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Arastirma

Yash hastalarda ila¢ kullanim ve polifarmasi

Drug use and polypharmacy in elderly patients

Zeynep OZTURK!, Kadriye Giilen UGRAS?

"Izmir Ataiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Klinik Farmakoloji ve Toksikoloji Birimi, Izmir

2[zmir Bornova Doganlar Aile Saglhig Merkezi, Izmir
oz

Amagc: Bu ¢ahigmanin amaci, 65 yas iizeri hastalarin ila¢ kullammmlarini degerlendir-
mek ve polifarmasi hakkinda bilgi saglamakti.

Yontem: Ocak 2013-Aralik 2013 tarihleri arasinda Doganlar Aile Saghg Merkezine
bagvuran yash hastalarin ((265 yas) medikal kayitlar1 kullamlarak tek merkezli, ret-
rospektif bir ¢alisma yiiriitiildii. Hastalarin demografik 6zellikleri, tanmilar1, bagvuru
sikliklar: ve recgetelenmis ilaclar: degerlendirmeye alinda.

Bulgular: Saghk merkezine bagvuran 218 yash hasta (122 kadin, 96 erkek) ¢alismaya
dahil edildi. Ortalama yas erkek hastalar i¢in 75,52+5,4, kadin hastalar i¢in 74,71+5,6
idi. Cogunlugu kadin olmak iizere, hastalarin yarisina yakinmi okur-yazar degildi. En
sik goriilen kronik hastahklar sirasiyla, hipertansiyon (%48,1), koroner arter hasta-
hig1 (%27,0), diyabetes mellitus (%23,2), solunum hastaliklar1 (%17,2) ve hiperlipide-
mi (%12,8) idi. Yagh hastalarda ¢oklu ila¢ kullanimi gézlendi. Hastalarm %17,8’i
diizenli ila¢ kullanmazken, 910,51 bir ilag, %13,7’si iki ilag, %11,3%i ii¢ ilac,
%8,7’s1 dort ilag ve %381 5 ve daha fazla ilaca birlikte kullaniyordu. Semptomatik
tedavi ¢ok sikti, iki hastadan birinde proton pompa inhibitérii ya da nonsteroid anti-
inflamatuvar ila¢ kullamim vardi (kadinlarda daha sik, p<0,05).

Sonug¢: Calismamizin sonuglar gostermektedir ki, ¢oklu ilag kullanimi yagh hastalar-
da olduk¢a yaygindir. Yaghlarda birlikte kullanilan ila¢larm etkileri ve birbirleriyle
olas1 etkilesimleri, tedaviye baslamadan énce dikkatli degerlendirilmelidir. Ila¢ kulla-
nimn ile ilgili yapilacak daha detayh aragtirmalar, yaghlarda ilacla tedavide bagariy:
arttirabilir.

Anahtar kelimeler: Yash, polifarmasi, yash hasta, ila¢ kullanim
ABSTRACT

Objective: The aim of this study was to evaluate the drug utilization by elderly pati-
ents over 65 years of age and provide information on polypharmacy.

Methods: A single-center, retrospective study was conducted using the medical
records of elderly patients (265 years of age) who were admitted to the Doganlar
Family Health Center in Izmir between January 2013 and December 2013. Demographic
characteristics of patients, diagnoses, frequency of health care contacts and prescri-
bed drugs were evaluated.

Resulis: A total of 218 elderly patients (122 female, 96 male) attending the health cen-
ter were included in the study. Mean ages of the male, and female patients were
75.52+5.4, and 74.71£5.6 years, respectively. Nearly half of the patients were illiterate,
and most of them were female. The most common chronic diseases were hypertension
(48.1%), coronary artery disease (27.0%), diabetes mellitus (23.2%), respiratory dise-
ase (17.2%) and hyperlipidemia (12.8%). Polypharmacy was observed among elderly
patients. While 17.8% of the patients were not using their medications regularly, they
were using one drug (10.5%), two (13.7%), three (11.3%), four (8.7%), five or more
than five drugs, concomitantly. Symptomatic treatment was very frequently used, one
in two patients took at least one proton pump inhibitor or nonsteroidal anti-
inflammatory drug (more frequent among female patients, p<0.05).

