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ARASTIRMA

Akilci Antibiyotik Kullaniminda Veteriner Hekimlerin

Bilgi Duizeyleri ve Davraniglan ™

Bu c¢alismanin amaci, akilci antibiyotik kullaniminda, veteriner hekimlerin bilgi duzeyi ve
davraniglarinin  belirlenmesi, farkindallk meydana getiriimesi, beseri ve veteriner hekimligi
disiplinleri arasindaki durumun tespit edilmesidir. Tanimlayici nitelikte kesitsel olan bu arastirma,
izmirde klinik ve ciftliklerde gérevli 277 hekim ile yiiz yiize olarak yapilmistir. Anket formunda,
sosyo-demografik 6zellikleri ve akilci antibiyotik kullanimini iceren 24 soru sorulmustur. Veteriner
hekimlerin, %82.3'0 akilci antibiyotik kullanimi konusunda hig egitim almamis olup, %86.6’s1 egitim
almak istemektedir. Katilimcilarin %63.5’i, hayvan sahipleri tarafindan talep edilen antibiyotikleri,
recete edip, uygulama durumlarini ¢ok sik veya sik olarak ifade etmistir. Antibiyotik alerjisi,
karaciger ve bobrek hastaliklar gibi durumlara beseri hekimlere gére daha az énem vermiglerdir.
Hasta sahibine antibiyotigin uygulama sekli, tedavi siresi, ne zaman birakmasi gerektidi
konularinda akilci yaklagim gdsterdikleri, ancak, yan etkiler, diger ilaglarla etkilesim konularinda
eksik olduklan tespit edilmistir. Antibiyotikler, akilci bir sekilde kullanildiginda etkinligini gelecek
zamanlarda da gosterebilirler. Bu arastirmada, veteriner hekimlerin akilci antibiyotik kullanimi
hakkinda bilgi ve davraniglarinin yetersiz oldugu tespit edildi. Bu konuda egitim talep edenlerin
orani oldukga fazladir. Resmi ve o6zel kurumlarin koordinasyonuyla dizenlenecek egitimler
sayesinde akilci antibiyotik kullaniminin yayginlasabilecegdi kanaatine variimigtir.

Anahtar Kelimeler: Akilci antibiyotik, bilgi, veteriner hekim

The Veterinary Physicians’ Knowledge Levels and Behaviours Concerning
Rational Usage of Antibiotic

The aim of this study was to determine the level of knowledge and behaviours of veterinarians in
rational use of antibiotics, to raise awareness, and to determine the situation between human and
veterinary medicine disciplines. This descriptive cross-sectional study was conducted face-to-face
with 277 veterinarians working in clinics and farms in Izmir. In the questionnaire form, 24 questions
including socio-demographic characteristics and rational antibiotic use were asked. Among the
veterinary medicines, 82.3% had never received training on rational antibiotic use and 86.6%
wanted to receive training. 63.5% of the participants stated that they prescribed and administered
antibiotics requested by animal owners very often or frequently. Conditions such as antibiotic
allergy, liver and kidney diseases were less important than human physicians. It was determined
that they showed a rational approach to the patient owner about the method of application of
antibiotics, duration of treatment, and when to stop, but they were deficient in the issues of side
effects and interaction with other drugs. Antibiotics, when used rationally, can show their
effectiveness in the future. In this study, it was determined that knowledge and behaviour of
veterinarians about rational use of antibiotics were inadequate. The rate of those who demanded
training on this subject was quite high. It is concluded that rational use of antibiotics can become
widespread through trainings to be organised with the coordination of public and private
institutions.

Key Words: Rational antibiotics, information, veterinary medicine

Girig

Akiler llag  Kullamimi  (AIK), Diinya Saghk Orgiti‘nce, “bireylerin Kklinik
semptomlarina ve 6Ozelliklerine uyan ilaci, dnerilen doz ve silrede kullanarak, kendi ve
toplum igin en uygun fiyatla temin edebilmeleri’ seklinde ifade edilmistir (1). AIK
basamaklari; dogru teshis, en uygun yontem ve tedavi segenekleri, ilag tedavisi zorunlu
ise regetenin dogru yazilmasi ve takip edilmesidir (2). AlK, ilag lretiminden, kullanim
sonrasindaki atiklarin imhasina kadar suren basamaklarin dogru isletiimesini zorunlu
tutar. Devlet, hekimler, saglik personelleri, ilag tedarik ve uygulayicilari, hasta ve
yakinlari AiK’den sorumludur (3).

Akilci antibiyotik kullanimi (AAK) ise, antibiyotigi gerekli zamanda, optimum dozda,
zaman araliinda ve yolda kullaniimasi, maliyetinin dusiik olmasi seklinde ifade
edilmigstir. Antibiyotikler, ilaglar arasinda ¢ok 6zel ve 6nemli konumdadir. Bu nedenle,
bilingli kullanimlan, Tirkiye ve dinyada c¢ok tartisiimistir. Antibiyotik kullanim
aligkanlklarini toplum dizeyinde incelemek, konunun en alt basamaklarindandir (4, 5).
Antibiyotikler denince akla ilk olarak, beseri hekimlik, hastane ve bireyler gelmektedir.

