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{ǳƴǳƳ tƭŀƴƤ 

Á!w¢ ǳȅǳƳǳƴǳƴ ǀƴŜƳƛ 

Á¦ȅǳƳ ƴŀǎƤƭ ǀƭœǸƭǸǊ 

Á¦ȅǳƳ ȊƻǊƭǳƐǳƴǳƴ ƴŜŘŜƴƭŜǊƛ 

Á¦ȅǳƳǳ ŀǊǘǘƤǊƳŀ œŀƭƤǒƳŀƭŀǊƤ 



±ƛǊǸǎǸƴ  ōŀǎƪƤƭŀƴƳŀǎƤ 

5ƛǊŜƴœ  ƎŜƭƛǒƛƳƛƴƛƴ ŀȊŀƭƳŀǎƤ 

{ŀƐ ƪŀƭƤƳƤƴ ǳȊŀƳŀǎƤ  

¸ŀǒŀƳ  ƪŀƭƛǘŜǎƛƴƛƴ ŀǊǘƳŀǎƤ  



ART Karakteristik ¥zellikleri 

§Uzun s¿re ï ºm¿r boyu kullanēm gerekmesi  

§D¿zenli  kullanēlmasē  

§3 veya daha fazla ilacēn kombine kullanēlmasē 

§Ķla­ etkileĸim potansiyelinin y¿ksek olmasē 

§Ķstenmeyen etkilerin orta veya y¿ksek d¿zeyde olmasē 

§ARTônin uzun s¿reli etkisine baĵlē ek psikolojik 

sorunlar 

§Lipodistrofiye baĵlē v¿cut deĵiĸiklikleri  

§ HIV infekte bireyin sosyal dēĸlanma ve damgalanma olasēlēĵē 

 



ÁHIV tedavisi ºm¿r boyu s¿ren bir 

uĵraĸtēr -  ºm¿r boyu ­aba 

gerektirir  

ÁHastalarēn ­oĵu saĵlēk durumlarē 

iyiyken, kendilerini iyi hissettikleri 

dºnemde tedaviye baĸlamaktadēr 

ÁHastalarēn ciddi bir bulgu veya 

semptomu yoktur 

ÁHasta ve saĵlēk ekibinin 

kararlēlēĵēnē gerektirmektedir 



ÁĶlacēnē kendisi alan 99 hasta 

ÁMEMS - Mikro-Elektronik Moniterizasyon sistemi 

ÁProspektif  gºzlem ­alēĸmasē 

ÁOrtalama 6 ay (3-15ay) s¿reyle izlem  

Á81 hasta   45 397 PI dozu 

Á Uyum 

Ávirolojik baĸarē (p<0.001)  

ÁCD4 artēĸē (p=0.006) 

ART Uyumu {ƻƴǳœƭŀǊƤ bŜ YŀŘŀǊ 9ǘƪƛƭŜǊ? 
Paterson DL. et al Ann Intern Med. 2000 Jul 4;133(1):21-30 



      Uyum                 Virolojik Baĸarēsēzlēk 

Å > % 95                           % 22 

Å % 80- 94.5                     % 61 

Å  < % 80                          % 80 

Hastanede yatma s¿resi /1000 izlem g¿n¿ 

 >%95 uyum 2.6 g¿n   < %95 uyum 12.9 g¿n  p=0.001 

Uyum > %95é.fērsat­ē hastalēk ve ºl¿m yok 

Uyum < %95é aktif psikiyatrik hastalēk olmasē baĵēmsēz risk 

faktºr¿ (p=0.04) 

Paterson DL. et al Ann Intern Med. 2000 Jul 4;133(1):21-30 



Nieywkerk PY Arch Intern Med.  2001 Sep 10;161(16):1962-8. 

