C= HASTADANISMANLIGI )

. uboliimde, etkin hasta damgmanl-
g1m tantyacagiz. Hasta danigmanligt

icin bir kontrol listesi hastalara sun-

" dugunuz — ve onlardan aldiging.
hilgileri organize etmenize yardimer olacaktir.
Etkili danigmanlik hasitce bilgi sunmak degildir,
Hastalar bilgiye, tedavi rejimenlerine bagl kalma-
larina yardimct olmast igin ihtiyag duyarlar, Fakat
mesajin zamanlamast ve organizasyonu ile hasta-
ntn tiim bunlara miidahil olusu, hastanin ne an-
Jadigis ve ne hatirladigmu belitlemek icin elzem-
dir, Danigmanlik seanst hilgi afzsverisi icin bir fir-
sat olarak diistiniitmelidir. Siz ilag tedavisini ¢ok
iyi bilen bir uzmansiniz ama hastalar kendilerinin
giinliik rutinlerini hilmede, hastalit ve onun te-
davisini nasil anladiklarinda ve recetelenen ilagla
tedaviye dahil olduklarmnda bir sorun tegkil edip
etmeyecegini bilmede uzmandirlar. Danigmanlik
kontrol listesi * hastanin tedavi rejimeni ile uyum
saglama ofanaklartnt artrict olacak bilgi ahigverigi-
nin nasil bir metot ile gerceklestirilecegine dair
bir fiteratiic taramast {izerine kurulur. Kontrol

listesindeki her bir nokta bu bélimde tartigil-

1 ¢ Auburn Universitesi Eczacilik Fakiiltesi'nden,
Bruce Berger, PhD ve Bill G. Felkey, MS,
tarafindan geligtirilmistir.

maktadir. Eczact hastaya danismanlik yapmadan
dnce ilag tedavisinin uygunlugunun bir degerlen-

dirmesinin yapilacags varsayiimaktadr.

1. Eczact kendini tanitir,

2. Hastayt veya hastayt temsil edeni tanr.

3. llagh tedavi konusunda konugmak icin hasta-

ya zamanin olup olmadigint sorar.

4. Danigmalik seansinin amacint ve &nemini

actklar.

5. Hastaya doktorun tedavi hakkinda ve neyi te-
davi ettigi hakkinda kendisine ne anlattigint
sorar. Hastanin hastaltk hakkmda ne bildigini
veya konusunda ne anladigint sorar. Mevcut
tiim hasta profili bilgisini kullanir (muhtemel

alerjileri de iceren).

6. Bilgi edinmeden 6nce hastanin herhangi bir

endigesinin clup olmadigimu sorar.

7. Hastanin endigelerine, uygun bir gekilde
empati kurarak, dinleyerek ve onlara dikkat
ederek yanut verir. Bu becerilerini danisman-

lik seanst boyunca kullanir,

4. Boliim
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8. Tedavinin adin, semptomlarint ve tedavi sii-

recinin idare edilig bicimini anlatir.,
9. Doz rejimini anlattr,

10. Regetelenmis olan tedavi bicimi ve icerigi ile
herhangi bir sorunu olup olmadiint hastaya
sora,

11. Tedavi rejimini hastanin giinliik rutin iglerine

gore ayarlar,

12, Tedavinin bir sonu¢ dogurabilmesi icin ne

kadar stirmesi gerektigini anlatur,

13. Tedavinin ne kadar siirebilecegini hastaya

anlatir,

14. Regetenin yenilenmesi icin ne kadar zaman
sonra tekrar gelecegini soyler,

15, Tedavinin faydalarint anlatr ve yan etkiler-
den ve sorunlardan konusmadan once teda-
vinin uygulanmastoi destekler.

16. Ilacin temel yan etkilerinin zamanla gecip
gegmeyecefini miizakere eder. Hastayla,
yan etkiler ile nasil baga ¢ikacagini ve eger
yan etkiler zamanla gecmez ve katlanilamaz
bir hal alirsa ne yapmas: gerektigi konusunu

miizakere eder.

17. (Hastaya danismanlik seanst sonrast verile-
cek bilgilendirme kigidinda yazil olan) Sik
gortilmeyen yan etkileri belirler ve hastay
bilgilendirir. Hastay: bu yan etkiler konusun-
da bir rahatsizligs oldugunda kendisine (ec-
zactya) ulagmast hususunda tegvik eder.

18. Danigmanlik seansin: destekleyecek uygun

durumtarda yazili bilgileri kulianr.

19. Uyanlan hastaya anlatir (yapmamas gereken

seyler gibi).

20. Faydalt olacak faaliyetleri hastayla miizakere
eder (killtiirfizik hareketleri, tuzu azaltma,

diyet, kendi kendine kontrol gibi).

21. Tlag-ilag, ila-besin ve ilag-hastalik etkilegim-

leri konusunda bilgi veriz.

22.Tlact saklama koguliart hakkindaki Gnerileri
ve yardimer bilgileri (iyice calkalamak, buz-

dolabinda saklamak gibi) miizakere eder.

23.Bir kere ilacint atmadigt vakit ne yapmast

gerektigi konusunda hastay: agik bir sekilde

belittir,

24. Temel bilgilendirmeleri (ifacin ach, yan etki-
leri, ilaci almadiginda yapacaklar: gibi) hasta-
nin tekear etmesini ister ki anlayrp anlamadi-

&t kontrol edebilsin.

25. Hastanin bagka endigesi veya sorunu olup
olmadignt tekrar kontrol eder.

26. Hastay, eczaneden ¢tkmadan nce ilact tek-

rar kontrol etmesi konusunda uyarir.

27. Dangmanlik seanst boyunca uygun bir lisan

kullanur,

28. Danigmanlik seanstnin denetiminin devam-

Il sadlar.