Conclusion: Our data have demonstrated that polypharmacy was quiet widely used
by elderly patients. The effects and interactions of the drugs used concomitantly sho-
uld be carefully evaluated before starting treatment in the elderly. Further studies
focusing on drug use in elderly will be able to increase the success rates in geriatric
pharmacotherapy.
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GIRIS

Yaglanma ile viicut kompozisyonunda meydana
gelen degisiklikler, ilaclarin farmakokinetigini degis-
tirmekle beraber, siklig1 artan hastaliklar ile tilkemiz-
de geriatrik hastalara 6zel heniiz iyi tegkilatlanmig
saglik ve rehabilitasyon hizmetlerinin olmayis1 da
ilac kullaniminda sayica artisa neden olmaktadir.
Coklu ila¢ kullanimi “polifarmasi” olarak isimlendi-
rilmekle birlikte, polifarmasinin net bir tanim1 bulun-
mamaktadir. Iki, dort ya da bes ve daha fazla ilacin
kullanimint i¢eren sayica farkli tanimlar literatiirde
bulunmaktadir V.

Yagslilik, beklenen yasam siiresinin uzamasi, tek-
nolojik ve bilimsel yeniliklerle hastaliklarin teghis ve
tedavi olanaklarinin iyilestirilmesi, hastaliklara bagl
mortalite oranlariin azalmasi sonucunda 21. yiizyil-
da onemli bir olgu olarak karsimiza ¢ikmaktadir.
Yaglanma ile birlikte organ fonksiyonlarinda azalma
gozlenmektedir. Yagla birlikte olugsan 6nemli degisik-
likler Tablo 1’de 6zetlenmistir. Bu degisikliklerle de
iligkili olarak kronik hastaliklarin goriilme siklig1 da
yaslilik doneminde artmaktadir. Kronik hastaliklara
bagli uzun siireli ila¢ kullanim1 gerekliligi, bazi ilag-
larin birlikte kullanilmasina neden olmakta, ilaclarin
istenmeyen yan etkileri hem uzun siireli kullanim,
hem ilaclar arasi etkilesimler hem de metabolik
stireclerin yagliliga bagli degismesi nedeniyle kolay-
likla ortaya c¢ikabilmektedir *». Bu nedenlerden
dolay1 coklu ila¢ kullanimi, yaglilarda oniine gegil-
medigi takdirde kirilmasi zor bir kisir dongiiye yol
acmaktadir.

Tablo 1. Yasla viicutta meydana gelen bazi 6nemli degisiklikler.

20-30 yas 60-80 yas
Viicut suyu (%) 61 53
Kas-bag kitlesi (%) 19 12
Yag orani-Kadin (%) 26-33 38-45
Yag orani-Erkek (%) 18-20 36-38
Serum albumin (g/dl) 4,7 38
Bobrek agirligi (% genc) 100 80
Karaciger kan akim1 (% geng) 100 55-60

Yalnizca yagh hastalar degil, lilkemizde yapilan
aragtirmalar hastalarin genel olarak ilag tiiketimi
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konusunda ciddi davranig sorunlari gdsterdigini orta-
ya koymaktadir. Doktor tarafindan recete edilmeksi-
zin ya da doktora damigsmaksizin ila¢ kullanmak,
benzer sekilde komsunun ya da bir yakinin 6nerdigi
ilact kullanmak gibi davraniglar, ila¢ kullanimina
bagli sorunlarin boyutunu gostermektedir. Yapilan bir
calismada, hastalarin ila¢ temin kaynaklar1 incelendi-
ginde %14,7’sinin komsudan, %9’unun bakkaldan
ila¢ aldig1 goriilmistiir . Hastalarin egitim diizeyle-
rinin de diisiik tespit edildigi calismada, ila¢ kullani-
m1 konusundaki bilgisizlik ve bilingsizlige dikkat
cekilmektedir.