Á224 hasta   

ÁBireysel  bildirim 

ÁSon haftada tedavi uyumu % 47   

Á¦ȅǳƳǳ ȊŀȅƤŦ ƻƭŀƴƭŀǊŘŀ ±¸ ғ рлл ƪκƳƭ Ƙŀǎǘŀ 

ǎŀȅƤǎƤ ǘŀƳ ǳȅǳƳ ƎǀǎǘŜǊŜƴƭŜǊŜ ƎǀǊŜ ŘŀƘŀ ŀȊ                   
(OR 4.0; %95 CI 1.4-11.6) 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Nieuwkerk PT[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=11525698


Uyum ¥l­¿m¿  



¦ȅǳƳ mƭœǸƳǸ 

ÁEczane  kayētlarē  

ÁĶla­ sayēsē izlemi 

ÁMEMS- Mikro-Elektronik Moniterizasyon Sistemi  
 

ÁBireysel bildirim 

ïViral  ȅǸƪ ŎŜǾŀōƤȅƭŀ ǳȅǳƳƭǳ  

ï ҈нл ƪŀŘŀǊ ŀōŀǊǘƤƭŘƤƐƤ ǘŀƘƳƛƴ ŜŘƛƭƳŜƪǘŜ  

ïSuboptimal ǳȅǳƳ ǳȅǳƳǎǳȊƭǳƐǳƴ ƪǳǾǾŜǘƭƛ ōƛǊ ƪŀƴƤǘƤŘƤǊ ǾŜ ŎƛŘŘƛȅŜ 
ŀƭƤƴƳŀƭƤŘƤǊ 



¦ȅǳƳ mƭœǸƳǸ ς Bireysel bildirim 

ÁBasit 

ÁYargēlamayan 

ÁRutin   

ÁM¿kemmel uyumdan daha azēnē normalize eden  

ÁSosyal olarak beklenen yanētlarē minimalize eden 

 

Hastanēn kendini deĵerlendirmesi 

 uyum s¿recini klinik koĸullarda izlemek i­in  

en kullanēĸlē yºntem 



¦ȅǳƳ mƭœǸƳǸ ς Bireysel bildirim 

ÁSon 3 g¿n -  7 g¿n - 1 ay i­mediĵi dozlar (%) 

ÁPuanlama                (Lu M, AIDS Behav. Jan 2008;12(1):86-94. ) 

ÁMMAS ï (Morisky  Medication Adherence scale) 

Ķla­ alma alēĸkanlēĵēnē ºl­er   

Tedavi uyumu alēĸkanlēĵēnē ºl­mez 



MMAS 

Morisky Skalasē 

1. .ŀȊŜƴ ƛƭŀœ ŀƭƳŀȅƤ ǳƴǳǘǳǊ ƳǳǎǳƴǳȊ Κ 

2. {ƻƴ н ƘŀŦǘŀ ƛœƛƴŘŜ ƛƭŀœ ŀƭƳŀȅƤ ǳƴǳǘǘǳƐǳƴǳȊ ƎǸƴ ƻƭŘǳ ƳǳΚ 

3. Tƭŀœ ŀƭŘƤƐƤƴƤȊŘŀ ƪŜƴŘƛƴƛȊƛ ƪǀǘǸ ƘƛǎǎŜǘǘƛƐƛƴƛȊ ƛœƛƴ ŘƻƪǘƻǊŀ 
ŘŀƴƤǒƳŀŘŀƴ ƛƭŀŎƤ ƪŜǎǘƛƐƛƴƛȊ ƻƭŘǳ ƳǳΚ 

4. {ŜȅŀƘŀǘŜ œƤƪǘƤƐƤƴƤȊŘŀ ǾŜȅŀ ŜǾŘŜƴ ŘƤǒŀǊƤ œƤƪǘƤƐƤƴƤȊŘŀ ōŀȊŜƴ 
ƛƭŀœƭŀǊƤ ȅŀƴƤƴƤȊŀ ŀƭƳŀȅƤ ǳƴǳǘǘǳƐǳƴǳȊ ƻƭǳǊ ƳǳΚ 

5. 5Ǹƴ ƛƭŀŎƤƴƤȊƤ ŀƭŘƤƴƤȊ ƳƤΚ 

6. YŜƴŘƛƴƛȊƛ ƛȅƛ ƘƛǎǎŜǘǘƛƐƛƴƛȊŘŜ ōŀȊŜƴ ƛƭŀœ ŀƭƳŀŘƤƐƤƴƤȊ ƻƭǳǊ ƳǳΚ 

7. ¢ŜŘŀǾƛ ǇƭŀƴƤƴŀ ǳȅƳŀƪ ǎƛȊƛƴ ƛœƛƴ ȊƻǊ ƻƭǳȅƻǊ ƳǳΚ 

8. TƭŀœƭŀǊƤƴƤȊƤ ŀƭƳŀȅƤ ƴŜ ǎƤƪƭƤƪǘŀ ǳƴǳǘǳȅƻǊǎǳƴǳȊ Κ 



MMAS - Yorum 

Á8 hayēr Ý y¿ksek uyum 

 

Á6 -8 hayēr Ý orta uyum 

 

Á< 6 hayēr Ý uyumsuz 

 



Gokarn A. J Assoc Physicians India. 2012 Dec;60:16-20. 

