antibiyotiklerin yanlis
kullanimi, antibiyotik direncinin artmasina ve
bunun sonucunda tedavi edilemeyen hastaliklarin
yayllmasina neden olmaktadir (Holloway ve
van Dijk, 2011). Antibiyotiklerin yanlis ve gerekli
olmayan durumlarda kullanimi salgin hastaliklarin
kontrolinU zorlastirarak halk sagligr Uzerinde
olumsuz etkilere sebebiyet vermektedir.

Toplum Saghgi: Akilci olmayan ilag kullanimi,
toplum genelinde hastalik yukunU artirarak
saglik hizmetlerine olan talebi gereksiz yere
yUkseltmektedir (Halk Sagligi Genel Mudurluguy,
2006). Bu sebepten dolayl tedavi edilemeyen
hastaliklar toplum nezdinde saglik sistemlerine
yonelik gUvensizlik algisini olusturabilir. Saghk
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sistemlerine olan guven toplumun gelismesiyle
dogru orantihdir.

Ekolojik Dengede Bozulma: Kullanilmayan veya
yanlsimhaedilenilaglar,su kaynaklarinavetopraga
karisarak ekolojik dengeyi bozabilir (Krahenbuhl-
Melcher vd., 2007). Ozellikle antibiyotiklerin dogal
cevreye yayllimi mikroorganizmalarin direncini
arttirarak mutasyona ugramasina neden olabilir.
Yeni hastaliklari da beraberinde getiren bu
durum tarim UrUnlerine kadar her alanda etkisini
sUrdurerek birey/toplum sagligi Gzerinde olumsuz
etkiler birakmaktadir.

Akilcr olmayan ilag kullanimi, bireysel, toplumsal
ve cevresel boyutlariyla saglik sistemlerini tehdit
eden ¢cok katmanli bir sorundur. Antibiyotik direnci,
ekonomik yuklerin artisi ve ekolojik dengenin
bozulmasi gibi etkiler birey saghdginin yani sira
toplumlarin surdurulebilir saghk yapilarina da etki
etmektedir. Yanhs kullanimlar fiziksel/psikolojik
saglik Uzerinde olumsuz etkiler yaratirken, halk
saghgl krizlerine ve saglik hizmetlerine olan
glvenin sarsilmasi risklerini de beraberinde
getirmektedir. Saglhk sistemleri Uzerine
yuklenen maliyetler zaman iginde buyUyerek
esitsizliklere neden olmakta, toplum refahini da
zayiflatmaktadir. S6z konusu bu tehditler akilci
olmayan ilag kullaniminin bireysel bir davranis
olmaktan oteye gectigini acikga gdstermektedir.
Dolayisiyla sorunlarin farkina varilmasi, saglikli bir
gelecek insa etmek icin birey/toplum ve sadlik
sistemleri duzeyinde daha bilingli adimlar atilmasi
onem tasimaktadir.

Bulgular

Calismada gonulluluk  esasina dayanarak
toplamda 50 katilimci ¢alismaya dahil edilmistir.
Arastirma sUrecinde katilimcilara, arastirmanin
her asamada arastirmadan ¢ekilme hakki taninmis
ve bu hak acik/net ifade edilmistir. Katilimcilara
c¢alismanin amaci, kapsami ve suUregleri hakkinda

detayli bilgi verilmis ve bilingli onamlari alinmistir.

Arastirma esnasinda Ug¢ katimcr mulakata devam
etmek istememis ve c¢alismadan c¢ekilmistir.
Arastirmadan c¢ekilen Ug¢ katilimciya ait veriler etik
kaygilar nedeniyle c¢alismaya dahil edilmemistir.
Derinlemesine  mulakata  katilan  bireylerin
eriskin olmasi arastirma verilerinin guvenilirligini
artirirken, génulluluk esasina dayanmasi verilerin

dogrulugu agisindan énemli bulunmustur.

Arastirma kapsaminda elde edilen verilere
gore, ihtiyagc halinde ilag kullanimi konusunda
katilimcilarin en cok glvendiklerive/veya en yaygin
olarak basvurduklar kisiler saghk hekimleridir.
Katilimcilarin %65'i ila¢ hakkinda en dogru bilgiyi
saglik hekimlerinden aldiklarini belirterek ilgili
kisilerin saglk gecmislerine dayali olarak daha
guvenilir  bilgiler sunduklarini  belirmektedir.
Bu katilimcilar doktorlarin tedavi sUrecine dair
kapsamli aciklamalar sunarak tedaviye yonelik
receteler verdiklerini, ilaglarin  etkilerini ve
olasl yan etkilerini ayrintili olarak aktardiklarini
vurgulamiglardir.  Katilimcilarin = %30'u  interneti
ve sosyal medyay! hastaliklar konusunda uygun
olabilecek ilag bilgisi almak icin énemli bir kaynak
olarak kullandiklarini ifade etmistir. Bu mecralarda
yer alan saglk dijital gunlukler, forumlar ve
makaleler katilimcilarin  siklikla tercih edildigi
alanlar olarak kaydedilmistir. Katilimcilar kullanici
yorumlari ve uzman gdruslerinin? kendileri icin
faydali oldugunu ozellikle vurgulamistir. Sosyal
medya platformlarinda ilag kullanimi ve saghkli
yasamla ilgili yapilan paylasimlar ve populer
icerik Ureticilerinin® onerileri %25'lik bir kesim
tarafindan izlenmekte ve bilgi kaynagi olarak
dederlendirilmektedir.  Dijital medya, bireylerin
kisisel deneyimlerini paylastigi ve kullandiklarini
iddia ettikleri ilaclar hakkinda daha fazla bilgi
edinilen bir mecra olarak dikkat ¢ekmektedir.
Bulgulara goére ihtiyag¢ durumunda eczacllar
%15'lik oranda ilag bilgisi kaynagdi olarak tercih
edilmektedir. Katilimcilar eczacilarin genellikle
ilaglarin kullanimina dair temel bilgiler sunduklarini

ve kendilerine kullanim hakkinda ayrintili bilgi

! Calismalarda siklikla blog kelimesi kullanilmaktadir. Bu ¢alismada “dijital gtnltkler” olarak kullaniimistir.

2 Katilimcilarin kullandiklari “uzman” ifadesi saglik profesyonelleri olarak algilanabilecegdi gibi herhangi bir dijital mecrada kendi kimligini

“uzman” olarak tanimlamis herhangi bir kullanici olarak da dusunulebilir.

3 Calismalarda siklikla “influencer” kelimesi kullanilmaktadir. Bu galismada “populer icerik Ureticisi” olarak kullaniimistir.
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verdiklerini belirtmistir. Aile ve arkadaslar %10'luk
oranlailac/ilag kullanim doz ve araliklari konusunda
basvuru kaynagdi olarak gorulmektedir. Ancak
bu kaynaklar bireysel deneyimlerle sinirli olmasi
nedeniyle katilimcilar tarafindan daha az guvenli
olarak degerlendirilmistir.