Yash hastalarda ¢oklu ila¢ kullaniminin 6nemli
sonuclari, ila¢ etkilesimi ve ila¢ yan etkileridir. Daha
fazla sayida ila¢ kullanimina da yol acan bu sonugla-
rin Onceden kestirilmesi diger yas gruplarina gore
daha zor olmaktadir; ciinkii ilag etki ve advers etkile-
rinin gozlemlendigi ¢aligmalarda yaglt hasta gruplari
diglanmaktadir ©. Bu nedenle yagl hastalarda ilag
kullanimuyla ilgili olarak pazarlama sonrast bildirim-
ler ile farmakovijilans yani ilag farkindaligi caligma-
lar1 6nem tagimaktadir.

Bu calismada, Bornova 13 No.u Aile Saghg
Merkezi bolgesinde yasamakta olan yaglilarin, 6zel-
likle polifarmasi agisindan ila¢ kullanim sorunlari,
saglik hizmetine ulagim sikliklart ve kronik hastalik-
lar1 sosyodemografik 6zellikleri ile birlikte degerlen-
dirmeye alinmustir.

GEREC ve YONTEM

Caligsma tanimlayici ve geriye doniik olarak plan-
landi. 01 Ocak-31 Aralik 2013 tarihleri arasinda
Doganlar 13 No.lu Aile Sagligi Merkezine bagvuruda
bulunmus 65 yas ve iizeri hastalarin kayitlar1 geriye
doniik incelendi. Kayitlardan hastalarin demografik
degiskenleri (yas, cinsiyet, sosyal giivence, egitim
durumlari), saglik merkezine bagvuru sikliklari, rece-
te edilen ilaglar ve kronik hastaliklarina ait tan1 kod-
lart kaydedildi. Kisa siireli ve akut hastaliklarin
tedavisi icin kullanilan ilaglar ¢alismaya dahil edil-
medi. Recete edilen ilaglar sistematik olarak gruplan-
dirild1, ayrica her bir hastanin kullandigi ilaclar, ilag
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grubu ve adeti agisindan degerlendirmeye alindi.

Istatiksel analiz icin SPSS 18.0 programi kullanil-
di. Sonuglar say1, ylizde ve ortalamaztstandart sapma
olarak sunuldu. Verilerin dagilimina Kolmogorov
Simirnov testi ile bakildi. Kategorik degiskenler aci-
sindan gruplar arasindaki farkliliklar ki-kare ve
Fisher’in ki-kare testleri ile incelenerek p<0,05 dege-
ri anlamli kabul edildi.

Calisma i¢in Ege Universitesi Girisimsel Olmayan
Klinik Arastirmalar Etik Kurulundan Etik Kurul izni
(no:14-2.1/2) ve aile sagligi merkezi sorumlu hekim-
lerinden gerekli onaylar alindi. Hasta bilgilerinin
gizliliginin saglanmasi amaciyla sorumlu aile hekimi
caligmaya dahil edildi. Hasta isim ve kisisel bilgileri
kodlanmak suretiyle veri gizliligi acisindan gizli
tutulmus olup, girisimsel olmayan ve retrospektif
dizayn edilen bu ¢alismada, hastalardan ek olarak bir
yazili onam alinmamugtir.

