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Ozet

Bu galismada Sosyal Bilimler Meslek Yuksekokulu (MYO) 6grencilerinin akilci ilag kullanimi bilgi diizeylerinin élgilmesi ve bu konudaki
tutumlarinin degerlendiriimesi amaclanmistir. Tanimlayici ve kesitsel tipte olan bu aragtirmanin evrenini; Firat Universitesi Sosyal
Bilimler MYO 6grencileri (N=1151) olusturmustur. Kullanilan anket formunun ilk kisminda sosyodemografik 6zellikler, akilci ilag ile ilgili
égrencilerin davranislarini sorgulayan sorular ve ikinci kisimda “Akilci llag Kullanimi Olgegdi” kullaniimigtir. Calismaya alinan 790
égrencinin %63,5'i normal égretim, kalani ikinci égretim gdérmektedir. Ogrencilerin %61,6’s1 birinci sinifta okumaktadir. Katihmcilarin
%53,8'i kadindir. Ogrencilerin yas ortalamasi 21,62+3,98 (min: 18, maks: 55) idi. Katiimcilarin %10,71’i siirekli ilag kullanmakta olup,
%48,9'u gerekli olabilecegi diiglincesiyle hasta olmadan ilag satin alip evde bulundurmaktadir. %76,6’s1 hastalik durumunda hekime
danistigini bildirmistir. Ogrencilerin %48,5'i hekimin vermis oldugu ilaci sikayeti gegene kadar almaktadir. %47,5'i ise st solunum yolu
sikayetlerinde, muayene olmadan antibiyotik kullanmaktadir. Ogrencilerin akilci ilag kullanimi élgeginden aldiklari ortalama puan
32,53+5,82 (min: 14, maks: 42)'dir. Kadinlarin puan ortalamasi erkeklerden, ikinci sinifta okuyan 6grencilerin puan ortalamasi birinci
sinifta okuyanlardan ylksek bulunmustur (p<0,001). Ayni sekilde normal 6gretim géren 6grencilerin ortalamasi ikinci 6gretimde
olanlardan yiksektir (p<0,05). Surekli ilag kullanan &égrencilerin puan ortalamasi kullanmayan 6grencilerden fazla bulunmustur
(p<0,05). Hasta olmadigi halde gerekli olabilecegi dislincesi ile ilag alanlarin puan ortalamasi almayanlardan disuktir (p<0,001).
Ogrencilerin akilci ilag kullanimi konusunda bilgi anlaminda eksiklikleri bulunmaktadir. Ayni sekilde ilag kullanimi davranislari
konusunda da hatalar oldugu gérilmektedir. Egitim sirecinde akilci ilag kullanimi hakkinda bilgi igeren saglik derslerinin olmasi,
ogrencilerin akilci ilag kullanimi davranislarina katkida bulunabilecektir.

Anahtar Kelimeler: Akilci ilag, meslek ylksek okul 6grencileri, bilgi, davranis.

EVALUATION of KNOWLEDGE and BEHAVIORS of VOCATIONAL SCHOOL of SOCIAL SCIENCES
about RATIONAL DRUG USE

In this study, it was aimed to measure the level of knowledge of rational drug use of vocational school of social sciences students (VS)
and to evaluate their attitudes about this subject. The universe of this descriptive and cross-sectional study was composed of the
students of Firat University Social Sciences (N = 1151). In the first part of the questionnaire sociodemographic features and questions
about the behavior of rational drugs were used, in the second part of the questionnaire Rational Drug Use Scale was used. Of the 790
students enrolled in the study, 63.5% were in normal education and the rest were in evening education. 61.6% of the students were in
first grade. 53.8% of the participants were women. The mean age of the students was 21,62 + 3,98 (min: 18, max: 55). 10,1% of the
participants use drugs continuously and 48,9% of them think that it may be necessary to buy medicine without being ill and keep them
at home. 76.6% reported that they consulted the physician in case of iliness. 48.5% of the students take their medication until the
sickness is over. 47.5% of them use antibiotics without examination in upper respiratory tract diseases. The mean score obtained from
the rational drug use scale of the students was 32,53 + 5,82 (min: 14, max: 42). The mean score of the women was higher than men's
mean score and the mean score of the students in the second grade was higher than that of the first grade students (p <0.001). In the
same way, the mean score of the students who are in normal education is higher than that of evening education (p <0.05). The mean
score of the students who used drug continuously was found to be higher than the students who did not use (p <0.05). The mean score
of participants who buy drugs for future needs although they were not sick was found to be lower than the ones who did not buy drugs
(p <0.0001). Students have a lack of knowledge about rational drug use. Similarly, there are errors in drug use behaviors. The presence
of health courses containing information about rational drug use in the education process may contribute to the rational drug use
behaviors of the students.

