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Evrensel bir olgu olan yaşlılık, organizmanın 
denge kurma potansiyelinin zayıflaması ile bireyde 
fiziksel, psikolojik, bilişsel ve sosyal açıdan gerile-
melerin başladığı bir süreçtir. Yaşlılık, genellikle kro-

nolojik bir olgu olarak düşünülmekte fakat her bir 
birey fonksiyonel olarak farklı şekillerde yaşlandığı 
için kronolojik bir olgu olmanın yanı sıra biyolojik, 
psikolojik, bilişsel ve sosyolojik boyutları olan bir ol-
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ÖZET Bu araştırmada, yaşlılarda ilaç kullanım hataları konusunda ya-
yımlanmış olan çalışmaların gözden geçirilmesi ve elde edilen verile-
rin sistematik biçimde incelenmesi amaçlanmıştır. Çalışma, Ocak 2015 
ve Ocak 2020 tarihleri arasında, “Google Scholar, Google Akademik, 
PubMed, Web of Science, Cochrane Library, ClinicalKey, Scopus,  
CINAHL/MEDLINE” veri tabanlarında ve araştırmacılar tarafından 
belirlenen anahtar kelimeler ile ulaşılan ulusal ve uluslararası çalışma-
lar taranarak gerçekleştirilmiştir. Yaşlılarda ilaç kullanım hatalarına iliş-
kin verileri içeren, yayın dili Türkçe ve İngilizce olan, son 5 yılda 
yayımlanmış ve tam metnine ulaşılabilen makaleler seçilmiştir. Bu ma-
kalelerden araştırma kriterlerini karşılayan toplam 9 çalışma, sistema-
tik derlemenin örneklemini oluşturmuştur. Çalışmaya dâhil edilen 9 
araştırmanın 7’si tanımlayıcı, 1’i tanımlayıcı-kesitsel tipte, 1’i de nitel 
araştırma tasarımına sahiptir. Çalışmalarda araştırmacılar tarafından li-
teratür doğrultusunda geliştirilen anket formları,  “Akılcı İlaç Kullanı-
mına Yönelik Bilgi ve Davranışların Değerlendirilmesi Anketi” ile 
derinlemesine yarı yapılandırılmış görüşme tekniği kullanılmıştır. De-
ğerlendirmeye alınan çalışmaların sonuçlarına göre yaşlıların en çok 
yapmış olduğu ilaç kullanım hatalarının;  ilaçlarını zamanında kullan-
mama, reçetesiz ilaç kullanma/ yakın tavsiyesi ile ilaç kullanma ve 
kendi kararı ile ilaçlarını kullanmayı bırakma olarak tespit edilmiştir. 
Diğer ilaç kullanım hataları ise ilaçlarını yanlış dozda alma, ilaçlarını 
almayı unutma, eski reçeteden arta kalan ilaçları kullanmak üzere sak-
lama, ilaçlarını karıştırma, ilaçların son kullanma tarihine dikkat et-
meme, ilaç doz formunda değişiklik yapma ve kullanmadığı ilaçları 
arkadaşlarına veya komşularına verme şeklindedir. Bu sistematik der-
leme sonucunda yaşlı bireylerin en çok; ilaçlarını zamanında kullan-
mama, reçetesiz ilaç kullanma/yakın tavsiyesi ile ilaç kullanma ve kendi 
kararı ile ilaçlarını kullanmayı bırakma şeklinde hatalar yaptığı sonu-
cuna varılmıştır.  
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ABS TRACT In this study, it is aimed to review the published stud-
ies on medication use errors in elderly and to systematically analyze 
the obtained data. This study was carried out by scanning national 
and international studies between January 2015 and January 2020, in 
databases of “Google Scholar, PubMed, Web of Science, Cochrane 
Library, ClinicalKey, Scopus, CINAHL/MEDLINE” and with the 
keywords determined by the researchers. Articles containing data on 
medication use errors in elderly, published in Turkish and English, 
published in the last 5 years and whose full text can be accessed were 
selected. A total of 9 studies that met the research criteria from these 
articles constituted the sample of the systematic review. Of the 9 stud-
ies included in the study, 7 have descriptive design, 1 has descriptive-
cross-sectional design and 1 has qualitative research design. In the 
studies, was used the questionnaire forms developed by the re-
searchers in line with the literature, “The Questionnaire for Evaluat-
ing Information and Behaviors Regarding Rational Drug Use” with 
in-depth semi-structured interview technique. According to the results 
of the studies, the most common medication use errors made by el-
derly are; not to use their medicines on time, to use over-the-counter 
medication/ to use medications on the advice of relatives and to stop 
using their medicines at their own decision. Other medication use er-
rors are; taking the medication in wrong dose, forgetting to take med-
ication, storing the medicines left over from the old prescription, 
mixing the medicines, not paying attention to the expiration date of 
the medicines, making changes to the medication dosage form and 
giving the medicines to friends or neighbors. As a result of this sys-
tematic review, most of the elderly individuals; It was concluded that 
he did not make use of his medicines on time, use medications with-
out a prescription/ use medications with close advice and stop using 
his own medications at his own decision. 
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gudur.1,2 Kelime anlamına bakıldığında Türk Dil Ku-
rumu (TDK) yaşlılığı “yaşlı olma durumu” olarak be-
lirtmiştir. Yaşlı olma durumunu açıklamak için de 
yaşlı teriminin kelime anlamına bakılır ve yine 
TDK’ye göre yaşlı sözcüğünün “yaşı ilerlemiş, ko-
camış, ihtiyar kimse” olarak ifade edilmektedir.3 
Fakat günümüzde özellikle gelişmiş toplumlarda ih-
tiyarlık sözcüğü kullanım dışı bırakılmıştır. Dünya 
Sağlık Örgütüne göre yaşlılık, bireyin çevreye 
uyum yeteneğinde azalma olarak ifade edilmekte-
dir.4 Yaşlılarda uyum yeteneğinde azalma ile bir-
likte yaşlılarda yaşa bağlı gelişebilen; işitme ve 
görmenin azalması, beslenme sorunları, fiziksel ak-
tivite yetersizliği, akran ilişkilerinin kötüleşmesi 
gibi faktörler ile kontrol altına alınması muhtemel 
farklı fizyolojik, ruhsal ve sosyal değişiklikler (ge-
rilemeler) meydana gelebilmektedir. Bu değişiklik-
ler ile birlikte kronik hastalıkları olan yaşlılarda ilaç 
kullanım hataları ortaya çıkmaktadır.5-8 İlaç kulla-
nım sürecinde yaşlılar, ilacını zamanında kullan-
mama, reçetesiz/yakın tavsiyesi ile ilaç kullanma, 
kendi kararları ile ilaç kullanmayı bırakma, ilacını 
almayı unutma, aynı ilacı birden fazla alma, yanlış 
dozda alma gibi ilaç kullanım hataları deneyimle-
yebilmektedir.9-12 

