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© 2003-2010 Pharmaceutical Care Network Europe Foundation
Vakif, siniflandirmanin Kullanim ve validasyon sonuglar1 konusunda bilgilendirildigi siirece

bu siniflandirma, Farmasétik Bakim arastirmasi ve uygulamasinda serbestge kullanilabilir.
Siniflandirma Word belgesi ve PDF belgesi olarak mevcuttur.

Iletisim: jwfvmil@planet.nl

Bu siniflandirma ‘PCNE Siniflandirmasi1 V 6.2 olarak anilmalidir.
Bu stirtim dnceki strumlerle geriye dogru uyumlu degildir.
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Giris

Avrupa Farmasotik Bakim Agi [Pharmaceutical Care Network Europe (PCNE)]’nin Ocak
1999°daki calisma konferansi sirasinda ilagla-ilgili sorunlar (iiS) i¢in bir siniflandirma semasi
olusturulmustur. Siiflandirma, bir araclar seti biitliniiniin pargasidir. Set, smiflandirma
semasi, bildirim formlar1 ile egitim veya validasyon icin olgulardan olusmaktadir.
Siniflandirma sistemi diizenli olarak valide edilmekte ve uyarlanmaktadir. Yururlikte olan
surim, Kasim 2009’da yapilan bir uzmanlar ¢alistayinda tartisilmis olan V6’dir. Sorun ve
nedenler bolimleri revize edilmis oldugundan, daha Onceki siirimlerle uyumlu degildir.
Girigim bolimii uyarlanmamagtir.

Smniflandirma, 1iS’lerin dogasi, prevalansi ve insidansinin arastirilmasinda ve ayrica
Farmasotik Bakim sonuglarinin deneysel ¢alismalarinda bir stire¢ belirteci olarak kullanilmasi
icindir. Aym1 zamanda, saglik personeline farmasotik bakim siirecinde 1iS-bilgisinin
belgelendirilmesinde yardime1 olmak igin tasarlanmistir.

Hiyerarsik siniflandirma bu alandaki benzer galismalara dayanmaktadir, ancak var olan
sistemlerden farklidir; ¢iinkii sorunlar1 nedenlerden ayirmaktadir. Kalite uzmanlari, nedenlerin
digerleri tarafindan cogunlukla “medikasyon hatalar1” olarak adlandirildiginin farkinda
olacaklardr.

Asagidaki tanim siiflandirmanin temelidir:

Nacla-ilgili sorun, arzulanan saghk sonuclarina engel olan veya engel olma olasilig
bulunan, ilac tedavisiyle ilgili bir olay ya da bir durumdur.

Temel siniflandirmada su anda sorunlar igin 4 birincil alan, nedenler icin 8 birincil alan ve
girisimler i¢in 5 birincil alan bulunmaktadir.

Bununla birlikte, daha detayli bir diizeyde sorunlar i¢in gruplandirilmis 9 alt alan, nedenler
icin gruplandirilmis 37 alt alan ve girisimler i¢in gruplandirilmig 17 alt alan bulunmaktadir.
Bu alt alanlar birincil alanlar i¢in agiklayici olarak goriilebilir.

2003’te sorunun ¢oziimlenip ¢6ziimlenmedigini ya da ne dereceye kadar ¢6ziimlendigini
bildiren bir 6l¢ek eklenmistir.

Zuidlaren, Kasim 2009 ve Ocak 2010
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PCNE Ilacla-ilgili Sorunlar i¢in Smiflandirma Semasi V6.2 — Sayfa 1

Temel Siiflandirma

Kod | Birincil alanlar
V6.2
Sorunlar P1 Tedavinin etkililigi
Farmakoterapinin etkisi veya etkisizligi ile ilgili olasi
veya mevcut bir sorun var
P2 Advers reaksiyonlar
Hasta bir advers ila¢ olayindan sikint1 gekmektedir veya
muhtemelen gekecektir
P3 Tedavi maliyetleri
Ilag tedavisi olmas1 gerekenden daha pahali
P4 Diger
Nedenler Cl | Ilac secimi
[iS’nin nedeni ilag segimiyle iliskili olabilir
C2 | Dozaj formu
[IS nin nedeni dozaj formu secimiyle iliskilidir
C3 | Doz segimi
[IS’nin nedeni doz rejimi segimiyle iliskili olabilir
C4 | Tedavi suresi
[IS’nin nedeni tedavinin siiresiyle iliskilidir
C5 | fla¢ kullamm/uygulama siireci
[IS nin nedeni (etiket, ambalaj veya prospektiis
Uzerindeki) uygun talimatlara ragmen, hastanin ilaci
kullanma ya da hastaya ilacin uygulanma sekliyle iliskili
olabilir
C6 | Lojistik
[1S’nin nedeni receteleme ve ilag hazirlama ve sunum
stirecinin lojistigiyle iliskili olabilir
C7 Hasta
[IS’nin nedeni hastanm kisiligi ya da davramstyla iligkili
olabilir
C8 | Diger
Girisimler 10 Girisim yapilmadi
11 Recete eden hekim diizeyinde
12 Hasta/hasta bakimiyla ilgilenen Kisi dizeyinde
I3 | Ilag¢ diizeyinde
14 Diger
Girisimin sonucu OO0 | Girisimin sonucu bilinmiyor
O1 | Sorun tamamen ¢Ozumlendi
02 | Sorun kismen ¢oziimlendi
O3 | Sorun ¢ozumlenmedi
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PCNE llacla-ilgili Sorunlar i¢in Smiflandirma Semasi V6.2 — Sayfa 2