Keywords: Rational drug use, vocational school students, knowledge, behaviour.
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Giris

tnya Saghk Orgiti (DSO) ilac;
“fizyolojik sistemleri veya patolojik

durumlari, kullananin yarari igin
degistirmek veya incelemek amaciyla
kullanilan ve/veya kullaniimasi 6ngorulen
bir madde ya da 0rin” seklinde
tanimlamaktadir (1).

GUnUmuzde tim toplumlari
etkileyen bircok ilacin birlikte kullanimini
gerektiren kanser, kronik solunum yolu,
diyabet, kalp ve damar hastaliklari gibi
hastaliklar bulasici olmayan hastaliklar
(kronik  hastaliklar)  grubunda  yer
almaktadir. Turkiye istatistik Kurumu
(TUIK) tarafindan agiklanan ve 2.403 kisi
ile yapilan arastirmada kronik bir
hastaligi nedeniyle surekli ilag
kullandigini  belirten  kigilerin  sikhgi
%9,9'dur. Surekli ila¢ kullandigini belirten
Kisilerin  %45,6’s1  tansiyon, %27,8”i
seker, %16,5’i kalp, %9,7’si kolesterol, %
6,7’si ise mide problemleri nedeni ile
surekli ila¢ kullanmaktadir (2-4).

Akilel llag Kullanimini DSO, 1985
yihnda Nairobi'de duzenlenen  bir
toplantida “hastalarin  ilaglari  klinik
ihtiyaclarina  uygun sekilde, kigisel
gereksinimlerini kargilayacak dozlarda,
yeterli zaman diliminde, kendilerine ve
topluma en dusik maliyette almalarini
saglayan kurallar butinUd” seklinde
tanimlamistir (5). ilag, basit bir tiketim
urind olmadigindan kullanimda akilci
davranmak  gerekmektedir. ilaglarin
uygun olmayan kullanimi, 6lime kadar
varabilen sonuglar dogurabilmektedir.
llaglar saghigi tehdit etmesi icin degil
saghgin surdurulmesi ve gelistiriimesi igin
kullanilir. Bunun saglanmasi ilacin belirli
kurallar cercevesinde bilingli kullanimina
baglidir (6). Bir ilacin akilci ilag olarak
secilebilmesi i¢cin  uygunluk, etkinlik,
glvenlik ve maliyet kriterlerinin g6z
onune alinmig olmasi gerekmektedir (7).
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Saglhk Bilisim Enstitisu (IMS:
Institute for Healthcare Informatics)
dinya genelindeki ilag harcamalarinin
2020 yilina kadar 1,4 trilyon dolara
ulasacagini belirten bir rapor
yayinlamigtir (8). Turkiye'de ise 2002
yihndaki ilag tuketimi 750 milyon kutu
iken, 2014 yilinda bu tuketim 1 milyar 950
milyon kutuya ulasmistir (9).

Diinya Saglik Orgutu tahminlerine
gbére dunya genelinde tum ilaglarin
yarisindan fazlasi uygunsuz gsekilde
recete edilmekte, dagitilmakta ya da
satilmaktadir. Hastalarin yaklasik yarisi
ilaclari dogru sekilde kullanmamakta,
dinya nufusunun yaklasik Ugte biri ise
onemli ilaglara erisimden yoksundur (10).

Akilci ilag kullaniminin “akilcihk”
kriterleri tani, tedavi veya profilaksiye
(koruma) iligkin tibbi sureglerdeki gesitli
etkinliklerle ilgilidir. Bu kriterler baslica;
ilaclarin segimi, ila¢ lojistigini belirleme,
regcete yazma sureci, regete yanitlama
sureci, ilacglarin tiketimi, ila¢ bilgisi
destedi ve ilag yonetiminde akilcilik
seklinde sayilabilir (11).

Ekonomik anlamda sikintinin
yogun olmasi, farkli sebeplerle saglik
kurumuna basvuruda bulunamam, saglk
kurumuna basvuracak zamanin
olmamasi, stres ve psikolojik sorunlar gibi
sebeplerden dolayi Universite 6grencileri
ilaclari bilingsizce ve yanlig
tuketebilmektedirler (12).

ilaglarin  akilc bir  sekilde
tUketilmesi icin sorumlu olan taraflardan
biri saglik personeli diger taraf ise
hastalardir. Bireylerin ilacglarini tavsiye
edilen doz ve =zamanlarda, yapilan
uyarilar dogrultusunda kullanmasi
gerekmektedir (13, 14). Bu c¢alismada
Sosyal Bilimler Meslek Yuksek Okulu
(MYO)  ogrencilerinde  akilct  ilag
kullaniminin  bilgisini ve davraniglarini
irdelemek amagclanmistir.



