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Günümüzde, sağlık sisteminin giderek özel-
leşmesi ve müşteri-hizmet veren olarak değerlen-
dirilmesi ve hasta haklarının medyatik bir malze-
me olarak algılanması tıbbi uygulama hatalarının 
sürekli gündemde olmasına neden olmaktadır 
(1-6).

İlaç uygulaması, birçok disiplini içine alan bir 
süreçtir. Bu süreç öncelikle hasta bireyin muaye-
nesi, sonrasında ilaç için istem verilmesi; ilacın 
hemşire, hekim, veya hasta bireyin kendisi ya da 
yakınları tarafından uygulanması, kayıt edilmesi 
ve etkin tepkinin gözlenmesi ile sonlanır (7).

İlaç uygulama hatası; İlaç Hatalarını Ra-
por Etme ve Önleme Koordinasyon Konseyi 
(ncc merp.org)’nin tanımına göre ‘‘hastanın 
ilaçtan zarar görmesine ya da uygun olmayan 
ilacı almasına sebep olan önlenebilir olay ola-
rak tanımlanır (1). Bu hata; ürüne (ürünün 
etiketlenmesi-paketlenmesi-adlandırılması-u-
laştırılması-dağıtılması-saklanması sırasındaki 
işleme), sağlık çalışanının uygulamasına, reçete-
lemeye, ilaç isteminin iletilmesine, uygulanması-
na ait farklı zaman ve nedenlerden kaynaklı olu-
şabilir. İlaç hatası uygun olmayan doz ve miktar 
(genelde fazla nadiren az doz), reçete dozlama 
veya okuma hataları, resmi olmayan ilaç, yanlış 
uygulama, yanlış hasta, yanlış zaman şeklinde 
karşımıza çıkabilir (4-7).

Tıbbi hatalar arasında da en yaygın hata ilaç 
uygulama hatalarıdır (8). Çırpı ve ark.’nın hemşi-
relerin mesleki hataları incelediği çalışmada ilaç 
uygulama hataları %47 oranıyla birinci sırada 
bulunmuştur (9). İlaç hatalarının sıklığı bilin-
memektedir. Çünkü ilaç hatalarının bildirilmesi, 
sağlık personelinin bireysel kararı ve vicdanı ile 
ilişkilidir. Genellikle sağlık çalışanları hataları 
önemsemediklerinden ve/veya korktuklarından-
hataları bildirmemektedir (10,11). Oysa ilaç ha-
taları ancak her bir hata rapor edilirse önlenebilir 
(12,13). Nrc-merp web sayfasında hastanelerde 
98.000 kişinin ilaç hatalarından kaybedildiğini 
ve bu rakamın trafik kazaları, meme kanseri veya 
AID’ten ölenlerden daha fazla olduğunu vurgula-
maktadır (1). Hem ölümlerin hem de bu neden-
le artan mali giderlerin göz önüne alınması, bu 
konuyu önemli halk problemlerinden biri haline 
getirmektedir (14).

Çoğu ilaç uygulama hatası olgusunda, ön-
celikle hemşireler suçlanmaktadır (15,16). İlaç 
uygulama hatalarının çoğunluğunun uygulama 
evresinde olması, bu durumu desteklemektedir 
(17). Hemşire kaynaklı ilaç uygulama hataları; 
yasal olmayan isteme göre ilacın verilmesi, hekim 
istemi olmadan ilacın verilmesi, ilacın okunuş ve 
görünüş benzerliği sonucunda yanlış ilacın ve-
rilmesi, ilaç dozunun yanlış hesaplanması ya da 
yanlış dozda ilaç verilmesi, ilaç kutusu veya pa-
keti üzerindeki bilgilere dikkat etmeme ve ilaç 
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