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ECZACILIK EGITiMI
*Prof.Dr.Jlker KANZIK :

Saymn meslektaglarim ¢ok onemli bir konu. Senelerdir iizerinde
tartigtyoruz. Ancak bir arpa boyu yol gidemedik ve onbes dakikada size bu
konudaki hissiyatimt nakletmeye calisacagim, Fazla bagarihi olacagimi zannet-
miyorum. Ciinkd ¢ok dar bir zaman aralif1 ancak elimden geleni yapacagim.
Sorulanimz olursa da cevaplandiracagim. Vakii fazla harcamadan hemen
baglamak istiyorum.

Efendim biliyorsunuz egitim belli bir amaca yonelik olarak hazirlamir.
Bunlar degismez kurallar degildir. Zamana, gercklere, amaca gore kolaylikla
degistirilebilmesi gereken flexigil kuraliar olmalidir. O nedenle dnce ben ec-
zacilift tantmlamak istiyorum. Ciinkii Eczacilar Bidigi'nin yasa tasarisina koy-
dugu tamm gordiglimiiz gibi geleneksel gorevieri olan, ilag hazirlanmast, ilag
tiretimi, teknolojisi, analiz yontemleri yamnda pratikle ilgili bazi gorevleri de
yasanin igine almig. Ve yine gordiigiimiiz gibi ¢ok uzun bir tamm, Ve biz
{iniversitelerde eczaci adaylarina bunlann hepsini esgit ol¢lide vermemiz gere-
kiyor. Veyahut 0yle isteniyor. Hatta Gyle isteniyor ki; mezun oldugunda eczaci
her bir konuda uzman olsun isteniyor, Tabii bunun miimkiin olamayacagmi
hepimiz biliyoruz. Lisans egitimi ile uzmanlik miimkiin degil. Dolays1 ile so-
runlardan bir tanesi orada bashiyor. Mezun olan eczacidan hergeyi yapmast is-
teniyor. Ancak yine bir gergek var biitiin bu tanima giren olaylari, gorevleri
esit plciide effitim kapsaminda nakletmesi bir iniversitenin, bir fakdiltenin olasi
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degil. Nitekim yine diger ilkelerde goriiyoruz o iilkenin gereklerine gére bun-
larin agiriklan degisiyor. Omegin teknolojide ilerlemis, ilag sanayii geligmis,
teknoloji {ireten tilkelerde tabiiki teknolojik egitime agirlik veriliyor. Ama ko-
ruyucu saglik hizmetleri gelismemis, koruyucu hekimlik hizmetleri gelismemis
iilkelerde eczaciya biiyiik gorevler diistiigii icin daha ziyade teropatik ile ilgili
genel saglik hizmetleri ile ilgili konularda inceleniyor, daha ziyade onlara
agirlik veriliyor. Yine rasyonel ila¢ tedavisinin ne oldugunu anlamig, kavramig
o ilke dogrultusunda tedavi yapmaya ¢aligan iilkelerde ise klinik eczacilikla il-
gili konularda agirlikla duruluyor. Demek ki amacimizt belirlerken, efitim
amacimizi belirlerken bugiin i¢in Tirkiye'nin hangi gercksinimlere, hangi
konudaki gereksinimlere daha fazla ihtiyaci oldugunu bilmemiz lazim. Ben
sOyle bir 1988 yili itiban ile bir dagilim yapruigtim istihdam bakimindan ec-
zacilar1 A.B.D. ile de kiyaslanugtim. Gordiigiiniiz gibi hemen hemen hig bir
fark yok. %75 Tilrkiye'de eczanede ¢aligiyor diye bahsetmigtim daha sonra
- onun %83 oldugunu ileriye siirdiiler. Resmi yam kamuda %14 oldugu
syleniyor. Benim hesaplarima gore 8.8 olarak goriiniiyor.