Calisma kapsaminda katilimcilarin kullanacaklari
ilaclar konusunda bilgi aldiklari kaynaklara olan
glven duygulari incelenmistir. Elde edilen verilere
gore katilmcilarin %65'i ilag bilgisi kaynagdi olarak
hekimleri guvenilir bulmaktadir. Onlara gore,
saglik egitimi almis olmalari sebebiyle hekimler,
en dogru ve guvenilir bilgiyi saglamaktadir. Bunun
yani sira hastanin kisisel tibbi ge¢mislerine olan
hakimiyetleri ve ozellestirilmis bilgiler vermeleri
hekimleri birincil kaynak olarak gdérmeye neden
olmaktadir. Katimcilar kullanilacak ilaglarin etki
mekanizmalari, yan etkiler ve olasi etkilesimleri
hakkinda hekimlerin kapsamli bilgi sunarak tedavi
surecinde rehberlik ettiklerini ifade etmektedir.
Katilimcilarin %25'i dijital platformlari ilag bilgi
kaynagdi olarak goérmekle birlikte kaynaklarin
guvenilirligine dair endiselerini dile getirmislerdir.
Dijital mecralarda yer alan saglik dijital gunlukleri,
forumlarve makaleler katilimcilar tarafindan faydall
gorulmekte ancak zaman zaman anonim yazarlar
tarafindan paylasilmasi sebebiyle dogrulugu
konusunda katilmcilari supheye dusurmektedir.
Bunun yani sira bu kaynaklarin kisisel saglik
deneyimlerini icermesi, uzmanlik/bilgi gerektiren
konularda kapsamli veriler sunmamasl ve ticari
kaygilar gutmesi gibi sebeplerle katilimcilarin
sUpheyle yaklasmasina sebep olmaktadir.

Sosyal medya %20'lik katilimci tarafindan guvenilir
olarak gorulmemektedir. Katilimcilar, sosyal medya
populer icerik Ureticilerinin ilaglar konusunda
yaptigi paylasimlarin yaniltici olabilecegini ve
cogunlukla kisisel goéruslerden ibaret oldugunu
belirtmiglerdir. Bunun yani sira bazi katilimcilar
sosyal medya Uzerindenilaglar hakkinda edindikleri
bilgileri teyit etmek ve dogrulugunu saptamak
amaclyla daha fazla arastirma yapmay! tercih
ettiklerini, gUvenilir kaynaklardan dogruladiklari
bilgileri uyguladiklarini belirtmislerdir. Eczacilar

%15'lik bir kesim tarafindan guvenilir kaynak olarak
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gorulmektedir. Katilimcilar tarafindan genellikle
guvenilir kabul edilmekle birlikte eczacilarin sadece
ilackullanimiylailgilitemelbilgiverdiklerine,ayrintili
bilgi almak i¢in hekimlerine basvurduklarina
dikkat ¢cekmislerdir. Aile ve arkadaslar ise %10'luk
bir oranla guvenilir kaynaklar arasinda yer almakta,
ancak bu kisilerden alinan bilgilerin her zaman
gegerli olmadigr dusunulmektedir. Dolayisiyla
hekimler en guvenilir kaynak olarak éne c¢ikarken,
dijital platformlar/sosyal medya vb. mecralarda
katilimcilarin given duydugdu kaynaklarin sinirli
oldugu ve dogrulugu konusunda endiseleri oldugu
gozlemlenmistir.  Katilimcilar, &zellikle internet
ve sosyal medya Uzerinden alinan bilgilerin
dogrulugunu sorgulamakta ve guvenilirligi
dogrulanmis kaynaklardan arastirma yaparak
kullanmaktadir.

Arastirma kapsaminda katilimcilarin daha &nce
ilag kullanimiyla ilgili yanhs bilgiye dayanan
yasayip
durumunda

olumsuz

yasamis
zorluklar incelenmistir. Elde edilen bulgulara gore

deneyim yasamadiklari,

olmalari karsilastiklari
katilimcilarin %40" ilag kullanimiyla ilgili yanlis
bilgiye dayanan deneyim yasadiklarini belirtmistir.
S6z konusu katilimcilarin bUyuk cogunlugu (%32)
yanls bilgilendirmeyi internet Uzerindeki saghk
dijital gunlUkleri, sosyal medya paylasimlari veya
arkadas ve aile Uyelerinden aldiklari tavsiyeler
Uzerinden deneyimlediklerini ifade etmislerdir.
Olumsuz deneyimler genellikle ilacin yan etkilerini
veya kullanim dozajlarini yanhs anlamaya ve tedavi
surecini olumsuz etkilenmesine dayandirilmistir.
Ayni sekilde yanls zaman dilimlerinde kullanilan
ilaclar katihmcilarin ilag kullanimiyla ilgili olumsuz
deneyim yasamalarina neden olmustur. Dort
katilimci sosyal medya Uzerinden edindikleri
yanlis bilgi sebebiyle bir ilacla birlikte baska bir ilag
kullandiklarini ve bu kombinasyonun beklenmedik
yan etkilere yol actigini belirtmistir. Bu olumsuz
deneyimler katilimcilarin internet ve sosyal medya
Uzerinden edindikleri  bilgilerin  dogrulugunu
sorgulamalarina yol agmis, uzmanlardan aldiklari
bilgilerin  daha guvenilir olduguna kanaat
getirmelerine sebep olmustur. Katilimcilarin
%60’k bir kesimiilag kullanimiylailgiliyanlis bilgiye

dayali deneyim yasamadiklarini ifade etmistir.
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Bu katilimcilar ilaglart  hekimlerinin  onerileri
dogrultusunda ve eczacilarinin  tavsiyeleriyle
kullandiklarini, dolayisiyla yanlis bilgiye dayall
durumla karsilasmadiklarini dile getirmislerdir.
Bu kesim ilac temin/kullaniminin en guvenilir
ve dogru yolunun saglk profesyonellerinin
tavsiyeleri dogrultusunda kullanmak oldugunu
savunmuslardir. Dogru ve bilimsel verilere dayal
onerilen ilaglar hastalarin ilag kullanimi konusunda
olumsuz deneyimler yasamasini engellemektedir.

Calisma, katilimcilarin ilag sirketlerinin reklam
ve pazarlama stratejilerinin  ilag tercihlerine
olan etkisini nasil degerlendirdiklerini de ortaya
koymaktadir. Elde edilen verilere gére katimcilarin
%45'i ilag reklamlarinin ve pazarlama stratejilerinin
ilag tercihlerinde etkili oldugunu belirtmistir. S6z
konusu katilimcilar cogunlukla televizyon, internet
ve sosyal medyada gordukleri reklamlardan
etkilendiklerini ve ilag kullanimina yoéneldiklerini
ifade etmistir. Kullanicilar gucglu  pazarlama
teknikleriyle  Urdnudn guvenilirligi  ve etkisini
vurgulayan goérsel ve sloganlarin dikkatlerini
cektigini dile getirmis, reklamlarda kullanilan
uzman gérusleri/ kullanici deneyimlerinin, Grandn
etkili olduguna dair algilarini guglendirdigini ifade
etmislerdir. Bu katimcilar pazarlama teknikleriyle
kendilerine sunulan ilaglar hekimlerine
danismadan kullanmis ve olumsuz deneyimlerle
karsi karsitya kalmistir. Ug katilimci ise reklamlar
araciligiyla yonlendirildigi bir drdnun islevsiz
kaldigini, dolayisiyla reklamlarin  her zaman
guvenilir olmadigini dusindugunu ifade etmistir.
Diger taraftan %55'lik kesim, ilag reklamlarinin
ve pazarlama stratejilerinin  ilag tercihlerine
etkisi olmadigini belirtmistir. Katiimcilar ilag
secimlerinde hekim  ve/veya eczacilarinin
tavsiyelerine dncelik verdiklerini, ila¢ reklamlarinin
kararlarini  etkilemedigini vurgulamislardir. Bir
katilimcr: “Reklamlar benim igin yalnizca bilgi verici
olabiliramailag tercihlerimisadece uzman onerileri
dogrultusundayaparim”seklinde gérus bildirmistir.
%55'lik kesimde bulunan katiimcilarin bir kismi
(%36) ilag reklamlarinin gereksiz ilag tuketimini
tesvik  edebilecedi konusunda  endiselerini
dile getirmektedir. Bu katilimcilar: “Reklamlar,

insanlarin ihtiyaci olmayan UrUnleri almasina
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neden olabiliyor” vb. ifadelerde bulunmustur. Bu
soylemler ilag sirketlerinin kullanmakta oldugu
pazarlama stratejilerinin, bireylerin ihtiyac disi ilag
kullanma egilimlerini artirabilecedi dusuncesini
ortaya cikarmaktadir. ilac kullanimi konusunda
reklamlarin gUvenilir bilgi sunma kapasitesine dair
katimcilar arasinda farkli gdrusler bulunmakta
ve reklamlarin bilingli tuketim UGzerindeki etkisini

sorgulama gerekliligini ortaya koymaktadir.