29. Bilgilendirmeyi uygun bir {islup cercevesin-

de organize eder,

30. Hastanin nasil davrandigun iyice belitlemek

igin stirecin takipcisi olur,
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Madde Madde Hastayla Mizakere Siec

1. Eczaa kendini tapibir.

Eczaciya ne anlattiklagnn bilmek hastalar igin
onemlidir. Konugtuklarim diisiindiikleri insanin
bir teknisyen olduguna inanirlarsa soru sormakta
veya endiselerini dile getirmekte isteksiz olabilit-
ler. Eczacitar hastay kargilamaly, elini uzatmah ve
ismini stylemlidir: “Merhaba, Adim James Smith,

eczaciniz.” Bu iligkiyi baglatir.

2. Hastayr veya hastayr temsil edeni ta-

mr.

Eczacilann kiminle konugtuklanint bilmeye ihei-
yaclart vardir, Eczact hastay! temsil eden biriyle
konugmak yerine hastayla dogrudan konugtu-
gunda, aktanian bilgilendirme kanigtiriimaktan
veya carpttilmakian o kadar uzak olur. Ugiincii
sahuslar aracth@ryla kurulan iletigimde, yazth bilgi-
lendirme hastayla dogrudan iletisim kurmaktan
cok daha Gnemli olmaktadir. Eczacilar, hastaya
bilgilendirmeyi dogrudan aktarmamn geregine
inandiklarinda hastayr gagsrmaya ihtiyag duyabi-
lirler.

3. Tlagh tedavi konusunda konusmak igin
hastaya zamanin olup olmadigin sorar.

Eger hastalarin, sunulmast gereken bilgilendirme-
yi dinlemeye zamanlar yoksa bilgilendirme etki-
siz kalacaktur. Yeni bir hasta icin, gelecekte uygun
kararlar alabilmek icin bir veritaban olugturmak

adina zamana ihtiyac vardir. Eger hastanm bunun

icin zamani yoksa o zaman yazih bilgilendirmeye
ihtiyac olacak, hasta ile daha uygun bir zamanda

iletisime gecilecek veya ikisi de yapilacaktur.

4. Damismalik seansinin amacini ve
onemini agiklar.

insanlar, yapilmass istenenlerin nedenlerini 68-
rendikleri zaman daha canlt dinler ve daha etkili
bir sekilde ogrenir. Ornegin, hastalar yemekle
veya un mamulleri ile birlikte tetrasilin almaya
daha az istekli olur, bunlardan uzak durmalan
(diigen emilim ve dolayisiyla ilacin etkisinin azal-
mast) gerektiginin nedenleri agiklanusa eger.
Hastalara danigmanlik seansinin onlarin bakig
agisinda ne kadar dnemli oldugunu anlatm- sean-
sin icinde onlar icin ne oldugunu. Yeni hastalar
icin, toparlanan bilgilerin neden gerekli oldugu-

nu agiklayin.

5. Hastaya doktorun tedavi hakkinda ve
neyi tedavi ettigi hakkinda kendisine ne
anlattigim sorar. Hastanin hastalik hak-
kinda ne bildigini veya konusunda ne
anladigim sorar. Mevcut tiim hasta profili
bilgisini kullamir {muhtemel alerjileri de

iceren}.

Genel olarak bahsedersek, her etkili danigmanlik
seansinda, hasta saglik hizmeti sunucusundan
daha fazla konusmalidir, Damsmanlik seansinin
amac, hastalann eczaneden, ilacla yiiriitiilecek

tedavinin muntazam uygulanmas) hakkindaki bil-
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giler ile ayritmastnt saglamaktir, Onemi olan has-
tanin bu bilgiye eczacidan veya doktordan almast
degildir. Eczacdar, hastaya bir tekrar edilecek
bilgilendirme sunmadan 6nce hastanin tedavi ve
durumu hakkinda tam olarak ne bildigini ortaya
cikarmalidir, Eczacinun, hastanin zaten uzmanlag-
t1f1 bir konuda tekrar bilgilendirme yapmast icin
bir neden yoktur. Hastanin saglayacagi dogru
bilgilenditmeler desteklenmeli ve iyi kargilan-
malidir. Yanlg bilgilendirmeler diizeltilmeli ve
eksik bilgiler eklenmelidirler. Profil bilgilerinin
kaydedildiginden ve muhtemel alerjilerin (hem
mevsimsel hem de ilag alerjilerinin} belirlendi-

ginden emin olun.

6. Bilgi edinmeden once hastanin her-
hangi bir endisesinin olup olmadigini
sorar.

Bircok hasta, kendilerine uygulanacak ilagla
gerceklegtirilen tedaviler ve doktorun tedavi-
sini gerceklestirdigi durum ile ilgili endiselere
sahiptir. Stk stk bu endigeleri sorulmadikea dile
getirmezler. Bu endiseleri miimkiin ofan en iyi
sekilde kavrayarak hemen fark etmek ¢ok 6nem-
lidir. Hastaya, onun endigesi ile danigmanlik se-
anst sonrasinda ilgilenilecegini séylemek uygun
ya da faydah olmayacaktir. Endise ortaya cikar-
madiked, hasta sunulan diger bilgilendirmeleri
duymayacaktir, Eczacilar tiim ¢abalarint hastanin
endigelerini ortaya ¢tkarmak ve bu endigeleri hak
ettigi degeri vererek gidermek icin sarf etmelidir.
Eper endigeler hasta i¢in Gnemli olmasalard, has-

ta onlar: giindeme getirmezdi. Eger hasta uygun

sekilde degerlendirilmemis bir endiseye sahipse
takip eden hicbir bilgilendirme hasta tarafindan
icsellegtitilmez.

7. Hastamin endiselerine, uygun bir sekil-
de empati kurarak, dinleyerek ve onlara

dikkat ederek yamt verir. Bu becerilerini

damsmanhk seansi boyunca kullanir.