Tabii istatistikler hep degisiyor. Kesin verileri elde etmek Tiirkiye'de pek
miimkiin olmadigi i¢in bu varyasyon ortaya ¢tkiyor ama gordiigtiniiz gibi ge-
nellikle A.B.D. ile aym dagilimi gosteriyor. Yine bilyiik Slglide eczane ec-
zacisi ve hastane eczacis1 olarak eczacilar istihdam ediliyor. O nedenle ben
daha ziyade eczane eczacisi ve hastane eczacist meslektaglarmizin gérevierini,
eski ve yeni gérevlerini gdzden gegirmek istiyorum 6ncelikle.

Eskiden eczane ilaglarin hazirlandiff ve verildigi yerdi. lag hazirlama ile
ilgili biitiin konular eczaci tarafindan titizlikle incelenirdi ve onun sorumlu-
lugunda idi ve yine ilag verme ve ilacin hastaya intikali yine eczacinin denetimi
altinda ve onun sorumlulugy altinda titizlikle yaprirdl. Ancak sanayiideki
- geligmeler eczacimin bu iki gérevini biiyiik 6lgiide azaltu ¢linkii sanayii ilaci
hazirlamaya baglad1. flact vermede de eczacimin yapacag fazla bir ey kalmads,
Oldugu gibi hastaya nakletmeye bagladt, Tabii bunlarla beraber iki yeni gorev
geldi eczaciya, hastaya yonelik ve topluma ydnelik bu iki gorev.Her ikisinin
de amaci ilacin rasyonel ve giivenli kullanimi. Bu sanayiideki gelismeler
birgok potansiyel destegi de beraberinde getirdi. Masum olarak eczaneye giren
bu kimyasal bilegiklerin ¢ok zararli etkilesmelere yol acabilecei efer bilgili
kigiler tarafindan dikkatli kullamlmayacak olunursa geri doniilmez zararlara
yol acabilecegi goriiliince rasyonel ilag tedavisi dedigimiz bir.tedavi prensipleri
ortaya atild. Iste bu gorevleri ile topluma eczaci gerekli ilaglar saflamast
yaninda ilaglarin rasyonel kullanimini kontrol etmek ve koruyucu saghk: hiz-
metlerine katilmak gibi ¢ok dnemli gérevler de aldi. Tabii bu gorevierde yine
goriiyoruz ilacin temin edilmesi, depolanmasi ve daginmindan eczacilar yasal
olarak sorumlu ama rasyonel ila¢ kullamm: ile ilgili bir takim g6revleri var.
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Omegin ilacin dogru secimi. Bunu hekim yapacaktir ama hi¢ bir toplumda
hekimin kontrolsuz bir bigcimde regete yazmast da miimkiin defil. Bu géirev
yine yasal olarak eczactya tamnmugtir. Bunu izleyecektir, Gergekten ilaglar
dogru segilmig midir? Regetede kalite kontrolii yapacaktir. Yani optimal farma-
koterapi saglanmig mudir? Regetedeki yanlhigliklart saptayacaktir, Psikotrop
ilaglart izleyecektir. Hasta kayitlarini tutacaktir, Biitiin bu gorevler rasyonel
ilag kullamimu igin gerekli islemler. Bunlan yapabilmesi igin, hastaya yonelik
glrevlerini yerine getirebilmesi icin ila¢ bilgisinin son derece yeterli olmasi
lazim. Yani ilacin etkisini, kullanma yeri veya yerlerini, kullamm geklini, yan
etkilerini, ilag etkilegimini, toksik etkiler gibi ilacla ilgili, ilacin kullanims ile il-
gili rasyonel kullanim saglayan gerekli biitiin bilgileri bilmesi lazim. Ve en so-
nunda yine rasyonel tedavinin 6nemli gelerinden biri olan tedavi maliyetine
de dikkat etmesi lazim. :

