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Amag: Calisma, Sanliurfa’da gebe kadinlarin ilag kullanim aliskanliklarini ve etkileyen faktorleri belirlemek amaciyla yapiimistir.
Materyal ve Metod: Tanimlayici tipte olan aragtirmanin evrenini, Sanliurfa’da bir editim aragtirma hastanesinin kadin dogum
polikliniklerine bagvuran gebeler olusturmustur. Ornek buyikligu; konuyla ilgili calismalar dikkate alinarak tahmini
oranti/oran/siklik %27,8, hata sinirt %5 ve %95 glivenle yapilan hesaplamada 309 olarak hesaplanmistir. Veriler, Tanimlayici
Veri Toplama Formu araciligi ile Subat-Mayis 2016 tarihleri arasinda, yiiz yiize gériisme teknidi kullanilarak toplanmigtrr.
Arastirmada, Harran Universitesi Etik Kurulu'ndan ve Kamu Hastaneler Birligi Genel Sekreterligi'nden yazili izin, ¢alismaya
katiimayi kabul eden gebe kadinlardan sozlii onam alinmistir. Verilerin degerlendirimesinde, tanimlayici istatistiklerden yuzde,
ortalama ve standart sapma; tek degiskenli analizlerden Ki-kare testi kullaniimistir.

Bulgular: Gebelerin %76,1'i gebeligi boyunca en az bir ilag kullanmaktadir. Gebelerin %23,6'sinin doktora danismadan ilag
kullandigi ve bu ilaglar igerisinde en fazla analjeziklerin (%21,4) oldugu belirlenmistir. Gebelerin %74,4'ii doktordan ilag hakkinda
bilgi istedigini, %63,8'i ilaglarin prospektiisiini okudugunu, %98,1'i ilaci doktorun énerdidi sekilde kullandigini, %57.6’s1 ilacin
kullaniminda saat araliklarina ve %74.1'i ilacin dozuna dikkat ettiini, %64.4'0 evde bulunsun diye ilag yazdirmadigini
bildirmistir. Yapilan istatistiksel degerlendirmede; gebelerin doktora danismadan ilag kullanim durumlari ile sosyo-demografik
ozellikleri ve kronik hastaligi olma durumlari agisindan aralarinda fark olmadigi belirlenmistir (p>0.05).

Sonug: Galisma sonuglarina gore, gebelerin cogunlugunun dogru ilag kullanim aliskanligina sahip oldugu belirlenmistir. Bu
sonuglar dogrultusunda, gebelerde dogru ilag kullaniminin yayginlastirimasi, gebelik izlemlerinde ilag kullanim aliskanliklarinin
da sorgulanmasi, gerekli durumlarda ilag kullanimina yonelik gebe ve ailesine egitim ve danismanlik yapiimasi, hemsirelerin
ilag kullanimi konusunda bilgilerinin gtincel tutulmasi ve konuya duyarliliklarinin artirimasi énerilmistir.

Anahtar kelimeler: Gebe, llag, Hemsirelik.
Abstract

Background: The aim of the study was to determine the drug use habits and factors affecting pregnant women in Sanliurfa
Materials and Methods: The study was conducted in descriptive type. The population of this descriptive study was composed
of the pregnant women who applied to the obstetrics and gynecology clinics of an educational research hospital in Sanliurfa.
Sample size was calculated as 27.8%, error limit 5% and 309% in the calculation with 95% confidence. February- May 2016
through the descriptive data collection form, the data was collected using the face-to-face interview technique. In the study,
written permission was obtained from Harran University Ethics Committee and General Secretariat of Public Hospitals
Association and oral consent was obtained from pregnant women who agreed to participate in the study. In the evaluation of
the data, percentage, mean and standard deviation from descriptive statistics and Chi-square test from univariate analyses were
used.

Results: 76.1% of pregnant women use at least one drug during pregnancy. It was determined that 23.6% of the pregnant
women used drugs without consulting the doctor and that they used the most analgesics (21.4%) within these drugs. 74.4% of
pregnant women asked the doctor for information about the drug, 63.8% read the drug prospectus, 98.1% used the drug as
recommended by the doctor, 57.6% of the drug use hours intervals and 74.1% of the drug dose attention, 64.4% of the drug to
be found at home reported that they did not print. Statistical evaluation; it was determined that there was no difference between
the drug use status and socio-demographic characteristics of the pregnant women and their chronic disease status without
consulting the doctor (p>0.05).

