ILAC GUVENLIGI




Kocaeli nin Derince ilcesinde ikamet eden

D...... ailesinin actigi dava, yeni
paslattl. Yanlis ilac vererek 8 ay
dliumune yol actigini iddia ettik
ve SSK aleyhinde acilan davada,
lehine karar verdi.

oir uygulama
Ik bebeklerinin

eri iki doktor
Yargitay a|Ie




* |lac hatalari hastanelerdeki 6nlenebilir
hatalarin icerisinde en 6n siralarda yer
almaktadir.




llac Giivenliginin Amaci

Hasta guvenligini saglamak,

Calisan glivenligini saglamak,

Ulke genelinde ortak bir dil olusturmak,
Standardizasyonu saglamaktir
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llac guivenligi uygulamasi asagida
belirtilen bolimlerde degerlendirilir:

Klinikler
Eczane
Psikiyatri
Diyaliz
Yogun Bakim

Yeni Dogan Yogun
Bakim

Acil

Dogum
Agiz-DiS
Ameliyathane
Nukleer Tip



llac Yénetim Siireci

llac Temini

Depolama

Istem ve Kayit
Hazirlama ve Dagitim
Jygulama

Zleme



llac Uygulamada 8 Dogru



Dogru Hasta

Hastanin adi soyadi,
Protokold,

Dogum tarihi dogrulanmali,
Kimlik tanimlayici kontrol edilmeli,

llacin ismi ve verilme nedeni hastaya
acitklanmahdir.



Dogru ilag

* |lacin jenerik ve satis ismi bilinmel;

* llac isimleri birbirine benzedigi icin dogru ilac
oldugundan mutlaka emin olunmali




Dogru Doz

* [lacin minimum ve maksimum dozu bilinmel;
* Onceki dozlardan farkhliklar arastiriimall

* Dogru sekilde hesaplama yapilmali, gerekirse
ikinci bir hemsirenin de fikri alinmalidir.




Dogru Zaman

* Belli araliklarla verilen ilaclar genellikle yarim
saat Once ya da sonra verilebilir.

* Sabah/ogle/aksam gibi glinde 3 kere verilen
ilaclar hastanin yatma/kalkma aliskanliklarina

gore ayarlanabilir.
e Saatlik ilaclar dakik verilmelidir




Dogru Yol

* |lacin verilis yolu hekim isteminde belirgin
olmal

e Baziilaclar birkac yolla verilebilir, hekimin
istedigi yol hangisi buna dikkat edilmelidir.
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Dogru Etki

* |lacin beklenen etkisi ve yan etkisi bilinmeli

* |lacin baska ilaclarla ya da besinlerle etkilesimi
olup olmadigi bilinmeli
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Dogru ila¢c Formu

* Ayniilacin birden fazla formu olabilir. (kapsdil,
tablet gibi)
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Dogru Kayit

* Verildikten sonra en kisa sirede kayit
vapiimaldir.




llac Uygulamalarindaki Genel ilkeler

» Sakin ortamda/ dikkatli bir sekilde
hazirlanmall

* Baskasinin hazirladigi ila¢c verilmemeli

* |laclar hastanin yaninda birakilmamali

* Etiketi tam olarak okunmayan ilaclar
kullanilmamali







Izleme

llaclarin hastaya etkilerini izleme

Isbirligi icinde izleme (doktor, hemsire, ebe,
nasta, eczane, laboratuvar)

llaclarin yan etkilerinin izlenmesi ve kaydi
Hangi etkilerin kaydedileceginin tanimlanmasi

llac hatalarinin raporlanmasi



Hekim Istemi

Hekim direktifi olmadan ila¢c uygulanmamali

Sozel istem formu doldurulmali ve okunarak
hekime onaylatiimali

24 saat icinde hekim istemi yazili hale
getirilmeli

Istemler acik ve anlasilir yazilmali, kisaltma
vapilmamali



Hekim istemi

* GUn, saat, hasta adi, ilacin adi, dozu, sekli,
uygulama yolu, uygulama sikligi yazilmali



Sozel Istem Alma

Sozel istem uygulamasina yonelik diizenleme yapilmahidir.
Sozel istem uygulama suirecinde;

Istem , istemi alan kisi tarafindan yazilmali,

Yazan kisi tarafindan yazili istem geri okunmali,

Gerektiginde verilen ilacin adi kodlama yontemi ile tekrar
edilmeli,

Istemi veren kisi tarafindan istemin dogrulugu sézel olarak
onaylanmalidir.