Calisma, sosyal medya platformlarinda ilaglar
hakkinda var olan bilgilerin bireylerin kararlarina
etkisini degerlendirmistir. Bulgular, katilimcilarin
%40'Inin sosyal medya platformlarinda gordUkleri
ilaclarla ilgili bilgilerin ila¢ tercihlerinde etkili
oldugunu ortaya koymaktadir. Bu kesim;
populer icerik Ureticilerinin paylasimlari, kullanici
yorumlari ve sadlik profesyonellerinin sosyal
medya Uzerindeki bilgilendirme iceriklerinden
etkilendiklerini dile getirmistir. On yedi katilimci:
“Bir saglik populer icerik Ureticilerinin 6nerdigi
vitamin takviyesini denedim ve bana c¢ok iyi geldi”
vb. ifadelerle sosyal medyanin yonlendirici etkisine
dikkat ¢cekmistir. Benzer sekilde bazi katilimcilar
sosyal medya platformlarinda karsilastiklari
kampanyalar/tanitimlarin ilgilerini cektigini ve bu
tar iceriklerin ilaglarla ilgili bilgi edinmede kolaylik
sagladigini belirtmistir. Bununla birlikte bu kesim
icinde yer alan baz katilimcilar, sosyal medya
paylasimlarinda yer alan bilgilerin dogrulugunu
kontrol etmeden kullanmanin riskli olabilecedini
vurgulamislardir.  Sosyal medyada gordukleri
ilaclarla ilgili bilgilerin kararlarini etkilemedigini
ifade eden kesim %60 olarak belirlenmistir. Bu
kesimsosyal medyadavarolanbilgilerincogunlukla
ticari amaglar tasidigini, bilimsel dayanaklara sahip
olmadigini dusunduklerini belirtmistir. Katihmcilar
bu durumu: “Sosyal medyada goérdugum bilgiler
genellikle abartili veya yanlis oluyor bu nedenden
dolayl hekimime danismadan ila¢ kullaniyorum”
vb. gorusler bildirmistir.

Bu kesimde yer alan katiimcilar sosyal medya
platformlarinin ilaglar konusunda yanhs bilgi
yaylllmina neden oldudunu, bu durumun
kullanicilariginyanilticiolabileceginidile getirmistir.

Bu dusuncelerini katihmcilar: “Sosyal medyada
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paylasilan bilgiler gereksiz ila¢g kullanimina veya
yanlis tedavilere yol agabiliyor” vb. ifadelerle ortaya
koymustur. Calisma verilerinden elde edilen
bulgular degerlendirildiginde, sosyal medya
platformlarinin bazi bireylerin ilag tercihlerinde
etkili oldugunu ancak katilimcilarin bir kisminin
sosyal medya bilgilerini gUvenilir bulmadigini ve
bu platformlari yalnizca destekleyici bilgi edinme

araci olarak gordugunu ortaya koymaktadir.

Calismada katilimcilarin eczaci ile iletisimlerinin
ilag kullanma kararlarini ne olgude etkiledigi
ve eczacidan alinan bilgilerin  guvenilirligine
iliskin gorusleri incelenmistir. Elde edilen veriler
katimcilarin = %70'inin  eczacilar ilag kullanimi
konusunda 6nemli bilgi kaynagdi olarak gérdugund,
iletisimlerinin ilag tercihlerini belirgin sekilde
etkiledigini, eczaci Onerileri dogrultusunda ilag
kullandiklarini gostermektedir. Bu kesimde yer
alan katiimcilar, eczacilarin ilaglarin yan etkileri,
kullanim talimatlari ve alternatif ilag Oonerileri
gibi konularda sagladigi bilgilerin ilag kullanimi
konusunda karar alma sureclerinde etkili
oldugunu ifade etmistir. Katiimcilar: “Hekime
gidemedigim durumlarda eczacima danisiyorum
ve genelde onun tavsiyeleri dogrultusunda karar
veriyorum” vb. ifadelerle eczacilarin konu hakkinda
etkin rolUne vurgu yapmaktadir. Katilimcilarin
%20'si eczacilardan aldiklari bilgileri cogunlukla
guvenilir bulduklarini  ancak zaman zaman
eczacllarin yeterince zaman ayiramadigini ve/veya
bilgilendirme sureglerinde yetersiz kaldiklarini
ifade etmistir. Bu kesim icinde yer alan katilimcilar:
“Eczacilar genelde yodun oluyor, yeterince
detayli bilgi alamayabiliyorum” vb. sekillerde
gorUs bildirmistir. Diger taraftan katilimcilarin
%10'u ilag kullanimiyla ilgili tercihlerini eczacilarin
Onerilerinden ¢ok hekimlerin ydnlendirmelerine
dayandirdiklarini  belirtmistir.  Bu  katihmcilar
eczacilarin donanim ve bilgilerini degerli gdrmekte
birlikte hekimlerin yonlendirmelerine &ncelik
verdiklerini ifade etmektedir. Bir katilimcilar:
“Eczacidan bilgi almak faydalidir ama receteyi
yazan hekimin bilgisi benim i¢in daha guvenilir”
vb. cumlelerle durumu anlatmaktadir. Bu verilere
dayanarak eczacilarla kurulan etkili iletisimin ilag
kullanimina iliskin bilincli kararlar alinmasinda
onemlikatkilar sundugunu séylemek mumkundur.

lletisim Kuram ve Arastirma Dergisi

Calismada ilag talimatlarini anlamada dil veya
bilgi eksikligi kaynakli zorluklar yasayan bireylerin
deneyimleri incelenmistir. Elde edilen bulgular
katilimcilarin %45'ininilag talimatlarinianlamada ve
degerlendirmekte zaman zaman gugluk cektigini,
ozellikle tibbi terimlerin kullanildigr talimatlarda
zorluklar yasadiklarini ortaya koymaktadir. Bu
kesim teknik ifadelerin gunltk dilde karsiliklarinin
olmamasinin  kendilerini zorladigini belirtmistir.
Katilimcilar bu durumu: “Prospektusteki tibbi
terimleri anlamakta gucluk cekiyorum ve bazen
ilaci  yanlis kullanabiliyorum” vb. cumlelerle
aciklamaktadir. Katilimcilarin %35'iilag talimatlarini
anlamada sorun yasamadiklarini, eczacidan ve/
veya hekimlerinden aldiklari agiklamalarla bu tar
zorluklarin Ustesinden geldiklerini belirtmislerdir.
Katihmcilar:  “Eczacim  prospektusu dikkatlice
acikliyor ben de ilag¢ talimatlarini dogru sekilde
anlayabiliyorum,” vb. diyerek etkili iletisimin

onemine vurgu yapmaktadir.

Katilmcilarin =~ %20'si  dil  yetersizligi ve/veya
bilgi eksikligi nedeniyle ila¢ talimatlarini yanlis
anlamalarinin  ciddi sonuglar dogurabilecegini
belirtmistir. Bu kesimde yer alan U¢ katilmcr:
“Talimatlari anlamadigim igin ilaci yanhs dozda
kullandim ve yan etkiler yasadim,” vb. sekillerde
deneyimlerini paylasmistir.  Ozellikle belli  bir
yasin Uzerinde ya da dusuk saglik okuryazarligina
sahip bireyler acisindan bu ve benzeri sorunlarin
daha yaygin oldugu vurgulanmistir. Calisma ilag
talimatlarini anlamada yasanan zorluklarin, dil
ve bilgi eksikligi gibi faktorlere bagl olarak etkin
bir sorun teskil ettigini ortaya koymaktadir. Bu
durumlarin  hastalar agisindan ilaglarin dogru
kullanimini ve bireylerin sagliklarini olumsuz yénde

etkileyebilecegdi gorulmustur.