Sorunlar

Birincil Alan Kod | Sorun

V6.2
1. Tedavinin etkililigi P1.1 | Ilag tedavisi etkili olmamis
Farmakoterapinin etkisi veya | P1.2 | Ilag tedavisinin etkisi istenilen diizeyde degil
etkisizligi ile ilgili olas1 veya P1.3 | Ilag tedavisinin etkisi yanls yonde
mevcut bir sorun var P1.4 | Tedavi edilmeyen endikasyon
2. Advers reaksiyonlar P2.1 | Advers ilag olay1 (alerjik olmayan)
Hasta bir advers ilag olayindan | P2.2 | Advers ilag olay1 (alerjik)
sikint1 gekmektedir veya P2.3 | Toksik advers ilag olay1
muhtemelen cekecektir
3. Tedavi maliyetleri P3.1 | Ilag tedavisi olmas1 gerekenden pahali
Ilag tedavisi olmasi P3.2 | Gereksiz ilag tedavisi
gerekenden daha pahali
4. Diger P4.1 | Optimum klinik ve ekonomik tedavi sonuglarina ragmen

hasta tedaviden memnun degil
P4.2 | Net olmayan sorun/sikayet. Daha ileri diizeyde a¢iklama

gerekli (lutfen bu sikki yalnizca diger segenekler
gecersizse igaretleyin)
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PCNE Ilacla-ilgili Sorunlar i¢in Smiflandirma Semas1 V6.2 — Sayfa 3

Nedenler (Bir sorunun birden fazla nedeni olabilir)

Birincil Alan Kod | Neden
V6.2
1. Ilag secimi C1.1 | Uygun olmayan ilag (kontrendikasyon dahil) se¢ilmis
[iS nin nedeni ilag C1.2 | Ilag icin endikasyon yok
secimiyle iliskilidir C1.3 | Ilaglarm veya ilaglar ve besinlerin uygun olmayan kombinasyonu var
C1.4 | Terapotik grup veya etken maddenin uygun olmayan tekrar1 yapilmis
C1.5 | llag tedavisi icin fark edilmeyen endikasyon mevcut
C1.6 | Endikasyon icin ¢ok sayida ila¢ recete edilmis
C1.7 | Daha maliyet-etkili ilag mevcut
C1.8 | Sinerjik etkili/koruyucu ilag gerekli ve verilmemis
C1.9 | Ilag tedavisi i¢in yeni endikasyon ortaya ¢ikmis
2. Dozaj formu C2.1 | Uygun olmayan dozaj formu
[iS nin nedeni dozaj
formu secimiyle iliskilidir
3. Doz segimi C3.1 | Ilag dozu cok diisiik
[iS’nin nedeni doz rejimi | C3.2 | Ilag dozu ¢ok yiiksek
secimiyle iliskilidir C3.3 | Doz rejimi yeterli siklikta degil
C3.4 | Doz rejimi ¢ok sik
C3.5 | Terapdtik ilag izlemi yok
C3.6 | Doz ayarlamasi gerektiren farmakokinetik sorun var
C3.7 | Hastalik durumu doz ayarlamasi gerektirecek sekilde kOtllesmis/iyilesmis
4. Tedavi suresi C4.1 | Tedavi siiresi ¢ok kisa
[iS’nin nedeni tedavinin | C4.2 | Tedavi siiresi gok uzun
stiresiyle iliskilidir
5. ila¢ kullamm siireci C5.1 | Uygulama ve/veya doz araliklarmin zamanlamasi uygun degil
[iS’nin nedeni (etiketteki) | C5.2 | ilag gerektiginden az kullamlryor/uygulaniyor (bilingli sekilde)
uygun dozlam C5.3 | Ilag gerektiginden fazla kullaniliyor/uygulaniyor (bilingli sekilde)
talimatlarina ragmen C5.4 | Ilag hi¢ kullamlmiyor/uygulanmiyor
hastanin ilac1 kullanma C5.5 | Yanlis ilag kullaniliyor/uygulaniyor
sekliyle iligkili olabilir C5.6 | Ilag suistimali var (bir diizenlemeye tabi olmayan asir1 kullanim s6z
konusu)
C5.7 | Hasta ilaci/dozaj formunu gerektigi gibi kullanma becerisine sahip degil
6. Lojistik C6.1 | Regetelenen ilag temin edilemiyor
[iS’nin nedeni regeteleme | C6.2 | Regeteleme hatasi var (gerekli bilgi eksik)
ve ilag hazirlama ve C6.3 | Ilag hazirlama ve sunum hatas1 var (yanls ilag veya doz verilmis)
sunum stirecinin
lojistigiyle iliskili olabilir
7. Hasta C7.1 | Hasta ilac1 kullanmay1i/almay1 unutuyor
[iS’nin nedeni hastanin C7.2 | Hasta gereksiz ilag kullaniyor
kisiligi ya da davranisiyla | C7.3 | Hasta ilacla etkilesen besin altyor
iligkili olabilir C7.4 | Hasta ilact uygun olmayan kosullarda saklamis
8. Diger C8.1 | Diger neden; belirtin
C8.2 | Belli bir neden yok
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PCNE Ilacla-ilgili Sorunlar i¢in Smiflandirma Semas1 V6.2 — Sayfa 4