Sozel istem en ge¢ 24 saat icerisinde hekim tarafindan tedavi
planina yazilmalidir.

Sozel istem uygulamasi hakkinda hemsire ve hekimlere
egitim verilmelidir.



llac Hatalari



* Capa Tip Fakultesi yogun bakim Unitesinde
tedavi goren 2 yasindaki Azra bebege agizdan

vermeleri gereken Euthyrox ilacini d
vererek 6limune neden olduklari ic

hemsireler ifade verdi. 0. M. ebe o

amardan
dia edilen
dugunu ve

hicbir egitim verilmeden yogun bakimda

calistirdigini soyledi.



Hata Tipleri

Fazla doz

Uygun olmayan
doz/miktar

lhmal hatalari
Recete hatasi
Resmi olmayan ilac
Yanlis uygulama

Teknik Yetersiz

Yan
Yan
Yan
Yan
Yan

IS dozaj formu
1S ilac hazirlama
1S hasta

1S yol
IS Zaman



llac Hatasini Etkileyen Faktorler

Dikkat dagilmasi

Is yikinin artmasi
Deneyimsiz personel
Sift degisikligi

Gecici personel

24 saat eczanenin
calismamasi

Yetersiz personel
Acil durumlar
Capraz kayit hatasi
Kodlama durumu
Hastaya ulasamama
Yanlis zaman



llac Hatasinin Nedenler

Performans yetmeazligi
Prosedir/Protokoli takip etmeme
Bilgi eksikligi

Hatali ya da eksik kayit

lletisimin karisik olmasi

Hatali ya da ihmal edilmis kopyalama
Bilgisayara giriste hata

llac dagitim sisteminde hata
Saklama sisteminde yetersizlikler
Okunamayan ya da belirsiz el yazisi



Uygulama Kaynakli Ilac Hatalar

Yanlis ilac verilmesi

llacin yanlis dozda verilmesi

llacin yanlis yolla verilmesi

llacin yanlis zamanda verilmesi

llacin yanlis hizla verilmesi

llacin yanlis hastaya verilmesi

llacin hic verilmemesi

Uygulanan ilacin kayit edilmemesi
Uygulanan ilacin etkisinin gozlenmemesi




llac Uygulama Hatalarinda Alinmasi
Gereken Onlemler

* |V sivilarin uygulanmasi, insilin, heparin,
narkotikler gibi yuksek risk grubu ilaclarin
uygulanmasi ile ilgili kilavuz ve kontrol listeleri
ile beraber yazili prosedirler gelistirilmelidir

* Yapilan hatalar kaydedi
hatalarini toplamak ve

meli, ilacli tedavi

ckaydetmek icin

cezalandirmasi olmayan bir sistem

kurulmahdir



* |stemler yazili ya da elektronik ortamda
alinmali, doktor tarafindan yazil istem
vapilmamis ilaclar hazirlanmamalidir.

e Calisilan klinige 6zgu ilaclarin iyi bilinmesi
dnemlidir. Bu konuda yoneticilerin ilac
firmalari ve eczacilar ile isbirligi icinde
olmalari, egitici toplantilarin sik aralarla
vapilmasi gerekmektedir.

e Hastayi ilac ve uygulamasi konusunda egitmeli
hastaya ilaclarin verilme nedenleri ve yan
etkisi olan ilaclar veriliyorsa bunlar
actklanmahdir



llac dozu hesaplama becerileri gelistirilmelidir.

Standardize edilmis isaretlerin kullanimi
saglanmalidir.

Doz Uniteleri tek tip yazilmalidir. Ornegin ‘pg’
degil ‘mcg’ , ‘gm’ degil ‘g’ kullanilmali, 1’den
cticuk degerler icin O kullanilmali ( .2 yerine 0.2
<ullanilmali) ve 1’den buyuk degerler icin O
cullanimindan kacinmalidir.( 2.0 yerine 2
cullanilmal)

Hasta tabelalarina ve recetelere, ila¢c uygulama
volu ve direktifler tam olarak yazilmalidir.

’

(0rnegin ‘gunluk’, ‘gn’ degil)




llac uygulama hatalari ile ilgili makaleler
vakindan takip edilmelidir.