Calismada katilimcilarin yanhs ilag kullanimina
neden olan faktorler ve yanlis kullanimin altinda
yatan nedenler incelenmistir. Elde edilen bulgular
yanlis ilag kullaniminin en yaygin sebeplerinin bilgi
eksikligi, arkadas ve/veya aile tavsiyeleri, reklam
ve pazarlama sektorinde kullanilan tekniklerin
etkileri gibi unsurlar oldugunu gostermektedir.
Katilimcilarin %40't yanlis ila¢ kullanimin temel
nedenini bilgi eksikligi olarak vurgulamaktadir.

Bu kesim ilaglarin kullanim talimatlarini dogru
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anlamadiklarini, tibbi  terimleri  bilmemeleri
nedeniyle yanlis yorumladiklarini ifade etmistir.
Bazi katilimcilar bu durumu: “Prospektlsu yanlis
anladigim icin ilaci ihtiyac duyulandan az/fazla
dozda kullandim” olarak ifade etmektedir. Bununla
birlikte katilimcilarin %25, yanhs ilag kullanimina
arkadas veya aile tavsiyelerinin neden oldugunu
belirtmistir. Bu katilimcilar, ¢cevrelerindeki kisilerin
onerilerini dikkate aldiklarini ancak zaman zaman
beklenmedik etkilerle Kkarsilastiklarini: ~ “Yakin
bir arkadasimin oOnerisiyle bir ilaci kullanmaya
basladim ama bana iyi gelmedi” gibi cumlelerle
gorus paylasmistir. %20'lik kesim ilag sirketlerinin
kullandigi reklam ve pazarlama stratejilerinin
yanhs ila¢ kullanimina tesvik ettigi ydénunde
gorus bildirmistir. Bu kesim sosyal medya ve
televizyon reklamlarinda sunulan  Urunlerin
zaman zaman yanlis yonlendirmelere yol actigini
dustinmektedir. Katilmcilar: “Televizyonda bir
ilacin ne kadar etkili olduguna dair reklam gérdim
ve hekime danismadan kullanmaya karar verdim”
demistir. Son olarak, katilimcilarin %15'i, yanls ilag
kullaniminin hekim veya eczacidan alinan eksik
ve/veya yanlis bilgiye dayandidini ifade etmistir.
Séz konusu katilimcilar saglk profesyonelleriyle
iletisimde yasanan eksikliklerin hatali kararlar
almalarina neden oldugunu belirterek saglik
okuryazarliginin énemine vurgu yapmistir. Elde
edilen bulgular; bilgi eksikligi, cevresel tavsiyeler
ve pazarlama etkilerinin, yanhs ila¢ kullaniminda
onemli roller oynadigini gbéstermektedir.

Calismada katilimcilarin saghk okuryazarligi
dlzeyleri ve tibbi terimleri anlama konusundaki
durumlari  degerlendirilmistir. Bulgulara gore,
katilimcilarin  saglik konularinda bilgi duzeyleri
cesitlilik ~ gdstermekte, saglik  okuryazarligi
eksikliklerinin ilag kullanimina yoénelik tercihleri
etkileyebilecegi gézlemlenmektedir. Katilimcilarin
%35'i saglik konularinda temel bilgilere sahip
olduklarini  fakat tibbi terimleri anlamada
zorluk yasadiklarini ifade etmistir. Bu kesim ilag
talimatlarini  okurken karsilastiklari  terimlerin,
dogru kullanim konusunda tereddutlere yol
actigini vurgulamaktadir. Katilimcilar bu durumu:
“ProspektUsteki  tibbi

terimleri anlamakta
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zorlaniyorum ve bu nedenle hekimime sik sik
danisiyorum” gibi ifadelerle belirtmektedir.

Katilimcilarin%30'u,saglikokuryazarhkduzeylerinin
yUksek olmasi nedeniyle tibbi terimleri bUyuk
olgude anlayabildiklerini ifade etmistir. Bu kesim
ozellikle internet ve diger bilgi kaynaklarini 6nemli
olgude kullandiklarini ve saglikla ilgili konularda
bilincli  kararlar  alabildiklerini  sdylemislerdir.
Katiimcilarin = kullandigr: ~ “Saglik  konularinda
cok okuyor ve arastirtyorum bu nedenle hekim
veya eczacllarin  yonlendirmelerini  kolaylikla
anlyorum” vb. ifadeler saglik okuryazarliginin
birey saghgi Uzerindeki etkisini agik¢a ortaya
koymaktadir. Buna karsin: “Tibbi terimler benim
icin ¢cok yabanci, cogu zaman ilag kullaniminda
hata yapiyorum” vb. ifadelerle sorun yasadigini
belirten kesim %20'lik dilimi olusturmaktadir.
S&z konusu katilimcilar, saghk okuryazarhigindaki
eksikliklerin ilaglarin bilingsiz ve hatali kullanimina
zemin hazirlayabilecegini belirtmistir. Bununla
birlikte %15'lik kesim saglik konularinda yeterince
bilgi sahibi olmadigini kabul etmekle birlikte,
eczacl ve/veya hekim vb. sadlik profesyonellerden
aldiklari bilgiler neticesinde bu eksikligi telafi
edebildiklerini ifade etmistir. Dolayisiyla galismada
saglik okuryazarhiginin bireylerin ilag kullanimi
Uzerindeki kritik roluntn énemi bir kez daha ortaya

citkmistir.

Calismada, katilimcilarin ilag reklamlari  ve
tanitimlarinin ilag tercihlerine ve bu konudaki
goruslerine  olan  etkileri  degerlendirilmistir.
Katilimcilarin bu konudaki dusUnceleri gesitlilik
gostermekle birlikte farmasotik reklamlarin bilingli
ilag tercihleri Uzerindeki olumlu ve olumsuz etkileri
ayrintili olarak incelenmistir.
Katilimcilarin -~ %40, ilag  reklamlarinin  ve
tanitimlarinin ilag tercihlerinde etkili oldugunu
ifade etmistir. Bu kesim dzellikle televizyon, internet
ve sosyal medyada karsilastiklari reklamlarin
ilaclar hakkinda olumlu algr olusturdugunu
belirtmektedir. %25'lik kesim ilag reklamlarini
guvenilir bulmadiklarini ve bu tur igeriklerin

kararlarini  etkilemedigini ifade etmistir. Bu
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katilmcilar ilag tercihinde hekim ve eczacilarinin
Onerilerine oncelik verdiklerini  belirtmislerdir.
Katilimcilar:  “Reklamlardan  ¢ok  hekimimin
onerdigi ilaglar tercih ederim ¢UnkU reklamlar
ticari amachdir” vb. yorumlarda bulunarak, ilag
sektérundeki ticari yonlere vurgu yapmislardir.
Bununlabirlikte%20'likkesimilagiceriklireklamlarin
farkindalik

ancak Kkararlarini dogrudan etkilemedigini dile

yaratmada yararll  olabilecegini
getirmistir. S6z konusu katilimci reklamlarin bilgi
edinme amaclyla degerlendirilmesi gerektigini
dustunmekte, bu durumu: “Reklamlar bana bir fikir
verir ama son kararimi hekimimin tavsiyesine gore
veririm” seklinde ifade etmektedir. %15'lik kesim
ilag reklamlarinin yanhs yonlendirme riski tasidigini
ve dzellikle ilaglarin yan etkileri veya kullanimlarinin
sinirlamalari konusunda yeterli bilgiyi sunmadigini
vurgulamistir. Bu katilimcilara gore ilag pazarlama
sirketlerinin ortaya koydugu reklamlarin daha
seffaf ve bilgilendirici olmasi gerekmektedir. Bu
bulgular 1siginda farmasotik reklamlarin bireylerin
algilari Uzerinde dnemli bir etkiye sahip oldugunu
ancak kararverme suUrecinde profesyonel dnerilerin
daha etkili oldugunu séylemek mumkundur.