Conclusions: According to the results of the study, it was found that the majority of pregnant women had the right drug habit.
According to these results, the dissemination of right drug use in pregnant women, pregnancy monitoring drug use in questioning
habits, if necessary, for drug use training and consultancy services to pregnant women and families, nurses be kept up to date
information about drug use and have been proposed to increase the sensitivity of the topic.
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Girig
Gebelikte ilag kullanimi hem annenin hem de fetiisiin sag-
ligini yakindan ilgilendiren énemli bir konudur (1). Kullani-
lan ilaglar, gebelikte degisen fizyoloji ve anatomi nedeniyle
gebeye uygulanan tedavilerin farmakokinetigini degistir-
mekle beraber, birtakim tedavi edici ajanlarin tahmin edi-
lenden daha fazla plasenta yoluyla fetlise gecerek terato-
jenik etki gostermesine neden olabilmektedir (2,3). Konje-
nital anomalilerin %4-6s1 kullanilan ilaglara bagl teratojen-
lerden, bebek olumlerinin %20.0" si ise ila¢ kullanimlarin-
dan kaynaklanmaktadir (4).
Yapilan galismalarda gebe kadinlarin %80.0’ ninden fazla-
sina en az bir kez ilag recete edildigi, her gegen giin gebe-
likte ilag kullanim oranlarinin arttigi belirtiimektedir (1,5).
Turkiye’de yapilan galismalarda, gebelerde ilag kullanim
sikhiginin %27.8 (6) oldudu, yuksek riskli grupta yer alan
ilag kullaniminin %9.8 (7) ve ilag kullanimi nedeniyle son-
landirilan gebelik oraninin %33.3 (8) oldugu belirtimekte-
dir.
Gebelikte kullanilan ilaglar, gebelik durumunu bilmeden
kullanilanlar, gebelikte kullanilmasi gerekenler (vitamin,
mineral), kronik bir hastaliga sahip olup (diyabet, astim,
hipo/hipertansiyon, imflamatuvar bagirsak hastali§i, epi-
lepsi vb.) buna bagl kullaniimasi gerekenler ve gebelikte
olusan yeni bir hastalik durumunun tedavisi igin kullanilan-
lar olarak kategorize edilmektedir (1,5). Gebelikte ila¢c ma-
ruziyetinin en sik karsilagildigi dénem gebeligin bilinmedigi
dénemdir (9).

ilac kullanimi, insan sagliginin korunmasi ve siirdiiriilme-
sinde etkili bir yontemdir. Fakat kontrollii bir sekilde ger-
ceklestiriimeyen ilag kullanimi gerek insan saghginin bo-
zulmasina gerekse ekonomik ve saglik isgiict gibi birgok
degerin kaybina neden olabilmektedir (10). lag kullanan
gebenin teratojenik risklerin degerlendirilebilmesi icin veri-
lerinin kayit altina alinmasi, prenatal ve postpartum takip-
lerinin dizenli yapiimasi 6nemlidir (11-12).
Sanlurfa dogurganligin (toplam dogurganlik hizi 4.1) fazla
oldugu, dolayisiyla gebe niifusun yliksek oldugu bir ildir
(13). Bu agidan degerlendirildiginde bu bélgede gebelerin
ila¢ kullanim aligkanliklarinin takip edilmesi anne bebek
sagligi acisindan daha fazla 6nem kazanmaktadir. Bu ne-
denle calisma, Sanliurfa’da gebe kadinlarin ilag kullanim
aliskanliklarini ve etkileyen faktorleri belilemek amaciyla
yapilmigtir.

Materyal ve Metod

Aragtirmanin Tipi

Arastirma tanimlayici tipte yapiimistir.

Yiiriitiildiigii Tarih

Arastirma, Subat 2017-Mayis 2019 tarihleri arasinda yuri-
tilmasgtar.

Aragtirmanin Evreni ve Orneklem Segimi

Arastirmanin evrenini, Sanlurfa'da bir egitim arastirma

Gebelerde ilag Kullanimi

hastanesinin kadin dogum polikliniklerine bagvuran gebe-
ler olugturmustur. Ornek bilyikligii ise; Tiirkiye'de gebe-
lerde ilag kullanim sikhiginin incelendigi ¢alisma (6) dikkate
alinarak, tahmini oranti/oran/siklik %27.8, hata siniri %5
ve %95 glvenle yapilan hesaplamada 309 olarak hesap-
lanmigtir. Omeklemin tamamina ulagilmistir.