Yaşlıların hatalı ilaç kullanımlarına yönelik li-
teratür incelendiğinde; çoğunlukla reçetelendirme 
kaynaklı ilaç uygunsuzluklarının çalışıldığı gö-
rülmüştür.13-17 Ancak reçetelendirme ile ilişkili ol-
mayan, yaşlıların bireysel/bakım verici kaynaklı 
olarak da ilaç kullanım hataları yapabildiği düşü-
nülmektedir. Bu hatalar yaşlıların tedavi sürecinin 
aksamasına, iyileşmenin gecikmesine ya da isten-
meyen reaksiyonlara neden olabilmektedir. Mey-
dana gelen bu hataların neler olduğunun kapsamlı bir 
boyutta belirlenmesinin tedavi sürecinin iyileştirilmesi, 
yaşlıların bakım yükünün azaltılması ve ilişkili olarak 
halk sağlığının geliştirilmesi açısından önem arz et-
mektedir. Bu bağlamda çalışma, yaşlıların ilaç kulla-
nım hatalarının neler olduğunu belirlemeye yönelik 
ulusal ve uluslararası araştırmaların incelenmesi ve 
sonuçlarının sistematize edilmesi amacıyla yapılmış-
tır.  Bu amaç doğrultusunda yapılan bu sistematik 
derlemede şu soruya cevap aranacaktır: 

Yaşlıların ilaç kullanım hataları nelerdir?  