Calismada eczacllarin verdigi bilgilerin
guvenilirligi, internet ve cevreden alinan bilgilerle
karsilastirilmistir.  Katihmcilarin - %55'i  eczacilarin
verdigi bilgileriinternet ve cevreden alinan bilgilere
oranla daha guvenilir buldugunu ifade etmistir. Bu
katilimcilar eczacilarin ilaclar konusunda uzmanlik/
bilgi sahibi olduklarini ve sorularina detayli yanitlar
verdiklerini  vurgulayarak: “Eczacilarin  verdigi
bilgileri her zaman daha guvenilir bulurum ¢unku
ilaclari nasil ve ne zaman kullanmam gerektigini
acik bir sekilde soyluyorlar” vb. cumlelerle
aciklamaktadir. %20’lik katilimci eczacilarin verdigi
bilgileri guvenilir bulmakla birlikte internetten
sagladiklari bilgileri destekleyici kaynak olarak
degerlendirdiklerini  belirtmistir. Bu katilimcilar
eczacilarin  aciklamalarini  internet Uzerinden
teyit etme egdiliminde olduklarini anlatmaktadir.
Katilimcilarin = %15'i ilag  etki ve kullanimlari
konusunda ¢evreden alinan bilgileri eczacilarin
verdigi bilgilerle esit duzeyde tuttugunu ifade
etmistir. Bu katilimcilar c¢evrelerindeki kisilerin

tecrubelerininkendileriigcindnemlioldugunuortaya
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koymustur. %10’'luk kesim ise internet Uzerinden
dahafazla bilgiye erisim sagladigini ve eczacilardan
alinan bilgilerle kiyaslanabilir oldugunu dile
getirmistir. Her ne kadar internet Uzerinden elde
edilen bilgilere deger verdiklerini ifade etseler de
katilimcilar bu bilgilerin guvenilirligini saglamak
adina uzman gorusune basvurmanin dnemine
dikkat ¢ekmektedirler. Calismadan elde edilen
veriler degerlendirildiginde eczacilarin  bilgi
guvenilirligi agisindan én planda oldugunu ancak
internet kaynaklari ve yakin ¢evreden alinan
bilgilerin de onemli bir bilgi saglama kaynadi
olarak goruldugunu gdstermektedir. Bu durum
hastalikla karsi karsiya kalan bireylerin saglikla
ilgili konularda birden fazla kaynaga basvurma
egiliminde olduklarini ortaya koymaktadir.

Calismada katilimcilarin ilag kullanimi Uzerindeki
kulturel ve ailevi etkiler incelenmistir. Katihmcilarin
buyukbirkesimiailelerininve kultirelgegmislerinin
ilac kullanma aliskanliklari Uzerinde &nemli bir
rol oynadigini ifade etmistir. Katilimcilarin %40
ailelerinin ilag kullanimi konusunda gugclu bir etkisi
oldugunu belirtmistir. Bu kesim o&zellikle anne
ve babalarinin saglk konusundaki yaklasimini
aliskanlik  haline  getirdiklerini  vurgulamistir.
Katilimcilar bu durumu: “Ailemde herkes hastalik
belirtileri ortaya c¢ikar ¢ikmaz ilag kullanir. Bu
nedenle ben de ilaglari erken donemde kullanmayi
aliskanlik haline getirdim. Belli hastaliklarda
belli ilaclar kullaninz” seklinde belirtmektedir.
Katilimcilarin - %30'u  kUltUrel geg¢mislerinin ilag
kullanimi Uzerinde etkili oldugunu dile getirmistir.
S6z konusu kesim geleneksel ydntemlerin ve/
veya bitkisel tedavilerin &nceliklendirildigini ve
ilag kullanimina son ¢are olarak basvuruldugunu
belirtmistir. Bir katilimcr: “Kultirimuzde bitkisel
¢dzUmler yaygindir. Bu nedenden dolay! ilag
kullanmadan 6nce dogal yontemlere basvurmayi
tercin  ederim” seklinde goérus bildirmistir.
Calismaya katilan katimcilardan %20'lik kesim,
ailelerinin ve kulturel gecmislerininilag kullanimlari
Uzerinde fazla bir etkisi olmadigini ifade etmistir.
Bu katilimcilar bireysel tercihleri ve uzman
tavsiyeleri dogrultusunda hareket ettiklerini
soylemistir. Katilimcilar: “Ailem ilag kullanimima
kararlarimi hekimin

karismiyor, genelde
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oOnerilerine gdre aliyorum,” vb. sekillerde yorumda
bulunmustur. %10'luk kesim ise ailelerinin ve/veya
kultdrel gecmislerinin ilag kullanimi Uzerindeki
etkisini tamamen reddetmektedir. S6z konusu
katilimcilar modern tibbi bilgilere dayali kararlar
aldiklarini ve geleneksel ya da ailevi yaklasimlari
degerlendirmediklerini  dile  getirmistir.  Bu
katilimcilar: “Ailem dogal ydntemleri tercih etse de
ben sadece hekimlerin 6nerilerine glveniyorum”
vb. sekillerde durumu acgiklamaktadir. Calismadan
elde edilen bulgular siginda ilag kullanimi
konusunda ailelerin ve/veya kulturel geg¢misin
onemli bir etki olusturdugu ancak bireysel tercihler
ve modern tibbin da karar sureclerinde giderek
daha fazla on plana ¢iktigi ortaya konmustur.

Calismada katilimcilara ilaglarin  yan etkileri
hakkinda aldiklari bilgilendirmelerin yeterliligi ve
bu konuda eczaci ve hekimlerle olan iletisimleri
sorulmustur. Katilimcilarin - cogunlugu konu
hakkinda hekim ve eczacilardan bilgi aldiklarini
belirtirken aldiklari bilgilerin yeterliligi hususunda
farkh gorusler bildirmistir. Katiimcilarin® %40'
hekimlerden aldiklari bilgilerin genellikle yetersiz
oldugunu ifade etmektedir. Bu kesim hekimlerin
ilaglarin yan etkileri hakkinda genellikle kisa
aciklamalarda bulundugunu ve bu bilgilerin gunluk
yasamda karsilasilan pratik sorulari yanitlamaktan
uzak oldugunu anlatmaktadir. Katiimcilar bu
durumu: “Hekimim ilaci yazdiktan sonra genellikle
sadece ‘yan etkileri olabilir' diyerek muayeneyi
bitiriyor. Hangi yan etkilerle karsilasabilecegimi
sordugumda net bir agiklama yapmiyor” vb.
sekillerde ortaya koymaktadir. Eczacilarla kurulan
iletisime bakildiginda katilimcilardan  %35'lik
kesim eczacilardan daha fazla bilgi alabildiklerini
belirtmistir. Eczacilarin, hastalarin  kullanmasi
Onerilen ilaglarin yan etkiler konusunda daha
aciklayici ve bilgilendirici yaklasim sergiledigini
ifade eden katilimcilar: “Eczacim, ilacin yan etkileri
hakkinda detayli bilgi veriyor, hangi durumda ne
yapmamagerektiginiagiklayarak beniyonlendiriyor”
vb. cUmlelerle durumu oOzetlemislerdir. %15'ik
bir kesim hekim ve eczacilarin kullanacaklari
ilaclarin yan etkiler konusunda aciklamalarinin
yeterli oldugunu ancak bu aciklamalarin tibbi
terimler icermesi nedeniyle karmasik oldugunu