Girisimler (Bir sorun birden fazla girisime yol agabilir)

Birincil Alan Kod | Girisim
V6.2
0. Girisim yapilmadi 10.0 | Girisim yapilmadi
1. Recete eden hekim I11.1 | Regete eden hekim yalnizca bilgilendirildi
dizeyinde 11.2 | Regete eden hekimden bilgi alind1
11.3 | Girisim teklif edildi, re¢ete eden hekim tarafindan
onaylandi
11.4 | Girisim teklif edildi, recete eden hekim tarafindan
onaylanMAd1
11.5 | Girisim teklif edildi, sonug bilinmiyor
2. Hasta/hasta bakimyla 12.1 | Hasta (ilag) danismanlig yapildi
ilgilenen kisi duzeyinde 12.2 | Sadece yazili bilgi verildi
12.3 | Hasta recete eden hekime yonlendirildi
12.4 | Aile iiyesi/hasta bakimindan sorumlu kisiyle konusuldu
3. Tlac diizeyinde 13.1 [ Tlag oo olarak degistirildi
13.2 | DOZ oo, olarak degistirildi
13.3 | Formiilasyon .......................c.. olarak degistirildi
13.4 | Kullanma talimatt ...................... olarak degistirildi
13.5 | ilag kesildi
13.6 | Yeni ilaca baglandi
4. Diger girisim veya 14.1 | Diger girisim (belirtin)
etkinlik 14.2 | ilag yan etkileri yetkili birimlere bildirildi

Girisimlerin Sonucu

(Bir girisim (ya da girisimlerin kombinasyonu) sorunun ¢dziimlenmesinin yalnizca bir

diizeyiyle sonuclanabilir)

Birincil Alan Kod | Girisim sonucu
V6.2
0. Bilinmiyor 00.0 | Girisimin sonucu bilinmiyor
1. Cozamlendi 01.0 | Sorun tamamen ¢6zimlendi
2. Kismen ¢oziimlendi 02.0 | Sorun kismen ¢oziimlendi
3. Cozumlenmedi 03.1 | Sorun ¢ézimlenmedi, hasta yeterince yardimei olmadi
03.2 | Sorun ¢ozumlenmedi, regete eden hekim yeterince
yardimci olmadi
03.3 | Sorun ¢odziimlenmedi, girisim etkili olmadi
03.4 | Sorunu ¢6zimlemeye olanak veya gerek yoktu
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[lacla-Ilgili
Sorunlar I¢In
Siniflandirma

Yardim

(09.11.2009°da revize edilmistir)
V6.2

© 2003-2010 Pharmaceutical Care Network Europe Foundation
Vakif, siniflandirmanin kullanim ve validasyon sonuglar1 konusunda bilgilendirildigi siirece

bu siiflandirma, Farmas6tik Bakim arastirmasi ve uygulamasinda serbestce kullanilabilir.
Siniflandirma Word belgesi ve PDF belgesi olarak mevcuttur.

letisim: jwfvmil@planet.nl

Bu yardim belgesi “PCNE Siniflandirmasi V6.2 Yardimi” olarak anilmalidir.
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PCNE simmiflandirmasinda kodlarin bulunmasi veya secilmesi

lagla-ilgili sorun, arzulanan saglk sonuclarina engel olan veya engel olma olasiligt
bulunan, ilag tedavisiyle ilgili bir olay ya da bir durumdur.