Bu bilgileri edindikten sonra hastanin bilgilendirilmesi ve egitilmesi
lazim, Siz istedifiniz kadar teshisi koyun, en iyi teghisi koyun, en iyi ilag te-
davisini deneyin. Ancak hasta bunu dofru uygularmyorsa o tedaviden yarar
saflanamaz ve bunun sonucunda da sadece kisi olarak hasta zarar gérmez to-
plum olarak da biiyitk zararlara uffruyoruz. O nedenle hastamn bilgilendirilme-
si ve ilag kullanimn ile ilgili effitimi eczacilara diisen en biiyiik gérevlerden bir-
tanesini olusturuyor. O nedenle dogru dozlarin saptanmasi, uygulama
sekillerinin tarif edilmesi; Ciinkii pratikte gériiyorsunuz ¢ok yanlig 6zellikle
kirsal kesimde ¢ok yanlig kullanumlar séz konusu. Kiiltiir diizeyi ile ilgili ol-
makla beraber bunun eczaci tarafindan biraz ilgilenilirse diizeltilebilecegi bir .
konu. Uygulama siiresi ¢cok dnemli ilag tedavisinde biliyorsunuz. Eger yeterli
dozda yeterli siirede ilact kullanmazsa tedavi sz konusu degil. Amag digt kul-
lammlar ¢ok fazla biliyorsunuz. Komsu tavsiyesi ile kullanma, arkadag tav-
siyesi ile kullanma. Bir bagka hastalik igin iyi gelen bir itacin bagka bir zaman
bagka bir durumda tekrar kullanma cfilimi gibi ¢ok degisik ama(;larla rasyonel
tedavi diginda kullanimi s6z konusu. :

Ilag etkilesimlerini biliyorsunuz ¢ok dnemli bir sorun. iIag etkilesiminin
olabilecegini nceden kestirip hastaya bu konuda bilgi vermek yine eczacinin
gorevleri arasinda. Tabii biitlin bu gorevleri yapabilmek igin bir 6nce saydifim
ilag bilgisi dedifimiz, ilag information dedigimiz olayt ¢ok iyi bilmesi 0 konu-
da egitilmig olmasi gerekir eczacinin .Bir diger nokta Tirkiye'de pek ilgi
gormeyen bir konu ilag epidomiyolojisidir ve istenmeyen etkilerin izlenmesi-
dir. Bugiin saglik Bakanlifinda advers ilag reaksiyonlart ile ilgili bir birim ku-
ruldu ve biitiin Tiirkiye'ye belki pek iyi duyurulmadi ama eminim ki herkes bi-
liyor ama ne eczacilardan ne de doktorlardan higbir bilgi akimi yok. 3 yada 4
sene . oldu yanilmiyorsam 200’0 ge¢miyor gelen bilgiler. Eczacinin
gorevlerinden bir tanesi de bu advers ilag reaksivonlarinm incelenmesi olmal,
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Simdi birazda hastane eczacisina ve hastane eczanesindeki gtrevlere bir
bakalim. Sadece stok konirol degil, gordiigtimiiz gibi ilaglarin hazirfanmasi,
formiilasyonundan tutun steril ilaglann hazirlanmasi, tibbi malzemenin sterili-
zasyonu, dezenfeksiyon ydntemler, enfeksiyonlar, hastane icin enfeksiyon-
larin Onlenmesi, radyo farmasi, klinik farmakognozi, ilag izleme ve €n
Onemlisi aragtrrma, egitim ve 6gretim. Bunu hastane eczacisin fakiiltelerde
egitmeniz miimkiin degil. Hastane eczanelerinde aragtirma, egitim ve Ofretim
gibi faaliyet birimlerinin kurulmasi ve geligtirilmesi lazim. Hem cczaciya
yonelik meslek i¢i egitim bakimindan hem de difer saglik personelinin yeni
ilaglar-hakkinda bilgilendirilmesi acisindan. Bugiin hekim, hastanelerdeki he-
kimler igin sdyltiyorum. Hastanelerdeki eczanelerden bilgilendiriliyor. Ama
Tirkiye'de replasantérier bilgilendiriliyor. Ve bu da garpik ilag tedavisini be-
- raberinde getiriyor bildifiniz gibi. Bunun yaninda hastane eczacistnin akiler
yam rasyonel ila¢ kullaniminda da onemli gorevleri var. Bu amagla formiillerin
hazirlanmast, ilag tedavi komitelerinin kurulmasi ve bu komitelerde gorev yap-
malarn, ilag danigmanlig yapmas ila¢ danigmanh derken hangi ilacin var
oldufuny hekime s6ylemek degil ilaclar ile ilgili, 6zellikle yeni ilaglarla ilgili
ilag etkilesmeleri ile ilgili, ilaclarin istenmeyen etkileri ile ilgili konularda ilag
damgmanhi$ yapmak. Hasta bilgilendirme ve efitimini yine hastanede yapmak
zorunda eczaci. Yine maaliyet, etkinlik calismalanm orda da siirdtirecektir ve
yine istenmeyen etkileri izleyecek ve bunlan Saghik Bakanhgi'na bildirmek du-
fumundadir. Onunda Stesinde bugiin Tiirkiye'de olmayan gclerden bir tanesi
yonetime katilmak. Eczaneyi bu birimi bu bityiik kompleksi yonctmek yanmda
birde hastanenin yonetimine katimak zorundadar., .