lletisim Kuram ve Arastirma Dergisi

dile getirmistir. Bu katilimcilar ilaglarin yan etkileri
anlamada zorluk yasadiklarini belirtmis ve daha
basit bir dil kullanilmasi durumunda olasi yanlis
anlasiimalarin 6nune gegilebilecegini bildirmis,
bu durumu: “Yan etkiler hakkinda c¢ok fazla
teknik terim kullaniliyor, bilmedigim tibbi terimler
anlamami zorlastiriyor” vb. seklinde aciklamada
bulunmuslardir. Son olarak %10'luk kesim hekim
ve eczacllarinin ilaglarin yan etkileri konusunda
aciklayici bilgiler verdigini ve bu konuda her iki
kaynaga da guvendiklerini belirtmistir. S6z konusu
katilimcilar: “Hem hekimim hem de eczacim
ilaclarin yan etkileriyle ilgili her soruma yanit
veriyor. Herhangi bir sorun yasamiyorum” vb.
ifadelerde bulunmaktadir. Calismadan elde edilen
bulgular 1siginda ilaglarin yan etkileri hakkinda
alinan bilgilendirmelerin genellikle yetersiz oldugu
ancak eczacilardan alinan bilgilerin daha kapsamli

ve anlasilir oldugu gorulmektedir.

Calismada katilimcilarin sosyal cevrelerinin (aile,
arkadagslar, is arkadaslari vb.) ila¢ kullanimiyla
ilgili goruslerinin etkisi sorulmus ve bu goéruslerin
ilag  kullanimi  kararlarini  nasil  sekillendirdigi
incelenmistir. Katilimcilarin = bUyuk c¢ogunlugu
cevrelerinden aldiklari 6nerilerin ilag se¢im ve
kullanimlarinda dnem tasidigini belirtmistir. %45'lik
kesim sosyal cevrelerinin ilag kullanimi kararlarini
dogrudan etkiledigini ifade etmistir. Ozellikle
birinci derece aile bireylerinin ve/veya yakin
arkadaslarinin tavsiyeleri ilag kullanimi konusunda
katimcilarin ~ kararlarini  sekillendiren  dnemli
faktorlerden biri olarak tespit edilmistir. “Ailemdeki
kisiler daha o6nce ayni ilaci kullanmislarsa onlarin
deneyimlerine glvendigim icin ilaci kullaniyorum”
vb. sekillerde aciklamalar yaparak, aile Uyelerinin
onerilerini daha guvenilir bulduklarini ifade eden
katiimcilar, sosyal ¢evrelerinin  tavsiyelerine
saglik profesyonellerinin tavsiyelerinden zaman
zaman daha ¢ok guvendiklerini dile getirmislerdir.
%30'luk katilimci sosyal cevrelerinin goruslerinin
ilag tercihlerinde etkili oldugunu ancak kararlarini
hekimlerinin 6nerileri dogrultusunda aldiklarini
belirtmistir. Bu katilimcilar sosyal gevrenin ilag
hakkinda genel tavsiyeler sundugunu ama bu
tavsiyelerin genellikle sinirl bilgiye dayandigini

dusunduklerini  ifade etmistir. S6z konusu
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katimcilar: “Arkadaslarim bazen ilaglari 6neriyorlar
ama hekimimin verdigi &nerileri daha guvenilir
buluyorum. Yine de onlarin gdruslerini dikkate
alinm” vb. cumlelerle durumu o6zetlemektedir.
%15'lik katilimci sosyal cevrelerinin ilag kullanimi
kararlarinietkilemediginibelirtmistir.Bukatiimcilar
ilac secimi yaparken yalnizca tibbi danisman
ve hekim tavsiyelerine gére hareket ettiklerini
ifade etmislerdir. Bu kesim gelen tavsiyelerin
bilimsel temelli olmadigini dustnduklerini, bu tur
dnerileri dikkate almadiklarini vurgulayarak: “ilac
kullanimi hakkinda arkadaslarimin ve/veya ailemin
gorusleri beni etkilemiyor. Hekimimin tavsiyelerine
glveniyorum” vb. sekillerde agiklama yapmislardir.
%10'luk kesim ise sosyal cevresinden gelen ilag
kullanimi &nerilerinin yanlis bilgilendirmeye yol
acabilecedini belirtmistir. Bu kesim sosyal cevre
tavsiyelerinin  kisisel ~deneyimlere dayanmasi
sebebiyle bilimsel bilgiyle desteklenmedigini ifade
etmistir. “Bir arkadasim bir ilag 6nerdi ama sonra
yanetkilerihakkindaarastirmayaparak banauygun
olmadigini 6grendim Cevremizin onerileri yaniltici
olabiliyor” vb. ifadeler bu katilimcilarin gevreden
gelen onerileri arastirma egiliminde oldugunu
gostermektedir. Dolayislyla sosyal gcevre bireylerin
ila¢ kullanimi kararlari Gzerinde belirgin bir etkide
bulunmakla birlikte tavsiyelerin kisisel deneyimlere
dayandigi ve bilimsel alt yapisi bulunmayan
tavsiyelerin yaniltici olabilecegi gorUisusu ortaya
atilmaktadir. Bununla birlikte hekim tavsiyelerinin
ve saglik profesyonellerinin goruslerinin
katimcilarin ilag kullanimi konusundaki nihai
kararlarini belirleyen en guvenilir kaynak olmaya
devam ettigi anlasiimaktadir.

Calismada katilimcilarin ilag kullanimi
konusunda katildiklari egitim ve/veya farkindalik
programlarinin ilag kullanimi aliskanliklari ve
konu hakkindaki bilgi seviyeleri Uzerindeki etkisi
incelenmistir. Katiimcilarin = bir  bolumu, ilag
kullanimina yénelik herhangi bir egitim ve/veya
farkindalik programina katilmadiklarini belirtmekle
birlikte, bu tur egitimlerin ilag kullanimi konusunda
onemli duzeyde farkindalik saglayabilecegini ifade
etmistir. Katilimcilarin %40'1ilag¢ kullanimihakkinda
katildiklari egitim veya farkindalik programlarinin

faydall oldugunu, ilag kullanim aliskanliklarini
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iyilestirdigini belirtmistir. Katillmcilar séz konusu
egitim ve programlarin ilaglarin dogru kullanimi,
dozaj hatalari, yan etkiler, ila¢ etkilesimleri, olasi
komplikasyonlari vb. konularda bilgi sahibi
olduklarini ifade etmistir. Bu katilimcilar: “ilac
kullanimiyla ilgili egitim programina katildim,
programda ilacglarin dogru kullanimi hakkinda
bana égretici bilgiler verildi. Ornedin son kullanma
tarihlerine hi¢ bakmiyordum, artik bakiyorum.
ilaclarimidaha dikkatli kullaniyorum” vb. ciimlelerle
egitimlerin ilag kullanimi Uzerindeki aliskanliklari
nasil donustlrddgunu agiklamaktadir. Bunun yani
sira katilimcilar bu tur egitimlerin her kesimden
bireye ve daha sik verilmesi gerektigine de vurgu
yapmaktadir. %30'luk kesim ilag kullanimiyla
ilgili herhangi bir egditim ve/veya farkindalk
programina katilmadigini belirtmekle birlikte bu
tdr egitimlerin faydali olabilecegine dair olumlu
gorus bildirmistir. Katilimcilar dogru ilacin dogru
kullaniminin ~ d8grenilmesini  saglik agisindan
faydali bulmakta: “Boyle bir egditim almadim
ama almamin faydali olacagina eminim. Akilci
olmayan ila¢ kullaniminin sagligima nasil zararlar
verebilecegini bilmek isterdim. ilag kullanimi ¢ok
onemli bir konu” vb. cUmlelerle durumu ifade
etmektedir. %20'lik kesim ilag kullanimiyla ilgili
katildiklar farkindalik programlarinin genellikle
yeterli bilgi saglamadigini ve egitimlerin daha
detayli olmasi gerektigini belirtmistir. Bu kesim
kurum/kuruluslarda hizmet ici egitim kapsaminda
verilen egitimlerin  zaman zaman yUzeysel
kaldigina ve dnemli ayrintilara dnem verilmedigine
dair dusuncelerini paylasmistir. “Katildim ama
egitimlerin biraz daha derinlemesine olmasi
gerekirdi. ilaclarin yan etkileri, etkilesimleri gibi
konulara daha fazla deginilmeliydi. Kurumum
hizmet ici egitim kapsaminda boyle bir egitim
duzenledi ancak zorunlu oldugu igcin ben de
dahil kimsenin dinledigini dusinmuyorum. Tibbi
terimler kullanarak anlattiklari igcin ¢ok fazla
anlamadim” vb. sekillerde degerlendirmelerde
bulunmuslardir. %10'luk kesim ilag kullanimiyla
ilgili egitimlerin gereksiz oldugunu ve bireysel bilgi
edinmenin yeterli oldugunu savunmustur. S6z
konusu katiimcilar ilag kullanimi konusunda sahip
olduklari deneyimlerin ve hekimlerden aldiklari