Á2007- 2009   

Á 3. Basamak hastane (Delhi)  

ÁART > 6 ay  

ÁART kullanan 300 hasta 

ÁHasta bildirimi uyum %97  

ÁMMAS uyum %78 





Tedavi Uyumsuzluĵunun Nedenleri 

Á Hastaya ait faktºrler  

Á Psikolojik parametreler  

Á Tedavi ile ilgili faktºrler  

Á ¢evresel ve sosyal faktºrler  

Visanou H. BMC Public Health. 2013; 13: 617. 



Tedavi Uyumsuzluĵunun Nedenleri 

Á Hastaya ait faktºrler  

Ÿ Saĵlēk bilgisinin, sayēsal saĵlēk verilerini anlama 
kapasitesinin d¿ĸ¿k olmasē 

Ÿ Yaĸa baĵlē bazē sorunlar (­oklu ila­ kullanēmē, gºrme 
bozukluĵu ) 

Ÿ Gen­ yaĸta olmak  

Ÿ Klinik randevulara uyumsuzluk, d¿zenli kontrollere 
gelmemek  

Á Psikolojik parametreler 

Ÿ Depresyon, psikoz  

Ÿ Nºrokognitif sorunlar  

Ÿ Aktif madde kullanēmē, ºzellikle tekrar baĸlayanlar 

DHHS Guidelines for the use of antiretroviral agents in HIV-1-infected adults and adolescents.  

Visanou H. BMC Public Health. 2013; 13: 617. 



ÁTedavi ile ilgili faktºrler  

Ÿ Karmaĸēk rejimler (hap sayēsēnēn ­okluĵu, sēk ila­ 

kullanma, gēda ile birlikte ila­ alma ) 

Ÿ Ķla­ yan etkileri 

Ÿ Ķla­ maliyeti ve sosyal g¿vence kapsamēndaki eksiklikler 

Ÿ Doktor -hasta iliĸkisindeki aksaklēklar 

Ÿ Tedavi baĸarēsēzlēĵē 

Á¢evresel ve sosyal faktºrler  

Ÿ HIV infeksiyonu varlēĵēnēn gizlenmesi - damgalanma 

Ÿ Sosyal desteĵin d¿ĸ¿k olmasē, evsizlik, stresli yaĸam tarzē 

¢ŜŘŀǾƛ ¦ȅǳƳǎǳȊƭǳƐǳƴǳƴ bŜŘŜƴƭŜǊƛ 

DHHS Guidelines for the use of antiretroviral agents in HIV-1-infected adults and adolescents.  

Visanou H. BMC Public Health. 2013; 13: 617. 



¢ŜŘŀǾƛ ¦ȅǳƳǎǳȊƭǳƐǳƴǳƴ bŜŘŜƴƭŜǊƛ 

ÁUnutma 

ÁĶleri yaĸ 

ÁYan etki 

ÁĶĸ koĸullarē  

ÁMadde kullanēmē 

ÁDepresyon 

           uyumsuzluk  

Hafif       % 35  (p<0.001)    

Orta       % 56   (p<0.001) 

Aĵēr       % 64   (p<0.001) 

 

Memiah P, J Int Assoc Provid AIDS Care. 2013 Oct 10  

Kokain  (OR= 2.2; %95 CI 1.2-3.8) 

Marihuana  (OR= 1.7; %95 CI 1.2 -2.3) 

Amfetamin  (OR= 2.3; %95 CI 1.2-4.2) 

Sedatif  (OR= 1.6; %95 CI 1.0-2.4) 

Tucker JS. Am J Med. 2003 May;114(7):573-80. 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Memiah P[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=24114726
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/24114726
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Tucker JS[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=12753881
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/12753881


Uyumu Engelleyen Faktºrler  

ÁHindistané.  
¯Ķla­ maliyeti  

Kumarasamy N et al. AIDS Patient Care STDS. 2005 Aug;19(8):526-37. 

