Konu 12: Oral ila¢ Uygulamalan
1. Oral ila¢ Uygulama

Oral yol, ilag uygulamalarinda ¢ok kullanilan, en kolay yoldur. Giivenli ve ucuz bir yontemdir.

Agiz yoluyla kullanilan ilaglar; Yutulan, Emilen, Cignenen ilaglar olarak siniflandirilir.

Oral yolla:

[ Bilinci kapali olan hastalara,

[1Yutkunma gii¢liigii olan hastalara,

[1Yutkunma refleksi olmayan hastalara,

[1Bulant1 ve kusmasi olan hastalara,

[JAg1r ishali olan hastalara,

[1Kasilma ndbeti geciren hastalara ila¢ verilmemelidir.

Oral ilaglar hazirlanirken kullanilacak arac ve gerecler sunlardir:

[Tepsi icinde, temiz ve kuru bir sekilde ila¢ kadehleri,

[1Su bardagi veya emzikli bardak,

“i¢inde su bulunan kadehte damlalik,

lag kartlar,

2 Olgiilii kasik,

[Gerektiginde siseyi silmek i¢in 1slak bir bez veya gazli bez,
[1Bobrek kiivet.

1.1. Oral ila¢ Verme Teknigi islem Basamaklar1

"Iila¢ kartlar1 kutudan alinip o saat’te verilecek olanlar, tedavi defteri/ hemsire gozlem kagidi ile
karsilagtirilarak ayrilir.

[1Kartlar oda ve yatak numarasi sirasina gore dizilerek tekrar tedavi defteri/ hemsire gézlem kagidi ile
karsilagtirilir,

[Tedavi defteri/ hemsire gozlem kagidi yerine kaldirilir.

"I1lag dolabinin yanma gelinir ve ilag tepsisi masanin iizerine konur.

[1Eller yikanarak eldiven giyilir.
"1lag kartlarindan oda ve yatak numaras1 sirasina gore ilk hastanimki alinir.

11k Kart {izerinde yazil1 ilacin ad1, dozu, hastanin ad1 okunur.

"lag, ila¢ dolabindan ya da ila¢ kutusunda hastaya ayrilmis gdzden alinr.

"I1lag kutusunun {izeri ve kart iyice okunarak tekrar kontrol edilir.

[1Verilecek dozda ilag alinir ve kadehin igine konur.

"Iilag tekrar iizeri okunarak yerine kaldirilir.

[1Kadeh tepsi i¢ine ila¢ kartinin iizerine konur.

“Iikinci kart okunur.

[Bitiin ilaglar hazirlanincaya kadar ayni sekilde devam edilir. Kartlar tepsiye oda ve yatak numarasi
sirastyla dizilir.

[THazirlanan ilag tepsisi, ilk 6nce ilaci verilecek hastanin yanina gotirtiliir.
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[ITepsi ile hasta yanina gidildikten sonra hastanin kimligi, ismi ile hitap edilerek, isim bilekligine
bakilarak ya da hasta tabelasindan kontrol edilir.

“lacin yutulmasim kolaylastirmak ve aspirasyon riskini dnlemek amaciyla hastaya, uygun pozisyon
verilir.

“lag alinir, paket agilir, hastanin bardagina su doldurulur.

[1Tablet /draje/kapsiil hastanin dilinin iizerine bosaltilip arkasindan su verilir.
"IEger hastaya uygulanacak ilag siispansiyon ise sise iyice ¢alkalanir. Kapagi agilir. Ilag sisesinin

etiketsiz olan kismindan, ilag sisesinin igindeki 6lgek ya da Olgiilii kaba istemdeki kadar dokiiliir.
Sisenin agz1 sikica kapatilir. Sisenin disina sizan ila¢ artiklarinin ilacin etiketini kirletmesine izin
verilmeden sisenin agzi silinir.

[JAcele etmeden ve zorlama duygusu vermeden, gerekirse hastanin basi hafifce kaldirilarak igmesine
yardim edilir.

[1S1v1 ilaglar1 almada zorlanan ¢ocuklarda ilag enjektor ile agiz kenarindan bosaltilir.

[1Swv1 ilaglari igtikten sonra su igmesi saglanir.

[1Dogrulamayan hastalar i¢in pipet ve emzikli bardaklar gibi yardimci araglar kullanilir.

[JEger ilac yere diiserse bu ilag atilir ve hastaya yeni ilag verilir.

"Ilag, igildikten sonra verilen ilacin kart1 ters gevrilerek tepsinin bir kenarina konur.

