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Rakamlar ve G 6 s t e r g ellNEIE

FARMASOTIK BAKIMIN GELIiSiMI

Risk-Yarar Degerlendirmesinde Saglik Bakimi Igin
Degisiklik (Thalidomide 1961) Kaynaklarin Eksikligi

Bilgi Teknolojileri + Kiiresel Aktiviteler

1988: Hasta merkezli eczane icin WHO tavsiyesi

1990: Hepler ve Strand tarafindan farmasotik bakim tamiminin yapiimasi

1993: F.1.P.’in lyi Eczacilik Uygulamalari (GPP) Rehberi

1994: Avrupa farmasotik bakim aginin kurulmasi

1994: Avrupa’da ilk farmasotik bakim calismalari

1996: Farmasotik bakimin miifredatta uygulanmasi icin etkin insan
giiciiniin olusturulmasi

1996: PGEU’nun gézden gegirilmis lyi Eczacilik Uygulamalari Kilavuzu

1998: F.I.P. Farmasotik Bakim Bildirisi

1999: Farmasotik Bakim iizerine ilk uluslararasi calisma konferansi




Rakamlar ve G 6 s ter g edller

FARMASOTIK BAKIMDAKI
YENiLiKLER NELERDIR?

» Eczaneye dayal sistematik denetleme ve belirli sonuclari
elde etmek amaciyla semptomlar, teraptik etkinlik ve

hastanin yasam kalitesini gz dniinde bulundurarak
doktor ile ishirligi icerisinde hastanin ilac kullaniminin

hireysel optimizasyonu

» Bakim siirecinin ve sonuglarinin dokiimantasyonu

(tedavi dykiisii ve profili)

» Standart bakim protokollerinin gelistirilmesi

KANITA DAYALI ECZACILIK
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FARMASOTIK BAKIM iLE iLGIiLI
KRITIK SORULAR

1. Farmasotik bakim alanindaki calismalar, yararh bir hizmet

icin yeterli kanit veriyor mu?

2. Daha iyi kamit vermek icin arastirma yontemi ve

tasarimini nasil iyilestirebiliriz?

3. Hayata gecirmede olasi temel faktdrler

nelerdir? Nasil iistesinden gelinebilir?

4. Doktorlarin farmasotik bakimi %
g6z ardi etmeyip desteklediginden i

nasil emin olunabilir?
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FARMASOTIK BAKIMIN DOGRUDAN ve
DOLAYLI YARARLI ETKILERI

- Hastaliklarin erken teshisi/ hastalarin doktorlara daha erken ulasmasi

Giincel Tedavinin Bireysel Optimizasyonu

) Endikasyon ve kontrendikasyonlar icin kontroller
) Etkilesimler icin kontroller

b Uygunluk/baglanma/uyum icin kontroller
» Uygun dozaj rejimi icin kontroller

b Cift recete icin kontroller

) ilac yan etkileri igin kontroller

- llag tedavisinde uygun bir degisikligin baslatiimasi
- Hastane sonrasi ozel bakim
- Hastalarin 6z sorumluluklarinin giiclendirilmesi ve

bilgilerinin gelistirilmesi

I 1. Yanlis ila¢ kullanmiminin (6liimeiil) sonuclarinin engellenmesi,

2. ilag tedavisinin sonucunun gelistirilmesi
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FARMASOTIK BAKIM iCiN
EN UYGUN HASTALIKLAR NELERDIR?

- Erken teghis miimkiindiir ve terapdtik olarak dnemlidir
- Semptomatik ve kronik hastaliklar

- Terapotik yanit icin uyum dnemlidir

- Kombine tedavinin iistiinliigii

- Hastane ve ambulans bakimi arasinda sik degisim

- lletisim ve bakima yiiksek talep

- Bireysel doz uyarlama veya izleme gereklidir

- llag yan etkilerinin kargilastirmali yiiksek yayginligi

- Beraber uygulanan tedavi icin motivasyon gereklidir

- Hastalik bakim ve yonetim programlari icin “uygun” hastalik
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AVRUPA’DAKI
FARMASOTIK BAKIM CALISMALARI

- TOM Asthma (DK, NL, UK, BG, D)

- OMA/Elderly  (Biomed-Studie: UK, NL, DK, D, S, P, IR)
PCNE tarafindan desteklenmistir.