PCNE smiflandirmasinin kullanimi igin (sonucu etkileyen ya da etkileyecek olan) gercek
sorunun nedeninden ayrilmasi 6nemlidir. Cogunlukla bu tip sorunlara belli bir hata tiri
(6rnegin receteleme hatasi veya ilag kullanim/uygulama hatasi) neden olur. Ancak, iliskili
hicbir neden bulunmayabilir de. Ayrica, bir ila¢ hatasi ilagla ilgili soruna yol agmak zorunda
degildir.
Neden, genellikle soruna yol a¢gmis olan davranistir ve ¢ogunlukla bu bir medikasyon
hatasidir. Bir neden ya da nedenlerin bir kombinasyonu ile sorun bir arada genellikle bir ya da
daha fazla girisime yol agar.
Siniflandirma, ihtiya¢ duyulan bilgi diizeyine bagli olarak iki sekilde kullanilabilir. Eger
yalnizca birincil alanlar kullanilirsa, genellikle arastirma icin yeterli bilgi saglanmaktadir.
Eger sistem uygulamada olan farmasotik bakim aktivitelerini belgelemek i¢in kullanilirsa, alt
alanlar kullanilabilir.

Sorun bolumu

Temelde sorun, “ilagla tedavide yanlis olan veya yanlis olma olasilig1 bulunan, beklenen veya
beklenmeyen olay veya durum” olarak tanimlanir. (P-kodlar1)

Sorun boliimiinde 4 biiyliik alan vardir. Asagidaki agiklamalar dogru sorun alaninin
bulunmasinda yardimci olabilir.

Tedavinin klinik etkisi beklenen gibi degil veya tedavi olmamis Bkz. P1

Hasta normal dozda advers ila¢ reaksiyonundan veya bir toksik reaksiyondan | Bkz. P2
sikint1 cekmekte

Optimum klinik sonucglara ulasilmasina ve advers ilag olayma yol agmamasina | Bkz. P3
ragmen, tedavi gerektiginden daha pahali

Tedavide hi¢bir sey yanlis gériinmiiyor, ancak hasta tedaviden mutsuz Bkz. P4

Nedenler bolimu

Her sorunun bir nedeni vardir. Neden, olas1 veya var olan sorunun meydana gelmesine yol
acan hareket (veya hareket eksikligidir). Bir sorun i¢in birden fazla sayida neden olabilir. (C-
kodu)

11S’nin nedeni ilag segimiyle iliskili olabilir Bkz. C1
11S’nin nedeni dozaj formu segimiyle iliskili olabilir Bkz. C2
[1S’nin nedeni doz rejimi se¢imiyle iliskili olabilir Bkz. C3
[1S’nin nedeni tedavinin siiresiyle iligkili olabilir Bkz. C4
[iS’nin nedeni (ulusal gelenege bagl olarak) etiket, brosiir, ambalaj veya Bkz. C5

prospektiis tizerindeki dogru talimatlara ragmen hastanin ilac1 kullanma ya da
hastaya ilacin uygulanma sekliyle iligkili olabilir

[1S’nin nedeni regeteleme ve ilag hazirlama ve sunum siirecinin lojistigiyle Bkz. C6
iligkili olabilir

[IS nin nedeni hastanin kisiligi ya da davramsiyla iliskili olabilir Bkz. C7
Diger Bkz. C8
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Girisim boliimii

Sorun, nedeni diizeltmek i¢in genellikle bir ya da daha fazla girisime yol agacaktir. (I kodu)

Girigim yok veya olmayabilir Bkz. 10

Recete eden hekim yoluyla yapilan girisim Bkz. 11

Hasta, hasta bakimiyla ilgilenen kisi veya hasta yakinlar1 yoluyla yapilan | Bkz. 12
girisim

Dogrudan ilag degistirme veya ila¢ kullaniminda degisiklik belirtme yoluyla | Bkz. 13
yapilan girisim

Diger girisim Bkz. 14

Sonug bolimu

Degerlendirme amaglart igin, yapilan girisimle sorunun ¢oziimlenip ¢oziimlenmediginin
belirtilmesi istenir. Bu 6l¢ek V5°te (2003) eklenmistir.

Sorun tamamen ¢oztmlendi Bkz. O1
Sorun kismen ¢oziimlendi Bkz. 02
Sorun ¢ozimlenmedi Bkz. O3
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