Bu beceriler etkili bir danigmanlik seansi igin
kesinlikle gereklidir. Hasta rizast tizerine yapil-
mi§ caligmalar gdstermektedir ki, hasta ve saglik
sunucusu arasindaki iligki tedavi rejimenlerine
r1za gosterilmesinde gok dnemli bir degiskendir.
Hastalar saglik hizmeti sunuculaniun uygun ve
giivenilir olduunu ayrica hastalarina ne olacag-
ne dikkate alan bir konumda oluklarint bilmeye
ihtiyag duyarlar. Bu beceriler bakim hizmetini

sunmak icin etkili araclardir,

8. Tedavinin adini, semptomlarini ve teda-
vi siirecinin idare edilis bigimini anlatr.

Bu ve bunu takip eden adim genellikle eczact
ilacla gerceklestirilecek tedavinin uygun oldu-
guna karar verdikten ve receteyi kargiladiktan
sonra gergeklestirilecektir. Hastaya tedavinin ad-
nt stylemek tedaviyi tanimlamalarina aligmalary
icin yardimet olur. Bu zellikle acil bir durumda
ok dnemlidir (cocuklar tarafindan yiiksek doz
ve yutma durumlar: gibi). Belirtileri agiklamak
teshisi giiclendirir ve tedavinin uygunlugu icin
gliven tetkin eder. Genelde izlenecek tedavi gekli

gok agik olsa da deneyimli eczacilar ilaglarin yan-
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hg alan hastalar ile ¢okca kargilagmugtsr, Etiketin
iizetine nast kullanilacaBing yazmanun bu tiir
olaylart engelleyecegi varsaydmamalidir. Bircok
hasta okuyamaz ve okuyabilenler de copuntukla

okumaz zaten,

9. Doz rejimini anlatr.

Dedigimiz gibi, birgok hasta okuyamaz, bu yiiz-
den doz rejiminin onlara anlatiimas: ok 6nemfi-
dir. Okuyabilen hastalar bile bu konuda bilgilen-
dirilmelidir ya doktorun dedikleri pekistirmeli ya
da ilk kez bilgilendiriliyormug gibi anlatdlmalidir.
Belli bir doz rejimi kolay anfagilan ve gayet acik
bir gekilde olabilirken “yemeklerden sonra ve
yatma zamant bir tablet alin” yonlendirmesi ile
acaba hastann ilact giinde kag kez almas: kaste-
dilmektedir? Herkes giinde ii¢ 6giin yemek ye-
memektedir. Diyabeti olan hastalar 6 belki de7
kiiciik 6giin yemek yemektedir,

10. Regetelenmis olan tedavi hicimi ve
icerigi ile herhangi bir sorunu olup olma-
digint hastaya sorar.

Hastaya doz rejimini anlattiktan sonra eczacy,
hastanin recetelenmis olan ilag tedavisinin uygu-
lamakta herhangi bir sikintssinin olup olmadigin
degerlendirmelidir, Bu bircok saglik hizmeti su-
nucusu tarafinda es gegilen dnemli bir sorudur.
Fakat aragtirmalar gostermektedir ki, doz rejim-
lerinin kangikligs hastanin uyung durumunu ve
dolaysiyla tedavinin sonucunu etkilemektedir.

Giinde bir kez dozaji ile ulagidlan tedaviye uyung

orans % 80’den daha fazla iken bu oran giinde 4
kez dozajinda % 40 ve daha az diizeylere diigmek-
tedir. Bunun eczacilar icin yansimalar Snemlidir,
Bu durumda sadece ftacin matiyeti degil bakim
hizmetinin toplam matiyeti tekrar gézden gegiril-
meye ihtiyag duyar. Daha karmagtk doz rejimleri-
nin bir sonucu olarak ciddi tedavi uyungsuzlugu
hastanin hastaneye kaldirlmasina sebep olabilir.
Eczacilar, ayarlamalar yaparak (agagida belirtildigi
iizere) veya doktor ile birlikte ¢alisarak daha az
karmagtk doz zamanlamas: kullanmak suretiyle
doz rejimi ile ilgili problemleri ¢dzmek icin her
tiinlli gabaya girigmelidir.

1 1. Tedavi rejimini hastanin giinliik rutin
islerine gire ayarlar.

Eczacinin hastaya ginlik tutinlerin icerisinde tek
bir doz olarak uygulanacak tedaviler ile baglantds
olarak yardim edebilecegi tiim girigimler hastanin
tedaviye uyuncunu gelistirecektir. Bu hastanin
ne zaman uyandigin, ne zaman uyudugunu veya
hastanin neler yedigini belilemeyi de icerebilir.
Hastalarin her giin giinde Gi¢ 6giin yemek yedik-
leri varsayimamahidir, Cok daha etkili olmak icin,
eczacilar, hastalarin rahat edemeyecegi rutinleri
Onermek yerine, hastalarina giinliik rutinleri hak-
kinda sorular sormalicilar.

12. Tedavinin bir sonu¢ dogurabilmesi
icin ne kadar siirmesi gerektigini anlatir.

Hastalar tedavinin ne zaman etkisini gsterecegi-

ni, tedaviye baglamadan bilmek isterler. Uyung-

45




Eczaclar lgin lletigim Becexileri

suzluk hastalarin tedavilerinin yarar saglamadi-
g diigindiiklerinde ortaya gikabilir. Tedaviyi
uygutamaktan geri durabilider, ¢linkii onlara ilk
belirtilerin onlarin umduklarindan daha uzun sii-
rede ortaya ¢tkacadi sGylenmemistir veya tedaviyi
ok uygulanug olabileceklerinden bir dozun ise

yaramayacagina inanmaktadirlar,

3. Tedavinin ne kadar siirebilecegini
hastaya anlater.

Hastalarin tedavinin ne kadar siirecegini hakkm-
da makul bir beklenti iginde olmaya ihtiyaglar
vardir, Bu hastaya, tedaviye vyuncu kavramasin
ve uygun kargihiklar verebilmesini saglayacak bir
ruh halini kazanmast igin yarcimct olacaktir, Bu
aym zamanda gercekgi olmayan beklentileri orta-
dan kaldirir. Ayrica, bu hastaya tedavinin uzunku-
gu hakkindaki endigelerini dile getirebilme sansi

verecektir,

14. Regetenin yenilenmesi igin ne kadar
zaman sonra tekrar gelecegini soyler.

Hastalara bu bilgilendirmeyi saglamak hastalar
igin planlamada ve amaglan olugturmada yar-
dimer olur. Hastalarin kendi tedavi rejimenleri ile
uyum saglayabilmek igin plan yapmaya ihtiyaclari
vardir. Bu bilgilendirme stizlii akit formunda da
sunulabilit. Eczaci sunu diyebilir; “Bayan Jones,
doktor siz 30 giinliik bir tedavi plant vermig. Bu
nedenle, sizi Haziran'in 30'unda hekliyorum.
Goriigmek iizere?” Bu hastanin ne zaman geri

gelecegini bilmesini saglar ve eger o giin gelmesi

sizin igin sorun olacaksa alternatif bir plan yapip

yapmamak gerektigini soracaktur.