Verilerin Toplanmasi

Veriler, veri toplama formu araciligiyla ylz yuze gérisme
teknigi kullanilarak toplanmistir. Veri toplama formu;
sosyo-demografik dzelliklerini (yas, 6grenim duzeyi, eko-
nomik durum, ¢alisma durumu, esinin 6grenim dizeyi, esi-
nin ¢alisma durumu, sosyal givenceleri, evde en ¢ok ko-
nusulan dil, aile tipi, nerde yagadiklari ve kronik bir hasta-
li§in olup olmama durumunu) igeren 10 soru, dogurganlk
ozelliklerini (gebelik haftasi, toplam gebelik sayisi, yasa-
yan gocuk sayisi, gebeligin planl olup olmadigini, gebe-
likle ilgili yasadigi problemleri) iceren 5 soru ve ilag kulla-
nim aligkanliklarini iceren 27 soru olmak Uzere toplam 42
sorudan olusmaktadir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Arastirmadan elde edilen veriler, bilgisayar ortaminda Sta-
tistical Package for Social Sciences (SPSS) for Windows
16.0 istatistik paket programi kullanilarak arastirmaci tara-
findan degerlendirilmistir. Verilerin degerlendirilmesinde;
tanimlayici istatistiklerden yizde, ortalama, ortanca, stan-
dart sapma ve tek degiskenli analizlerden Ki-kare testi kul-
lanilmistir. Bulgular %95.0 gliven araliginda 0.05 anlamli-
lik duzeyinde yorumlanmistir.

Aragtirmanin Etik Boyutu

Arastirmanin yapilabilmesi i¢in Kamu Hastaneler Birligi
Genel Sekreterliginden ve Harran Universitesi Etik Ku-
rulu'ndan (01.09.2016 tarih ve 07 sayili) yazili izin, calis-
maya katiimayi kabul eden gebelerden ise bilgilendirilmis
s0zIU onam alinmigtir.

Bulgular

Gebelerin yas ortalamasi 26+5.8'dir ve %48.8'i herhangi
bir egitim kademesini tamamlayamamistir. Gebelerin
%30.1'nin sosyal givencesi bulunmamakta ve %68.3'l
ekonomik durumunu “orta” olarak degerlendirmektedir.
Gebelerin %88.3'U ¢alismamakta, galisanlarin ise %61.1’ i
tarim isciligi yapmaktadir. Gebelerin % 39.5'i evde en gok
Arapca konusmakta, %57.0'si il merkezinde ve %52.1'i ¢e-
kirdek ailede yasamaktadir. Gebelerin eslerinin %23.6'sI
herhangi bir egitim kademesini tamamlayamamis,
%83.8'si galismakta ve ¢alisanlarin biyik bolimi isgilik
yapmaktadir (%49.0).

Gebelerin gebelik haftasi ortalamasi 25.6+9.8, toplam ge-
belik sayisi ortalamasi 3.2+2.17 ve yasayan gocuk sayisl
ortalamasi 1.8£1.8'dir. Gebelerin %54.7’sinin gebeligi
plansizdir, %45.3’Un0n gebelige badli en az bir rahatsizligi
vardir.

Gebelerin %76.1'i gebelik strecinde ilag kullanmaktadir ve
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bu ilaglar gogunlukla vitamin (%60.5) ve demir preparatla-
ridir (%49.5). Gebelerin %22.3'li en az bir aydir ilag kullan-
maktadir. ilag kullanan gebelerin tamami bu ilaclarin dok-
tor tarafindan énerildigini (%100.0) ve ¢ogunlugu (%71.2)
kullandigi ilacin bebegine zarar vermedigini dustndiginu
belirtmistir.

Gebelerin %76.4'l doktora danigmadan ilag kullanmamak-
tadir. Doktora danismadan ilag kullanan gebeler (%23.6)
ise, en ok %21.4 agri kesici, %8.1 antibiyotik grubu ilaglar
kullaniimaktadir. Gebelerin %75.1'inin doktora danisma-
dan antibiyotik kullanma aligkanligi yoktur (Tablo 1).