Diger saglik calisanlariyla ve hastalarla etkin
iletisim kurulmali, en iyi uygulamalari secmek
icin doktorlar, hemsireler, ebeler, eczacilarin
oldugu bir ortak karar grubu olusturulmahdir.

Istemin dogru okundugundan emin
olunmalidir.

Hastanin hangi ilaclara alerjisi oldugu, mevcut
ve eslik eden hastaliklarinin hangi ilaclari
kullanma



* Uygulamaya yogunlasmayi engelleyen
etmenlerden uzak durmall, ilaclar
hazirlanirken dikkat dagilmamasi icin baskalari
ile konusulmamalidir.

* Hasta bireye ilac uygulamayi etkileyecek
fiziksel ve laboratuar 6zellikler bilinmelidir.

e Birilacin rengi, koyulugu normalden farkli ise
bu ilac kullanilmamalidir.



* Hicbir zaman baskasi tarafindan hazirlanmis
ilac hastaya verilmemeli, ilaci mimkutnse her
hastaya bakimindan sorumlu hemsire/ebe
vermelidir.

e llaclar uygun kosullarda saklanmahdir



Tek Doz Ilac Istemi

* llac direktifi olmall
e Verilis saati yazilmali
* Uygulamanin tek doz oldugu belirtilmeli



Narkotik ilaclar

Kilitli saklanmali

Kayili bir sekilde kullaniimali

Artan doz imha edilmeli

Her siftte sayim yapilmali ve teslim edilmeli



llac hatalarinin raporlanmasi

Istem hatalari

llac alerijisi

llac-ilac ve ilac-besin etkilesimi
llacin yanlis doz verilmesi

llacin yanlis hastaya uygulanmasi
llacin yanlis zamanda uygulanmasi
Yanlis ilac uygulanmasi

Yanlis yoldan uygulanmasi

llacin yapilmasinin unutulmasi
llacin farkli seklinin uygulanmasi
Eczaneden yanlis ila¢c yollanmasi



Temel Hata Kontrol Matrisi

Gergeklestigi | Gozlemlendigi adim (ve kim |Kontrol edildigi| Kontrol eden Diizeltme(tedbir)
Adim Hata adim atrafindan ) adim kisi Faaliyetleri
doktor- asistan doktor/doktor [zleyen vizitte (doktoru
Order verme iletisim bozuklugu Order verme tarafindan) Izleyen vizitte Doktoru Yok
hasta tabelasina orderin yanlis, Izleyen vizitte (doktoru Ilag orderlarinda kisaltma
eksik, okunaksiz yazilmasi Order verme tarafindan) izleyen vizitte Doktoru kullanilmamasi
Orderlar
Doktor- hemsire iletigim T.D.'ye Izleyen vizitte (doktoru
Orderlar'l T.D.'ye bozuklugu geecirme tarafindan) Izleyen vizitte Doktoru Yok
gecirme Orderlart
orderlarin tedavi defterine yanlis T.D.'ye izleyen vizitte (doktoru H.T'de anlasilmayan yerleri
gecirilmesi geecirme tarafindan) fla¢ hazirlama Hemgire doktora sorma
Ilacl . . . .
hazi?aiinnlm ilaglarin hastanin ilag Izleyen vizitte (doktoru H.T'den ve T.D.'den kontrol
kutularina yanlis konmasi Ilac hazirlama tarafindan) Tlac hazirlama Hemsire ederek ila¢ hazirlama
ilaglarin izleyen vizitte (doktoru ilaglarin
yanlis hastaya ilag verilmesi verilmesi tarafindan) verilmesi Hemsire |Hastalarin adimi kontrol etme
ilaglarin Izleyen vizitte (doktoru ilaglarn H.T'den ve T.D.'den kontrol
flaglarin verilmesi |_yanls ila¢/yanlis doz verilmesi verilmesi tarafindan) verilmesi Hemsire ederek ila¢ hazirlama
ilaglarin Izleyen vizitte (doktoru ilaglarm H.T'den ve T.D.'den kontrol
yanlis yoldan verilmesi verilmesi tarafindan) verilmesi Hemgire ederek ila¢ hazirlama
ilaglarin Izleyen vizitte (doktoru ilaglarin
ilacin verilmemesi verilmesi tarafindan) verilmesi Hemsgire Yok
Kaydetme verilen ilaglarin hasta gozlem izleyen vizitte (doktoru
dosyasina islenmemesi Kaydetme tarafindan) Kaydetme Hemgire Baghemsirenin kontrolii