"L Uluslararasi VII. Ulusal Veteriner Farmakoloji ve Toksikoloji Kongresi, 7-10 Eylll 2022,
Balikesir-TURKIYE.
** Bu arastirma Ozgiin KONAR tarafindan Yiiksek Lisans tezi olarak hazirlanmistir.
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Fakat, o6nemli bolimdnun veteriner hekimliginde
kullanildid1  bilinmektedir. Antibiyotikler, hayvanlarda
yalnizca tedavi amaciyla degil; ayni zamanda koruyucu,
gelismeyi hizlandirici ve yem katki maddesi olarak da
degerlendiriimektedir (6, 7). Gida ve llag Dairesi'nin
acikladigr veriye gore, Uretilen antibiyotik tonajinin
%70’ten fazlasi hayvan sagliinda kullaniimak Ulzere
satilmistir. 2010 yili verilerine goére, dinya genelindeki
ciftik hayvanlarinda, 63.200 tondan fazla antibiyotik
kullanildigi, 2030’a kadar bu oranin, %67 artabilecegi
tahmin edilmektedir (8). Antibiyotiklerin  veteriner
hekimliginde, en fazla kullanilan ilag grubu olmasi

sebebiyle, bilingli ve akilci kullanimi  6énem arz
etmektedir.  Genellikle, hayvanlar ve insanlarda
kullanilan  antibiyotikler ~ayni siniftan olup, etki

mekanizmasi ve yapi ydnuyle benzerlik gbstermeleri
cesitli problemleri dodurmaktadir (9). Hayvanlarda
ilaglarin bilingsiz kullaniimasi sadece veteriner hekimlikte
degil ayni zamanda beseri hekimliginde de 6nemlidir.
Cunkl bakteriler, etki spektrumu kapsamina giren
antibiyotiklere karsi direng gelistirmislerdir (10-12).

Direng, bakterilerin antibiyotigin etkilerine karsi
koyabilmesi olarak ifade edilmekle birlikte, halk sagligini
tehdit etmektedir. Clnkl, normal kosullarda antibiyotik
tedavisine cevap veren enfeksiyonlarin sagdaltimi
zorlagmakta, antibiyotiklerin birlikte veya ylksek dozda
kullaniimasiyla istenilen basari saglanamamaktadir (11,
13-15). Direngli bakterilerin sayisinin artmasi “Antibiyotik
¢aginin sonuna mi geldik” sorusunu akla getirmektedir
(8, 16-18). Direnc sebebiyle, her yil Amerika Birlesik
Devletler’nde en az yirmi U¢ bin, Avrupa Birlidi
Ulkelerinde ise en az yirmi bes bin insanin 6ldugi
diisiiniilmektedir. Onlem alinmadig taktirde, 2050 yilina
kadar bu sayinin 10 milyona ulagip, kanser sebebiyle
olimleri gececegi tahmin edilmektedir (19).

ilac ve antibiyotik kullaniminda oldugu gibi,
antiseptik ve dezenfektanlarinda akilci  kullanimi
6nemlidir. Diinya’da son donemde yasanan COVID-19
pandemisinin  baslarindan itibaren antiseptik ve
dezenfektanlara bagli yasanan sagdlik problemlerine
dikkat ¢ekilmistir. Bu maddelerin artan ve bilingsiz bir
sekilde kullanimi sonucu mesleksel ve gevresel riskler
bulunmaktadir. 2020 yihnin ilk G¢ aylik sirecinin ele
alindigi, ABD’de yapilan bir arastirmada, bir 6nceki yilin
ayni dénemine go6re zehirlenme olaylariyla ilgili
zehirlenme merkezine basvurularda, temizlik maddeleri
kullanimina bagli %20.4, dezenfektan kullanimina bagli
%16.4 artis oldugu tespit edilmistir. ilag ve antibiyotik
kullaniminda oldugu gibi, antiseptik ve dezenfektanlarda
gerektigi zamanda, etiketine uygun, guvenlik kurallarina
uyularak kullaniimahdir. Fazlasinin cilt ve mukozlara
zarar verebilecegi, solunum sistemini tahristen 6lime
kadar goturebilecedi sonucu unutulmamalhdir (20).

Hekimin AAK konusunda, bilgi ve tecribesini
glincel tutmasi zorunludur. Ginkd, bilim hizli bir sekilde
gelismekte ve buna bagli olarak (Uretilen ilaglarin
kullanim alanlari ve zararli etkileri degisebilmektedir.
Hekim, kullandigi ilaglar konusunda yeterli bilgiye sahip
olup, hasta sahibini de dogru yénlendirmelidir (21). Bu
arastirmada, Tirkiye flag ve Tibbi Cihaz Kurumu
(TITCKYnun tip ve dis hekimlerine uyguladigi AiKyle
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ilgili “Hekim Anketi” nin benzerinin tek sagdlik konsepti
cercevesinde, veteriner hekimler tzerinde de yapilmasi,
AAK konusunda farkindalik ortaya cikariimasi, meslekler
arasindaki durumun 6zetlenmesi ve farmakovijilansin ne
kadar 6nemli oldugunun vurgulanmasi amaglanmistir.

Gereg ve Yontem

Arastirma ve Yayin Etigi: Arastirmaya
baglamadan énce, izmir Valiligi izmir il Saghk Midirlaga
SBU Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu’'ndan 2020/14-66 numarali onay
alindi.