¯Geleneksel tedaviler kullanma  
Gokarn A. J Assoc Physicians India. 2012 Dec;60:16-20. 

ÁZambiaé.  
¯Saĵlēk kuruluĸunun uzak olmasē %53.8 

¯Yiyecek bulamama %51.3  
Sasaki Y. Ann Clin Microbiol Antimictob. 2012 Dec 28;11:34  

Á¢in é  
¯Yoĵun ­alēĸma 

Wang X.et alAIDS2007 Dec;21 Suppl 8:S149-55.  

ÁVietnamé  
¯Damgalanma  Baĸkalarēnēn yanēnda ila­ i­mesi HIV durumunu a­ēklamaya 
zorlanacaĵē kaygēsēnē doĵurmaktadēr  

Van Tam.et al. AIDS Care  2011 Feb;23(2):139-45. 



31 hasta 

ÅHastalardan kaynaklanan nedenler         %36 

ÅĶla­ yan etkileri                                           %35 

ÅSaĵlēk g¿vencesi ile iliĸkili problemler    %20                                    

ÅIŀǎǘŀȅŀ ōŀƐƭƤ ƴŜŘŜƴƭŜǊ ҈ос 

Å% 29 tedaviye inanmama 

Å҈ п ǳƴǳǘƪŀƴƭƤƪ 

Å҈ н ŀƭƪƻƭ ōŀƐƤƳƭƤƭƤƐƤ 

Taĸdelen ve ark. HIV/AIDS 5(3):2002 Tedavi S¿rekliliĵini Etkileyen Faktºrler 



Uyumu Destekleyen Faktºrler 

ÁHastanēn yan etkiler konusunda bilgilenmesi 
(OR = 8.08, 95% CI 2.63-24.81) 

ÁART ye inanma                               (OR = 3.20, 95% CI: 1.24-8.26) 

ÁHatērlatma ara­larē kullanēlmasē (OR = 3.49, 95% CI: 1.36-8.96) 

ÁHastanēn doktoruna inanma ve g¿venmesi  
(OR = 7.79, 95% CI: 1.26-48.95) 

.  

ÁHIV durumunu birine a­ēklamak ( p=0.047) 

ÁEĸinin HIV durumunu bilmek (p=0.02)  

ÁKlinik arkadaĸē olmasē (p=0.01) 

Wang X.et alAIDS2007 Dec;21 Suppl 8:S149-55 

Birbeck GL. Am J Trop Med Hyg 2009 Apr;80(4):669-74. 



TEDAVĶ  

UYUMU 

ĶZLEM   

UYUMU 

TEDAVĶ  

BAķARISI 



http://www.resimde.com/resimlerimiz/hareketli_gif_3957_1.gif


ĶZLEM - Standart  Yaklaĸēm 

Tedavi veren hekim ve klinik hemĸiresi 

ÁHastanēn ila­larē hakkēnda bireysel gºr¿ĸme 

ÁKiĸisel tedavi ĸemasēnēn oluĸturulmasē 

ÁUyumu saĵlamak i­in yol haritasē 

ÁKullandēĵē ila­lara gºre doz, yan etki ve uyum i­in gerekenler 

konusunda bilgilendirme 

ÁRuh saĵlēĵē ve sosyal hizmetler servislerine yºnlendirme   

Á3 ayrē randevu 

Áfarmakolog/eczacē 

Ábeslenme uzmanē/diyetisyen   

Áolgu yºneticisi  

ile gºr¿ĸme 





ATHENA  
 ¦ȅǳƳ  ƛœƛƴ 9ǾŘŜ 9ƐƛǘƛƳ ǾŜ IŜƳǒƛǊŜƭƛƪ ƘƛȊƳŜǘƛ 

 Hemĸire ve Sosyal hizmetli 

ÁHastaya  evinde 12 ay s¿re ile uyumla iliĸkili 24 ziyaret  

  3 ay haftada bir - 3 ay iki haftada bir -  6 ay ayda bir 

ÁTedavi uyumuna bireysel d¿zeyde gºr¿ĸme  

ÁĶ­erik  

Ÿ ART uyumunu bozan bireysel ve toplumsal faktºrleri 

tanēmlamasē 

Ÿ Sorunlarē ­ºzmek i­in harekete ge­mesi  

Ÿ Kendi davranēĸlarēna olan etkisini d¿ĸ¿n¿p deĵerlendirmesi 

i­in hasta teĸvik edilir 

 