15, Tedavinin faydalarini anlatir ve yan
etkilerden ve sorunlardan kenusmadan
dnce tedavinin uygulanmasimi destekler.

Hastalarin, tedaviyi uygulamanin nas bir faydasi
elacagii hilmeye ihtiyaglan vardir. Neden uygu-
lamalar gereksin ki? Uyguladiklarinda daba iyi
hissedecekler mi? Saglik hizmeti sunucularinin
yaptifl yaygin bir hata faydalan agklamadan
once sorunlart tartigmaya baglamalaridir. Tedavi-
yi uygulamanin faydalarim anlamazlarsa eger, so-
runlan ortadan kaldirmak icin hastalann motive
olmasi ¢ok zor olur. Eger hasta bir fayda gercek-
lesecegini diigtinemiyorsa sunu syleyin; “Bunlar
da diger hastalarin bana styledigi diger faydalar.

Bunlar hakkinda ne diigtiniiyorsunuz?”

Hasta ile sorunlart ve endiseleri miizakere edin,
Bu problemleri ¢ozmeye caligmadan Gnce, has-
tanin engelleri asmak iizerine olan diigtincelerini
sorun. Hastanin akhina gelen herhangi uygun bir
¢oziim iyi karsdanmali ve desteklenmelidic, Eger
yine hasta ne yapacagiu bilemez bir haldeyse,
deyin ki “ bunlar diyabeti olan (mesela) diger
hastalarin engelleri asmak iin akillarnina gelenler.
Bu ¢dziimlerden herhangi bidi sizin igin uygun
mu?” Baz hastalar 6zellikle, recetelenen tedavi-
lere karg1 ayak diretirler. Sekizinci Bokim, hasta
direnci ile baga ¢ikmanin yollarimi tartismakeadir;
trans-teorik degisim modeli izerine bu bélimde-

ki Diiglinme Haziclig na bakin,
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-

Hastalarm vyguladiklari tedavinin baglica yan et-
kilerini bilmeye ihtiyaclart olsa da, eczacilar segil-
mig tedaviyi desteklemek icin her yola bagvurur
ve hastalara yan etkileri tartigmadan once teda-
vinin faydatart hakkinda bilgi verir. Bu yan etki-
leri bagka bir konuma soktugu gibi aynt zamanda
hastanin tedaviye uyung sticecine yardimet olur.
Haturtayin, secitmis tedlaviye gosterilen giiven ck-
sikligi yiiksek oranda uyungsuzlugu beraberinde
getirecektir.

16. Tlaan temel yan etkilerinin zaman-
la gecip gecmeyecegini miizakere eder.
Hastayla, yan etkiler ile nasil basa ¢ikaca-
@i ve eger yan etkiler zamanla ge¢mez
ve katlanilamaz bir hal alirsa ne yapmasi
gerektigi konusunu miizakere eder.

Hastalarin yan etkilerin farkinda olmast gerekir ki
baglarina geldigi vakit ne yapacaklarini bilsinler
ve yan etkiyi tedavi etmesi icin bagka bir dokto-
run tedavisine ihtiyag duymasin. Btkili danigman-
lik boyunca, eczact yan etkileri olmast gerektigi
anlatmalidic ki hastalar tedaviyi uygularken almig
oldukiart riskin boyutunu dogruca anlayabilsin-
ler. Bazt hastalar yan etkileri bilmek istemeyebilir
ve bazilart muhtemel tiim yan etkileri &grenmek
ister. Genel olarak konusmak gerekirse, hastalar,
kendileri icin iyi olant saglik hizmeti sunucula-
rindan ¢ok daha iyi bilir. Bu nedenle, eczacilar
bilgilendirmenin saglanabilmesi icin esnek bir
yaklagim gelistirmelidir. Bilgilendirme brogtirleri
hastalara ek bilgi saglamak icin en mikemmel

yoldur. Hastalar, yan etkilerin zamanla gegip ge¢-

meyecegti, eger gececekse ne kadar makul bir za-
manda gececegi konusunda bilgilenditilmelidir.
Ne kadar agik olabilirseniz, o kadar iyi olut. Yan
etkilerden korunmak, hafifletmek veya onlari
yonetmek icin hastanin atmast gereken adimlar
var mudur? Eger yan etkiler son bulmazsa ne yapil-
mast gerekir? Tiim bu hususlazin iyice iistlinden

gecilmelidir.

17. [Hastaya damismanhk seansi sonrasi
verilecek bilgilendirme kdgidinda yazily
olan] Sik goriilmeyen yan etkileri belirler
ve hastayr bilgilendirir. Hastayr bu yan
etkiler konusunda bir rahatsizhg oldu-
gunda kendisine {eczaaya) ulasmasi hu-
susunda tesvik eder.

18. Damsmanbik seansim destekleyecek
uygun durumlarda yazils bilgileri kulla-

nr.

Egitimli hastalar icin, sozli bilgilendirmeye ek
olarak yazih bilgilendirmenin icerigi gosteril-
migti. Bu hastalara unuttuklan durumlarda yol
gostermesi icin kullanilabilecek bir aractir, Yazii
bilgilendirme daba etkili damgmanligt gelistir-
mek icin kullandabilir. Regeteleri hazirlanicken
hastaya goz gezdirmesi icin verilebilir. Hastalar
sonrasinda daha iyi soru sorabilir ve eczacmn
konugma zamanint azaltir. Bu, hastanin bekleme
zamanina daha toleranslt yaklagmasint saglayarak

ek bir fayda saglar.
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19. Uyarilar hastaya anlatir [yapmamasi
gereken seyler gibi).