BULGULAR

Calismamizda, 122’si kadin (%55,9) ve 96’s1
erkek (%44,1) olmak iizere toplam 218 yasli hastanin
kayitlar1 degerlendirmeye alinmistir. Buna gore has-
talarm yillik ortalama saglik merkezine bagvuru sayi-
s1 minimum 1, maksimum 90 (ortanca 21) olarak
bulundu. Erkek hastalarin yag ortalamasi 75,52+54
yil idi. Kadinlarda ise yas ortalamasi1 74,71+5,6 yil
olarak bulundu. Kadin ve erkek hasta grubunun yas
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Sekil 1. Hastalarin egitim diizeylerinin dagilimi.

ortalamalar1 ve saglik merkezine bagvuru sikliklar
kargilastirildiginda, istatistiksel olarak anlamli bir
fark tespit edilmedi. Hastalarin %93’iiniin bir sosyal
giivencesi vardi. Hastalarin %48,6’sinin okur-yazar
olmadig1 ve bunun 6nemli bir kismini (96/106) kadin
hastalarin olusturdugu goriildii (p<0,001). Hastalarin
egitim durumlartyla ilgili detaylar Sekil 1’de veril-
mistir.

Kronik hastalik ve bagvuru yakinmalar1 incelenen
hastalarin %28’inde uzun siireli agr1 yakinmasi oldu-
gu goriildii. Bolgede yasayan yashh hastalarin
%1 A’iinde ise alt bezi gereksinimi vardi. Sekil 2’°de

Hipertansiyon — 48.10%

Koroner arter hastaligt 27%

D
Akciger hastaliklar 17.20%

Hiperlipidemi | 12 80%
Psikiyatrik bozukluk |e——— 9 3809
Tiroid hastaliklar [e—— 9 109,
Serebrovaskiiler hastalik  j—g 4109,

Osteoporoz 4.90%
Kanser 2.80%
Uriner inkontinans 2.80%
Alzheimer 2.10%
Anemi 1.40%
Epilepsi [ 1.40%

Parkinson |1 0.70%

Sekil 2. Hastalarin kronik hastaliklarimin dagilimi.
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Solunum sistemi ilaglart
Endokrin sistem ilaglart

Gastrointestinal sistem ilaclart
Analjezik ve steroid olmayan
anti-inflamatuarlar

Psikiyatrik ilaclar

Santral sistemi ilaglar1
Hematopoietik sistem ilaglart
Vitamin ve nutrisyonel preparatlar
Antibiyotikler

Oftalmik preparatlar

Genitotiriner sistem ilaclart 1.50%
Dermatolojik preparatlar 1%
Otik preparatlar | 0.70%

Sekil 3. Recetelenen ilaclarmn dagilimi.
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Sekil 4. Sayica ila¢ kullanimi.
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hastalarin kayitli kronik hastaliklarinin detaylari
sunulmusgtur. Buna gore yaklagik 2 hastadan 1’inde
hipertansiyon tanisi tespit edildi. Koroner arter hasta-
lig1 (%27), diyabet (%23,2), akciger hastaliklari
(%17,2) ve hiperlipidemi (%12,8) de yash hastalarda
sik goriilen hastaliklar arasinda kaydedildi. Alzheimer,
kanser ya da epilepsi gibi hastaliklar ise %1-3 oranin-
daydi.

Toplam 785 adet preparatin hastalar tarafindan
stirekli kullanildig1 tespit edilmis olup, Sekil 3’te
recete edilen bu ilaclarin dagilimi gosterilmisgtir.
Kronik hastaliklariyla da paralel olarak hastalarda
siirekli recete edilen ilaglar gruplandirildiginda kardi-
yovaskiiler sistem ilaglart (%30,6) en sik recete edi-
len ilaclardi. Gastrointestinal sistem ilaclar1 (%10,2)
ve agri kesiciler (%9,3), solunum (%11,7) ve endok-
rin sistem (%11,6) ilaclarindan sonra sik recetelenen
ilaclar arasina giren ilag gruplarindandi. Hastalarin
ila¢ kullanimlarinin dagilimi incelendiginde yarisina
yakininin bir steroid olmayan antiinflamatuvar ilag
(NSAI) veya bir proton pompa inhibitérii (PPI) kul-
landigi, bu ilaglarin kullaniminin kadin hastalarda
erkeklere gore daha sik oldugu goriildii (p<0,05).
Hastalarin kullandiklar ilaglar sayica incelendiginde
ise %17,8’inin sitirekli kullandig1 bir ila¢ olmadigi
goriiliirken, %38’inin ise 5 ve lizeri ilaci ayn1 anda
kullandig: tespit edildi (Sekil 4). Coklu ila¢ kullanimi
kadin ve erkek hastalar arasinda karsilastirildiginda,
5 ve iizeri ila¢ kullaniminin kadin hastalarda erkekle-
re gore daha sik oldugu goriildii (p<0,05).