Bu calisma; tanimlayici tirde kesitsel bir anket
calismasi olup, Aralik 2020-Kasim 2021 tarihleri
arasinda, Izmirde galisan 277 veteriner hekim ile yiiz
yuze olarak gerceklestirildi.

Aragtirmanin evrenini, anketin yapildig1 tarihler
arasinda, Izmir ili sinirlan icerisindeki 746 veteriner
hekim olusturdu. Orneklem  bulyiklGginin, %50
prevalans, %95’lik glvenilirlik ve %5’lik bir hata payina
gbre en az 254 olmasi gerektigi bulundu.

Veri toplamada, TITCK'nin hazirladigi “Akilci ilag
Kullanimina Yonelik Bilgi ve Davranislarin
Degerlendiriimesi  Calismasi-2017” arastirmasi baz
alindi. Calismaya baslamanin 6ncesinde soru havuzu
olusturulup, en uygun sorular eklenerek mevcut hekim
anketi gliincellendi (22).

istatistiksel Analiz: Elde edilen veriler SPSS
programi 24.0 surimu kullanilarak analiz edildi. %95
glven aralidi ve p<0.05 anlamlilik olarak degerlendirildi.
Arastirmada bazi degiskenler arasinda gapraz tablo ve
ki-kare analizi yapildi.

Bulgular

Arastirmada  veteriner hekimlerin  demografik
ozelliklerine gore dagilimlari Tablo 1'de sunuldu.

Veteriner hekimlerin  meslek i¢ci egitimlere;
%62.1’inin katilip, %18.8'inin vakti olmadidi, %19.1’inin
ise yakin gevresinde yapilmadigindan dolayi katiimadigi
belirlendi. AAK'yla ilgili; %17.7’sinin  egitim alip,
%82.3’'unun almadigi tespit edildi. Egitimi, %53.71’i
fakilteden, %30.6’si ilag firmasindan, %16.3'G diger
kurumlardan almistir.

Antibiyotik  kaynakh beklenmeyen  etkilerin
bildirimini  %17.7’sinin  gerekli makamlara yaptigi,
%82.3'iniin  yapmadigi, bildirim  sayilarinin  ise;

%63.0'min 1-2 defa, %37.0'inin 3-5 defa oldugu
belirlendi. Antibiyotik recete ederken, %87.4’Gnin farklh
bilgi kaynaklarindan faydalandidi, %12.6’sinin ise
faydalanmadigi sonucuna ulasildi.

Regete veya uygulamalarda faydalandiklari bilgi
kaynaklarina bakildiginda; %51.6’s1 ila¢ rehberini,
%48.7’si farmakoloji kitaplarini, %46.6’si ilag firmalarini,
%44.4’(0 meslektaslarini, %44.4°l interneti, %30.3’0 tani
ve tedavi rehberini, %6.1’i ilag bilgi yazim programlarini,
%3.6’'s1 Turkiye ilagla tedavi kilavuzunu kullandigini
belirtmistir. Antibiyotikler konusunda; “Endikasyonlar” en
yuksek, “Yan Etkiler” en dusuk algiya sahiptir.



Cilt: 38, Sayi: 3

Tablo 1. Calismaya katillan veteriner hekimlerin
dagihimlari
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Ozellikler Grup Say!
Calistiklari Alan Klinik/Poliklinik 240
Hayvancilik isletmesi 37

Yas 24-30 60
31-40 106

41-50 yas 62

51 ve Uzeri 49

Cinsiyet Erkek 267
Kadin 10

Tecrube (Yil) 1-3 27
4-10 79

11- 15 58

16-20 38

20 Uzeri 75

Unvan Pratisyen 247
Uzman 30

Toplam 277

Antibiyotik recete uygularken hasta sahibinden
yararlanilan anemnezde; “Gebe olup olmadigini
sorgularim” maddesine en ¢ok, “Bébrek hastalidi olup
olmadidini sorgularim” maddesine en az énem verildigi
tespit edilmigti. Hasta sahipleri tarafindan verilen
bilgilerin %65.7’sinin yeterli, %34.3'Gnun kismen yeterli
bulunmustur.

Hasta sahiplerine antibiyotik bilgisini anlattiktan
sonra anlama durumunu; %71.5’inin  kontrol ettigi,
%22.0’si bazen ettigi, %6.5'inin etmedigi; antibiyotigi;
%23.1 ¢ok sik, %40.4 sik, %31.4 orta, %5.17’inin az
olarak regetelendirdikleri sonucuna ulasildi. AAK egitimi
alinmasi hakkinda; %86.6’s1 alinmasi gerektigi, %13.4°0
gerek olmadigini ifade etmislerdir.

Yerinde tedaviye yonelik antibiyotik tasima ve
sartlari dusuncelerinin; %20.2'si ¢ok iyi, %41.5i iyi,
%31.4'U orta, %6.9’u kot olarak cevaplamistir. Hayvan
tirlerine gore kullanilan antibiyotik orani; %73.6 ciftlik
hayvani, %26.4 ile pet hayvani olarak tespit edildi.