 GEREÇ VE YÖNTEMLER 

ARAŞTIRMA STRATEJİSİ VE VERİ KAYNAKLARI 
Bu sistematik derlemede; “Google Scholar, Google 
Akademik, PubMed, Web of Science, Cochrane Lib-
rary, ClinicalKey, Scopus, CINAHL/MEDLINE” 
olarak belirlenen 7 veri tabanından Ocak 2015 ve 
Ocak 2020 tarihlerinde yayımlanan çalışmalar ince-
lenmiştir.  

DâHİL EDİLME KRİTERLERİ 
Yaşlıların bireysel ilaç kullanım hatalarını inceleyen, 
Ocak 2015 ve Ocak 2020 sürelerinde yayımlanmış, 
İngilizce ve Türkçe tam metnine ulaşılabilen çalış-
malar sistematik derlemeye dâhil edilmiştir.  

DIŞLAMA KRİTERLERİ 
Yaşlı bireylere uygun olmayan reçete yazmanın 
neden olduğu hatalı ilaç kullanımlarını inceleyen ça-
lışmalar, İngilizce ve Türkçe dışındaki dilde yayım-
lanmış olan çalışmalar, Ocak 2015 öncesinde 
yayımlanmış olan çalışmalar, tezler, editöre mektup, 
kitaplar, derlemeler, sistematik derlemeler, olgu su-
numları ile poster/sözel bildiriler bu sistematik der-
lemenin dışlama kriterlerini oluşturmuştur.  

VERİLERİN TOpLANMASINA YÖNELİK LİTERATüR  
TARAMASI VE ANALİzİ 
Literatür taraması ulusal ve uluslararası veri tabanla-
rında “ilaç kullanım hataları, yaşlı, yaşlılık, medi-
cation use,  medication use error, drug use error, 
wrong drug use, drug use experince, drug use event 
inappropriate elderly, old age, old people” anahtar 
kelimeleri yapılmış ve yapılan bu tarama ile 11.652 
veriye ulaşılmıştır. Çalışma kapsamında belirlenen 
5.645 verinin başlığı ve/veya özetleri, 134 verinin 
tam metni dâhil edilme kriterleri kapsamında ince-
lenmiş ve bu kapsamda 9 araştırma sistematik der-
lemenin örneklemini oluşturmuştur. Verilerin 
özetlenmesi ve analizine yönelik oluşturulan 
formda; çalışmanın yazarları, yılı, amacı, araştır-
manın tipi, örneklem grubu ve sayısı, ölçüm yön-
temi ile yaşlıların ilaç kullanım hatalarına yönelik 
çalışmaların bulguları yer almıştır (Tablo 1). Siste-
matik derlemeye araştırmaların dâhil edilme süreci 
Şekil 1’de özetlenmiştir. 
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 BULGULAR 
Ulusal ve uluslararası düzeyde yapılmış olan çalış-
malarda yaşlılarda ilaç kullanım hatalarına odakla-
nılmıştır. Araştırma kapsamına alınan çalışmaların 
hepsinde yaşlıların ilaç kullanım hatalarının neler ol-
duğu incelenmiş ve bu çalışmaların 7’sinin tanımla-
yıcı, 1’inin tanımlayıcı-kesitsel, 1’nin nitel araştırma 
tasarımına sahip olduğu tespit edilmiştir. Çalışmala-
rın bulguları incelendiğinde; Demirarslan’ın yaptığı 
çalışmada, hastaların %16,4’ünün ilaçlarını düzenli 
kullanmadıkları, ilaçların düzenli kullanımını etkile-
yen faktörler içinden %14,8’inin kendilerini iyi his-
settiklerinde ilaç kullanma gereği duymadıkları ve 
hastaların %22,7’sinin ilaçlarını reçetesiz edindikleri 