Doktorun hastayla uyarlan konugmug oldugu
varsaytimamalidir. Hastanin ne bilip bilmedigini
varsaymak yerine, hastaya doktorun konuyu ken-

disiyle miizakere edip etmedigini sorun.

20. Faydali olacak faaliyetleri hastayla
miizakere eder [Kiiltiir fizik hareketleri,
tuzu azaltma, diyet, kendi kendine kont-
rol gibi].

19. adimdaki aynt makul yaklagim burada da ser-

gilenmelidir.

2 1. TlagHlag, ilag-besin ve ilac-hastalik et-
kilesimleri konusunda bilgi verir.

Hastalar genellikle almakta olduklart ilacin diger
tedaviler, besinler veya hastaliklar ile etkilesime
girebileceginin veya bu kogullarda ortay ¢tkan du-
rumlar nasil bag edileceginin farkinda olmazlar,
Bu hilgilendirmeyi saglamak ilac ile ilgili sorun-
larin Snlenmesinde elzemdir, Ornegin, yiiksek
tansiyonu olan bir hastanin, Skstirlik veya soguk
alginliy icin ilag almadan Gnce eczaciya danigma-
st salik verilmelidir. Hasta bu uyanlaon neden

6nemli oldugu konusunda bilgilendirilmelidit,

22. flaa saklama kosullarr hakkindaki
onerileri ve yardima bilgileri [iyice cal-
kalamak, buzdolabinda saklamak gibi)

miizakere eder.

Bircok hasta ilaclarit hala banyodaki ilag kabi-
ninde saklamaktadiz- sicaklik ve nem yiizinden
muhtemelen evde bir ilaci sakiamak icin en koti
yerdir burast. Tiim ilaclar icin genel saklama 6ne-
rilerine ek olarak, 6zel saklama Gnerileri (buzdo-
labt gibi) ve yardime hilgiler de hastaya actk agik

anlatdmalidir,

23. Bir kere ilaam almadigs vakit ne yap- -

masi gerektigi konusunda hastayr agik
bir sekilde belirtir.

Hastalar eczaneyi terk etmeden 6nce, bir dozu
kagurdiklarinda ne yapmalart gerektigi agtk ol
makidir. Bilgiler olabildigince agik olmalidir, Giin
icindeki zamanlar ve Ozel Grnekler kullantdarak
durum daha da acik hale getirilmelidir. Oyleyse
hastaya su sorulmalidur, “ eger saat 58leden sonra
lig ise ve siz 6glen almantz gereken dozu kagirmig
iseniz ne yapmantz gerekir?” Hastalarin anlayip
anlamadiklanint degerlendirebileceginiz tek yol
onlara vermis oldugunuz bilgilendirmeleri tekear

etmelerini saglamaktir.

24. Temel bilgilendirmeleri [ilaan ad,
yan etkileri, ilaa almadiginda yapacaklar
gibi] hastamn tekrar etmesini ister ki an-
layp anlamadigini kontrol edebilsin.

Hastanun doz rejimini iyice kavradsgini tam an-
lamiyla degerlendirmek icin, eczact suna benzer
bir sey sGyleyebilir: “ Bayan Jones, sizi bilgilen-
dirmeye calisiken kafam bazen biraz karigabili-
yor. Sadece kendimi agikea ifade edebildigimden
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emin olmak icin sotuyorum, tedavinizi nasd uy-
gulayacaginizi bana tekrar anlatabilic misiniz?”
Ayns tavir yan etkiler, kagurilan dozlar ve saklama
kogullart vb. gibi konulardaki endiseler anlayabil-
mek icin de uygulanabifir. Zaman kazanmak icin,
bogluklart doldurma yaklagimi kullanulabilir: “Ba-
yan Jones, ilk dozunuzu ne zaman alacaktmiz?”
Bu metot ile dogru yantlar pekistirilebilir ve yan-
lig bilgiler basit bir gekilde diizeltilebilir. Pekigtir-
menin tedaviye uyuncu giiclendirmek icin iyi bir

arag oldugu kanitlanmugtir,

25. Hastanin baska endisesi veya sorunu
olup olmadigini tekrar kontrol eder.

Danigmanlik seanst ek sorularin ve endiselerin
ortaya cikmasia sebebiyet verebilir. Ozellikle,
hasta eger eczactya giiveniyorsa bu sorular ve
endigeler ortaya ikar ve hasta eczaneden ayril-
madan giderilmesi gerekir, Once oldugu gibi,
eczact merak edilen ek sorularin veya endigelerin
olup olmadigins sormaldir. Ayrica hastanm séy-
lemesi gerekenteri saygili ve dikkatli bir sekilde

dinlemelidir,

26. Hastayl, ezaneden gikmadan dnce
itaa tekrar kontrol etmesi Konusunda

uyarir,

Bu sadece hastanin tedavi siirecine aligmasin
saglamakla kalmaz, ayni zamanda onlari tedaviye
baglamadan &nce muhtemel herbangi bir yanlist
beliflemede parner haline getirir, Eczact gunu

diyebilir, “Eczaneden aynlmadan Gnce her zaman

ilacingz kontrol edin. Eger nast goriindiigiiyle il-
gili herhang bir sorunuz veya sorununuz varsa,
liitfen beni bilgilendirin. Herhangi bir hata yap-
mak istemem ancak dikkatli olmakta fayda var.
Siz son kontrol noktastsiniz.” Bunu yaparak, has-
tanin da bu ortaklik iliskisinde sorumluluklarinin

oldugunu tekrar vurgulanug olursunuz.

