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Giris

Pharmaceutical Care Network Europe’un Ocak 1999°daki ¢alisma konferansi sirasinda, ilacla ilgili
problemler (iIP’ler) icin bir smiflandirma semas1 olusturulmustur.

Siniflandirma, tim doékiman dizininin bir pargasidir.Bu dizin, smiflandirma semasi, raporlama
formlar1 ve egitim ya da validasyon icin olan vakalardan olusmaktadir.Siniflandirma sistemi diizenli
olarak valide edilir ve uyarlanir .Mevcut strim Subat 2016'da ve daha sonra Nisan 2017, Eylil
2017 ve Subat 2019'da yapilan galistaylar sirasinda gelistirilen VV8.03 strimudir. Daha onceki
surimlerle (8.0'dan onceki) uyumlu degildir, ¢lnki bazi 6nemli bolimler revize edilmistir. Bu
siniflandirma, 1iP'lerin dogasi, yaygmlhigi ve sikligi ile ilgili arastirmalarda ve ayrica Farmasotik
Bakim sonuglarinin degerlendirildigi ¢alismalarda bir sirecin bir gostergesi olarak kullanilmak
icindir. Ayrica bu smiflandirma, saglik uzmanlarinin, farmasétik bakim stirecinde 1iP’ye iliskin bil-
gilerini belgelemelerine yardimci olmak igindir. Hiyerarsik siniflandirma, bu alandaki benzer ca-
lismalara dayanmaktadir, ancak mevcut sistemlerden farklidir ¢linkii problemleri, nedenlerinden
ayirmaktadir. Konu ile ilgili uzmanlar, nedenlerin ¢ogunun baskalar tarafindan siklikla 'Tlag Ha-
talar1' olarak adlandirildigini kabul eder.

Asagidaki resmi PCNE-IIP tanimi, siniflandirma igin esastir:

Ilagla ilgili problem, ilag tedavisinden istenen saglk sonugclarint halihazirda veya olasilikla etki-
leyen, bir olay veya durumdur.

Temel siniflandirma, guncel olarak, problemler igin 3 temel bolim, nedenler igin 8 temel bolim ve
Miidahaleler icin 5 temel bolim icermektedir. V7°de, bununla birlikte, “Miidahale Onerilerinin Ka-
bulii” adli 3 kisimdan olusan yeni bir bolim eklenmistir. Ancak, daha ayrintili bir sekilde , pro-
blemler i¢in 7 gruplandirilmis alt bélim, nedenler i¢in 35 gruplandirilmis alt b6lim ve midahaleler
icin 16 gruplandirilmig alt bolim, muidahale kabulii icin 10 alt bolum bulunmaktadir. Bu alt-
bagliklar, temel bolumler igin agiklayici olarak gortlebilir.

2003'te, 4 temel bolim ve 7 alt bélumden olusan, sorunun ¢ozuliip ¢6ziilmedigini veya ne Olciide
¢oziildiigiinii gosteren bir 6lcek eklenmistir.

J.W.Foppe van Mil/ Nejc Horvat / Tommy Westerlund. Translation guidance: Bilgen Basgut
Zuidlaren, February 2019

V 8.02 ve 8.03 arasindaki degisiklikler
V8.03 versiyonuna P2 bélimuniin tanimi eklendi ve C1.4'te baz1 kuigiik uyarlamalar yapildi.

V8.01 ve 8.02 arasindaki degisiklikler
Kafa karigikligina sebep olan "Tedavi basarisizlig1" terimi P1.1'den ¢ikarildi
Ihmal edilmis bir bolim diizeltildi: C6.6 Yanlis yoldan uygulama, sebep kodu eklendi.

V8.0 ve 8.01 arasindaki degisiklikler
Ihmal edilmis bir boltim diizeltildi; Kod C3.5 tablolardan ¢ikarildi ve yeniden yerlestirildi.
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PCNE smiflandirmasi 2 20-2-2019 V8.03




Kod

Temel Bolumler

Vv8.03
Problemler P1 | Tedavinin etkililigi
(potansiyel problemler de Farmakoterapinin etkisi veya etkisizligi ile ilgili olas1 veya
dahil) mevcut bir sorun var

P2 | Tedavinin giivenliligi
Hasta, bir advers olaydan dolayr muzdariptir veya
muzdarip olabilir

P3 | Digerleri

Nedenler C1 |1llac Secimi
(potansiyel problemlerin [iP"nin nedeni ilag secimiyle ilgili olabilir.
olas1 nedenleri dahil)

C2 |ilacin Dozaj formu
[iP*nin nedeni ilacin secilen dozaj formu ile ilgili olabilir.