ATHENA 

ÁTartēĸma  

ÁHedef  planē oluĸturma  

ÁProblem  ­ºzme  

ÁResim  ve ĸarkē  

ÁBasēlē  materyal  
 

ÁEkip otoriteyi temsil etmekten ­ok deneyimli ve 

destekleyici kaynak kiĸi olarak hizmet verir  
 

ÁEv ziyaretlerine ek olarak olaĵan bakēmē alēr 



ATHENA 

ÁMEMS kapaklarē g¿nde 2 kere kullanēlacak ila­lar 

i­inden random olarak se­ilen bir ila­ta 

kullanēlmēĸtēr 

ÁKontrol gurubu : Olaĵan hizmet alan hastalar 

ÁDeĵerlendirme  

Ÿ 3 ï 6 ï 9 ï 12 ï 15  Aylarda  

Ÿ MEMS kayētlarē  

Ÿ Tedavi uyumu <% 90 veya >%90 

Ÿ Viral y¿k  < 400  //   400 ï 10 000  //   >10 000 



ATHENA - {hb¦4 

ÁGºr¿ĸme  gurubu   vs   Kontrol gurubu 

 12. Ayda  >%90 uyum gºre anlamlē olarak y¿ksek 

 ( Mantel-Haenszel test: 4.61, p=0.03) 

 

ÁGºr¿ĸmenin  viral  y¿k ¿st¿nde anlamlē bir 

etkisi saptanmamēĸtēr 



¢aĵrē Mesajē 

ÁKiĸisel d¿zeyde giriĸim 

Á¢ift yºnl¿ ­alēĸan bir mesaj aleti   

ÁG¿nl¿k ila­ rejimine gºre ºzel bir mesaj 

programē 

ÁĶlk 2 ay g¿nde en az 3 mesaj 

ÁGºnderilen her mesaj i­in bir geri dºn¿ĸ mesajē  



¢aĵrē Mesajē 

ÅHatērlatma mesajē: 

  Ķla­ ismi ve almasē gereken tablet sayēsē  

ÅMetin mesajē 

1- Bilgi / eĵitim mesajē   
Áyan etkiler ve baĸ etme yollarē 

Átedavinin yararē 

Álaboratuvar testlerinin anlaĸēlabilmesi 

Áuyumun ºnemi  

Áila­ etkileĸimleri 

Áila­larēn uygun koĸullarda saklanmasē  

Ádiren­ 

2- G¿ncel espri veya fikirler  

3- Uyum deĵerlendirmesi 



Akran  Desteĵi 

Hasta ï Akran 

Č Gurup  toplantēlarē  

ÊAkran  ve araĸtērmacē (psikoloji y¿ksek lisanslē) 

ÊYapēlandērma  

V Akran  ile y¿z y¿ze iletiĸim 

V Diĵer  hasta ve akranlarla gºr¿ĸme  

V Deneyimlerini  gurupla  paylaĸma 

Č Haftalēk telefon gºr¿ĸmesi  

Daha yakēn bir ilgilenme ve geribildirim 



Akran  Desteĵi 

              Toplantē i­eriĵi 

Á Tedavi uyumunun ºn¿ndeki engellerin tanēmlanmasē  

Á Engelleri aĸmak i­in problem ­ºzme stratejileri  

Á HIV durumunun a­ēklanmasē  

Á Madde kullanēmē  

Á Ruhsal sorunlarla baĸ etme  

Á Diĵer yaĸam sorunlarēnēn uyuma etkisi  

( Akranlar planlanan gºr¿ĸmeler dēĸēnda hastalarla 
temas kurmadē 

(  Hasta ararsa taleplerine cevap verdi 



Deĵerlendirme  

ÁMesaj (n: 56) 

ÁAkran desteĵi (n: 57) 

ÁMesaj + akran desteĵi (n: 56) 

ÁKontrol grubu (n: 57) 



Deĵerlendirme  

Ė Uyum deĵerlendirmesi 

ÁBireysel bildirim    

%100 uyum son 7 g¿nde hi­bir dozun atlanmamasē 

ÁMEMS  

Son 7 g¿nde alēnan dozlarēn oranē 

 