Tablo 1. Gebelerin Doktora Danismadan llag Kullanimina iligkin
Ozelliklerinin Dagilimi

Tanitici Ozellikler Say1 %
Doktora Danigmadan llag Kullanma Durumu
Kullaniyor 73 236
Kullanmiyor 236 764
Kullanilan llaglar*
Agri kesiciler 66 214
Ates dstrlculer 16 5.2
Antibiyotik 25 8.1
Antigribal 12 39
Peptik lser ilaglari 10 3.2
Gis ilaglari 2 0.6
Antihipertansif 1 0.3
Antihistaminik 1 0.3
Vitamin 4 13
Dogum kontrol ilaglari 1 0.3
Doktora Danigmadan Antibiyotik Kullanma Durumu
Kullanirim 77 24.9
Kullanmam 232 751

*Isaretli sorulara katilimcilar birden fazla cevap vermistir.

Gebelerin %12.0’si akraba, arkadas, komsu tavsiyesi ile
ilag kullanmakta ve bu ilaglar cogunlukla (%70.3) agri ke-
siciler olmaktadir. Gebelerin %14.2'si akraba, arkadas ve
komsularina ilag tavsiye etmemislerdir. Tavsiye eden
(%14.2) gebeler ise en ¢ok %86.4 agri kesici ve %9.1 an-
tibiyotik ilaclari tavsiye etmislerdir. Gebelerin %83.8'inin
antibiyotikleri bitirmeden birakma aligkanligi vardir. Antibi-
yotik ilaclari bitirmeden birakan gebelerin %45.6’si iyi-
lesme nedeniyle, %21.6°s1 kendini iyi hissetme nedeniyle,
%18.5'i fazla ilag almamak icin, %7.7'si unutkanlktan,
%2.3'U bebegine zarar verecegini dlistindligu igin antibiyo-
tikleri bitirmeden biraktigini bildirmigtir.

Gebelerin ilag kullanimina yonelik bilgi ve tutumlari sorgu-
landiginda; %74.4’(nln recete edilen ilag hakkinda doktor-
dan bilgi istedidi, %64.1’inin ilacin prospektisini okudugu
(prospektiiste en ¢ok okuduklari yerler %51.1 ilag endikas-
yonlari ve %42.1 yan etkilerdir), %98.1'inin ilaci doktorun
onerilerine uygun sekilde kullandigi, %84.5'inin aglik-tok-
luk durumuna, %57.6’sinin saat araliklarina ve %74.1’inin

Gebelerde ilag Kullanimi

ilag dozunu dikkate aldigi, %52.4’Unun ilac kullanirken is-
tenmeyen yan etki goérildiginde doktora basvurdugu,
%37.9'unun ilagtan yarar gdérmediginde ilaci biraktigi,
%75.4" Unln ilaglar kullanmadan dnce ilacin son kullanma
tarihine baktigi, %35.6’sinin evde bulunsun diye ilag yaz-
dirma aligkanliginin oldugu (%81.8'i agri kesici ilaclar yaz-
dirmistir) belilenmistir (Tablo 2).

Tablo 2. Gebelerin llag Kullaniminda Bilgi ve Tutumlarinin Dag-
[imi

Tanitici Ozellikler Say! %
llagla ligili Doktordan Bilgi Isteme Durumu

isterim 230 744
istemem 79 25.6
Prospektts Okuma Durumu

Okurum 198 64.1
Okumam 1 359
llaci Onerilere Uygun Kullanma Durumu

Kullanirim 303 98.1
Kullanmam 6 1.9
Aglik-Tokluk Onerilerine Uyma Durumu

Uyarim 261 845
Uymam 48 155
Saat Araliklarina Uyma Durumu

Uyarim 178 57.6
Uymam 131 424
llag Dozuna Dikkat Etme Durumu

Ederim 229 74.1
Etmem 80 259
Yan Etki Oldugunda Yapilanlar

ilact birakinm 136 440
Doktora bagvururum 162 524
Kullanmaya devam ederim 9 2.9
Prospekiiise bakarim 2 0.6
llagtan Yarar Goriilmediginde Yapilanlar

ilact birakinm 117 37.9
Doktora bagvururum 104 337
Kullanmaya devam ederim 27 8.7
ilact birakir, doktora bagvururum 60 19.4
Doktorumu degistiririm 1 0.3
Son Kullanma Tarihine Bakma Durumu