- Tip Il Diabet

- Hipertansiyon

- Anjina Pektoris

- Yiiksek lipid diizeyleri

PLANLANAN ve YORUTULEN CALISMALAR:

- Konjestif kalp yetmezligi (Biomed bid)
- Norodermatit

- Osteoporoz

- Artrit

clllse v
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FARMASOTIK BAKIM CALISMALARINDA
SIKLIKLA GOZLENEN SONUCLAR

- Istatiksel olarak dnemsiz gelisme egilimleri

(pre-post ve vaka-kontrol karsilastirmalari)

- Bir indekste toplandiginda ayni diizeye getirilen
boyutlarin bazilarinda saglikla iliskili yasam kalitesinin
geligtirilmesi

- Siirekliligi olmayan gelismeler

- Davramis degisikligine yol agmayan hilgiler
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FARKLI ORNEKLEMLERDE SAGLIKLA
iLGiLi YASAM KALITESI (SF 36)
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A. Winterstein, Thesis Humboldt-Universitat Berlin 1999
(Chamber of Pharmacists of Westfalen-Lippe)
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BRANDENBURG'UN 1997-2000'de YURUTMUS
OLDUGU BiR ARASTIRMANIN SONUCLARI
(n=143)

Hasta Sayilar n=143 100%

Kardiak etkili glikozitler 13%
Antidemans ilaclar ve kani sulandirici ilaglar | 13%
Gut tedavisinde kullanilan ilagla 11%
Antiastmatik ve bronkospazmolitikler 7%
Damardan verilen ilaclar, peroral 6%
Uroloji ilaglar [N 6%
Goz ilaglan 6%
Migren llaglar 5%
Sistemik kortikosteroidler 5%
Sistemik Antihistaminikler 5%
Safra ve Karaciger tedavisinde kullamlan ilaglar 4%
Antiaritmikler 1%
Digerleri 13%
0 5 10 15 20

Ralf Goebel, Thesis, Humboldt University Berlin 2002
(Chambers of Pharmacists of Thuringia and Brandenburg)
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iNHALASYON TEKNIiGi
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Center for Pharmacy Information and Pharmacy Practice (ZAPP),
Germany 2000 ABDA, Chamber of Pharmacists of Hamburg

MM.,,_ e e e




Sistolik Kan Basinci (mm Hg)

Rakamlar ve GO6sctergelIelr

KAN BASINCINI OLCEN HASTALAR (n=54)

6 Aylik Sistolik Kan Basinci Olgtimii
Kan Basinci Olciilen Hasta Sayisi (n=54)
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Diyastolik Kan Basinci (mm Hg)

6 Aylik Diyastolik Kan Basinci Olgi]mi]
Kan Basinci Olciilen Hasta Sayisi (n=54)

T,

N=

= 54
Baslangic 3.ay
1ay 6.ay

N=

Baslangic
lay 3.ay

t(0) sistolik: 167,3-3,5mm Hg;
t(1) sistolik: 140,4-2,2mm Hg;
t(3) sistolik: 141,1-2,4mm Hg;
t(6) sistolik: 141,4-2,2mm Hg;

"a-n

6.ay

diyastolik:100,7-1,7 mm Hg
diyastolik: 85,3-1,5 mm Hg
diyastolik: 85,9-1,2 mm Hg
diyastolik: 87,9-1,5 mm Hg

Ralf Goebel, Thesis, Humboldt University Berlin 2002

(Thuringia and Brandenburg)




Roa k-a-m |"da-1 v ¢ G 0. s b e r oilefiiliel

FARMASOTiIK BAKIM CALISMALARI iCIN
SONUCLAR

- Yojun calisma tasarimlar (sadece bir veya birkac aragtirma sorusu)