Gereg ve Yontem

Kesitsel tipte olan bu aragtirmanin
evrenini; Firat Universitesi Sosyal Bilimler
MYQO o6grencileri olusturmustur. Sosyal
Bilimler MYO; on bélumden
olusmaktadir. Devam eden 6grenci sayIs|
1151°dir. Calismada 6grencilerin 790’Iina
ulasiimistir (cevaplilik orani %68,6’d1r).

Ogrencilere 2 asamadan olusan
anket formu doldurtulmustur. ilk kisimda
sosyodemografik 6zellikleri ve akilci ilag
ile ilgili 6grencilerin  davranislarini
sorgulayan sorular, ikinci kisimda da
“Akilc ilag Kullanimi Olgegi”
kullaniimsgtir.

Akilci ilag kullanimi ile ilgili olarak
Prospektusi  okuma, ilaglarin  son
kullanma tarihlerine dikkat etme, hasta
olmadan ilag yazdirma, muayene
olmadan eczaneden ilag alma gibi
davranigi degerlendiren sorular
sorulmustur.

Akiler ilag  Kullanimi  Olgeginin
gecerlilik ve guvenirligi Demirtag ve
arkadaslan tarafindan yapilmistir (15).
Olgege verilen cevaplar: Evet; 2 puan,
Bilmiyorum;1 puan, Hayir; 0 puan
seklindedir. 2, 5, 6, 9, 10, 13, 15, 16, 17,
19, 20. maddeler ters énerme olup tam
tersi puanlanmaktadir. Olgekten alinan
puanlar arttikga, akilci ilag kullanimi bilgi
diizeyi artmaktadir. Olgek igin kestirim
degeri 34 puan olarak belirlenmigtir. 35
puan ve Uzeri “akilci ilag kullanimi
bilgisine sahip” olarak da
degerlendirilebilir veya Olgekten alinan
puan arttikga bilgi dizeyi artiyor olarak

Bulgular

Calismaya katilan 6grencilerin yas
ortalamasi 21,62+3,98 (min: 18, maks:
55) olup %53,8’i kadindir. Katiimcilarin
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degerlendirilebilir (15). Bu c¢alismada
gruplarin karsilastiriimasi igin toplam
puan Uzerinden istatistik yapilmistir ama
lojistik regresyon analizi igin kestirim
degeri de  kullanilmigtir.  Ankete
baslamadan o©nce, katilimcilar alinan
bilgilerin bu ¢alismanin bilimsel platformu
disinda kullanilmayacagina dair
bilgilendirilmis olup, anket ve anket
sorulari hakkinda gerekli agiklamalar
yapilmistir. Anketin uygulanmasi
arastirma kapsamina alinan goénullu
bireylere dogrudan gbzlem altinda

yapimigtir. i
Arastirma igin, Firat Universitesi
Tip Fakultesi Girisimsel Olmayan

Arastirmalar Etik Kurulu’'ndan 21.02.2019
tarihinde etik izin ve Sosyal Bilimler MYO
Mudurlugi’nden idari izin alinmigtir.
Arastirma sonucunda elde edilen verilerin
analizinde SPSS 22 (Statistical Package
for the Social Sciences, version 22
istatistik paket programi kullaniimigtir.
istatistiksel degerlendirmelerde
degdiskenlerin o6zelliklerine gore yulzde,
ortalama, t testi ANOVA ve Kki-kare
testleri kullaniimistir. Ki-kare testinde
p<0.05 olan degiskenler igin lojistik
regresyon analizi yapiimistir. Bilgi dlzeyi
(basarili olanlar:1, basarisiz olanlar:0)
etkileyen faktorlerle karsilastirildi. Odd
ratio (OR) ve %95 guven arahgi (Cl) her
kategorik degisken ic¢in hesaplanmisgtir.
Ortalamalar, standart sapma ile birlikle
verilmis olup (ortxSS), p<0,05 istatistiksel
anlamlilik olarak kabul edilmigtir.

siniflara ve 06gretim durumuna gore
dagihmi sekil 1’de gosterilmigtir.



Ogrenci sayilari”

Pazarlama N.O.
Dis ticaret I.O.
Dis ticaret N.O.
Otel Hiz. N.O.
Halkla ilis. I.0.
Halkla ilis. N.O.
Adalet N.O.
Bankacilik I.0.
Bankacilik N.O.
Yerel yén I.0.
Yerel yén N.O.
isletme I.0.
isletme N.O.
Biiro I.0.