Bakarim 233 754
Bakmam . 76 246
Evde Bulunsun Diye llag Yazdirma Durumu

Yazdirinm 110 356
Yazdirmam 199 64.4
Toplam 309 100

Gebelerin ilag kullanim aligkanliklarini etkileyebilecegi du-
stintilen pek ¢ok faktér incelenmistir. Gebelerden (iniver-
site mezunu olanlarin (%36.4), evde en ¢ok Kirtge konu-
sanlarin (%29.3), sosyal glvencesi olmayanlarin (%26.9),
ekonomik durumunu kétu olarak algilayanlarin (%31.0), esi
universite ve Uzeri egitim diizeyine sahip olanlarin (%35.0),
esi calisanlarin (%23.9), cekirdek ailede yasayanlarin
(%25.5), kdyde yasayanlarin (%24.5) ve tani konulmus
kronik bir rahatsizligi olanlarin (%31.5) daha fazla doktora
danismadan ilag kullandigi belirlenmistir. Ancak, doktora
danismadan ilag kullanma durumu ile; égrenim durumu
(p=0.48), evde en ¢ok konusulan dil (p=0.22), sosyal gu-
vence (p=0.46), algilanan ekonomik durum (p=0.26), esin
6grenim durumu (p=0.49), esin ¢alisma durumu (p=0.91),
aile tipi (p=0.51), yasadigi yer (p=0.96) ve tani konulmus
kronik hastaliga sahip olma durumu (p=0.19) agisindan
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gruplar arasindaki fark istatistiksel olarak anlamsiz bulun-
mustur.

Tartisma

Gebelerin ilag kullanimini etkileyen birgok faktér bulun-
maktadir. Kullanilan ilaglar hem annenin hem de fetiistn
sagligini yakindan ilgilendirdiginden ve birgok ilacin potan-
siyel teratojenik etkisi heniiz ortaya konulamadigindan do-
lay1 ele alinmasi gereken onemli bir konudur (5,14).
Calismaya katilan gebeler gogunlukla geng, egitim ve eko-
nomik dlizeyi dusuk, calismayan ve sosyal guvenceye sa-
hip olmayan kadinlardir. Sosyo-ekonomik dzellikler ilagla-
rin alinmasinda ve dogru kullaniimasinda énemli belirleyi-
cilerdir (15). Mollahaliloglu ve Tezcan'in yaptigi bir calis-
mada sosyal glivencesi olanlarin doktora danismadan an-
tibiyotik kullanim oranini sosyal giivencesi olmayanlardan
daha yliksek bulunmustur (16). Ancak ¢alismada sosyo-
demografik faktorlerin doktora danismadan ilag kullani-
minda etkisi olmadigi belirlenmistir. Bu sonug, ¢alismaya
katilan gebelerin sosyo-demografik 6zelliklerinin birbirine
¢ok benzer olmasindan kaynaklanmis olabilir.

Galismada gebelerin %76.1’inin gebeligi boyunca en az bir
ilag kullandi§1 gortimustir. Hasta basina dlsen ilag maru-
ziyetinin yiksek olmasi dnemli bir bulgudur. Diinya gene-
linde ve Turkiye'de gebelikte ilag kullanimi ile ilgili yapilan
calismalara bakildiginda, galisma ile paralellik gostermek-
tedir. Baggul ve ark.’inin (17) TUrkiye'de yaptigi calismada
gebelerin %80.5'inin ila¢ kullandigi, Mitchell ve ark.’nin
(18) Amerika'da yapti§i calismada 1978'den 2008’e kadar
ilag kullanan gebe oraninin %68.0 arttigi, Lupatelli ve
ark.’nin (19) Avrupa, Avustralya ve Amerika'da web-tabanl
uygulanan bir anket arastirmasinda, gebelerin %80.0'inin
gebelik boyunca en az bir ilag kullandigi belirtiimektedir.
Gebelikte ilag kullanim oranlarinin bu kadar ytiksek olma-
sinda, takviye edici vitaminlerin etkisinin olabilecedi dusu-
nilmektedir. Nitekim calismada, gebeler tarafindan kulla-
nilan ilaglarin baginda vitaminler (%60.5) gelmektedir.
Calismada doktora danismadan ila¢ kullanim durumu
%23.6 bulunmustur. Abduelkarem ve Mustafa’nin Birlesik
Arap Emirliklerinde yapti§i calismada (2017) gebelerin
%8.4'nlin vitamin/mineral haricinde recetesiz ila¢ kullan-
digi belirtiimektedir (20). Calismamizla benzer sekilde Ber-
cav ve ark.’nin Ispanyol kadinlarinin katilimi ile yaptiklari
bir galismada (2010) gebelerin %23.0'nlin regetesiz ilag
kullandigi (21), Abasiubong ve ark’nin Nijerya'daki ¢alis-
masinda (2012) ise gebelerin %72.4'niin kendi kendilerine
ilag kullandiklari belirtilmektedir (22). Devkota ve ark’nin
Nepal'de vyaptigi bir calismada (2017) hastalarin
%64.2'sinde kendi kendilerine ilag kullanma aligkanliklari
oldugu ancak bu hastalarin %75.5'inin gebelik stresince
bu aligkanhgini degistirdigi belirtimektedir (23). Literatlire
yansilyan bu sonuglara bakildigi zaman ¢alismamizdaki
gebelerin recetesiz veya kendi kendine ilag kullanma alig-
kanliklarinin (%23.6) diger tlkelere kiyasla daha az oldugu