- Hastaliin anlasilmasini saglayan miidahalelerin iyi tanimlanmasi

- Bakim yogunlugunu dlcen gostergelerin tanimlanmasi

- Agikga tammlanmig, uygun sonug parametreleri

- Farkli calisma ortamlarindan elde edilen sonuclarin kargilastiriimasi

Endikasyona bagli
farkli odak

Ayni basamak
ve yontemler e
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ILAC iLE iLGILi PROBLEMLERIN % SIKLIGI
(Rx ve OTC) n=3007,
Bavaria Eczacilar Odasi, 1998

50 e
45 || o
40 | L RX
s
35 (| [Eliore |
5 1K i
30 || T e
25— |
20 — . e
- | |
k)= 7‘ ‘ | A |
- 1% h_‘ﬂ
A @ D SP SK ST U W
Yanlig Hastalar Yanhs Hastayla Tletimsel Teknik ve Tlag yan AM
[lag Segimi tarafindan dozlama ilgili problemler lojistik etkileri etkilesimi
yanhg problemler problemler
ila¢ kullanimi
Rx 922 188 168 54 12 7,1 4.6 39
toplam
84.1%
oTC 497 236 42 9 16 33 44 42
toplam
15.9%

Doktora yénlendirme: % 13.2 (OTC) ve % 4.2 (Rx)
Hekim eczact iliskisi: % 70 (Rx) (n=632, 1995)
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iLAC ILE iLGiLi PROBLEMLERDE
iLAC DENETLEMESi iLE BELIRLENEN
MALIYETLERIN ONLENMESI

(Almanya)
Toplam yillik recete sayisi 470,000,000
llag ile ilgili problemlerin %2’si 9,400,000
Potansiyel saglik tehlikelerinin %30’u 2,820,000
Hastane masraflarinin %30°u 846,000
Zorunlu ilag denetlemeleri icin %30 253,800
Her bir vakanin hastanede kaldigi 7 giin icin 908,375
Giinliik hastane masrafi 291
Bir yilda ilacla ilgili problemleri dnleyerek 517,771,380

azaltilan maliyet (hastanede kalis)
Her yil ilac-iliskili problemlerden

kacinarak

Kaynak: Kommunikationsplattform im Gesundbeitswesen. Kosten-Nutzen-
Analyse: Neue Versichertenkarte und Elektronisches Rezept, Mayis 2001
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FARMASOTIK BAKIMIN
KAPSAMLI UYARLAMASI iCIN BASAMAKLAR

Birlikte
yiiriitiilen
Universite ve arastirma
iiniversite (Q belirtecleri,
sonrasi egitim sonuglar, v.s.)
Diger Yasal
organizasyonlar cercevedeki
ile ishirligi degisiklikler
(ozellikle (FB uygulama

doktor ve hasta aglan)

organizasyonlari)

Uygun yazilim
programlarinin

Kapsamli hizmet kalitesi gelistirilmesi

« Universiteler ve profesyonel organizasyonlar arasinda isbirligi!
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FARMASOTIK BAKIMI DESTEKLEMEK
AMACIYLA NELER YAPMALIYIZ?

Daha Fazla Calisma Bulgusu Uygulama Stratejileri
- Uygun caligma tasarimi - Bakim icin olgularin saglanmasi
- Yeni endikasyonlar - Eczacilarin egitimi

- Farmasotik bakimin, hastalik yonetimi ile biitiinlestirilmesi
- Farmasotik bakim icin yazilim gelistirilmesi

- Dokiimantasyon ve veri kalitesinin gelistirilmesi

- Siirekli veri degerlendirilmesi icin stratejilerin gelistirilmesi

» Karar mercileri icin inandirici kamitlarin saglanmasi
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FARMASOTIK BAKIM CALISMALARINDA
SIKLIKLA KARSILASILAN ENGELLER

- Zaman/ls yiikii

- Hekim ile iletisim ve hekimin onayi

- Hasta ile iletisim ve hastanin onayi

- Yetersiz bilgi

- Biligsel hizmetlerdeki istindam eksikligi

- Ekonomik sonuglarin belirsizligi

- Motivasyon

Bu engellerin birgogu modern bilgi teknolojileri kullanilarak

astlabilir.
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Sosyal Eczacilik, Misafir Profesor
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