[Biitiin ilaglar verilinceye kadar ayn1 sekilde devam edilir.

[THasta ilaci alamayacak durumda veya ilacin yan etkisi olusmussa doktoruyla goriisiiliir.

[THasta ilac1 igmeyi reddediyorsa reddedilen ilag, tedavi defterine veya hasta dosyasina kirmizi
kalemle hasta ilac1 "reddetti" seklinde yazilir.

"1Ozellikle psikiyatrik hastalarin ilaglar1 yutup yutmadig: kontrol edilir.

[1Doktor istemi olmadikea ilaglar hasta yaninda birakilmaz.

"INarkotik ila¢ uygulandiysa “ek kayit” formu doldurulur.

" laglarin hepsi verildikten sonra servis odasina déniilerek kayit islemi tamamlanir ve imzalanir.
[NUygulama islemi bitikten sonra eldiven ¢ikartilir.

[1Yeniden kullanilmak {izere kullanilan araglar temizlenip yerine kaldirilir.

[Bulasic1 hastaligi olanlarda, 6zel giivenlik 6nlemleri alinir.

"1lag verildikten sonra hastanin 30 dakika iginde ilaca kars1 yanit1 degerlendirilir.
1.1.1. Sublingual ila¢ Uygulama

Dil altina (sublingual) ila¢ uygulama yontemi, etkisinin ¢abuk baslamasindan ve acil durumlarda
bagvurulan bir yontem olmasindan dolay1 klinik bir 6neme sahiptir. Agiz boslugu mukozasi, kan
kapillerinden ve lenf damarlarindan zengin bir yapidir. Ag1z i¢inde ilag¢ hizli bir sekilde absorbe edilir.
Birkac dakika iginde etkisini gosterir. Bu nedenle oral ilag, uygulama teknigi igerisinde 6nemli bir
yere sahiptir. Dilaltina ilag uygulamada, ilacin sistemik dolasima katilabilmesi i¢in karacigerden

gecmesi gerekmediginden etkisi cabuk baglar. Emilim kisa slirede tamamlandigindan etkisi giiclii olur.
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Oral verilemeyen az sayida ila¢ bu yoldan verilir. Dilaltina uygulamaya 6zgii ilaglar, genellikle ¢abuk

¢oziinen kiigiik tabletler seklinde hazirlanir. Bu yoldan kullanilan bazi ilaglar, nitratlar ve nifedipindir.

Ilaglarin basingli aerosollar1 agiz igine piiskiirtiilerek, ilag soliisyonu dilaltina damlatilarak oradan
emilimi saglanir. Ilag soliisyon halinde ise bunu bir kesme seker parcasi iizerine damlattiktan sonra

sekeri agizda erimeye birakarak uygulamak da miimkiindiir.

1.1.1.2. Sublingual ila¢ Vermede Dikkat Edilecek Noktalar

Hastaya anlayacagi sekilde agik ve anlasilir bilgi verilmelidir.

Agiz kurulugu varsa iglem Oncesi hastanin agzi 1slatilmalidir.

Islem o6ncesi hasta soguk ve sicak icecekler almamalidir. Ciinkii sicak icecekler vazodilatasyona,
soguk icecekler vazokonstriksiyona neden olduklarindan ilacin emilimini geciktirir.

Hasta ilac1 yutmamali ve gignememelidir,

Ilag, dilin sol veya sag altina yerlestirilmelidir.

Her ilacin, alerjik reaksiyona neden olabilecegi unutulmamali ve gerekli dnlemler dnceden alimmalidir.

1.1.2. Buccal Ila¢ Verme Teknigi Islem Basamaklar

Buccal uygulamalar da sublingual ilag uygulamalar1 gibi agzin miikoz membranina uygulanir ve
genellikle sistematik etki gosterir. Uygulamanin hazirlik asamasi, oral ilag uygulamasindaki gibidir.

[ Buccal ila¢ uygulamasinda ilag, yanak ile dis eti arasina yerlestirilir. Hasta, ilag tamamen eriyene
kadar ilac1 emer.

[] Hasta, ilac1 agzina aldiginda ¢ignememeli, yutmamali, sivi almamali ve nikotin vazokonstriiksiyona
neden oldugundan sigara igmemelidir.

[] Uygulamadan sonra eldivenler ¢ikarilir.

[ Eller yikanir.

"I Islem ve saati ilgili yerlere kayit edilir.

[ Erken komplikasyonlar agisindan hasta takip edilir.