TARTISMA

Calismamizin sonuglart da isaret etmektedir ki
coklu ila¢ kullanimu, ila¢ advers etkilerine karst daha
hassas olan yagli hasta populasyonunda 6nemli bir
sorundur. Bu nedenle, 6zellikle yagli hastalarda ilag
recetelendirilirken 6nceki receteleri veya mevcut ilac
kullanimlart iyi sorgulanmali, taniya spesifik ilag
tedavileri uygularken de hastanin diger eslik eden
hastaliklart gbz oniine alinmalidir.

Yapilan ¢aligmalar yas ile paralel olarak recetele-
nen ila¢ sayisinda artig oldugunu ortaya koymaktadir
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©_Kaufman ve ark.’nin ” Amerika Birlesik Devletleri
(ABD)’nde yaptig1 bir ¢alismada, 65 yas ve {iizeri
hastalarin populasyonun %13’iinii olusturmasina rag-
men, recetelenen ilaclarin oraninin %30 oldugu sap-
tanmustir. Coklu ila¢c kullaniminin irdelendigi bir
bagka calismanin sonuglart da 65 yas ve iizerinde
kadin hastalarda ¢oklu ila¢ kullanimmnin en fazla
oldugunu ortaya koymugtur ®. Bu ¢aligmanin sonug-
larma gore, 65 yas ve lizeri her 5 kadin hastadan 1°i
en az 5 ilag ve yaklasik 10 hastadan 1’i de en az 10
adet ila¢ kullanmaktadir. Ingiltere halk saglig1 istatis-
tikleri de benzer sekilde 60 yas tizerindeki bireylerin
niisfusun 1/5’ini olustururken, regetelenen tiim ilagla-
ri yarisinin (yaklagik %52’°sinin) bu bireylere ait
oldugunu gostermektedir ©.

Ulkemizde de huzurevlerinde ve saglk hizmeti
veren birimlerde yapilan benzer calismalar kronik
hastaliklar ve c¢oklu ila¢ kullaniminin yagh hastalar
icin 6nemli bir sorun oldugunu ortaya koymaktadir
1012 Arslanve ark.’nin ¥ 65 yag ve lizeri hastalarda
ila¢ kullaniminin degerlendirildigi, yiiz yiize goriis-
me yontemiyle yapilan bir ¢calismada, huzur evlerin-
de yasayan toplam 1944 yagsh bireyden konuyla ilgili
bilgiler toplanmistir. Bu calismanin sonuglarina gore,
kadin ve erkek hastalar arasinda ila¢ kullanim mikta-
r1 agisindan anlamli bir fark gdzlenmezken, yashlarin
9011,7’s1 dort, %17,3’1i bes ve daha fazla ila¢ kullan-
maktaydi. En sik kullanildig1 tespit edilen ilaglar
kardiyovaskiiler sistem ilaglart (%26,7) olup, bunu
analjezik ve steroid olmayan antiinflamatuvar ilaclar
(%20,8), hematopoetik sistem ilaclart (%14,8) ve
gastrointestinal sistem ilaglart (%12 ,0), endokrin sis-
tem ilaclar1 (%10,6), diiiretikler (%10.5), vitamin ve
niitrisyonel ilaglar (%10,2), solunum sistemi ilaglart
(%9.5), psikiyatrik ilaglar (%7,5), santral sinir siste-
mi ilaglart (%4,7) izlemekteydi. Kronik hastaliklar
da incelenen yaglilarda en sik goriilen kronik hasta-
liklar sirasiyla hipertansiyon (%30,7), osteoartrit
(%20 .4), kalp yetmezligi (%13,7) ve diyabetes melli-
tus (%10,2) olarak tespit edildi.