Bilgisayar destekli hekim order sistemi
(Computerized Physician Order Entry )

Karar destek sistemi
Ecczane orderi alir ve Orderlar servise sevk
hazirlar edilir

v" Okunaksiz yazi problemini 6nlenmesi

v'Eczaneye daha hizli erisim saglamasi

v'Benzer ilag isimlerinden kaynakli hatalari azaltmasi
v'llac-ilag etkilesimlerine karsi uyarmasi

v'karar destek sistemlerine daha kolay entegre olmasi
v'Hata raporlama sistemine baglanabilmesi

v'Yanlis ilac ve doz secimimi azaltmasi

v'Veri analizine imkan saglamasi

v'Orderi veren doktorun tanimlanabilmesi



Barkodlu ila¢ verme sistemi (Barcode Medication

ilag

Barkodlama

Administration System)

Hasta Barkodu ilag Barkodu

Okutma Okutma

| ilaclariAlma

M Dogru Hasta
M Dogru llag
M Dogru Zaman

M Dogru Doz
M Dogru Sekilde

ilag verme




ILAC GUVENLIGI

v’ Benzer ilac isimleri, benzer ilac kutulari ve ampul
formlari listelenmeli

v’ Liste degerlendirilip isim ve kutulari benzeyen
ilaclar eczane raflarinda farkli bolgelere dizilmeli
(ameliyathane, yogun bakimlar, acil servis,
hemodiyalizde de benzer uygulamalar yapilmali

v/ Tum uygulama alanlarina hazirlanan listeler asilmal

v" Sorumlulari bilgilendirilmel
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Yuksek riskli ila¢ listesi

ADRENALIN(EPINEFRIN)
NOVORAPID
EFEDRIN AMPUL
LIQUEMINE

BELOC AMPUL
NEVPARIN
HYPNOMIDATE
CORDARONE AMPUL
KETALAR

DIGOXIN AMPUL
PENTOTAL

DILTiZEM AMPUL
COUMADIN

ISOPTIN AMPUL
PROTAMIN AMPUL
NiPRUSS AMPUL

CAULLLCRRX

ATROPIN
RYTMONORM AMPUL
ACTILYSE TEDAVI SETI
TRENTAL AMPUL
AGGRASTAT
NITROGLISERIN FLAKON
STREPTASE FLAKON
DOBUTAMINE FLAKON
TRASYLOL

DOPMIN AMPUL
HUMALOG
PERLINGANIT AMPUL
HUMULIN

CALCIUM AMPUL
NOVOMIX
MAGNEZYUM SULFAT

POTASYUM KLORUR AMPUL



TERAPOTIK ARALIGI DAR
OLAN iLACLAR

v Oral antikoagulanlar
(Warfarin)

v Antikanser ilaclar
(5-flourourasil)

v Immunosupresif ilaclar

(5-flourourasil)

Antiaritmik ilaclar (Kinidin)

Digital glikozitler (Digoxin)

Antikonvilzanlar (Fenitoin)

AN NN

Oral hipoglisemik ajanlar
(Gliburid)

ETKILESIMI EN TEHLIKELI
10 iLAC

v

LN X X X X X XX

Warfarin + nsai (asetilsalisilik asit,
parasetamol, metamizol sodyum)

Warfarin + stilfonamid

Warfarin + makrolid antibiyotikler
Warfarin + kinolon grubu antibiy.ler)
Warfarin + fenitoin

ACE inh. + Potasyum preparati

ACE inhibitoru + spironolakton
Digoksin + amiadoron

Digoksin + verapamil

Teofilin + kinolon antibiyotik



ILAC GUVENLIGI

v Yuksek elektrolit solisyonlari hasta katlarindan
kaldiriimali, (%3 Sodyum klorir vb.). Hekim recetesi
lle hasta ihtiyacina gore alim yapilmali

v’ Hasta tzerinde ilac etkilesimleri hasta takip
formunda kayit altina alinmali. Allerjen etkenlerin
bakim verenler tarafindan bilinmesi icin hasta
dosyalari Gzerinde kirmizi etiketler yolu ile uyari
yapilmal

v’ Hastalarin aldigi tim ilaclar kayit altina alinmal