C3 | Doz Segimi
IIP"nin nedeni doz rejiminin secimi ile ilgili olabilir.

C4 | Tedavi slresi
IIP"nin nedeni tedavi sdresi ile iliskilidir.

C5 | Recete Hazirlama
[iP nin nedeni, receteleme ve regete hazirlama strecinin
lojistigi ile ilgili olabilir.

C6 | Tla¢ kullanim siireci
[IP nin nedeni, ilag etiketinde belirtilen uygun talimatlara
ragmen hastanin ilact kullanma ya da bir saglik
profesyoneli veya hasta bakici tarafindan ilacin hastaya
uygulanma sekli ile ilgilidir.

C7 |Hastaileilgili
[iP*nin nedeni hasta ile ve onun davranisi ile iliskili
olabilir (kasitli veya kasitli olmayan)

C8 | Diger

Planlanan Mudahaleler 10 | Mudahale yok

I1 | Regeteleyen diizeyinde

12 | Hasta dizeyinde

I3 |Ilag¢ diizeyinde

14 | Diger
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Mudahalelerin Kabul Al | Mudahale kabul edildi
Edilmesi
A2 | Midahale kabul edilmedi
A3 | Diger
IiP*nin Durumu OO0 | Problemin durumu bilinmiyor
O1 |Problem ¢ozulda
02 | Problem kismen ¢6zuldu
O3 | Problem ¢ozilemedi

PCNE smiflandirmasi
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Problemler

Temel Bélim Kod | Problem
Vv8.03
1.Tedavi etkinligi P1.1 |ilag tedavisinin etkisizligi

Farmakoterapinin etkisi veya
etkisizligi ile ilgili olasi veya | P1.2 |ilag tedavisinin etkisi optimal degil
mevcut bir sorun var
P1.3 | Tedavi edilmeyen semptomlar veya endikasyon

2. Tedavinin giivenliligi P2.1 | Advers olay meydana gelmis veya gelmis olabilir
Hasta bir advers olaydan
dolayr muzdariptir veya
muzdarip olabilir

Not; Eger spesifik bir neden
yoksa, sebep kodlamasini
atlayin.

3. Diger P3.1 | Tedavinin maliyet etkililigi ile ilgili sorun

P3.2 | Gereksiz ila¢ tedavisi

P3.3 | Belirsiz bir sorun / sikayet. Daha fazla agiklama yapil-
mast gerekiyor (lutfen yalnizca diger segenekler uygun

degilse kullanin)
m Potansiyel Problem
0 Mevcut Problem
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Nedenler (potansiyel sorunlarin olas1 nedenleri de dahil)

Temel Bolim Kod | Neden
V8.0
3
Ila¢ Secimi C1.1 | Kilavuzlara / formilere gére uygunsuz ilag
[iP nin (potansiyel)
nedeni ilag secimiyle C1.2 | Uygunsuz ilag (kilavuzlara gore kontraendike olmadigi
ilgili olabilir. durumlarda )

C1.3 | ilag icin endikasyon yok

C1.4 | Ilaglarin diger ilaglar, bitkisel ilaglar veya besin
takviyeleri ile uygun olmayan kombinasyonlari

C1.5 | Terap0tik grubun veya aktif bilesenin uygunsuz
sekildetekrarlanmasi

C1.6 | Mevcut endikasyonlara ragmen ilag tedavisinin
olmamasi veya eksik olmasi

C1.7 | Endikasyon igin ¢ok fazla ilag regete edilmesi

lacin Dozaj Formu C2.1 | Uygun olmayan dozaj formu(belli bir hasta i¢in)
[iPnin nedeni ilacin
secilen farmasotik

sekliyle ilgili olabilir.