Arslan ve ark.’nin ¥ ¢alismasina benzer sekilde
bizim calisgmamizda da, yasli hastalara en ¢ok recete-
lenen ilaglarin kardiyovaskiiler sistem ilaglar1 oldugu
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goriildii. Bununla birlikte, ¢alismamizin sonuglari,
veri toplama yontemi ve calisma populasyonunun
secimi gibi farkliliklar nedeniyle Arslan ve ark.nin
U3 calismasinin sonuglarindan bazi farkliliklar gos-
termektedir. Geriye doniik olarak hasta kayitlariin
irdelendi8i caligmamizda, analjezik ve steroid olma-
yan antiinlamatuvar ila¢ kullanim orani, tiim regete
edilen ilaclar icerisinde %9,3 olarak tespit edilmisgtir.
Bu durum, agr1 kesici ilaglarin kayit disi kullaniminin
beklenen ila¢ kullanim oranini diisiirmiis olabilecegi-
ni diisiindiirmektedir. Benzer sekilde hasta kayitlarin-
da, diger calismada %10,2 oraninda saptanan vitamin
ve niitrisyonel ila¢ kullanimina dair bir veriye rast-
lanmamigstir. Bu da bu ilaglarin recetelenmeksizin ve
hekime danigilmaksizin dogrudan eczaneden temin
edilmesine bagl olabilir. Her iki ¢alisma sonuglart
kiyaslandiginda tiiketilen diger ila¢ gruplariin oran-
sal olarak benzerlikler gosterdigi goriilmektedir.
Diger taraftan ¢alismamizin sonuglarinda ilag oranla-
r1, toplam preparat adeti (785 ilag) tizerinden hesap-
lanarak sunulmugtur. Hasta bazinda degerlendirme-
lerde NSAI analjezikler ve gastrointestinal sistem
ilaclarindan PPI’lerinin kullanimimin hastalarda yay-
gin oldugu, her iki yaglt hastadan birinin bunlardan
birini kullandi81 gézlenmisgtir.

Calismamizin sonuglarinda, birinci basamak saglik
hizmetine ulagan yagl hastalar degerlendirmeye alin-
mustir. Diker’in ¥ 2000 yilinda Kocaeli’nde iki saglik
ocag1 bolgesinde yaptig1 bir caligmada, bolgede yasa-
yan yaglt hastalar tespit edilerek yiiz yiize anket teknigi
uygulanmis, hedeflenen say1 1000’in iizerinde olmasi-
na ragmen, cesitli nedenlerden ulasilan yagli birey
sayist 236°da kalmigtir. Calismamizin sonuglarinda,
diger calismalardan farkli olarak yasli hasta populas-
yonunun egitim diizeylerine de yer verilmistir. Dikkat
cekici sonuclar olarak okur-yazarlik oraninin 6zellikle
kadmlarda c¢ok diisiik olmasi, erkeklerde ise egitim
diizeyinin ancak okur- yazar ya da ilkokul mezunu
seviyelerinde kalmasi caligma teknigi agisindan hasta-
nin kendisini bilgi ya da veri kaynagi olarak se¢menin
dogrulugunu tartisilir hale getirmektedir. Bu nedenle
bu arastirmada, kayda gecmis ilac verileri geriye
doniik analiz edilerek yorumlanmaya caligilmugtir.