Ė Viral y¿k d¿zeyi 

Á3 ï 6 ï 9  aylarda  

ÁVY <1000 k/ml ñsaptanamaz d¿zeyò olarak 



Mesaj Mesaj+Akran Kontrol Akran 

VY < 1000 K/ml ulaĸmasē anlamlē olarak daha iyi 

OR=1.78, %95 CI 1.03 to 3.09  p:0.04  

CD4> 350 /mm3 anlamlē olarak daha y¿ksek  

 OR = 2.20; 95% CI = 1.10 to 4.42; p = 0.03; 

3 deĵerlendirmenin sonunda 

      Uyuma anlamlē bir olumlu etki oluĸmamēĸtēr  
 



Deĵerlendirme 

ÁBaĸlangē­ - giriĸim sonlandēktan sonraki 3 ay  

Akran desteĵi + mesaj alanlarda %100 uyum bildirimi 

kontrol gurubuna gºre anlamlē olarak daha fazla  

                (OR = 2.10, 95% CI = 1.10 - 4.01, p = 0.02;) 

ÁAnlamlē etki 6 ve 9 aylarda s¿rd¿r¿lemedi 

ÁMesaja  cevap verme oranē ile  

ÁVY de anlamlē d¿zelme 

               3. ay (p = 0.01)   9. ay (p = 0.01) 

ÁCD4 sayēsēndaki y¿kselme (> 350 h¿cre/mm3)  

               3 ayda ( p<0.001) 6 ayda ( p=0.03) ve 9 ayda ( p<0.001) 



¢ŜŘŀǾƛȅŜ ¦ȅǳƳ {ƻǊǳƳƭǳƭǳƐǳƴǳƴ tŀȅƭŀǒƤƳƤ 
 (SMART Couples) 

Á¢iftler  d¿zeyinde giriĸim  

ÁHIV pozitif partnerin tedavi uyumunun zayēf 

olduĵu serodiskordan ­iftler  

Á¢ifte ºzel bir uygulama 

ÁHemĸire  

Á5 hafta i­inde 45-60 dakikalēk 4 seans 



SMART 

ÁAnahtar bileĸenleri  

­ Eĵitimé.direnci  ºnlemek ve saĵlēĵēnē 

korumak  i­in uyumun ºnemi konusunda 

­ Uyumun bozulduĵu durumlarēn belirlenmesi  

­ Sosyal desteĵin arttērēlmasē 



Deĵerlendirme 

ÁMEMS izlem  

Á±ŜǊƛƭŜƴ  ŘƻȊǳƴ ŀƭƤƴƳŀ ƻǊŀƴƤ όȊŀƳŀƴƭŀƳŀȅƤ ŘƛƪƪŀǘŜ 

almadan)  

Á5ƻȊǳƴ ȊŀƳŀƴƤƴŘŀ ŀƭƤƴƳŀ ƻǊŀƴƤ  (Son  2 hafta) 

ÁDƛǊƛǒƛƳ ǎƻƴǳƴŘŀƴ ƛǘƛōŀǊŜƴ нΦ IŀŦǘŀΣ оΦǾŜ сΦŀȅƭŀǊŘŀ  

ÁTedavi uyumu > %80  -   >%90 -   >%95  

Á±¸ Υ  ғрл YκƳƭ ǎŀǇǘŀƴŀƳŀȊ ŘǸȊŜȅ (2. Haftada ) 



SMART vs Kontrol 

Giriĸim tamamlandēktan sonra 3. Ayda  

ÊDozun zamanēnda alēnma oran anlamlē olarak 

y¿ksek  (deĵiĸim skoru b= -13.17, p=0.028) 

ÊDozu zamanēnda almaya >%90 uyum oranē 

anlamlē olarak y¿ksek  ( %12  vs  %2  p=0.016)  

Giriĸim tamamlandēktan sonra 6. Ayda  

ÁDozun zamanēnda alēnma oranēnda anlamlē 

olarak y¿ksek (t=2.24, p=0.026) 

Deĵerlendirme 



2. haftada baĸlangēca gºre uyum deĵiĸimi   

ÁVerilen dozun alēnmasē ( p=0.021) 

ÁDozun zamanēnda alēnmasē (p< 0.001) 

ÁVerilen dozun alēnmasēna >%80, >%90 ve >%95 

uyum oranē (hepsi i­in p=0.05) 