tespit edilmiştir.18 Kasar ve Karadakovan’ın yapmış 
olduğu çalışmada yaşlı bireylerin %48,1’inin ilaçla-
rını almayı unuttuğu, %28,8’inin kendi kararıyla ilaç-
larını bıraktığı, %15,4’ünün ilaçlarını karıştırdığı, 
%7,7’sinin ilaçlarını zamanında almadığı, %6,7’sinin 
ilaçlarını yanlış dozda aldığı tespit edilmiştir.9 Güneş 
ve Kıyak’ın çalışmasında, yaşlıların %82’sinin ilacı 
zamanında almadığı bildirilmiştir.19 Mortazavi ve 
ark.nın yapmış olduğu nitel çalışmada da belirlenen 
kodlar sonucunda yaşlıların ilaç kullanım hatalarının; 
hekim önerisi olmadan kendi kararları ile eczaneden 
ilaç satın almaları, yakın tavsiyesi ile ilaç kullanma-
ları, hekim tarafından 2 doz olarak reçetelendirilen 
ilacı tek doz şeklinde kullanmaları, eski reçetelerden 
arta kalan ilaçları kullanmaları şeklinde olduğu tespit 

ŞEKİL 1: Örneklem belirleme süreci.

(2.260)

a



edilmiştir.10 Yılmazel ve Duman’ın çalışmasında ise 
yaşlı kadınların %51,5’inin kullanmadığı ilaçlarını 
daha sonra kullanmak üzere evinde sakladığı bildi-
rilmiştir.20 Özen ve ark.nın çalışmasında, yaşlıların 
%90’ının arta kalan ilaçları gerektiği zaman kullan-
mak üzere sakladığı, ilaçları tekrar kullanmak iste-
diklerinde %20’sinin hiç kimseden bilgi almadığı, 
%10’unun da tanıdık-akrabadan bilgi aldığı tespit 
edilmiş, %62,5’inin kendi başına antibiyotik aldığı 
bildirilmiş, %80’inin de ilaç alırken, kullanan tanıdı-
ğına, komşusuna sorarak kullandığı tespit edilmiştir.21 
Ünüvar ve ark.nın çalışmasında ise yaşlıların birden 
fazla ilaç kullanması gerektiği durumlarda; 
%51,4’ünün bütün ilaçları tek seferde aldığı, 
%38,6’sının ilaçları yanlış saatte kullandığı bildiril-
miştir.12 Öztaş ve Aslan’ın çalışmasında ise yaşlıların 
ilaçlarını almayı unutması (%46,4) en sık görülen ilaç 
kullanım hatası olarak bildirilmiştir. Benlier ve 
ark.nın yaptığı çalışmada da araştırmaya katılan yaşlı 
hastaların %68’inin reçetesiz ilaçlar veya vitaminler 
kullandığı, %24’ünün yakın tavsiyesi ile ilaç kullan-
dığı belirlenmiştir.22 

Taramalardan elde edilen çalışmaların sonuçla-
rına göre yaşlıların en çok yapmış olduğu ilaç kulla-
nım hataları; ilaçlarını zamanında kullanmama, 
reçetesiz ilaç kullanma/yakın tavsiyesi ile ilaç kul-
lanma ve kendi kararı ile ilaçlarını kullanmayı bı-
rakma şeklindedir. Diğer ilaç kullanım hataları ise 
ilaçlarını yanlış dozda alma, ilaçlarını almayı unutma, 
eski reçeteden arta kalan ilaçları kullanmak üzere 
saklama, ilaçlarını karıştırma, ilaçların son kullanma 
tarihine dikkat etmeden ilacı kullanma, ilaç doz for-
munu değiştirme ve kullanmadığı ilaçları arkadaşla-
rına veya komşularına verme şeklindedir. 