Hekimlerin; %89.2’si B-laktamlari, %71.8’i
makrolitleri, %55.6’s| florokinolonlari, %57.4°0
tetrasiklinleri, %32.1’i fenikolleri, %56.3'lU sulfonamidleri,
%12.3’0 linkozamidleri, %63.5’'i aminoglikozidleri, %1.8'i

Ekim 2024

iyonoforlari, %1.4’4 polipeptidleri ve %1.8'i diger
antibiyotik gruplarini yogun kullanmistir. Klinik veya
isletmelerine antibiyotik alirken; %84.5'i endikasyonu,
%67.5'i fiyatl, %56.3’U farmakolojik 6zellikleri, %55.6’si
kalinti sureleri, %25.6’s1 hayvan sahibi talepleri, %19.5’i
yan etkileri, %14.8'i prospektius uyari ve Onlemleri ve
%0.7’si diger faktorlerden etkilenmistir.

Antibiyotikler konusunda bilgi dizeylerini; ¢ok iyi
veya iyi olarak degerlendirenlerin oranlari; endikasyonlar
icin %86.5, pozoloji ve uygulama sekli igin %83.7, 6zel
durumlar icin %83.5, antibiyotik-ilag-besin etkilesimleri
icin  %73.3, uyarilar ve Onlemler igcin %71.8,
kontrendikasyonlari igin %67.9, farmakolojik 6zellikleri
icin %64.7, yan etkiler icin %61 ve biyoesdegerlik icin
%64.3 olmustur.

Yas ile daha dénce akilci antibiyotik egitimi alma
(AAEA) durumu arasinda istatistiksel farklilik (p=0.020)
tespit edildi. Daha o©nce egitimi almayanlarin yas ve
oranina bakildiginda; 24-30 yas igin %70.0, 31-40 yas
icin %84.9, 41-50 yas icin %82.3 ve 51 yas ve uzeri
olanlar i¢in %91.8 oldugdu belirlendi (Tablo 2).

Tablo 2. Yas ile daha 6nce akilci antibiyotik egitimi alma
durumu arasindaki iliskiye ait ki-kare analizi sonucu

Yas
AAEA Durumu 51 X2 P
24-30 31-40 4150 .-~ .
iizeri
18 16 11 4
Evet
% 30.0 15.1 17.7 8.2
n 42 90 51 45
Hayir 9.789 0.020
% 70.0 84.9 82.3 91.8
n 60 106 62 49
Toplam

% 100.0 100.0 100.0 100.0

Mesleki deneyimle, uyarilar-6nlemler bilgi duzeyi
arasindaki iligki, istatistiksel olarak (p=0.024) anlamhidir.
Mesleki tecribesi 1-3 yil olanlarin %48.1, 4-10 il
olanlarin %44.3, 11-15 yil olanlarin %67.2, 16-20 yil
olanlarin %50, 20 yil ve Uzeri olanlarin %52.2 oraninda
bilgi diizeylerinin iyi oldugdu tespit edildi (Tablo 3).

AAEA ile endikasyon bilgisi (p=0.001), AAEA ile
farmakolojik 6zellikleri bilgi duzeyi (p=0.010) ve AAEA ile
kontrendikasyonlar bilgi duzeyleri arasindaki iligki
istatistiksel olarak (p=0.002) anlamlidir. Egitimi alanlarin
%53.1, almayanlarin %48.2’sinin bilgi seviyesi iyidir
(Tablo 4, ve 6).

Tablo 3. Mesleki tecrube ile uyarilar 6nlemler icin bilgi diizeyleri arasindaki iliskiye ait ki-kare analizi sonucu

Uyarilar,

Mesleki Tecriibe (Yil)

2
Onlemler 1-3 210 11-15 16- 20 20 X P

Cok iy n 5 12 11 20

% 185 15.2 10.3 28.9 26.7

Iyi 09 4%;31 43:153 63;92 5%)90 53;90
0 . . . . .

o n S oy s o A 17.679 0.024

% 33.3 40.5 22.4 21.1 21.3
Toplam n 27 79 58 38 75

% 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
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Tablo 4. AAEA durumu ile endikasyon bilgisi arasindaki
iliskiye ait ki-kare analizi sonucu

Akilci Antibiyotik Kullaniminda Veteriner Hekimlerin ....

AAEA Durumu

Endikasyonlar - X2 p
Evet Hayir
. n 24 48
ok lyi
Gokly %  49.0 21.1
Iy n 22 151
0,
% 44.9 66.2 16.559  <0.0001
n 3 29
Orta
% 6.1 12.7
n 49 228
Toplam
% 100.0 100.0

Tablo 5. AAEA ile farmakolojik 6zellikler bilgi dizeyi
arasindaki iligkiye ait ki-kare analizi sonucu

AAEA Durumu

Farmakolojik Ozellikler 2 p
Evet  Hayir
Gok lyi n 14 28
ok lyi
y % 28.6 12.3
ivi n 23 114
i
y % 46.9 50.0
9.131 0.010
n 12 86
Orta
% 245 37.7
n 49 228
Toplam
% 100.0 100.0

Tablo 6. AAEA ile kontrendikasyonlar bilgi duizeyi
arasindaki iligkiye ait ki-kare analizi sonucu.

AAEA Durumu

F.U. Sag. Bil. Vet. Derg.