27. Damismanhk seansi boyunca uygun
bir lisan kullanir.

Bu adim kendi kendini agikca aniatmaktadir.
Thtiyag duyuldugunda, eczacilar gereksiz yere
kafa kangtirict bir dille (yiiksek tansiyon yerine
hipertansiyon demek veya bagirsaklarda agr ya
da mide agris1 yerine GI demek gibi) konugurlar,
Birqok hasta kafalarinin kanigtigini sdylemeyecek-
tir, glinkii aptal goriinmek istemezler. Hastanin
stizlii olmayan iletisimierine duyarlt ofan eczacr-
lar bu kafa karigikligin fark edebilir ve derler ki,
“Kafanizt karigtiran veya sizi endigelendiren bir
sey mi sdyledim?” Basit ve antagtir bir dil kullana-
bilmek icin girigilen tiim ¢abalar tedaviye uyuncu

gelistirecektir.

28. Danismanhk seansmin denetiminin
devamliligim saglar.

Hasta ile etkili bir sekilde danismanlik seanst
olugturabilmek icin bircok bilginin {izerinden
gecilmesine ihtiyac vardir. Endigelerin belirlen-
mesi zaman alir. Yine de hastadan ve eczacidan
kaynaklanacak olas: lizumsuz konugmalact mi-

nimumda tutmak icin tim girigimler gercekles-
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tirilmelidir. Dansmanlik seanst siiresince kiigik
bir konugma igin vakit mutlaka olur, ama bunun
kisa olmast ve basitce havayi yumusgatacak sekilde

gerceklesmesi gerekir.

29, Bilgilendirmeyi uygun bir iislup ¢er-
cevesinde organize eder.

Bu kontrol listesinin olusturulmasy, bilgilendir-
meyi uygun bir {islup gercevesinde organize
etme ¢abasidir. Genel olarak konugursak, en
onemli bilgilendirme, danigmanlik seansinin
baginda sunulmaltdir ve en sonunda tekrar edil-
melidir. Buna ek olarak, ilacin kullanmminm des-
teklenmesi, yan etkilerin tarnglmasindan 6nce

gerceklestirilmelidir.

30. Hastanin nasid davrandi@ini iyice be-
lirlemek i¢in siirecin takipgisi olur [Ta-
mamlayia Tedavi).

Gok az saglik hizmeti sunucusu hakim hizmetinin
takipgiligini (tamamlayict tedavi) yapar. Pakat bir-
cok kanit gdstermektedir ki hastalar regetelerini
zamaninda yenilememektedir ve bazilart higbir
vakit yenileme igin geri gelmemektedir. Tamam-
laytct tedavi hizmetlerinizi farkllagtiemak icin iyi
bir yoldur. Burakin hastalar onlar Snemsediginizi
fark etsin ve siz de regete yenileme hacminizi art-
tirtn. Ayrica, tedavinin siirekliligi icin reetelerini
yenilmeye gelmeyen hastalar daha biiyiik riskler
ile karst kargiyadir. Tamamlayicr tedavi esnek ol-
malidir ki; bazt hastatar bunu istemeyebilir. Hasta-

lar tamamlaycr tedavi programina kaydolmalidir

ve bu programdan nasil faydalanmak istedikleri
hususunda kendilerine segenekier sunulmaitdir,
Hastaya en faydah tamamlayici tedaviyi sunmak
igin hastaya uygun oldugu zamanlarda hatirfatma
secenekleri sunulmalidur: Hatirlatmalar: hasta
e-posta yoluyla mi, sesli mesaj olarak my, fax ile
mi, mektupla mi veya posta kartryla mu almak
istemektedir? $unu aklinzdan ¢lkarmaym, pos-
ta kartt ile gerceklestirilen hatirlatma AIDS veya
ruhsal hastaliklar gibi hassas durumlarin tedavile-
1l igin gerekli ilaglar icin uygun olmayacaktir, Bu
hizmeti sunmada ne kadar esnek olursantz, bu

stirecin iglerik kazanmast o kadar iyi olur,
Ornek Danrsmanfik Senaryosu.

Buradaki 6rnek danigmanlik senaryosu, kontrol
listesinin kullanimint drneklendirmektedir, Has-
ta, streptokoksik teshisi konmug 21 yasinda bic
kadin Giniversite Ggrencisi. 500mg V potasyum'un
10 giin iginde giinde 3 kez olmak tizere recete ye-

nilemesi olmadan kullanmas: gerekiyor.

Eczac: (elini uzatir) Merhaba, Ben recetenizi
kargilayan eczact Karen Turner. Shelly Jackson
5iz misiniz?

Hasta: Evet, benim. Bunun gercekten ige yaraya-

cagint iimit ediyorum.

Eczacy: Bogaznzn gercekten ¢ok tahrig oldu-
gunu size sdylemek zorundayim. Bu ifag eger
diizenli kullandirsa streptokoksik bogaz rahatsiz-
liklart igin ¢ok etkilidir. Eger beg dakikaniz varsa

size laciniz hakkimda birkag sey soyleyebilirim.
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Hasta: Tabii. Fakat bogazim gercekten ok act-

yor.

Fezacy: Eminim Oyledir. Sadece bogazimzin ca-
minizt acitmasint sonlandirabilmek icin ilact nasi
daha uygun bir sekilde kultanabileceginizi bilme-
den burdan ayrilmayacaginizdan emin olmak isti-
yorum. Aym zamanda, bu ilact kullanirken dikkat
etmeniz gereken bazt uyarilar konusunda sizin
dikkatinizi cekmek istiyorum. Bittiginde, bu bil-
gilendirme figini size verecegim. Bu fis ana nokta-
lan 6zetliyor ve sorularimz oldugunda ulagabile-

siniz diye eczanenin telefon numarast yazil,
Hasta: Tamam.

Eczace: Bogazinzdaki hastalik ve ifag hakkinda

doktorunuz size neler styledi?

Hasta: Bana dedi ki, muhtemelen mikrobu ha-
len bulagtirabilirmigim ve ilaci kullandiktan son-
raki en az 48 saat siirede bile yayma riski tastyor-
mugum, Ayni zamanda tiim kutuyu ve almakta

oldugum penisilini kullanmami syledi.