 TARTIŞMA 
Yaşlılarda gelişen sağlık sorunları, beraberinde ilaç 
kullanım hatalarına neden olabilmektedir.23 İlaç kul-
lanım hataları da hospitalizasyonda artma, morbidite 
ve mortalite artışı gibi birçok soruna yol açabilmek-
tedir.24,25 Bu sorunları önlemek, yaşlıların yaşam ka-
litesi ile sağlık düzeylerinin gelişmesine, yaşlı sağlığı 
sorunlarının azaltılmasına, bakım vericilerin bakım 
yükünün azaltılmasına, sağlık bakım hizmetlerine ya-
pılan harcamaların azaltılmasına ve halk sağlığının 
geliştirilmesine katkı sağlayabilmektedir. Buradan 

hareketle yaşlıların ilaç kullanım hatalarının neler ol-
duğuna odaklanılmıştır.  

Bu sistematik derleme kapsamına alınan çalış-
malar incelendiğinde, yaşlıların en çok yapmış ol-
duğu ilaç kullanım hatalarından biri zamana yönelik 
hatalardır.9,11,12,18,19 Literatür doğrultusunda farklı ça-
lışmalar incelendiğinde; Demirbağ ve Timur’un yap-
mış olduğu çalışmada, yaşlıların %85,5’inin ilaçlarını 
düzenli kullanmadığı tespit edilmiştir.26 Kasar ve Kı-
zılcı’nın çalışmasında da araştırmaya katılan bireyle-
rin %56,3’ünün ilaçlarını zamanında kullanmadığı 
belirtilmiştir.27 Bu çalışmaların sonuçlarının sistema-
tik derleme kapsamına alınan çalışmaları desteklediği 
anlaşılmaktadır. Ancak Akkuş ve Karatay’ın çalış-
masında, yaşlıların %76,3’ünün ilaçlarını düzenli kul-
landığı tespit edilmiştir.28 Bu sonuçlar doğrultusunda, 
yaşlıların ilaçlarının düzenli kullanımına yönelik ila-
cını reçete eden hekim ile birlikte hemşire, eczacı ve 
varsa bakım vericinin iş birliği içinde olmasının et-
kili olabileceği düşünülmektedir. İş birliği kapsa-
mında yaşlı bireylere danışmanlık verilebilmektedir. 
Yaşlının anlayabileceği şekilde karmaşık olmayan, 
anlaşılır cümleler kurularak ilaçların ne zaman kul-
lanması gerektiği, aralıkları, aynı anda alınmaması 
gereken ilaçlar hakkında net ve açık bilgileri içeren 
eğitimler uygulanabilir.  

Sistematik derleme kapsamına alınan çalışmala-
rın bulguları sonucunda, yaşlıların en çok yapmış ol-
duğu diğer ilaç kullanım hataları; reçetesiz ilaç 
kullanma/yakın tavsiyesi ile ilaç kullanma ve kendi 
kararları ile ilaçlarını kullanmayı bırakma şeklinde-
dir.9-11,18,19,21,22 Literatür doğrultusunda sistematik der-
leme kapsamı dışındaki çalışmalar incelendiğinde; 
Arpacı ve ark.nın çalışmasında, yaşlıların %82’sinin 
doktora gitmeden ilaç aldıkları, %78’inin de arka-
daşlarına iyi gelen ilaçları aldıkları tespit edilmiştir.29 
Akkuş ve Karatay’ın çalışmasında, yaşlıların 
%51,3’ünün kendisini iyi hissettiğinde ilaç içmediği, 
%19,7’sinin arkadaşlarına iyi gelen ilaçları aldığı, 
%23,7’sinin doktora gitmeden kendi başına ilaç satın 
aldığı bildirilmiştir.28 Dedeli ve Karadakovan’ın ça-
lışmasında, çalışmaya katılan yaşlıların %51,4’ünde 
doktor önerisi dışında ilaç kullanımının olduğu or-
taya konmuştur.30 Akkoca ve ark.nın çalışmasında ise 
%82,2’sinin doktora sormadan bazen antibiyotik kul-
landığı, %90’ının doktorun verdiği antibiyotiği bazen 
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bitirmeden bıraktığı bildirilmiştir.23 Ünsal ve ark.nın 
yapmış olduğu çalışmada ise yaşlıların ilaç tüketi-
mine ilişkin bilgileri incelendiğinde %75,4’ünün re-
çeteli ilaç kullandığı tespit edilmiştir.31 Bu sonuç, 
çalışma bulgularını desteklemeyen fakat yaşlıların 
sağlığına yönelik istenilen bir sonuçtur. Tüm bunların 
yanı sıra yaşlılar destekleyici gıda takviyeleri, bitki-
sel ürünler ve vitaminler gibi reçetesiz satılan ürünleri 
de sıklıkla ve yanlış tüketebilmektedir. Bu ürünler, 
yaşlıların mevcut kullanmış olduğu ilaçlar ile etkile-
şime girebilmekte, advers olaylar meydana gelebil-
mekte ve tedavi sürecini olumsuz yönde 
etkileyebilmektedir.32-35 Bu bağlamda, yaşlıların re-
çetesiz ilaç ya da reçetesiz satılan diğer ürünlerin kul-
lanımının önlenmesinde halk sağlığı hemşiresinin 
etkin rol alabileceği düşünülmektedir.   