Gebelerde ilag Kullanimi

gorilmektedir.

Galismada gebelerin %24.9'u doktora sormadan antibiyo-
tik kullanmaktadir. Antibiyotik kullanimi Gin'de %6.5, Bre-
zilya'da %11.1, Etiyopya'da %15.0, italya’da %22.6 olarak
bildirilmistir (24-27). Bizim ¢alismamizin oranlari literattrle
uyumlu bulunmustur. Genel anlamda antibiyotik kullanimi-
nin bebege zarar verebilecegi dlisiincesi toplumda yaygin-
dir. Doktora bagvuru konusunda gebeleri bu ilag grubu
daha duyarli hale getirmektedir. Calismada gebelerin dok-
torun 6nerdigi sirede antibiyotigi birakma orani da %83.8
gibi yiksek orandadir. Pinar ve ark.’nin (2013) ile Sendir
ve ark.’nin (2015) yapti§1 calismada; hastalarin iyilestigini
dlsundiklerinde, kendini daha iyi hissettiklerinde ve daha
fazla ilag kullanmayi istemedikleri durumlarda doktorun
onerdigi stireden &nce ilag kullanimini biraktiklar goriil-
mustlr ve bu durum arastirma sonuglari ile benzerlik gés-
termektedir (28,29). Literatiire yansiyan bu sonuglara ba-
karak ilag kullanim aliskanliklar degerlendiginde olumsuz
ve duzeltimesi gereken bir durumdur. Diger taraftan ¢alig-
mada gebeler ilag 6nerilerine uyarken, aglik-tokluk 6nerile-
rine %84.5, saat araliklarina %57.6, ilag¢ dozuna %74.1 dik-
kat ettiklerini belirtmislerdir. Bu durumla ilgili gebelerin
uyumlu tutumlari bu konuya 6zenli ve akilci davrandiklarini
gostermektedir. Nepal’ de Devkota ve ark.’nin yaptigi ca-
lismada (2017) ise Onerilere uyma konusunda %54.6
oranda gebelerin daha dislk ylzde sergiledikleri goril-
mektedir (23).

Calismada gebelerin  %64.1'i prospektls okudugunu,
%51.1'i ilag endikasyonlarini okudugunu belirtmistir. Suudi
Arabistan’da Zaki ve Albarraq (30) tarafindan yapilan bir
calismada (2014) gebelerin %86's1; Tlrkiye'de Basgil ve
ark.nin (17) yaptig calismada (2007) ise %93,3'U kullan-
diklari ilaglarin prospektiisini okuduklarini belirtmistir. Li-
teratlire yansiyan bu sonuglarin aksine galismadaki gebe-
lerin ilag prospektistini okuma ve yan etkilere dikkat etme
aliskanliklarinin daha distk olmasl, ilag kullanim aliskan-
liklarinin iyilestirilmesi gereken bir durumdur.