Hayvan sahibinin istedigi antibiyotiklerle,
anemnezde Kkaraciger hastaligini sorma arasinda
istatistiksel farkhihk (p<0.001) belirlenmigtir. Hekimlerin;
%26.4’0 recete etmediginde tartisma ciktigini, %17.9'u,
kronik hastalara recete ettigini, %23.1’i vakti olmadigdi
icin durumun yanhshgini anlatamadigini ve %22.0’inin
muayene etmeden recete etmedigini ifade ederek,
karaciger hastaligini bazen sorguladiklari tespit edilmistir
(Tablo 9).

Mesleki tecribe ile anemnezde bdbrek hastalig
sorgulama durumu arasinda istatistiksel farklilik
(p=0.005) belirlenmigtir. Bobrek hastaligini, mesleki
tecribesi 1-3 yil olanlarin %11.1, 4-10 yil olanlarin
%21.5, 11-15 yil olanlarin %48.3, 16-20 yil olanlarin
%44.7, 20 yil ve Uzeri olanlarin %24’Gnin higbir zaman
sorgulamadiklar ortaya ¢ikmistir (Tablo 10).

AAEA ile anemnezde bdbrek hastaliyini sorgulama
durumu arasinda istatistiksel farkliik (p=0.016)
belirlenmigtir. Bobrek hastaligini, egitimi alanlarin %18.4,
almayanlarin  %32.5'i hi¢bir zaman sorgulamamistir
(Tablo 11).

Tablo 7. AAEA ile yan etkiler bilgi diizeyi arasindaki
iliskiye ait ki-kare analizi sonucu

Kontrendikasyonlar X2 p
Evet Hayir
Cok lyi n 16 36
ok lyi
y % 327 15.8
Ivi n 26 110
i
y % 531 48.2
12.200 0.002
n 7 82
Orta
% 143 36.0
n 49 228
Toplam
% 100.0 100.0

AAEA ile yan etkiler (p=0.012), AAEA ile &zel
durumlar (p=0.011), AAEA ile biyoesdegerlik bilgi dizeyi
(p=0.006) arasindaki iligki istatistiksel olarak anlamlidir.
Daha 6nce AAEA ile anemnezde karaciger hastahgini
sorgulama durumu arasinda istatistiksel farklilk
(p=0.025) bulunmustur (Tablo 7 ve 8).
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AAEA Durum
Yan Etkiler urumu X2 p
Evet Hayir
. n 15 31
ok lyi
ok Iyl % 306 13.6
¥ n 20 103
%  40. 452
6 408 5 8.862 0.012
o n 14 04
% 286 412
ontam n 49 228
P % 100.0  100.0

Tablo 8. AAEA durumu ile biyoesdegerlik bilgi duzeyi
arasindaki iliskiye ait ki-kare analizi sonucu

AAEA Alma Durumu

Biyoesdegerlik X2
yoesded Evet Hayir P
Gok Iyi n 18 38
ok lyi
y % 36.7 16.7
. n 16 106
lyi
% 32.7 46.5
10.226 0.006
n 15 84
Orta
% 30.6 36.8
n 49 228
Toplam
% 100.0 100.0
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Tablo 9. Hayvan sahibinin istedigi antibiyotiklerle, anemnezde karaciger hastaligini sorma durumu arasindaki iligkiye

ait ki-kare analizi sonucu

Karaciger Hastaligini

Recete Etme Durumu

X? p

Sorgulama Regete etm. tartisma Kronik hast. Yanlighgini M.siz
Her Zaman n 2 2 4 42
% 3.8 5.1 15.4 26.4
n 5 7 2 32
Sikiikla % 9.4 17.9 7.7 20.1
Bazen n 14 7 6 35
% 26.4 17.9 23.1 22.0
Nadren n 17 14 3 28 40.239 <0.0001
% 32.1 35.9 11.5 17.6
e n 15 9 11 22
Higbir Zaman % 28.3 23.1 423 13.8
Toolam n 53 39 26 159
P % 100.0 100.0 100.0 100.0

Tablo 10. Mesleki tecriibe ile anemnezde bdbrek hastaligi olup olmadigini sorgulama durumu arasindaki iligkiye ait ki-

kare analizi sonucu

Bobrek Hastaligimi Sorgulama 13 710 MeSIeI;'le;rUbe (Ylll)e- 20 20 Gzeri X2 p
Her Zaman n 5 9 12 5 12
% 18.5 11.4 20.7 13.2 16.0
n 5 15 4 7 7
Sikiikia % 185 19.0 6.9 18.4 9.3
Bazen n 7 17 5 4 19
% 25.9 215 8.6 10.5 25.3 34.195 0.005
Nadiren n 7 21 9 5 19 ’ '
% 25.9 26.6 15.5 13.2 25.3
Higbir Zaman n 3 17 28 17 18
¢ % 111 215 483 44.7 24.0
Toplam n 27 79 58 38 75
P % 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Tablo 11. AAEA ile bdbrek hastaligini sorgulama durumu arasindaki iliskiye ait ki-kare analizi sonucu.
AAEA Durum
Bobrek Hastaligini Sorgulama Evet 4 uHa;w X2 p
n 13 30
Her Zaman % 26.5 13.2
n 11 27
Siklikla % 224 11.8
Bazen n o 43
% . .
o 184 18.9 12.249 0.016
. n 7 54
Nadiren % 143 23.7
n 9 74
Hicbir Zaman % 18.4 325
(] . .
Toolam n 49 228
P %  100.0 100.0
Tartigma antibiyotik  kullanimina  bagh ortaya c¢ikabilecek