Yaşlıların ilaç kullanım hataları doğrultusunda 
ilaçlarını unutmaya yönelik literatür incelendiğinde; 
Akkuş ve Karatay’ın çalışmasında, yaşlıların ilaç kul-
lanımında en fazla yaşanan sorunun %14,5 ile unut-
kanlık olduğu ortaya konmuştur.28 Şayir ve ark.nın 
çalışmasında, araştırmaya katılan bireylerin 
%76’sının ilaçlarını kullanmayı unutmadığı tespit 
edilmiştir.36 Özdemir ve ark.nın çalışmasında, yaşlı 
bireylerin %87,9’unun ilaçlarını alma zamanını bir 
başkasının hatırlatmasına gereksinim duymadıkları 
bildirilmiştir.37 Çalışma sonuçları doğrultusunda, yaş-
lıların ilaçlarını unutma durumlarında farklılıkların 
olduğu görülmüştür. Bu bağlamda yaşlıların ilaç kul-
lanım hatalarının belirlendiği çalışmalarda; unutkan-
lık, demans ya da Alzheimer gibi nörokognitif açıdan 
bir sorununun olup olmadığının tespit edilmesi önem-
lidir.  

Yaşlıların ilaç kullanım hataları doğrultusunda 
son kullanma tarihi hatalarına yönelik literatür ince-
lendiğinde; Dolu ve Bilgili’nin çalışmasında, yaşlıla-
rın evde bulunan ilaçları tekrarlı kullanımda %81’inin 
son kullanma tarihine dikkat ettikleri saptanmıştır.38 
Dedeli ve Karadakovan’ın çalışmasında, yaşlıların 
%11,6’sının ilaçların son kullanma tarihlerini kontrol 
ettirmek için yakınlarından yardım aldığı tespit edil-
miştir.30 Akkoca ve ark.nın çalışmasında ise yaşlıların 
%62,2’sinin ilacın son kullanım tarihine bazen baka-
rım dediği ve araştırmaya katılan yaşlıların hepsinin 
kullanmadığı ilaçları ise son kullanım tarihine göre 
çöpe attığı tespit edilmiştir.23 Sistematik derleme kap-

samına alınan Güneş ve Kıyak’ın çalışmasında da 
araştırmaya katılan yaşlıların %67,3’ünün son kul-
lanma tarihine dikkat ettiği, %32,7’sinin ise dikkat et-
mediği tespit edilmiştir. Burada dikkat etmeyen yaşlı 
sayısının dikkat edenlere göre daha az olmasına rağ-
men yaşlılarda ilaç kullanım hatası mevcuttur ve kap-
sam dâhilindedir.19 Son kullanma tarihi kontrolünün 
gerçekleştirildiği çalışmalardaki yaşlıların eğitim dü-
zeyleri kontrol edilmiş ve çalışmaların hepsinde yaş-
lıların çoğunluğunun eğitim düzeylerinin ilkokul 
olduğu görülmüştür. Son kullanma tarihinin kontrolü 
ile eğitim ve/veya bilgilendirilmenin ilişkili olduğu 
düşünülse de çalışmaların sonuçları doğrultusunda et-
kili olmadığı görülmüştür. Fakat burada anlamlı olan 
yakınlarının desteği ile olmuş olsa da yaşlıların kul-
landıkları ilaçların son kullanma tarihine dikkat etmiş 
olmaları olumlu ve oldukça önemli bir davranıştır.  