Biiro N.O.
Muhasebe I.0.
Muhasebe N.O.

0

X

10% 20% 30%

50%

D
)
N

70% 80% 90%  100%

m 1. sinif m2. sinif

"Adalet ve isletme ikinci 6gretimde ikinci sinif bulunmamaktadir.

Sekil 1. Ogrencilerin siniflara ve boliimlerine gére dagihmi

Ogrencilerin %5,9'u
evinin/ailesinin ekonomik dizeyini dusuk,
%89,9u orta ve %4,2’si de ylksek
algilamaktadir. Katihmcilarin =~ %10,1’i
surekli ilag kullanmaktadir ve bu ilaglarda
ilk GOcu sirasiyla agri kesici ilaglar
(%30,0), psikiyatrik ilaclar (%17,3) ve
astim ilacidir (%13,8). Kadinlar erkeklere
oranla daha fazla ila¢g kullanmaktadir
(p<0,05). Katihmcilarin %30,6’s1 duzenli
vitamin ve mineral destedi almaktadir.

“Tedavi sonrasi arta kalan ilaglari ne
yaparsiniz” sorusuna en fazla verilen ilk
iki cevap sirasiyla “gerektigi zaman
kullanmak uUzere saklarim” (%54,3) ve
“cope atarim” (%31,4) seklinde olmustur.
Katihmcilarin %76,6’sI hastalik
durumunda hekime danistiklarini, %9,4’u
bitkisel tedavi yontemlerini kullandiklarini
belirtmistir. Ogrencilerin ilag kullanimi ile
ilgili  davranis  sorularina  verdikleri
cevaplar Tablo 1’de gosterilmigtir.

Tablo 1: Ogrencilerin ilag kullanimi ile ilgili davranis sorularina verdikleri cevaplar.

Sorular (n=790) Sayi %
ilaglarin prospektiisiinii okuma
Evet 446 56,5
Hayir 125 15,8
Bazen 219 27,7
ilaglarin son kullanma tarihine dikkat etme
Evet 582 73,7
Hayir 97 12,3
Bazen 111 14,0
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Gerekli olabilecegi diisiincesiyle hasta olmadan ilag yazdirma

Evet 386 48,9

Hayir 404 51,1
Hekimin vermis oldugu ilaglari ne kadar kullanirsiniz?

ilac bitene kadar 166 21,0

Sikayetim gecene kadar 383 48,5

Hekim veya eczacinin énerdigi sire boyunca 241 30,5
Hekime muayene olmadan eczaneden ilag alma

Evet 213 27,0

Hayir 577 73,0
Grip, nezle ve soguk alginhgi gibi sikayetlerde muayene olmadan antibiyotik kullanma

Evet 375 47,5

Hayir 415 52,5
Evinizde hi¢ kullanilmamig veya yarim kalmis kag kutu ilag vardir?

Hic yok 85 10,8

1-5 kutu 333 42,2

6-10 kutu 162 20,5

10’dan fazla 210 26,5
Bagkalarinin tavsiyesi ile ila¢g kullanma ya da doktordan recete etmesini isteme

Evet 296 37,5

Hayir 494 62,5

Kadinlarda ilag  prospektlsu
okuma sikligi erkeklerden daha yuksek
bulunmustur (p=0,001). Katilimcilarin
%34,3’Unun evinde her yil ortalama 1-3
kutu, %32,5'inin 4’ten fazla ila¢ kutusu
acllmadan son kullanma tarihi gegtigi icin
atiimaktadir.

ilaglarin saklanma kosullart ile ilgili
olarak; uzerinde saklama kosullari ile ilgili
bir uyari bulunmayan ilaglari 6grencilerin
%47,8'i buzdolabinda, %52,2’si ise oda
sicakhginda, serin ve kuru yerde
saklamaktadir.

Katilimcilar evde bulunan ilaglar
tekrar kullanmak istediklerinde sirasiyla
saglik personeli (%38,4), eczaci (%18,6),
diger (%5,0) ve tanidik/komgu/akrabadan
(%10,5) bilgi almakta olup, %27,5'i ise
daha o6nce kullandiklari igin kimseden
bilgi almamaktadir. Ogrencilerin %87,8'i
hekime giderken daha 6nce kullanmig
oldugu ilaglar ve varsa kronik hastaligi
hakkinda hekimi bilgilendirmektedir.