Turkiye'de, akilci ilag ve akilci antibiyotik kullanimi
Uzerine; doktor, dis hekimi, eczaci, yardimci saglik
personeli ve antibiyotigi kullanan bireylerde yapilan
calismalar mevcuttur. Ancak, veteriner hekimlerin bu
konular Uzerinde bilgi dizeyi ve davraniglarini ortaya
koyan calismaya rastlanilmamistir. Turkiye'de, veteriner
hekimler Uzerinde arastirma yapilmamasinin, ilag ve

problemlerin ortadan kaldiriimasina yodnelik ciddi bir
eksiklik oldugu disinilmektedir. Bu sebeple TITCK
tarafindan saglik personelleri lizerinde yapilan anketin
benzeri veteriner hekimlere uygulanmistir. Arastirma

sonuglari, tek saglk konsepti kapsaminda, insan
sagligina hizmet eden paydaglarin  sonuclariyla
kiyaslandi.
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Veteriner hekimliginde, mezuniyet sonrasinda
alinacak egitimler 6nemli bir yere sahiptir. Bilimsel
gelismeler sayesinde yasanan degisimler, bu durumun
6nemini daha da artirmaktadir. Mezuniyet sonrasi
meslek i¢i egitimlere katihm  Uzerine yapilan
arastirmalarda; Uysal ve ark. (23); dis hekimlerinde %90,
Saygili ve ark. (24) Kirikkale’de 296 hemsirede %95.3,
Yilmaz ve ark. (25) aile hekimlerinde %91.5, Kubat (26)
tip hekimlerinde %77.1, Alpdodan (27) eczacilarda
%52.3, Yalgin ve Selvi (28) Erzincan’daki 69 aile
hekiminde %88.4 oraninda oldugunu belirtmisglerdir.
Arastirmada, bu oranin %62.1 oldugu tespit edilmistir.
Calisma Alpdogan (27)inkinden yuksek, digerlerinden
dusuktir. Veteriner hekimler, mezuniyet sonrasi meslek
ici egitimlere diger saglik galisanlarina gére daha az
katiimistir. Bu durumu artirmak amaciyla, bolgesel
olarak egitimler verilmesi gerektigi kanaatine variimistir.

Calismanin can alici noktalarindan biri ise “AAK
konusunda egitim alip almadiklari” sorusuna verilen
yanitlardir. Cunki, yalnizca %17.7’si egitim aldigini
belirtmistir. AIK ve AAK konusunda benzer sorular saglik
personellerine soruldugunda; Akgay (16); Aydin’da 258
asistan hekimin tamaminin, Uysal ve ark. (23) izmirdeki
114 dis hekiminin %51.9’'unun; Yalgin ve Selvi (28);
Erzincan’da 69 aile hekiminin %84.1’inin, Ekinci ve ark.
(29); Van’daki aile hekimlerinin 60’inin mezun olduktan
sonra, 53’'Unin mezun olmadan 6nce, Dede ve Tugrul
(30); Aydin’da 147 hekimin %89.1’inin egitim aldigini
tespit etmiglerdir. Calismalardan elde edilen bulgulara
gére; aragtirmaya katilan veteriner hekimlerin AiK, AAK
egitimi hakkinda ©6nemli dlizeyde eksik olduklari
bulunmustur.

Egitimin alindi§i yerlere bakildiginda; Akcay (16);
49 asistan hekimin saglik bakanligi, 11’i ilag firmasi ve
2’sinin meslek odasi, Uysal ve ark., (23); izmirdeki dis
hekimleri fakulte, dis hastanesi, bakanlik, meslek odasi
ve ilag firmalar, Kubat (26); Adana’daki hekimlerin
%55.2'si fakilte, %59.9'u bakanlik, %5.1’'inin meslek
odasi ve %7.4'0 ilag firmasindan egitim aldigini
belirlemistir. Arastirma sonuglarina gére beseri hekim
meslek odalarinin AiK egitimine daha fazla 6nem verdigi
ortaya cikmistir. Arastirmada, higbir veteriner hekimin
meslek odasi ve egitim almayip, bazilarinin sadece ilag
firmalarindan almis olmasi Uzerine disilmesi gereken
bir durumdur. Cunku, ilag firmalar ticari amag guttikleri
icin, verdikleri egitimin, icerik ve guvenirligi tartisma
konusudur. Bu sebeple, bakanlik ve meslek odalarinin
daha aktif olmalari gerekmektedir. Veteriner hekimler, ne
yazik ki Turkiye'de saglik personeli sinifinda yer
almadiklar igin, Saglik Bakanhginin AIK faaliyet ve
egitimlerine  girememektedirler. Tarim ve Orman
Bakanhgr'nda ise ilag, antibiyotik kullanimi gibi konularda
egitimler verilmemekte veya dizenlenen egitimlerin
yetersiz kaldigi disinitlmektedir. Arastirma sonucu bu
durumu agikga ortaya koymaktadir.