Discigil ve ark.’nin " {iniversite poliklinigine
bagvuran hastalarla bakim evlerinde yasayan yaslila-
rin ila¢ kullanimlarini arastirip kiyasladigi calisma da
toplam 150 hastada siuirli kalmistir. Hem yiiz yiize
goriisme tekniginin kullanildigr hem de hasta kayitla-
rinin incelendigi bu calismada, bakim evlerinde kalan
yaslilarda vitamin ve hemapoetik sistem ilaglarmin
kullanimu tiniversite poliklinigine bagvuranlara oran-
lar yiiksek bulunmugtur. Hem poliklinige basvuran
hem de bakimevinde yasayan hastalarda en sik anti-
hipertansif kullanimi goriiliirken poliklinik hastala-
rinda ikinci siray1 analjezikler, bakim evlerinde yasa-
yanlarda ise vitaminler almigtir. Bu farkliligi doguran
saglik hizmetine ulagan yaslinin hasta olma durumu
ve analjezik ilacin recetelenmis olarak kayda gecme-
sidir. Calismamizda da, analjeziklerin regetelenme
orani tiim ilaglar icerisinde %9,3 iken, hasta bazinda
yapilan yine degerlendirmede aslinda hastalarda
onemli oranda analjezik kullanim1 oldugu goriilmiis-
tiir. Mide ilaglar1 kullanimi Discigil ve ark.’nin !
calismasinda, bakim evlerinde yasayan yaslilarda
%?26,1, poliklinige basvurmus yasl hastalarda ise
%12,1 olarak tespit edilmistir. Poliklinik sonuclart,
calismamizin sonuglarina benzerdir. Bununla birlikte,
Dis¢igil ve ark.’nin ¥ calismasinda her bir hasta
populasyonunda yalnizca 75’er hasta bulunmasi, oran-
sal farkliliklarin kiiciik orneklem nedeniyle de olug-
mus olabilecegini diisiindiirmektedir.

Klinik aragtirmalarda, eger oransal karsilastirma-
lar yapilacaksa ve bir sorunun goriilme siklig1 arasti-
rilacaksa secilen orneklemin biiyiikligli onemlidir.
Bununla birlikte, veri toplama metodu, arastirma
sorununun yayginlhigi gibi faktorler de Orneklem
biiyiikliigiinii etkileyebilir. Klinik aragtirmanin yapil-
dig1 cografya ve zaman dilimi de sonuclari degistire-
bilir; tersinden okumak gerekirse, ¢caligmanin sonuc-
larinin yapildig: bolge ve zaman agisindan degerlen-
dirilmesi daha saglikli olur. Yaglilarda ila¢ kullanimi-
na dair iilkemizde az sayida c¢alisma yapilmis olmak-
la birlikte, sik caligilan klinik konularin dahi farklt
bolge ve zamanlarda aragtirilmasi sonuglart agisindan
deger tasimaktadir. Biz bu calismamizda, Izmir ili
Doganlar Aile Sagligi Merkezi bolgesinde yasayan
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bir grup yasli hastanin ila¢ kullanimiyla ilgili kayitl
verileri irdeledik. Hasta sayimiz 218 olup, veriler
2013 yilina ait kayitlardan toplandi.

Sonug¢ olarak, yagli hastalarda kardiyovaskiiler
sorunlarin ve buna bagh kardiyovaskiiler sistem ilag
kullanimimin &n plandadir. Ozellikle agri yakinmasi
ya da diger ilaglarin yan etkilerini gidermek iizere
semptomatik tedavi amagli ¢oklu ila¢ kullaniminin
yaygindir. Bu nedenle agri kesici ve gastrointestinal
sistem ilaclarinin 6zellikle yasl kadinlarda sik kulla-
nilmaktadir. Egitim diizeyleri de dikkate alinarak
giderek yaglanan toplumda, toplumun o6zelliklerine
uygun, ila¢ kullanimina yonelik bilin¢lendirici egitim
faaliyetlerine agirlik verilmeli, 6zellikle ilac etkileri-
ne hassas olan ve korunmasi gereken yaglilara saglik
hizmeti sunumunda hekimlerin de farkindalig1 artti-
rilmalidir. Bu sekilde tam anlamiyla bir koruyucu ve
tedavi edici hekimlik olasi olabilir.
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