Ogrenciler ilacin kullanimi ve olasi
yan etkileri ile ilgili bilgileri sirasiyla ilacin
prospektusinden (%52,4), saglik
personelinden  (%28,3), eczacidan
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(%10,8), internetten (%8,5) edinmektedir.
Basinda reklami  yapilan  Urdnleri
ogrencilerin  %70,8’i kullanmamaktadir.
Kullananlar da hekime, eczaciya ya da
kullanan tanidigina danisarak
kullanmaktadir. Ogrencilerin %52,5’i agri
kesici ihtiyaci oldugunda recete ile
eczaneden, %33,5’i recetesiz
eczaneden, %13,9u ise komsudan,
tanidiktan, marketten almaktadir.
Ogrencilerin %68,1’i recete ile ilag alirken
aldigr ilacin regetede yazan olup
olmadigina bakmaktadir.

Ogrencilerin akilcl ilag kullanimi
Olceginden aldiklari ortalama puan
32,5315,82'dir. Kadinlarin puani
erkeklerden, ikinci sinifta olanlarin puani
birinci siniftakilerden, normal 6gretim
gorenlerin puani ikinci ogretim
goérenlerden anlamli derecede fazladir
(Herbiri icin p<0,05). Ekonomik duzeyini
algilama durumu ile akilci ilag puani
arasinda anlamli iligki yoktur (p>0,05).
Akilci ilag kullanimi puanlarinin gesitli
degdiskenlere gore kargilastirilmasi Tablo
2’'de gosterilmektedir.
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Tablo 2: Ogrencilerin gesitli degiskenlere gére akilci ilag kullanimi bilgi puanlari.

Cesitli degiskenler Sayi Ort+SS p degeri
Cinsiyet Kadin 425 33,50+5,21 t=5,088
Erkek 365 31,3946,28 p<0,001
Okudugu sinif 1. sinif 487 31,8616,12 t=-4,264
2. sinif 303 33,59+5,13 p<0,001
Ogretim tilrii !\lormal Ogretim 502 32,98+45,63 t=2,836
Ikinci 6gretim 288 31,7446,05 p<0,05
Siirekli ilag kullanma durumu Evet 80 33,94£5,53 t=2,293
Hayir 710 32,3745,83 p<0,05
Gerekli olabilecegi Evet 386 31,57+5,97 t=-4 564
diisiincesiyle hasta olmadan <0,001
ilag yazdirma durumu Hayir 404 33,4445,52 P=<Y,
Grip, nezle ve soguk alginhigi t=-6,664
gibi sikayetlerde muayene Evet 375 31,11£5,83 p<0,001
olmadan antibiyotik kullanma  Hayir 415 33,81+5,52
. Evet 213 30,36+5,99
Hekime muayene olmadan t=-6,532
eczaneden ilag alma durumu Hayir 577 33,33+5,55 p<0,001
Baskalarinin tavsiyesi ile ilag
kullanma ya da doktordan Evet 296 30,98+5,89 t=-5,918
regete etmesini isteme p<0,001
durumu Hayir 494 33,4615,59
Evet 446 33,43+5,65
ilaglarin prospektiisiinii 5 F= 28,403
Hayir 125 29,14+6,05 p<0,001
okuma durumu
Bazen 219 32,615,338
. Evet 582 33,13+5,66'8
llaglarin son kullanma . F=12,560
tarihine dikkat etme durumu YT 97 30,5446,29 p<0,001
Bazen 111 31,095,608

*§ Post hoc sonrasi gruplar arasinda anlamii fark olanlar.

Calismaya katilanlarin = %43,8’i cinsiyetleri, surekli ilag kullanma durumu
akilci ilag kullanimi konusunda gibi cesitli degiskenler ile bilgi duzeyi
bagarihdir. Yapilan lojistik regresyon arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
analizine gore sonuglar &grencilerin iliski oldugunu gostermektedir (Tablo 3).

Tablo 3: Ogrencilerin akilci ilag kullanimi konusunda basarili olma durumlarinin gesitli
degiskenlere gore degerlendiriimesi.

Bilgi Skoru
R(¢ |
n (%) p OR(%95 CI)
Degiskenler Basarili Basarisiz
Cinsiyet
Erkek 139(38,1) 226(61,9) 0.003 1
Kadin 207(48,7) 218(51,3) ’ 1,52(1,14-2,03)
Surekli ila¢g kullanma durumu
Evet 44(55,0) 36(45,0) 0.033 1,651(1,03-2,63)
Hayir 302(42,5) 408(57,5) ’ 1
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Gerekli olabilecegi diislincesiyle hasta olmadan ila¢ yazdirma durumu

Evet 140(36,3) 246(63,7) <0.001 1

Hayir 206(51,0) 198(49,0) ’ 1,82(1,37-2,43)
Grip, nezle ve soguk alginhgi gibi sikayetlerde muayene olmadan antibiyotik kullanma

Evet 128(34,1) 247(65,9) <0.001 1

Hayir 218(52,5) 197(47,5) ’ 2,14(1,60-2,85)
Hekime muayene olmadan eczaneden ilag alma durumu

Evet 60(28,2) 153(71,8) <0.001 1

Hayir 286(49,6) 291(50,4) ’ 2,50(1,78-3,52)
Baskalarinin tavsiyesi ile ila¢g kullanma ya da doktordan regete etmesini isteme durumu

Evet 99(33,4) 197(66,6) <0.001 1

Hayir 247(50,0) 247(50,0) ’ 1,99(1,48-2,68)

“Satir ytizdesi kullaniimigtir.