Eczacr: Gok iyi. Bu dogru. Bu eczaneye ilk kez
geldiginiz icin, bildiginiz bir alerjiniz var m1 peni-
siline diye sormak zorundaym,

Hasta; Haywr, daha 6nce penisilin kullandm.
Amoksilin bir gesit penisitin degil mi?

Eczace: Evet, Oyle. Ve sizin hethangi bir sorunu-
nuz olmadr? Kszartklik veya benzer bir durum?

Hasta: Hayr,

Eczact: Giizel, Ayrica dogum kontrol haplart alip

almadiginizs sormak zorundayun.

Hasta: Haywr. Bunu neden soruyorsunuz?

Eczacs: Penisilin hapin etkinligini azaltabilir. Bu
yiizden penisilini alirken diger bir kontraseptifi
buna ek olarak kullanmaniz gerekecek. Peki,
daha fazla ilerlemeden herhangi bir sorunuz veya

endiseniz var m1 diye sorayim?

Hasta: Ee, evet bazi geyler var. Bu streptokoksik
bogaz sorununun kalp hastaliklarina neden ofa-
bildigini ve baz antibiyotiklerin ise yaramadigin

duydum.

Eczac: Bunlar 5nemli endiseler. Eger bu strepto-
koksik bogaz hastalig diizgiin bir sekilde tedavi
edilmezse kalp hastaliklarina neden olabilir. Fa-
kat biz bunun olmayacagini garanti edecegiz, Iste
bu yiizden doktorunuz size tiim haplazi almanizt
sGyledi. Bunun hakkinda daha ¢ok konugacagz.
Ayni zamangda, antibiyotikler bazen ise yaramaz-
lar ¢linkii diizgiin bir sekilde alnmazlar. Daha

dnce bu hastaliktan gegirdiniz mi?
Hasta: Bildigim kadariyla hayur.

Eczact: Burada bir sorun gikacagini zannetmiyo-
rum, Etraftaki hastalik mikrobu penisiline karst
direng sergileyen bir tiir degilmig gibi gorintyor

ki bu da sizin iyi olacaginiz anlamina geliyor.
Hasta: Iyi.

Eczacy: Tabi ki. llaciuzin ismi penislin V potas-
yum 500 mg ve streptokoksik bogaz hastaligina
kargt cok etkilidir. Giinde 3 kez, efier miimkiin-
se esit araliklada, bir tablet alacaksiniz. Bu bilgi

etiketin tistiinde var. (hastaya sigeyi goisterir,) Bu
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sekilde ilact almaktan herhangi bir sikintinz ola-

cagint hissediyor musunuz?

Hasta: Sanimim yok. Bu isten kurtulmak istiyo-

rum.

Eczact: Temin ederim ki kurtulacaksiniz, faglart
almakta herhangi bir hatilama problem yagarsa-
niz olabildigince ¢abuk benim bilmemi saglayimn.
Size yardimet olacak Snerilerim olacak, Simdi, her

glin ne zaman uyanir ve n¢ zaman uyursunuz?

Hasta: Sabah 6.30'ta kalkarim ve yatafa 22.30
veya 23.00°de giderim.

Eczacy: Peki. Size bu ilact alirken olabildigince
daha fazla dinlenmenizi dneririm, {lk hapiniz sa-
bah kalktiginda alin. Eger miimkiinse kahvaltidan
once bir saat bekleyin. Bu ilact yemekten 1 saat
once veya yemekten 2 saat sonra almak en iyi et-
kiyi yaratir. Hagtan dolays herhangi bir mide agnst
problemi yasarsantz, yemekle bitlikte de alabilir-
siniz ilact. Demek ki, ilk tablet sahah 6.30'da ve
ikincisi eger miimkiinse 14.30°da alinacak. Ugiin-
cii ise tam yatma zamam alinacak. Kulaga nasit

geliyor sizce? Bu giinliik rutininize uyar ms?

Hasta: Tamam da 14.00 ile 15.00 aras: dersim var

benim,

Eczact: Tlaci 14.00°te veya 15.00'te almaniz sorun
yaratmayacaktir. Daha iyi hissetmeniz icin 2 ila
3 giin gecmesini beklemek zorundasinez. Hatir-
layn, bu siire boyunca hala hastaligr bulagtirma
riski tagtyorsunuz. Iyi hissetmeye baglasanz bile,
ilact giinde tig kez almaya devam edeceksiniz,

ta ki tamamen bitene kadar. Bu 10 giin alacak.

Bu yolla, kaip hastalip1 riskini tetiklemeyeceksi-
niz ve ‘mikrob'un tamamen yok edildigine hep
birlikte emin olacagiz. Acetaminofen (Tylenol)
alabilirsiniz hastaliginzin tedavisine ek ofarak. Ve
tabi ki, olabildigince fazla dinlenecek ve bol su

iceceksiniz.
Hasta: Pekdla.

Eczaci: Bu recetede herhangi bir recete yeni-
lemesi s6z konusu degil. 10 giin icinde iyi ola-
caksiniz, Dedigim gibi, penisilin V potasyum
streptokoksik bogaz hastalginda cok etkilidir ve
eminim ki 10 giin icinde bundan tamamen kurtu-
lacaksiniz. Size stylemek istedigim su ki penisilin
V potasyumun istenmeyen veya yan etkileri var-
dir. Daha Gnce belirttigim gibi, bazt insanlar mide
agrist veya ishal gibi rahatsezliklar gecirmektedir
bu ilagtan dolayt. Bu olursa, onu yemekle birlikte
alabilirsiniz. Ishal olursantz ve birkag giin icinde
gecmez ise liitfen beni arayin. Ayrica bazi daha
ciddi reaksiyonlar da goriilebilir penisilin alerjisi
olanlarda sizin dediklerinizden boyle bir riskin

sizde olmadigint artik biliyoruz.
Hasta: Tedirgin edici geliyor kulaga.