Calismada, %86.6 gibi blylk bir oranla, veteriner
hekimlik suresince AAK hakkinda egitim almanin gerekli
oldugunu dusundukleri tespit edildi. Akgcay (16);
arastirmaya katilanlarin %77.1'inin asistanlik slresince
AAK konusunda egitim alinmasi gerektigini %22.9’'unun
gerekli olmadigini, Dede ve Tugrul (30); hekimlerde
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yaptigi calismada, %63.3’U egitim veya seminer almak
istedigini belirtmistir. Calismada elde edilen sonuglar;
Akcay (16) ve Dede ve Tugrul (30)dan yulksek
bulunmustur. Sonugta, mezuniyet sonrasinda AAK
konusunda egitimlerin alinmasinin  énemli oldudu
bulunmustur.

Veteriner hekimler, antibiyotik kullanimiyla olusan
ve ilaca bagli olabilecedi dusunulen beklenmeyen
advers etkileri gerekli makamlara bildirmesini; %17.7’si
yaptigini, %82.3'4 yapmadigini, %29'u 1-2, %17’si 3-5
defa bildirdigini ifade etmigstir. Saygili ve ark. (24); 196
hemsire Uzerinde yapti§i calismada, yaridan fazlasinin
yaptigini, yartya yakininin ise “hi¢ bildirim yapmadigini”,
Yalgin ve Selvi (28); 69 aile hekiminde yaptig
calismada, %11.6’sinin yaptigini ve 5’inin 1-5 adet,
3’Uniin 6 adetten fazla bildirdigini, Ekinci ve ark. (29); 80
hekimin %20’sinin yapip, %80’inin yapmadigini, Cenger
ve ark. (31)’'nin yaptidi bir caismada, doktorlarda %77.2,
hemsirelerde %81.7 oraninda hig¢ bildirim olmadidini, en
az 1 kere bildirimde bulunmanin, doktorlarda %22.8’inin
hemsirelerde  %18.3 oldugunu tespit etmiglerdir.
Calismada bildirim oranlari yapilan arastirmalardan
digtk bulunmustur. Bunun sebebi, egitim eksikligi ve
farmakovijilans bilincinin tam olusmamis olmasinin bir
sonucu olabilir. Bu nedenle daha ¢ok etki bildirimi igin
calismalar diizenlenebilir.

Antibiyotik kullanim ve recgetelendirmede, bilgi
kaynaklarindan %87.4°U yararlanip %12.6sI
yararlanmadigini belirtmistir. Yilmaz ve ark. (25); yaptig
calismada, %94,3 faydalandiklarini, Kubat (26); yaptigi
calismada, % 96.3 faydalandiklarini, Akkurt (32); yaptigi
calismada, %81.1 faydalandiklarini, %18.9
faydalanmadiklarini tespit etmistir. Arastirmanin, yapilan
calismalarda elde edilen sonucglara benzer oldudu
gOrulmustir.

Yararlanilan bilgi kaynaklarina bakildiginda; %51.6
ilag rehberi, %48.7 farmakoloji kitaplari, %46.6 ilag
firmalari, %44.4 meslektas ve internet, %30.3 tani ve
tedavi rehberleri, %6.1 ilag bilgi ve yazilim programlari,
%3.6 Tirkiye llag ve Tedavi Kilavuzlari oldugu tespit
edilmistir. Uysal ve ark. (23); dis hekimlerinin, %75.4’G
ilag rehberi, %48.2’i meslektas, %30.7’si internet,
%21.9'u ilag firmalari, %17.5'i ila¢ tedavi kilavuzu, %7’si
tani ve tedavi rehberlerini, %4.4’G farmakoloji kitaplarinin
tercih edildigini tespit etmislerdir. Kubat (26); hekimlerde,
%60.3 tani ve tedavi rehberleri, %59.4 internet, %14.7
farmakoloji kitaplari, %25.9 oraninda meslektaglardan
faydalandidi tespit etmistir. Alpdogan (27); eczacilarda
%99.3 ilag bilgi yazilim programlari, %29.30 meslektas,
%28.50 farmakoloji kitaplari, %17.9 oraninda ila¢ rehberi
oldugunu bulmustur. Ekinci ve ark. (29); Van'daki aile
hekimleri en ¢ok tani tedavi rehberleri ve internetten
yararlandiklarini sdylemislerdir. Akkurt (32); en c¢ok
yararlanilan bilgi kaynaklarinin internet, ilac rehberi ve
meslektas gorlsleri oldugunu bildirmistir. Arastirmadaki
bilgi kaynaklariyla, yapilan calismalar arasindaki bilgi
kaynaklarinin farkhliklari vardir.

AIK  kullanimi ile ilgili yapilmis calismalarda,
antibiyotik bilgi dizeyleriyle ilgili géruslerini sormuglar,
endikasyonlar igin; Yilmaz ve ark. (25) Duzce'deki aile
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hekimlerinde %84, Kubat (26); hekimlerde %86.7, Yalgin
ve Selvi (28) Erzincan’'daki aile hekimlerinde %78.2
Alpdogan ve Altindis (33); eczacilarda %92.8, Saygili ve
Ozer (34); hekimlerde %96.5 oldugunu ifade etmistir.
Veteriner hekimlerdeki oran diger calismalara benzer
olarak goérulmastar.