Yaşlıların ilaç kullanım hataları doğrultusunda 
yanlış dozda ilaç almaya yönelik literatür incelendi-
ğinde; Özbek ve ark.nın çalışmasında, yaşlıların öne-
rilen ilacı uygun doz ve zamanda kullandıkları 
bildirilmiştir. Bu çalışmada, yaşlıların %95,7’sinin 
ilaç kullanma konusunda sağlık personelinden eğitim 
aldıkları, eğitim aldıklarını söyleyen kişilerin hepsi-
nin doz/zaman/süre hakkında eğitim aldıkları saptan-
mıştır.39 Arpacı ve ark.nın çalışmasında, yaşlıların 
%50,7’sinin çoğu kez ilaçlarının zamanını ve dozunu 
unuttuğu, 68,7’sinin sürekli kullandığı ilaçlarının 
isimleri ve kullanımlarına yönelik bilgileri içeren lis-
teyi yanında taşıdığı tespit edilmiştir.29 Akkuş ve Ka-
ratay’ın çalışmasında da yaşlıların %52,4’ünün çoğu 
kez ilaçlarını zamanında kullanmamaların yanı sıra 
ilaçların dozunu unuttukları ve %42,1’inin ise ilaç 
kullanımı hakkında bilgi aldıkları belirlenmiştir.28 
Kasar ve Kızılcı’nın yapmış olduğu çalışmada ise 
araştırmaya katılan bireylerin %4,2’sinin ilacını yan-
lış dozda aldığı, yanlış dozda ilaç kullanma nedenleri 
olarak da dozun yetersiz olduğunu düşünmeleri ve 
dozun fazla olduğunu düşünmeleri şeklinde belirtil-
miştir.27 Sistematik derleme kapsamındaki Kasar ve 
Karadakovan’ın çalışmasında, yaşlıların %6,7’sinin 
yanlış dozda ilaç kullandığı belirlenmiştir.9 Güneş ve 
Kıyak’ın çalışmasında, yaşlıların %80,5’inin ilaçları 
kullanma hakkında bilgilendirildiği, %79,8’inin de 
günlük kullanılan ilaç sayısı ve ilaçların adını bilme-
diği, %19,3’ünün de fazla dozda ilaç kullandığı tes-
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pit edilmiştir.19 Mortazavi ve ark.nın çalışmasında da 
yaşlıların ilaç kullanım hatalarından birinin yanlış 
dozda ilaç kullanma olduğu saptanmış ve bu çalış-
mada yaşlıların ilaç kullanımı hakkında bilgi alma 
durumlarının incelenmediği görülmüştür.10 Çalışma-
lar sonucunda, yaşlıların ilaç kullanımı sırasında yap-
tıkları doz hatalarını önlemeye yönelik davranış 
değişikliği oluşturacak düzeyde danışmanlıkların 
planlanması gerektiği düşünülmektedir.  

Yaşlıların ilaç kullanım hataları doğrultusunda 
ilaçları karıştırmalarına yönelik literatür incelendi-
ğinde; Özbek ve ark.nın yapmış oldukları çalışmada, 
yaşlıların %12,5’inin birden fazla ilaç kullandığı için 
ilaçlarını karıştırdığı, yanı sıra çalışmada en fazla tü-
ketilen ilaç sayısının 5 ve üzeri olduğu tespit edil-
miştir.39 Kasar ve Kızılcı’nın çalışmasında da 
araştırmaya katılan bireylerin %14,2’sinin ilaçlarını 
karıştırdığı, ilaçlarını karıştırma nedenlerinin ise 
kullanılan ilaç sayısının fazla olması, görme ve 
okuma yazma probleminin olması şeklinde bildiril-
miştir.27 Sistematik derleme kapsamındaki Kasar ve 
Karadakovan’ın çalışmasında da ilaç kullanım ha-
talarından biri yaşlıların ilaçlarını karıştırmasıdır. 
Bu çalışmada, günde 3 ve üzeri ilaç kullananlarda 
ilaç kullanım hata oranının anlamlı derecede yüksek 
bulunmuştur.9 Çalışmalar sonucunda, yaşlıların ilaç-
larını karıştırmalarında polifarmasinin etkili olduğu 
anlaşılmaktadır.  