Gebelikte ilag kullanimi bilgi ve tutumlarinin egitim ile iyi-
lestirilebilecegdini gbsteren calismalar vardir. Devkota ve
ark.’nin Nepal'de yaptigi bir ¢calismada (2017) gebelerin
bilgi, tutum ve davraniglari bu konuda egitim aldiktan sonra
istatistiksel olarak olumu artig gosterdigi gozlenmistir (23).
Sonug ve oneriler

Calismada, gebelerin cogunlugunun dogru ilag kullanim
aliskanligina sahip oldugu belirlenmistir. Bu sonuglar dog-
rultusunda, gebelerde dogru ilag kullaniminin yayginlasti-
riimasi, gebelik izlemlerinde ilag kullanim aligkanliklarinin
da sorgulanmasi, gerekli durumlarda ilag kullanimina y6-
nelik gebe ve ailesine egitim ve danismanlik yapilmasi,
hemsirelerin ilag kullanimi konusunda bilgilerinin giincel tu-
tulmasi ve konuya duyarliliklarinin artirimasi dnerilmistir.
Ayrica; bilimsel ilag aragtirmalarinin arttirimasi, guncel bil-
gilerin takip edilmesi, diinya genelinde ve ilkede gebelikte
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déneminde ilag kullanimi hakkinda bir kayit sisteminin be-
lilenmesi, gtivenilir ve hizl bir bilgi akiginin olmasi, bilginin
saglik personellerine ve gebelere dogru bir sekilde aktarim
yapilmasi gerekenler arasindadir.

Etik Onam: Kamu Hastaneler Birligi Genel Sekreter-
liginden ve Harran Universitesi Etik Kurulu'ndan
(01.09.2016 tarih ve 07 sayil) yazili izin, ¢alismaya katil-
mayi kabul eden gebelerden ise bilgilendirilmis s6zIi onam
alinmigtir.

Kaynaklar

1.Mitchell AA, Gilboa SM, Werler MM et al. National birth defects pre-
vention study. Medication use during pregnancy, with particular focus
on prescriptiondrugs: 1976-2008. Am J Obstet Gynecol 2011;205(1):51-
58.

2.Pacheco LD, Costantine MM, Hankins GD. Physiologic changes du-
ring pregnancy. In: Mattison D, editor. Clinical pharmocology during
pregnancy. USA: Elsevier; 2013. p. 5-16.

3.Ede G, Unal RN. Gebelik doneminde fizyolojik ve farmakokinetik de-
gisiklikler ile ilag-besin dgesi etkilesimler. istanbul Med J 2017; 18:20-
17.

4.Stevenson Roger E. The genetic basis of human anomalies. In: Ste-
venson RE, Hall JG, Goodman RM, eds. Human malformations and re-
lated anomalies 1st ed. Oxford: Oxford University Press; 1993. p.21.
5.Irvine L, Flynn RW V, Libby G, Crombie IK, Evans JMM. Drugs dis-
pensed in primary care during pregnancy. Drug Saf. 2010; 33:593-604.
6.Gov N. Sanliurfa'da bir aile saghgi merkezinde riskli gebelik sikligi ve
etkileyen faktorler, Yuksek lisans Tezi, Harran Universitesi, 2016, San-
lurfa.

7.0lukman M, Parlar A, Orhan CE, Orhan AE. Gebelerde ilag kullanimi:
son bir yillik deneyim. J Turk Soc Obs. Gynecol 2006; 3:255-261.
8.Akdeniz N, Kale A, Erdemoglu M, Yalcinkaya A, Yayla M. Retrospec-
tive analysis of the 126 cases terminated in pregnancy by the ethical
committee decision. Perinatal Journal 2005; 13(2):80-5.

9.De Santis M, Cesari E, Ligato MS, Nobili E, Straface G, Cavaliere A,
et all. Prenatal drug exposure and teratological risk: one-year expe-
rience of an Italian Teratology Information Service. Med. Sci. Monit.
2008;14:H1-H8.

10.Toklu ZH, Akict A, Uysal MK, Diilger Ayanoglu G. Akilci ilag kullanimi
stirecinde hasta uyumuna hekim ve eczacinin katkisi. Tiirk Aile Hekim-
ligi Dergisi 2010;14(3):139-145.

11.Hancock RL, Koren G, Einarson A, Ungar WJ. The Effectiveness of
Teratology Information Services (TIS). Reprod. Toxicol 2007; 23:125—
132.

12.Ujhdzy E, Mach M, Navarova J, Brucknerova |, Dubovicky M. Tera-
tology - past, present and future. Interdiscip. Toxicol 2012; 5:163-168.
13.Hacettepe Universitesi Niifus Etitleri Enstitiisii. Ttirkiye Niifus ve
Saghk Arastirmasi  2013. Erisim yeri:  http://www.hips.hacet-
tepe.edu.tritnsa2013/rapor/TNSA_2013_ana_rapor.pdf.