Tartisma

Ogrencilerin  yaklasik onda biri
(%10,1) surekli ilag kullanmaktadir. Ayni
sekilde Iptes ve Khorshid'in yaptigi
calismada da dégrencilerin %14’G surekli
ilag kullanmaktadir (12). Sdarekli ilag
kullanan o6grenciler en fazla agri kesici
ilaclar kullanmaktadir. Hem Karakurt ve
arkadaslarinin  (12) yaptigi c¢alismada
hem de iptes ve Khorshid'in (16) yaptig
calismada ogrenciler en fazla agri kesici
ilaglar kullanmaktadir. Yavuzer Bayrak’in
yaptigi calismada katilimcilarin
yarisindan fazlasi surekli ilag
kullanmaktadir (17). Literatlrde bdyle bir
farkhligin olmasi ¢alisma grubu ile iligkili
olabilir. Nitekim hem Karakurt ve
arkadaglarinin yaptigi calisma hem de
iptes ve Khorshid’in yaptigi calisma
universite 6grencilerine yonelik, Yavuzer
Bayrak’in yaptigi calisma ise Dabhiliye
Kliniginde vyatan hastalara ydnelik
calismalardir.

Ogrencilerin  Ugte birinden azi
dizenli vitamin ve mineral destegdi
almaktadir. Yavuzer Bayrak’in yaptigi
calismada da benzer sikliklarda vitamin
ve mineral destedi alinmaktadir (17).

Ogrencilerin  yarisindan fazlasi
tedavi sonrasi arta kalan ilaglari, gerekli
olur, diye saklamaktadir. Literatirde
benzer sonuglarin elde edildigi caligmalar
bulunmaktadir (18, 19). Ozellikle agri
kesicilerin regetesiz olarak satilmalari ve
kisilerin agri kesiciye surekli ihtiyaclari
oldugu dusuncesinin yaygin olmasi bu
sonuclari dogurmus olabilir. Ogrencilerin
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%27’si hekime muayene olmadan ilag
kullanmaktadir. Dagtekin ve
arkadaglarinin calismasinda
katiimcilarin  yarisindan azi hastalik
durumunda hekime danigmaktadir ve
baylk cogunlugu (%90,6) hekime
basvurmadan ila¢ kullanmaktadir (20).
Portekiz’de topluma yodnelik yapilan bir
calismada da katilimcilarin yarisindan
azi  hastallk  durumunda  hekime
danigmaktadir (21). Bu durum
katilimcilarin egitim duzeyleri ile iligkili
olabilir.

Ogrencilerin  yarisindan fazlasi
ilaclarin  prospektustinid okumaktadir.
Prospektusu okuyan kadinlar
erkeklerden anlamli bir gsekilde fazla
bulunmustur. Beggi’nin yaptigi calismada
da katihmcilarin  yarisindan fazlasi
ilaclarin  prospektlisunli  okumaktadir
(22). Karakurt ve ark.’nin (16), Pinar ve
ark.’nin (23) ve Yavuzer Bayrak'in
calismasinda (17) erkeklerde; Yilmaz ve
ark. (19) ile Ozkan ve ark.’nin (24)
calismalarinda ise bu galismada oldugu
gibi kadinlarda prospektis okuma
sikliginin daha yuksek oldugu
bulunmustur. Bu durum kronik hastalik
varhgi, surekli ila¢g kullanimi ve egitim
dizeyi gibi bir dizi ikincil faktorden
etkileniyor olabilir. Bundan dolay! daha
baylk  6rnekleme sahip ve bu
degigskenlerin sabitlendigi c¢aligmalara
ihtiyac vardir.

Calismamizda 6grencilerin az bir
kismi (%12,3) ilaglarin son kullanma
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talimatina bakmadiklarini  belirtmigtir.
Sahing6z’un yaptigi ¢alismada bu oran
%28 olarak bulunmustur (25). llaglarin
son kullanma tarihlerine dikkat etme
durumu Pinar ve ark.’nin, Goggeldi ve
ark.’nin, Karatag ve ark.nin yaptig
calismaya benzer sekilde yUksek
bulunmustur. Calismamizin  bulgulari
literatUr ile uyumludur, denebilir.