3.Doz Segimi C3.1 | Ilag dozu ¢ok diisiik
[P nin nedeni doz veya .
doz rejiminin segimi ile | C3.2 | Ilag dozu ¢ok yliksek

ilgili olabilir. . )
C3.3 | Doz uygulamas: yeterli siklikta degil
C3.4 | Doz uygulamasi ¢ok sik
C3.5 | Doz zamanlamasinin talimatlar1 yanlis, belirsiz veya
eksik
Tedavi suresi C4.1 | Tedavi suresi ¢ok kisa
[iPnin nedeni tedavi ) )
stresi ile iliskilidir. C4.2 | Tedavi suresi ¢ok uzun

5. Regete Hazirlama C5.1 | Regetelenmis ilag mevcut degil
[IP nin nedeni,
receteleme ve hazirlama | C5.2 | Gerekli bilgi verilmedi
sirecinin lojistigi ile
ilgili olabilir. C5.3 | Yanlis ilag, yitilik (formilasyondaki etken madde
miktar1) veya dozaj 6nerildi (OTC)

C5.4 | Yanlis ilag veya yitilik hazirlandi/dagitildi
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6. Ila¢ kullamim siireci | C6.1 | Uygunsuz doz araligi veya uygulama zamani
[iPnin nedeni, ilag
etiketinde belirtilen C6.2 | Ilag gerektiginden az verildi/uyguland:
uygun talimatlara )
ragmen hastann ilac C6.3 | Ilag gerektiginden fazla verildi/uygulandi
kullanma ya da bir

saglik profesyoneli veya
hasta bakic1 tarafindan C65

C6.4 | Ilag hi¢ uygulanmadi

Yanl 1
ilacin hastaya anhs uyguland:
uygulanma sekli ile C6.6 | ilag yanlis bir yoldan uyguland:
ilgilidir.
7.Hasta ile ilgili C7.1 | Hasta regetelenenden daha az ilag kullaniyor / aliyor
IIP"nin nedeni hasta ile veya ilaci hi¢ almiyor

ve onun davranigsi ile
iligkili olabilir (kasith | C7.2 | Hasta recetelenenden daha fazla ilag kullaniyor /aliyor

veya kasitli olmayan)
C7.3 | Hasta ilac1 kétlye kullantyor (kontrolsiiz agir1 kullanim)
C7.4 | Hasta gereksiz ilag kullaniyor

C7.5 | Hasta ilag ile etkilesime giren yiyecekleri tiketiyor

C7.6 | Hasta ilac1 uygun olmayan sartlarda muhafaza ediyor
C7.7 | Uygunsuz zamanlama veya dozaj araliklari

C7.8 | Hasta ilac1 yanlig bir sekilde uygular / kullanir

C7.9 | Hasta yonlendirildigi sekilde ilaci/formu kullanamiyor

8.Diger C8.1 | Sonuglarin uygunsuz izlenmesi veya izlenmemesi
(Terapotik ilag Izlemi)

C8.2 | Diger nedenler; belirtiniz

C8.3 | Belli bir nedeni yok

[Not: Bir problemin birden fazla nedeni olabilir]
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Planlanan Mudahaleler

Temel Bolim Kod | Midahale
Vv8.03
Mudahale yok 10.1 | Mudahale yok

1.Receteleyen dizeyinde I11.1 | Regeteleyen bilgilendirildi

11.2 | Regeteleyenden bilgi istendi
11.3 | Regeteleyene miidahale dnerildi

11.4 | Receteleyenle midahale tartisildi

2. Hasta dlizeyinde 12.1 | Hasta (ilag) danismanlhigi

12.2 | Sadece yazil1 bilgi verildi
12.3 | Hasta receteleyene yonlendirildi

12.4 | Aile Uyesi / bakici ile konusuldu

3. fla¢ diizeyinde 13.1 |Ilac ... olarak degistirildi

13.2 | Doz ... olarak degistirildi

13.3 | Formiilasyon... olarak degistirildi

13.4 | Kullanma talimatlari... olarak degistirildi
13.5 |Ilaca ara verildi veya kullanimina son verildi

13.6 | ila¢ kullanimina basland:

4. Diger mudahaleler ve 14.1 | Diger mudahaleler ( belirtiniz)
aktiviteler
14.2 | Yan etki yetkililere bildirildi

Not. Bir problem birden fazla miidahaleye sebep olabilir

Mudahale 6nerilerinin kabult
Not: Miidahale 6nerisi i¢in kabul durumu

Temel Bolim Kod Uygulama
Vv8.03

1. Midahale kabul edildi | A1.1 | Mudahale kabul edildi ve tam olarak uygulandi
(receteleyen veya hasta tarafin-

dan) Al.2 | Miidahale kabul edildi, kismen uygulandi
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Al.3 | Midahale kabul edildi ancak uygulanmadi
Al.4 | Midahale kabul edildi, uygulama bilinmiyor
2. Mudahale kabul A2.1 | Mudahale kabul edilmedi: uygulanabilir degil
edilmedi (receteleyen veya
hasta tarafindan) A2.2 | Mudahale kabul edilmedi: anlagsmaya varilmadi
A2.3 | Mudahale kabul edilmedi: diger sebepler (belirtiniz)
A2.4 | Midahale kabul edilmedi: bilinmeyen sebep
3. Diger (kabul ile ilgili bilgi A3.1 | Midahale teklif edildi, kabul bilinmiyor
yok)
A3.2 | Mudahale 6nerilmedi
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DRP'nin Durumu

Temel Bolim Kod | Mudahalenin Sonucu
Vv8.03
0. Bilinmiyor 00.1 | Problemin durumu bilinmiyor
1.Cozaldu 01.1 |Problem tamamen ¢ozildu
2. Kismen ¢ozuldu 02.1 |Problem kismen ¢0zuldi
3. Cozulmedi 03.1 | Sorun ¢ozilmedi, hastanin igbirligi eksikligi
03.2 | Sorun ¢ozulmedi, regeteleyen ile isbirligi eksikligi
03.3 | Sorun ¢ozilmedi, midahale etkili degil
03.4 | Sorunu ¢6zmek icin gerek yok veya olasilik yok

Not.Bu alan, midahalenin sonucunu gostermektedir. Bir problemin ¢6zimu icin yapilan midahale
veya mudahaleler yukaridaki maddelerden sadece biri ile sonuclanabilir.
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[lacla Ilgili
Problemler i1¢in

PCNE
Siniflandirmasi

Destek Dokiimani

V8.03

© 2003-2019 Pharmaceutical Care Network Europe Association
Bu siniflandirma, PCNE birliginin kullanim1 ve validasyon sonuglar1 hakkinda bilgilendirildigi
stirece Farmasotik Bakim Arastirmalarinda ve uygulamalarinda serbestce kullanilabilir.
Siniflandirma, hem Word belgesi hem de PDF belgesi olarak mevcuttur.

Iletisim: info@pcne.org

Bu destek dokiimani, ‘PCNE V8.03 Siniflandirmasina yardimci olmak igindir.
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Ilagla Tlgili Problemler icin PCNE Siniflandirmas1 V8.03 Yardim - Sayfa 2

PCNE smiflandirmasinda kod bulma veya secme

Ilagla ilgili problem, ilag tedavisinden istenen saglik sonuclarint halihazirda veya olasilikla
etkileyen, bir olay veya durumdur.

PCNE smiflandirmasmin kullanilmasi igin, gercek veya potansiyel problemi (sonucu etkileyen
veya etkileyebilecek) problemin nedenlerinden ayirmak 6nemlidir. Genellikle ilacla ilgili pro-
blemlere (IiP'ler), belirli bir tiir hata neden olur drnegin; receteleme hatalari, ilag kullanimi
veya uygulama hatalari. Ancak hicbir sekilde bir hata da olmayabilir. Ayrica, bir ila¢ hatasinin
mutlaka ilagla ilgili bir probleme yol agmasi1 gerekmemektedir, problem olmayabilir veya po-
tansiyel bir problem teskil edebilir. Sebep genellikle probleme neden olan (veya neden olacak)
davranistir ve ¢ogu zaman bu bir ilag hatasidir. Bir neden veya nedenlerin kombinasyonu ile
bir problemin bir arada olmasi, genellikle bir veya daha fazla midahaleye yol acacaktir.
Siniflandirma, ihtiya¢ duyulan bilgi diizeyine bagl olarak iki sekilde kullanilabilir.