bilgilerin yeterli oldugunu ve editimleri gereksiz
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bulduklarini ifade etmektedir. Bu katilimcilar:
“llac kullanimi konusunda bir egitim almadim
ama zaten hekimimden ve/veya eczacimdan
ilacglarla ilgili gerekli her bilgiyi aliyorum. Egitimler
bana gereksiz gibi geliyor” vb. cimlelerle konu
hakkindaki dusUncelerini ortaya koymaktadir.
Bununla birlikte calisma katilimcilari arasinda ilag
kullanimi konusunda egditim ve/veya farkindalik
programlarina katilma orani dusuk olsa da
katilimcilarin buyUk cogunlugu bu tur egitimlerin
onemli oldugunu, ilag kullanimi ahlskanliklar
Uzerinde olumlu etkiler yaratabilecegini
belirtmekte ancak egitimlerin daha derinlemesine
ve kapsamli olmasinin gerektigine dair gorusler de

one ¢cikmaktadir.

Sonug ve Oneriler

Akilci olmayan ilag kullanimi bireylerin saglk
durumunu etkilemekle kalmayarak toplum, saglik
sistemleri ve gevre Uzerinde ¢ok boyutlu olumsuz
sonuclar dogurmaktadir. Calismadan elde edilen
bulgular, sadlik okuryazarhgr duzeylerindeki
eksikliklerin bireylerin ilaglara yonelik bilingsiz
karar alma egilimlerini artirdigini ve tedavi
surecleri ile genel sagdlik hizmetlerini dogrudan
etkiledigini gdstermektedir. Bireylerin  saglik
hizmetlerine erisimde yasadiklari guclukler, egitim
dUzeylerindeki yetersizlikler ve bilgiye ulasim
kaynaklarinin sinirh olmasi bu sorunun temel
nedenleri arasinda 6ne ¢ikmaktadir. Bu nedenle,
bireylerin ila¢ kullanimina yonelik farkindaliklarini
artiracak ve saglik davranislarini olumlu yoénde
destekleyecek butunculyaklasimlarin gelistirilmesi
gerekmektedir.

Calisma verileri, bireylerinilag kullanimi konusunda
yeterli bilgiye sahip olmadigini ve bu durumun
yanlis dozaj uygulamalari, ilag etkilesimlerine
duyarsizlik ve gereksiz ilag tuketimi gibi hatal
kullanimlara yol agtigini ortaya koymaktadir.
Uzerinde ivedilikle durulmasi gereken bu durum
anksiyete, glUvensizlik ve stres gibi psikososyal
sonuclari da beraberinde getirmektedir. Ozellikle
saglik hizmetlerine olan gUvenin zedelenmesi
ve tedaviye olan inancin azalmasi, bireylerin
saglik sistemine bagimlihdini artirirken sisteme

binen mali yukd de artirmaktadir. Toplum
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duzeyinde  saglik  okuryazarhgr  yetersizligi
bireysel sorunlari tetiklerken antibiyotik direnci
gibi kuresel saglik tehditlerinin yayillimini da
beraberinde getirmektedir. Bulgular, bireylerin
konu hakkindaki egitim programlarini gereksiz
goérme egilimi tasidiklarini ancak bu programlarin
dogru planlanmasi durumunda saglik davranislari
Uzerinde olumlu etkiler yaratabilecegini
dusunduklerini gbstermektedir. Bu noktada, saglhk
iletisimi stratejilerinin bilgi edinme aliskanliklarini
ve sorgulama becerilerini gelistirecek sekilde
yapilandiriimasi  beklendik sonuglarin  ortaya

cikmasina katki saglayacaktir.

Dijital platformlarin sagladigr erisim kolayligi,
bireylerin bilgiye ulasmasini mumkun kilmakla
birlikte, bilgi
becerilerinin gelismemis olmasi nedeniyle risk

dogrulugunu  degerlendirme
olusturmaktadir. Sosyal medya Uzerinden yayilan
yaniltici/yanlis icerikler bireylerin tedavi streglerini
olumsuz etkilemekte ve saglk hizmetlerine
duyulan guUveni zayiflatmaktadir. Bu nedenle
saglik okuryazarligi ve dijital medya okuryazarligini
bir arada ortaya koyabilecek, katilimcilarin egitim
duzeylerine hitap eden nitelikler tasiyan egitim
politikalarinin olusturulmasi 6nem kazanmaktadir.
Saglik iletisiminin dogru noktalara ulasabilmesi
acisindan teknik igeriklerin sadelestiriimesi ve
anlasilir hale getirilmesi, bireylerin ilag kullanimina
iliskin beklendik davranislari ig¢sellestirmelerini
destekleyecektir. Ozellikle dusuk saglik
okuryazarligina sahip bireylerin anlayabilecegi
duzeyde hazirlanacak materyaller, yanls
kullanimin énUne gegilmesine yardimci olacaktir.
Bunun yani sira dijital platformlarda yayilan ilag
icerikli reklamlarin seffaflik ilkesi cercevesinde
duzenlenmesi ve tibbi denetime tabi tutulmasi

buyuk 6nem tasimaktadir.

iletisim eksiklikleri, ilag kullanimi konusunda
yasanan hatali uygulamalarin bir diger énemli
nedenini olusturmaktadir. Hekimlerin zaman
kisithligl, eczacilarin ticari baskilar altinda olmasi
gibi faktorler, danisma sureglerinin verimliligini
azaltmakta ve bireyleri yanhs kaynaklardan bilgi
edinme

davranisina yonlendirebilmektedir.

Bu sorunlarin  asilabilmesi amaciyla saglik
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profesyonellerinin iletisim becerilerinin
glgclendirilmesi, hasta danismanlik sistemlerinin
yayginlastiriimasi ve bireylere ulasilabilir danisma
kanallarinin olusturulmasi gerekmektedir. Saglk
egitimlerinin  gdnulltluk esasina dayandirilarak
sunulmasi, bireylerin  strece  katilmini  ve
ogrenmeye olan bireysel yonelimlerini artiracaktir.
Bu programlar bilgi aktarimiyla birlikte gunltk
yasam pratiklerine nasil entegre edilecedi
konusunda rehberlik etmelidir. Tibbi terimlerin
sadelestiriimesi ve farkh egitim duUzeyindeki
bireylere uygun igerik gelistirilmesi séz konusu

programlarin etkisini artiracaktir.