Calisma sonucunda &grencilerin
ucte birinden azinin hekimin vermis
oldugu ilaci 6nerilen surede kullandigi
bulunmustur. Cesitli calismalarda (17, 18,
26) ilaglarn o6nerilen surede kullanma
sikhig %46,8-71,9 arasinda
degismektedir. Hekim tarafindan verilen
ilacin kullanim siresi igin bireylerden
beklenen davranis, Onerilen surede
kullanmaktir. Bu galismadan elde edilen
sonucun dusuk oldugu bulunmustur. Bu
durum calismanin yapildigr 6érneklem ile
alakal olabilir.

Calismamizda ogrencilerin
yarisina (%47,5) yakini hekime muayene
olmadan antibiyotik  kullanmaktadir.
Sahingdéz’un calismasinda katilimcilarin
%65,2’si doktor tavsiyesi olmadan kendi
kendine antibiyotik kullanmaktadir (25).
Bu durum antibiyotik direnci kavraminin
hala toplum bilincinde yerlesmedigini, bu
konuda eksikliklerin oldugunu
gOstermektedir.

Calismamizda katilimcilarin bayuk
cogunlugu  (%89,2) evlerinde hig
kullanilmamig veya yarim kalmis ilag
bulundurmaktadir. Cesitli ¢alismalarda
(18, 20, 24) evlerde gereksiz ilag
bulundurma sikhgr %44,8-81,1 arasinda
bulunmustur. Bu durum Ulkemizde atik
ilag kaltarandn olugsmadigini
dusundurmektedir.

Ogrencilerin = %52,2’si  lizerinde
saklama kosullari ile ilgili bir uyari
bulunmayan ilaglari oda sicakhginda
saklamaktadir. Bu siklik  Yavuzer
Bayrak’in calismasinda %71,1 seklinde
bulunmustur (17). Bu durum 6grencilerde
kronik hastaliklarinin az olmasi ile
aciklanabilir.

Katihmcilarin %38,4'U  evde
bulunan ilaclarn  tekrar  kullanmak
istediklerinde  saglik  personelinden
yardim almaktadir. Yavuzer Bayrak’in
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c¢alismasinda hastalarin %65,9'u saglik
personeline danismaktadir. Bu fark hasta
grubunun hastane ve saglik personeli ile
¢ok yakin olmasi nedenli olabilir.

Ogrencilerin ~ %87,8'i  hekime
giderken daha once kullanmis oldugu
ilaclar ve varsa kronik hastaligi hakkinda
hekimi bilgilendirmektedir. Literatirdeki
calismalarda (17, 27, 28) kullanmis
oldugu ilaglar ve kronik hastaliklari
hakkinda hekimi bilgilendirme sikhgi
%60,7-93,4 arasinda bulunmustur.

Ogrencilerin ~ %52,4'4  ilacin
kullanimi ile ilgili bilgileri ve olasi yan
etkileri ilacin prospektustinden, %28,3’l
de saglik personelinden almaktadir.
Yilmaz ve ark.’nin (19) yaptidi calismada
ise %66,2’si prospektisten, %25,6’sinin
ise saglhk personelinden o6grendikleri
belirlenmistir. Bu calismadan elde edilen
sonu¢ diger calisma sonuglar ile
uyumludur.

Basinda reklami yapilan urinleri
ogrencilerin  %70,8’i kullanmamaktadir.
Kullananlar da hekime, eczaciya ya da
kullanan tanidigina danisarak
kullanmaktadir. Yavuzer  Bayrak’in
calismasinda kullanmayanlar  %90,1
sikhktadir (17).

Calisma kapsamina alinan
ogrencilerin %52,5'i agri kesici ihtiyaci
oldugunda recgete ile eczaneden, %33,5'i
recetesiz eczaneden almaktadir. Benzer
calismalarda (13,19, 27, 29-31) agri
kesicileri regetesiz olarak temin etme
sikhgr %28,3-54,0 arasinda dedgistigi

bulunmustur.  Yapilan  g¢alismalarda
sonuglarin degisiklik gosterdigi
gOrulmustar.

Calismamizda ogrencilerin

%68,1’i regete ile ilag alirken aldidi ilacin
recetede yazan ile ayni olup olmadigini
kontrol etmektedir. Calismamizla benzer
sekilde Yavuzer Bayrak'in yaptig
calismada bu siklik %60,2'dir (17). Bu
durum o6grencilerin akilci ilag kullanimi
konusunda dogru bir davranis
sergilediklerini gostermektedir. Bu durum
ulkemizde  e-regcete  uygulamasinin
artmasi ile iligkili olabilir.