ÁDozun zamanēnda alēnmasēna >%80, >%90 ve 

>%95 uyum oranē (hepsi i­in p=0.05) 

Deĵerlendirme 

viral y¿ke olumlu bir etki saptanmamēĸtēr 



ÁKēsa  

ÁBireysel d¿zeyde  

ÁKlinik esaslē  

ÁDoktor tarafēndan yºnetilen 

ÁHastalarēn saĵlēklē davranēĸ geliĸtirmesi i­in  

   hasta ile doktor arasēndaki iliĸkinin ºnemini 

vurgulayan bir giriĸim 

{ŀƐƭƤƪ Tœƛƴ TǒōƛǊƭƛƐƛ ς Tedavi Uyumu 

Her klinik kontrolde doktor kēsa (3-5 dk)  bir danēĸma 

s¿resi ayērēr ( 10-11 ay) 



{ŀƐƭƤƪ Tœƛƴ TǒōƛǊƭƛƐƛ 

ÁBasēlē materyal ve sºzel iletiĸim 
ÁTedavi  ĸemasē 

ÁYan  etkiler  

ÁART uyumunun ºnemi 

ÁBireysel yeterlilik ve beceri geliĸtirme   
ÁUyumu  engelleyen faktºrlerin tanēmlanmasē ve ­ºz¿m 
geliĸtirilmesi  

ÁDestek olacak kiĸilerin tanēmlanmasē  

ÁTedavi uyumunda hastanēn g¿venini arttērma ­alēĸmalarē 

ÁDavranēĸsal  ipu­larē  
ÁĶla­  kullanmaya adapte etmek  

ÁĶla­ alma zamanlarē i­in ayrēntēlē bir g¿nl¿k ila­ ­izelgesi 
hazērlamak 



Á Doktor ile iĸbirliĵi kavramēnē hastaya tanētan 

Á ART uyum hakkēnda mesajlar 

Broĸ¿rler 

Á Bekleme odasēnda  iĸbirliĵi konusunu i­eren 

Á Her muayene odasēnda uyum mesajlarē i­eren 

Posterler 



TƭŜǘƛǒƛƳ  

¢Ƥōōƛ ƳǳŀȅŜƴŜ ǎƤǊŀǎƤƴŘŀ ŘƻƪǘƻǊ ǘŀǊŀŦƤƴŘŀƴ  

ÁTǒōƛǊƭƛƐƛ  ƪǳǊƳŀƪ ǾŜ ǎŀƐƭŀƳƭŀǒǘƤǊƳŀƪ 

ÁUyum  konusunda mesaj vermek  

ÁTƭŀœ  ǒŜƳŀǎƤƴƤ ǘŀǊǘƤǒƳŀƪ  

ÁUyumun  hedefleri  



ÁHasta ile her ay gºr¿ĸ¿l¿rken kēsa bilgi notu i­iren 

broĸ¿r verilir 

 

ÁVerilen mesajlarē destekleyen ve sēk sorulan 

konularē kapsar 

VCD4 sayēsē ve viral y¿k 

VHIV tedavisi nedir 

VUyuma yardēmcē olacak ipu­larē 

VVir¿s¿n diren­ kazanmasēndan nasēl engellenebilir 

VĶla­larē kullanmaya yardēmcē olacak destek bilgiler  

{ŀƐƭƤƪ Tœƛƴ TǒōƛǊƭƛƐƛ 



5ŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƳŜ  

ÅUyum  

ï{ƻƴ т ƎǸƴ ƛœƛƴ  ōƛǊŜȅǎŜƭ ōƛƭŘƛǊƛƳ  

ï < %95  ve  > %95   

Å5ŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƳŜ 

ï.ŀǒƭŀƴƎƤœ     

ï DƛǊƛǒƛƳ  ǎƻƴǊŀǎƤ мм-18.aylar  

ïVY Saptanabilir (>500 K/ml) ve saptanamaz  



 

  tedavi uyumu    

(n:149) 

 

g¿venli cinsel iliĸki  

(n: 228) 

Giriĸim sonlandēktan sonra 11-18. ayda  

              >%95 tedavi uyumu 

 

           % 85.9  
                              

                                    (p < 0.01) 

 