Antibiyotik recete ederken 06zel durumlar (gebe
olup olmadigini) sorgularim maddesi soruldugunda;
veteriner hekimlerde bu oran %83.5 bulunmustur.
Yiimaz ve ark. (25) Dizce’deki aile hekimlerinde %72.7,
Kubat (26); kamu hastanesindeki hekimlerde %71.7,
Yalgin ve Selvi (28) Erzincan’daki aile hekimlerinde
%58.3, Alpdogan ve Altindis (33) eczacilarda %65.1,
Saygilh ve Ozer (34); Kirikkale’deki hekimlerde %70.1
olarak bulmustur. Veteriner hekimler, diger calismalarla
kiyaslandidinda bu konudaki bilgi seviyelerini daha iyi
tanimlamistir.

Calismada; antibiyotik  recete  etme ve
uygulamasinda, akilci yaklagim sergileyerek, %97.2
oraninda her zaman ve siklikla kullandigi diger ilaglar
anemnezde hasta sahibine sorguladiklarini ifade
etmiglerdir. Benzer sekilde Uysal ve ark. (23); dis
hekimleri %89.56, Kubat (26); hekimler %94.3, Dede ve
Tugrul (30); hekimler %84.4 oraninda kullanilan diger
ilaglari sordugunu, Cenger ve ark. (31); doktorlar %97,
Ergin ve ark. (35); hekimler %97.1, Kiroglu ve ark. (36);
hekimler %96.9 oraninda sorarim dediklerini bildirmigstir.

Calismada;  antibiyotik  alerjisini  sorgulama
durumuna; %18.1 her zaman, %18.8 siklikla, %23.1
bazen, %20.6 nadiren, %19.5 hicbir zaman yaniti
alinmigtir. Dede ve Tugrul (30)’un ¢alismasinda
hekimlerin, %93.1’inin her zaman ve siklikla hastanin
alerjik gegmisini degerlendirdiklerini, Cenger ve ark. (31);
doktorlarin ilag alerjisini %88.1 oraninda anemnezde
sorduklarini  bildirmigtir. Antibiyotik alerjisi konusuna
veteriner hekimler akilci olmayan yaklasim sergileyerek
daha az 6nem vermigtir.

Hasta sahibine antibiyotikler ile ilgili verilen bilgileri;
%65.7 yeterli bulup, %34.3 kismen yeterli bulmustur.
Akgay (16); galismasinda, %90.3’'U bilgi vermenin énemli
oldugunu, %9.3'Gnun 6nem vermedigini tespit etmistir.
Yalgin ve Selvi (28); hekimlerin %56.5'inin yeterli
buldugunu, %40.6’sinin  yalnizca 6zel kullaniimasi
gereken ilaglar yeterli buldugunu ortaya koymustur.
Cangir (37); Batman’da 96 aile hekiminin %46.9 her
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zaman, %51 bazen, %2.1 oraninda hasta sorunca
anlattigini ifade etmistir. Pekdz (38); Izmirde hekimlerin
%31.7 yeterli, %60.9 kismen yeterli, %7.4 vyeterli
olmadigini belirtmistir. Hayvan sahibine, en ¢ok “ilacin
gunlik dozu”, en az ise “etki mekanizmasi hakkinda bilgi
vermiglerdir. Ayrica, uygulama sekli, suresi, birakiima
zamani gibi konularda oldukga duyarli olduklari ve yeterli
bilgilendirmeyi yaptiklari, yan etkiler, diger ilag/besinlerle
etkilesim, uzak durulmasi gereken aktiviteler konusunda
daha az bilgilendirme yaptiklari géralmustar.

Sonug olarak, Diinya gapinda, AIK ve AAK
konusunda arastirmalar yillardan beridir yapilmaktadir.
Ancak, veteriner hekimligi alaninda c¢aligsmalar yok
denecek kadar azdir. Bu duruma dikkat c¢ekmek
amaclyla yapilan arastirma, Turkiye hayvanciliginin
gelisimine buyuk katkilar sagdlayan veteriner hekimlerin
AAK 6zelinde durumunu ortaya koymustur. Veteriner
hekimlerin blyik ¢ogunlugunun, konu hakkinda higbir
egitim almamasi ve meslek igi egitimlere katilim
saglamamasi 6nemli bir eksikliktir. Cok azinin egitimi,
veteriner faklltesi ve ilag firmalarindan aldiklari, ancak
meslek odasi ve bakanliktan almadiklari tespit edilmistir.
Bilgi kaynaklarini, antibiyotik recete ve uygulamalarinda
kullanmalarinin akilci yol oldugu dusunulmugstir. Bilgi
kaynaklarini artirmak amaciyla, meslege 6zel yazilim
programlari, teshis-tedavi kilavuzlarinin hazirlanmasinin
faydali olacagi kanaatine varilmistir.

Bir diger o6nemli nokta, bildirim sayisinin az
olmasindan yola ¢ikilarak advers etki bildiriminde yeterli
farkindahgin olusmadigidir. Bunun ¢6zumi amaciyla,
farmakovijilans egitimlerine agirlik verilmesi
gerekmektedir.

AIK ve AAK konusunda yapilacak diizenlemeler
sayesinde, cesitli faaliyetler ve is birlikleri kurulabilir.
Ayrica, hayvancilik sektérinin tim paydaglarini igine
alacak sekilde, hazirlanacak Veteriner Ulusal Akilci
Antibiyotik Kullanimi ve Antimikrobiyal Direng Stratejik
Eylem Plani sayesinde AAK-AIK konularinda yeterli
farkindalik ve bilincin olusabilecegi dustnilmustir.
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