Ogrencilerin akilci ilag kullanimi
Olceginden aldiklari puan ortalamasi
32,5315,82'dir. Bu ¢alismada kadinlarin
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puani (33,5045,21), erkeklerden
(31,39+6,28) fazla bulunmustur. Ayni
sekilde Demirtag ve ark.nin yaptig
calismada puan ortalamasi 33,616,2
olarak bulunmustur  ve kadinlar
erkeklerden daha basarili bulunmustur
(15). Kadinlarin prospektiust okumadaki
duyarliliklari ile bilgi konusunda daha
basarili olmalari birlikte dusunualdigunde
akilcr ilag  kullanimi  farkindaliginin
kadinlarda daha fazla oldugu sonucuna
varilir ve bu durum bizim ¢aligmamiz igin
surekli ilag kullaniminin kadinlarda fazla
olmasi ile acgiklanabilir.

Calismamizda ilag kullanan
ogrenciler kullanmayan o6grencilerden
daha ylUksek puan almistir. Surekli ilag
kullanmak bireyleri akilci ilag kullanimi
konusunda daha duyarli yapabilir.
Demirtas ve ark.’nin Aile Saghgi
Merkezi'ne basvuran hastalarda yaptigi
calismada duzenli ila¢ kullanan kisilerin
puani daha dusuk bulunmustur (20).
Arada boyle bir farkin olmasi ¢alisma igin
secilen populasyon ile iligkili olabilir.

Calismamizda ikinci sinifta
okuyanlar birinci siniftakilerden anlamli
derecede yuksek puan almigtir. Demirtas
ve ark.’nin yaptid1 ¢alismada da egitim
dizeyi arttkga puan ortalamasi
artmaktadir (15). Egitim durumunun bilgi

Sonug ve Oneriler

Akilcr ilag kullanimi  davranisi
sergileyen ogrenciler bilgi konusunda
daha basarili bulundu. Ogrencilerin
ilaclarin bertarafi konusundaki
davraniglarinda eksikler bulunmaktadir.
Muayene olmadan antibiyotik kullanma
orani, hekimin vermisg oldugu ilaci sikayeti
gegene kadar kullananlarin orani gibi
davranislar dusunuldaginde égrencilerin
akilci ilag kullanimi konusunda
davraniglarinda yetersizlikler bulundugu
soylenebilir.  Ogrencilerin  akilci ilag
kullanimi davraniglarini arttirmak igin
egitimlerin verilmesi faydali olacaktir.
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dizeyi ile iligkili oldugu gercegi
disundldiginde  sonuglar  sasirtici
degildir.

Yapilan lojistik regresyon

analizinde kadinlar erkeklerden 1,52
(1,14-2,03) kat daha bilgili oldugu
bulunmustur. Bian ve ark.’nin yaptigdi
calismada yapilan analizde cinsiyet ile
akilct ilag kullanimi bilgisi konusunda
anlamli bir iligki bulunamamistir (32).
Gerekli olabilecedi dusuncesi ile
hasta olmadan ila¢ yazdirmayanlarin
puani yazdiranlardan, hekime muayene
olmadan eczaneden ilag almayanlarin
puani alanlardan, ilaglarin prospektisunu
okuyanlarin puani okumayanlardan ve
son olarak ilaglarin son kullanma tarihine
dikkat edenlerin puani etmeyenlerden
anlamli derecede fazla bulunmustur.
Yapilan lojistik regreyon analizinde de
ayni sekilde bahsi gegen gruplarin odds
ratiolari anlamli bulunmustur (odds ratio
oranlari sirasiyla: 1,82 (1,37-2,43), 2,50
(1,78-3,52). So6z edilen akilci ilag
kullanimi davranigini sergileyen
ogrencilerin  bilgi konusunda daha
bagarili olmasi davranis ile Dbilgi
arasindaki iligkiyi gostermektedir. Bian ve
ark.’nin yaptigi calismada da sonug
olarak bilginin davranisi hem dolayli hem
de dogrudan etkiledigi belirtilmistir (32).

Bu calisma kesitsel tipte bir
calismanin tim kisitlamalarini
icermektedir. Ogrencilerin davranislarini
kesitsel olarak olgmeye calismak belli
basl riskleri de beraberinde
getirmektedir. S6zgelimi gunluk hayatta
dikkat etmedigi riskli bir davranigi kagit
uzerinde dikkat ettigi seklinde hatirlama
biasina bagl olarak yanls isaretleyebilir.
Bu durumun Online gecmek igin
davranisin go6zlemlenebildigi
caligmalarin tasarlanmasi uygun olabilir.
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