Diğer ilaç kullanım hataları olan; “eski reçete-
den arta kalan ilaçları kullanmak üzere saklama, kul-
lanmadığı ilaçları arkadaşlarına/komşularına verme 
ve ilaç doz formunda değişiklik yapma” hatalarına 
yönelik literatür doğrultusunda diğer araştırmalar in-
celendiğinde; Arpacı ve ark.nın çalışmasında, yaşlı-
ların %35’inin kendisine iyi gelen ilaçları daima 
arkadaşlarına önerdikleri ve %13,7’sinin kullanma-
dıkları ilaçları imha etmediği veya gereken yere ver-
mediği bildirilmiş, Akkuş ve Karatay’ın çalışmasında 
da yaşlıların %28,9’unun kendilerine iyi gelen ilaçları 
arkadaşlarına önerdikleri ve %53,9’unun kullanma-
dıkları ilaçları imha ettikleri/gereken yerlere verdik-
leri tespit edilmiştir.28,29 Akkoca ve ark.nın 
çalışmasında, yaşlıların tümünün arkadaş ve akraba-
larına bazen ilaç tavsiye ettiği saptanmıştır.23 Çalış-

maların sonuçlarına göre sistematik derleme sonu-
cunda elde edilen bulguları destekleyen sonuçlar ile 
desteklemeyen sonuçların olduğu anlaşılır. Burada 
yine önemli olan yaşlılara verilen bilgi ile olumlu 
davranış değişikliğini oluşturabilmektir. Yanı sıra sis-
tematik derleme kapsamı dışında ilaç doz formuna 
yönelik yapılan başka bir çalışmanın olmadığı tespit 
edilmiştir.  

 SONUÇ  
Bu sistematik derleme sonucunda, yaşlı bireylerin çe-
şitli ilaç kullanım hataları yapmış olduğu, bu hatalar 
içerisinden de en çok ilaçlarını zamanında kullan-
mama, reçetesiz ilaç kullanma/yakın tavsiyesi ile ilaç 
kullanma ve kendi kararı ile ilaçlarını kullanmayı bı-
rakma şeklinde hataların yapıldığı sonucuna varıl-
mıştır.  

Yaşlılarda ilaç kullanım hatalarının önlenebil-
mesine yönelik halk sağlığı hemşirelerine önemli 
sorumluluklar yüklenmektedir. Bu sorumluluklar 
doğrultusunda; eğitim, rehberlik ve danışmanlık rol-
lerini kullanması önerilir. Planlanan eğitim ve danış-
manlıklarda yaşlılara/bakım vericilere net ve açık 
bilgilerin sunulması, onlara yeterli zamanın ayrıl-
ması, ayrıca nörokognitif değerlendirmenin göz 
önünde bulundurulması faydalı olabilir. Bunun yanı 
sıra, yaşlıların ilaç yönetiminin desteklenmesinde 
evde bakım hizmetleri geliştirilmelidir.  

Finansal Kaynak 
Bu çalışma sırasında, yapılan araştırma konusu ile ilgili doğru-
dan bağlantısı bulunan herhangi bir ilaç firmasından, tıbbi alet, 
gereç ve malzeme sağlayan ve/veya üreten bir firma veya herhangi 
bir ticari firmadan, çalışmanın değerlendirme sürecinde, çalışma 
ile ilgili verilecek kararı olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya 
manevi herhangi bir destek alınmamıştır. 

Çıkar Çatışması 
Bu çalışma ile ilgili olarak yazarların ve/veya aile bireylerinin 
çıkar çatışması potansiyeli olabilecek bilimsel ve tıbbi komite üye-
liği veya üyeleri ile ilişkisi, danışmanlık, bilirkişilik, herhangi bir 
firmada çalışma durumu, hissedarlık ve benzer durumları yoktur. 
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