Saglik sistemleri acisindan degerlendirildiginde,

akilci  olmayan ilag kullanimi,  kaynaklarin
verimli kullanilmasini engellemekte ve sistemin
surdurulebilirligini tehdit etmektedir. Artan saglk
harcamalari, diger hizmet alanlarina ayrilabilecek
butcelerin daralmasina neden olmaktadir. Bu
durum ozellikle gelismekte olan Ulkelerde daha
belirgin gérulmekte ve hizmet kalitesini olumsuz
etkilemektedir. Dolayislyla kaynak planlamasinda
akiler ilag  kullanimi  temel o6ncelik haline
getirilmelidir.ilac kullaniminailiskin sorunlar ulusal/
uluslararasi dlzeyde is birligi gerektiren kuresel
¢coOzumler gerektirmektedir. Antibiyotik direnci gibi
kuresel saglik krizlerinin 6nlenebilmesi amaciyla
uluslararasi kurumlar oncultigunde yurutulecek
kampanyalar, bilgi paylasimi ve egitim temelli

stratejiler dogrultusunda hayata gecirilmelidir.

Sorunun cevresel boyuttaki etkileri calismanin
dikkatgektigibirdigerdnemliboyutuolusturmakta,
yanlis ilag imhasi ve kontrolsuz ilag kullanimi dogal
kaynaklari tahrip ederken ekosistemin dengesini
tehdit etmektedir. Antibiyotiklerin ¢cevreye yayilimi,
direncli mikroorganizmalarin gelismesine ve tarim-
hayvancilik sektorlerinde zincirleme sorunlara
yol agmaktadir. Bu baglamda ilag atiklarinin
dogru sekilde ortadan kaldirilmasi ve bireylerin
gevresel sorumluluk konusunda bilinglendirilmesi
uzun vadeli surdurulebilirlik agisindan Uzerinde
durulmasi gereken konulararasinda yeralmaktadir.

Sonug olarak, akilci olmayan ilag kullanimi birey,

toplum, saghk sistemleri ve c¢evre Uzerinde
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etkisi buyUyen c¢ok boyutlu bir kriz alani olarak
degerlendiriimektedir. Bu ¢6zUmu
farkindalik birlikte
politika duUzeyinde, dijital platformlarda ve

sorunun
bireysel calismalariyla
kuUresel Olcekte butunlesik stratejilerin Uretilerek
uygulamaya konmasiyla muUmkun olacaktir.
Saglk okuryazarhgini  ve dijital farkindahgi
artirmaya yonelik asamali programlar, toplumun
saglik davranislarini olumlu yénde ddnustiurme
potansiyeli tasimaktadir. GUnUmuzde yanlis
bilginin yayillimini &énleyecek, bilgi dogrulugunu
glvence altina alacak ulusal/uluslararasi
duzenlemelere duyulan ihtiya¢c her zamankinden
daha guglu bir sekilde hissedilmektedir.
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Extended Abstract
This  study
consequences of irrational drug use, focusing

investigates the multifaceted
on its impact on individuals, society, healthcare
systems, and the environment. It explores how
levels of health literacy influence individuals’
medication practices, the role digital platforms play
in shaping access to health-related information,
and the effect of pharmaceutical advertising on
public perception. Irrational drug use not only
exacerbates personal health problems but also
generates long-term negative repercussions for
public health systems. In particular, inadequate
knowledge of proper dosage, unnecessary
medication intake, and unawareness of potential
side effects significantly increase personal health
risks and complicate treatment outcomes.

At the heart of irrational drug use lies a deficiency
in the ability of individuals to accurately obtain,
interpret,andapplyhealthinformation.Accordingly,
the study examines to what extent participants rely
on healthcare professionals, digital media,and their
social circles when seeking information related to
medication use. Although many individuals lack
adequate knowledge regarding rational drug use,
the findings indicate that they are generally aware
of the importance of obtaining such information.
Nevertheless, a substantial number of participants
perceive formal drug education as unnecessary,
placing greater trust in information acquired from
healthcare professionals or informal sources. This
outlook increases the likelihood of encountering
misinformation and reinforces patterns of irrational

medication behavior.

Furthermore, the study evaluates how digital
platforms influence individuals' access to and
interpretation of health information. While such
media broaden access to a wealth of information,
they simultaneously pose challenges in

evaluating the accuracy and reliability of content.
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Pseudoscientific claims, often disseminated
through social media, may mislead users
during treatment and encourage unconscious
or inappropriate medication habits. Moreover,
the rapid spread of misinformation on digital
platforms undermines public access to verified
information. Notably, aggressive pharmaceutical
marketing campaigns via these platforms
frequently prompt individuals to seek medications
they may not actually need, thereby contributing
to overconsumption and adverse effects on both
individual and public health.

Anotherfactor significantly influencing medication
behavior is pharmaceutical advertising. Through
strategic messaging and persuasive techniques,
drugcompaniescanreshapeconsumerperceptions
and artificially generate demand. According to the
study’s findings, such advertisements frequently
encourage individuals to seek medications outside
clinical necessity, thereby exacerbating the risk
of overuse and increasing the likelihood of drug-

related complications.

The personal outcomes of irrational drug use
manifest in both physical and psychological
domains. Incorrect dosages and unnecessary
medication use lead to deteriorating health
conditions and prolonged recovery periods.
Additionally, complications that arise due to
irrational drug practices often result in increased
psychological stress, feelings of insecurity, and
diminished trust in healthcare systems. These
factors, in turn, elevate healthcare dependence
and generate substantial financial costs at both
the individual and societal levels.

From a systemic perspective, irrational drug
use places unnecessary strain on healthcare
infrastructures, leading to inefficient allocation of
already limited resources. As global demand for
healthcare rises—particularly in low- and middle-
income countries—the need for optimal resource
utilization becomes even more pressing. Moreover,
a growing number of complications associated
with irrational medication use further overload
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healthcare systems, diminishing the capacity to
address other critical medical needs.

At the societal level, irrational drug use amplifies
health disparities and contributes to persistent
public health challenges. The study highlights
that low levels of health literacy across various
populations further complicate these issues.
Misconceptions and the uncritical acceptance of
inaccurate medical information—especially within
digitally connected communities—intensify
public health vulnerabilities. As a result, irrational
drug use emerges as a significant determinant of
negative health outcomes at both individual and

population levels.

Additionally, the environmental implications of
improper drug use are noteworthy. Medications
disposed of incorrectly contaminate water sources
and soil, posing threats to human health and
ecological stability. Particularly, environmental
exposure to antibiotics contributes to the evolution
of antimicrobial resistance, which adversely affects
both agricultural productivity and animal health.
Addressing such risks requires the implementation
of pharmaceutical waste management protocols
and public education campaigns on responsible

disposal practices.

According to the analysis, improving health literacy
emerges as an effective strategy for mitigating
irrational drug use. Health literacy encompasses
individuals’ abilities to access, comprehend, and
apply health information in ways that support
informed decision-making. Therefore, increasing
public awareness and broadening educational
initiatives are essential. Equally important is the
role of healthcare professionals in effectively
communicating with patients, delivering accurate
information, and reinforcing trust in the healthcare

system.

Irrational drug use represents a complex global
challenge with ramifications extending beyond
personal health to impact broader systems and

the environment. Tackling this issue necessitates
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integrated strategies that span from individual
awareness-building to international regulatory
cooperation. This study demonstrates that
initiatives aimed at improving health literacy
can positively influence public health behavior,
and, if systematically implemented, may lead to
substantial societal benefits. Furthermore, the
study emphasizes the urgent need for tighter
regulations on pharmaceutical advertising to curb
the spread of misinformation and encourage more

informed medication practices.

Ultimately, the findings underscore that enhancing
individual health literacy and promoting rational
drug use are pivotal to maintaining sustainable
healthcare systems and protecting environmental
integrity. Measures taken at both individual
and institutional levels are vital for cultivating
a healthier society and ensuring a resilient and

sustainable future.
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