14.0ray N. [Drug use in pregnancy]. TATD Kilinik Toksikoloji Sempoz-
yumu. DEUTF Acil Tip Ad. Nisan 2014.

15.Yilmaz M, Giiler N, Giler G, Kocatas S. Bir grup kadinin ilag kulla-
nimi ile ilgili bazi davraniglari akilct mi? Cumhuriyet Tip Dergisi 2011;
33: 266-77.

16.Mollahaliloglu S, Tezcan S. Ankara il merkezinde bulunan saglik
ocaklarinda galisan hekimlerin akilci ilag kullanimi agisindan degerlen-
dirilmesi, 8.Ulusal Halk Sagligi Kongresi Bildiri Kitabi. 23-28 Eylil 2002,
Diyarbakar, s. 499-501.

17.Basgul A, Akici A, Uzuner A, Kalaga S, Kavak ZN, Tural A, Oktay S.
Drug utilization and teratogenicity risk categories during pregnancy. Ad-
vances in Therapy.2007; 24(1):68-80.

18.Mitchell AA, Gilboa SM, WerlerMM. Medication use during preg-
nancy, with particular focus on prescription drugs: 1976-2008. Am J

Gebelerde ilag Kullanimi

Obstet Gynecol.2011;205(1):1-8.

19.Lupattelli A, Spigset O, Twigg MJ, Zagorodnikova K, Mardby AC,
Moretti ME, et all. Medication Use in Pregnancy: across-sectional, mul-
tinational web-based study. Br Med J. 2014;4(2): e004365.
20.Abduelkarem AR, Mustafa H. Use of over the counter medication
among pregnant women in Sharjah, United Arab Emirates. J of Preg-
nancy. 2017;1: 1-8.

21.Bercaw J, Maheshwari B, Sangi-Haghpeykar H. The use during
pregnancy of prescription, over the counter and alternative medications
among Hispanic women. Birth. 2010;37: 211-218.

22.Abasiubong F, Bassey EA, Udobang JA, Akinbami OS, Udoh SB,
Idung AU. Selfmedication: potential risks and hazards among pregnant
women in Uyo, Nigeria. Pan Afr Med J. 2012;13: 15.

23.Devkota R, Khan GM, Alam K, Sapkota B, Devkota D. Impacts of
counseling on knowledge, attitude and practice of medication use during
pregnancy. BMC Pregnancy and Childbirth. 2017;17: 131.

24.Goker A, Kadioglu DM, Giirpinar T, Muci E, Yildinm Y, Erkdseoglu
I, ve ark. Gebelikte ilag kullanimi nedeni ile bagvuran hastalarin deger-
lendirilmesi. Journal of: Clinical Obstetrics&Gynecology. 2012;22(2):90-
94.

25.Mengue SS, Schenkel EP, Duncan BB, Schmidt MI. [Drug use by
pregnant women in six Brazilian cities] Rev Saude Publica
2001;35(5):415-20.

26.Zhu X, Qi X, Hao J, Huang Z, Zhang Z, Xing X, et al. Pattern of drug
use during the first trimester among Chinese women: data from a popu-
lation-based cohort study. Eur J Clin Pharmacol 2010;66(5):511-8.
27.Gagne JJ, Maio V, Berghella V, Louis DZ, Gonnella JS. Prescription
drug use during pregnancy: a population-based study in Regione Emi-
lia-Romagna, Italy. Eur J Clin Pharmacol 2008;64(11):1125-32.
28.Pinar N, Karatas Y, Bozdemir N, Unal i. Adana ilindeki insanlarin ilag
kullanim  aliskanlklar.  TAF  Preventive  Medicine  Bulletin.
2013;12(6):639-50.

29.Sendir M, Celik Z, Glizel E, BlyUlkyilmaz F. Aile sadligi merkezlerine
bagvuran bireylerde akilci ilag kullanim aligkanliklarinin belirlenmesi.
TAF Preventive Medicine Bulletin. 2015;14(1):15-22.

30.Zaki NM, Albarraq AA. Use, attitudes and knowledge of medications
amoung pregnant women: A Saudi Study. Saudi Pharmaceutical Jour-
nal. 2014;22: 419-428.

Harran Universitesi Tip Fakiiltesi Dergisi (Journal of Harran University Medical Faculty) 2020;17(1):28-32.

DOI: 10.35440/hutfd.636080

32



	Asıl Başlık
	Asıl metin