Eczacz: Biliyorum. Bunlar sadece uyarilar. Bu 10
glin boyunca kendinizi agurt yormayimn, Bu ilact
serin ve kuru bir yerde saklayin- banyoda degil.
Orada ¢ok fazla nem vardir. Mutfakta bir kiler cok
uygun ofur.

Hasta: Bir biifem var, onun igine koyabilirin,

Eczact: Ekstra etiketli bir kiiciik ilag sisesi ister

misiniz, clizdaniniza veya sirt gantaniza koyup
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14.00 veya 15.00 saatlerinde almanz gereken doz
igin?
Hasta: Gok iyi olur.

Eczacy: Size bir dozu kagirdiginz zaman ne yap-
maniz gerektigini anlatmak istiyorum. Hepimizin
bagina hir¢ok kereler gelmistir bu. Eger bir dozu
almayr unutursantz ve diger doz almansz gereken
saatten de iki saat 6nce akliniza gelmigse, Gneeki
dozu birakin ve sonraki dozu alin. Almaniz gere-

ken dozlar ikigerli sekilde almayin.
Hasta: Peki.

Eczact: Sabah 6,30 dozunu unuttunuz diyelim ve

saat 10.30 suan. Ne yaparsiniz?

Hasta: Pekild, sonraki dozu almama daha dort

saat oldugundan almayr unuttugum dozu alisim,

Eczact: Gok dogru. Peki gleden sonra dozunu
unuttunuz ve hatirladiinezda saat 21.30 olmugtu.

Ne yaparsiuz?

Hasta: O dozu gecerim ve sadece 22.30°'da al-

mam gereken dozu alirim.

Eczacy: Gok iyi. Anladiniz. Pekald, bircok bilginin
tizerinden gittik. Sadece kangtirmamak ve emin
olmak i¢in soruyorum ilacinizin ismini bana sdy-
leyebilir misiniz?

Hasta: Penisilin V potasyum 500 mg

Eczacy: lyi. Nasil alacaksmuz bu flacy?

Hasta: Glinde ti¢ kez: kahvaltidan bir saat dnce
bir tane, 14.00 veya 15.00'de bir tane ve 22.30°da
bir tane. Ve 10 giin boyunca bunlar bitene kadar

kullanmam bekleniyor.

Eezacr: Gok cok iyi. Yan etkiler konusunda ne

hatsthyorsunuz?

Hasta: Mide rahatsizligim veya ishal durumum
olabilir. Eger olursa, yiyeceklerle birdikte haps
almaya baglayacagim ve eger bu etkiler yok ol-
mazsa, sizi arayacagim, Bir kizariklik olugur veya

solunum problemi ¢ekersem acile gidecegim,

Eczacr: Muhtegem gidiyorsunuz. Bolca dinlen-
meyl, sulu yiyecekler tilketmeyi ve efer gerek
duyarsaniz bogaziniz igin asetaminofen kullan-
may! unutmaymn, Evet, son bir sey: Bu ilacinizin
nasil gorlindiigi e ilgili (hastaya kiigiik ila sige-
sinin kapagini acarak gosterir). Her zaman icin
kullandiginiz ilacin nasil gériindiigiini bilmek
iyi fikirdir. Bir sey daha var. Eger biri onu kazara
yutarsa, onu tanimlayabilirsiniz, Ikinci olarak, re-
cete yenileme durumunuzda (bu seferki gibi de-
gil) ilacr kargilagtirabilir ve eczaciya benzemiyorsa
neden benzemedigini sorabilirisiniz. Hicbir vakit
hata yapmak istemeyiz, ama ara sira oluyor. Her

zaman siz en son kontrol noktasisiniz,

Hasta: Ashnda bu iyi bir tavsiye. Biiytik annem
birgok ilag almakta ve onlarmn neye benzedigini

bilmesi gerekir.

Eczact: Katiiyorum, Bu noktada, daha fazla soru-
nuz veya endiseniz var ms acaba?

Hasta: Sanmiyorum,

Eczact: Aynidiktan sonra akliniza bir sey gelirse

aramaktan ¢ekinmeyin. Bu bilgilendirme brosii-

rli ve ilacin etiketi {izerinde telefon numaramiz
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bulunmakta. Dedigim gibi ben Karen Turner ve

size yardimct olmaktan mutluyum.
Hasta: Gok teselkiir ederim.

FBezacy: Onemli degil. En kisa zamanda iyilesme-
nizi temenni ederim. Eger sizin igin de uygunsa
hirkag giin iginde tedavinizin nasil gittigine dair

sizi araytp bilgi almak isterim?
Hasta: Tabi ki. Cok iyi olur.

Eczaci: Glizel. Margie recetenizi tahsil edecek.

GoOriigmek izere,

Hasta: Hogcakalin,

Kontrol Listesini isler Kilmak

Birgok eczact pratik uygulamalardan dolayr ¢cok
megguldiir ve bu kontrol listesinin Snerdiklerini
derinlemesine uygulamak icin zamanlarr yoktur.

Kontrol listesi etkili bir danigmanlik adina bir reh-

ber olarak ortay cikarlmigtir, Zaman, hastalggin
ciddiyeti ve tedavi seklinin karmagikiigh kontrol
listesindekileri kullandiginizt belirleyen ana fak-

torlerdendir.

Diigiinmek icin Sorular

1- Hasta danigmanlif: ‘meydana grkar-temin
et-meydana ¢kar’ tarzimn icedr demek ne

anlama gelir?

2- Danigmanlik ve hilgi saglama arasindaki fark

nedir?

3- Bilgi saglama neden bagliligi/uyumu Gngoe-
mez? Neden bilgi saglama tedaviye uyung
icin olmazsa olmazdir fakat buna ramen

yeterli degildir?

4- Danigmanlik seanst neden aynt zamanda ‘uz-
manlar toplantist’ olarak aniu? Her bir ka-

limemnin uzmanh@mi tanimiayn ve tartisin.

Hasta dammanti ile farmasotik bakim ara-
sindaki fark nedir?
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