           % 69.8 

TǒōƛǊƭƛƐƛ 

Karĸēlaĸtērma gurubunda korunmasēz cinsel iliĸki 

giriĸim gurubuna gºre anlamlē olarak daha az  

5ŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƳŜ  



5ŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƳŜ 

ÁTedavi  uyumu baĸlangē­ta <%95 olanlarda 

giriĸimin anlamlē bir etkisi gºzlenmedi 

 

ÁSonu­ta VY >500 k/ml saptananlarēn 

baĸlangē­taki saptanabilir viral y¿k ve uyum 

d¿zeyleri birlikte deĵerlendirildiĵinde 

iĸbirliĵi giriĸiminin anlamlē bir etkisi olmadē 



¢95!±T ¦¸¦a¦b¦ !w¢¢Lwa! ¸!w5LaL  
(HEART) 

ÁBireysel / didaktik ve grup d¿zeyinde 5 seanslēk bir 

giriĸim  

ÁĶlk 2 seans tedavi ºncesi ila­ uyumu i­in standart 

danēĸmanlēk 

ÁTedavi  baĸladēktan sonraki ilk 2 ayda 3 seans  

Á6 . ayda bir destekleme seansē  

ÁSeanslar arasēnda 5 telefon temasē  

ÁHastanēn  se­tiĵi destekleyici bir partner 



¢95!±T ¦¸¦a¦ !w¢¢Lwa! ¸!w5LaL   όI9!w¢ύ 

ÁDestek kiĸinin biri premedikasyon seansē olmak 

¿zere ilk 4 seansēn en az 2 sine katēlmasē gerekir 

ÁHasta ve destek kiĸi uyum engellerini belirleyen ve 

ele alan bir dizi problem ­ºzme ­alēĸmasē yapar 

ÁHastanēn destek kiĸiyle birlikte veya yalnēz olarak 

ilk 6 ayda yapēlan 6 dºn¿ĸ¿ml¿ grup eĵitimi 

toplantēlarēndan en az 2 sine katēlmasē 

gerekmektedir 

 



TEDAVĶ UYUMU ARTTIRMA YARDIMI   (HEART) 

Áa) Ek gereksinim 
deĵerlendirmesi  
ÁEv - yiyecek 

ÁKlinik takip 

ÁDiĸ  tedavisi 

ÁRuhsal  destek  

ÁMadde kullanēmē 

ÁSosyal  hizmet 

Á¢ocuk  bakēmē 

ÁĶla­  

Ámaddi gereksinimi  

Áyasal sorunlar  

Áhemĸire desteĵi 

 

Áb) Ayrēntēlē  tedavi eĵitimi 

 

Ác) Tedavi  ĸemasē i­in 
g¿nl¿k ­izelge 
hazērlanmasē 

 

1. Toplantē 



¢95!±T  ¦¸¦a¦  !w¢¢Lwa!  ¸!w5LaL   όI9!w¢ύ 

2. Toplantē 

ÁUygulama  deneyimlerinin detaylē incelemesi   

ÁHer  bir doz baĵlamēnda uyum engelinin doĵasē, 
engellerin g¿n boyunca deĵiĸkenliĵi veya 
s¿rekliliĵi  
(doz zamanēnda, ºncesinde veya sonrasēnda ne oldu, 
neredeydi, yanēnda kim/ler vardē) 

ÁTedavi rejiminin zaman ĸemasē gerekirse deĵiĸtirilir 

ÁUyumu bozan ºnemli engeller belirlenir 

ÁHasta ve desteĵi ile birlikte tartēĸarak engelleri 
aĸmak i­in yol haritasē oluĸturulur ve  

ÁBireysel bir uyum planē hazērlanēr 
 



¢95!±T ¦¸¦a¦ !w¢¢Lwa! ¸!w5LaL   όI9!w¢ύ 

3-6. Toplantē 

ÁGiriĸimi  y¿r¿ten kiĸi kēsmen yapēlandērēlmēĸ  

ñĶla­ Uyum Planlarē Geliĸtirilmesi Gºr¿ĸmeleriò 

(SIDMAP- Semi-Structured Interview for Developing 

Medication Adherence Plans) programēnē izler 

 Bu programda  

ÁMevcut  koĸullar ve engeller yorumlanēr 

ÁStratejilerin  kabul edilebilirliĵi ve ­alēĸabilirliĵi 

deĵerlendirilir 

ÁGerekirse  yeni stratejiler oluĸturulur 

ÁEngeller  listesi g¿ncellenir 