Yalnizca temel bolumler kullaniliyorsa, genellikle arastirma amagh yeterli bilgi saglanmak-
tadir. Eger sistem uygulamada farmasotik bakim faaliyetlerini belgelemek igin kullaniliyorsa,
alt boltmler yararli olabilir.

Problem bolimu

Temel olarak problem, “ilaglarla tedavide beklenen veya beklenmeyen, yanlis olan veya yanlis
olma olasilig1 bulunan olay veya durum ” olarak tanimlanir. (P kodlar1)

Problem boliminde 3 temel bolum vardir. Asagidaki agiklamalar dogru problem bélimind
bulmaya yardimci olabilir:

Ilag tedavisinin Klinik etkisi beklendigi gibi degil veya tedavi yok See P1

Hasta normal bir dozda bir ADR’den veya toksik bir reaksiyondan muzdariptir See P2

Tedavide hicbir sey yanlis gozikmiyor, ancak kullanilan ilaglarla ilgili baska bir | See P3
sorun var

Nedenler bolumu

Her (potansiyel) sorunun bir nedeni vardir. Bu neden, potansiyel veya gercek bir problemin
ortaya ¢ikmasina neden olan eylemdir (veya eylem eksikligidir). Bir problem igin daha fazla
(potansiyel) sebep olabilir. (C kodu)

[iP'nin nedeni ilacin secimiyle ilgilidir See C1
[iP'nin nedeni, ilacin dozaj formunun segimi ile ilgilidir. See C2
[iP'nin nedeni, bir doz veya dozaj gizelgesi secimi ile ilgilidir. See C3
[iP'nin nedeni, tedavinin siresi ile iliskilidir. See C4
[iP'nin nedeni, receteleme ve hazirlama sirecinin lojistigi ile ilgili olabilir. See C5
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Ilagla Ilgili Problemler icin PCNE Siniflandirmas1 V8.03 Yardim - Sayfa 2

[iP nin nedeni, ilac etiketinde belirtilen uygun talimatlara ragmen hastanin ilaci | See C6
kullanma ya da bir saglik profesyoneli veya hasta bakici tarafindan ilacin hastaya
uygulanma sekli ile ilgilidir (6ncelikli olarak bakicilar tarafindan hastane veya
evde bakim i¢in kullanilir).

[iP'nin nedeni hasta ile ve onun davransi ile iliskili olabilir See C7

Diger See C8

Planlanan Mudahale bolumu
Problem genellikle sorunun nedenini duzeltmek igin yapilan bir veya daha fazla mudahaleye
sebep olur. (I kodu)

Midahale yok veya midahale edilemiyor See 10
Receteleyen Uzerinden mudahale See Il
Hasta, hasta bakicilar1 veya hasta yakinlar1 Uzerinden miidahale See 12

Dogrudan ilag degistirerek veya ilag kullaniminda degisiklik oldugunu belirterek | See 13
miidahale

Diger mudahale See 14

Mudahale 6nerilerinin kabul edilme durumu
Bu bolimde, hastaya veya receteleyene midahale 6nerisinin kabul edilip edilmedigini belir-
tebilirsiniz.

Midahale kabul edildi (receteleyen veya hasta tarafindan) See Al

Midahale kabul edilmedi (receteleyen veya hasta tarafindan) See A2

Herhangi bir midahale 6nerilmedi veya kabul edilip edilmedigi bilinmiyor (bilgi | See A3
yok)

[iP'nin Durumu
Daha 6nce Sonug’ olarak adlandirilan bu bélim, bir problemin ¢oziildiigiinii belgelemek igin
kullanilabilir. Degerlendirme amaciyla, problemin receteleyen ve hasta (A kodu) tarafindan
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Ilagla Tlgili Problemler icin PCNE Siniflandirmas1 V8.03 Yardim - Sayfa 2
kismen veya tamamen kabul edilmis veya kabul edilmemis olan bir mudahale ile (I kodu)

¢ozUlup ¢oziilmediginin belirtilmesi istenir.

Problem tamamen ¢ézild See O1
Problem kismen ¢ozildii See 02
Problem ¢dzulmedi See O3
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