Vakit daritfi nedeni ile difer konulara pecmiyorum. Egitimi sOylece
Gzetlemek istiyorum. Simdi biliyorsunuz bir lisans cfilimi veriyoruz. Lisans
ustt egitim, Meslek I¢i Egitim ve stirckli egitim olmak tizere dort pargaya
aytrabiliyoruz egitimi. Lisans cfitimi ¢ok akademik, bizim bugiin verdigimiz
egitim amaca yonelik degil daha ok akademik oluyor. Lisans Ustii diizeyde
vermemiz gereken bir ¢ok bilgiyi lisans diizeyinde veriyoruz. Gergekci degit
¢linkdl amaca yonelik degil. Toplam %90 hastane ve cczaneye giden bir ke-
sime biz kullanaca@ bilgilerden ziyade ¢ok genis spektrumda bilg ‘aktarmaya
¢alistyoruz. Ve en dnemlisi bu %90' direk hasta ve hckimle karst kargiya gelip
onlarla diyalog kurmak zorunda olmalarna kargin onlara yonelik bu hizmeti
gormeye yonelik bir effitim lisans egitimide var diyemiyorum ben. Lisans tistii
efitim ayn herhalde en iyi giden konulardan bir tancsi ancak meslek i¢i efitim
Tiirkiye'de yok. Biraz evvel degindim. Eczaci mezun oldugiu zaman her konu-
da uzman olsun isteniyor. Difnyanm higbir yerinde yok. Eczane agacak bir ec-
zacinin bile bir meslek ici efitimden gee¢mesi lazim. Hastanede ¢alisacak ec-
zacmin yine belli bir siire hastancde efitim gormesi lazim. Sanayii de
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calisacaksa yine sanayii de cfitim g6rmesi lazim. Yani bir meslek ici egitimden
gegmesi lazim ki Tiirkiye'de bu kurulmusg degil. Bu nasil kurulur? Bu Saghik
Bakanlig, ilgili kuraluglar ve tiniversite igbirlifi ile kurulmasi gerekir ki byle
bir ig birligi bugiin i¢in gerceklesmis defil. oo

Bir 6nemli nokta siirekli egitim. Mczun olduktan sonra egitim duruyor.
Bu sade eczacilikta depil, diger biitiin mesleklerde bdyle.-Ben mezun
oldugumda beta blokerler yoktu bir stirii sey daha sayabilirim eger benle bir-
likte mezun olan meslektaslanm eczanede gahigmaya devem etti ise bunlan ner-
eden dgrendi? Bunlan biiyiik bir ¢ounlukla propagandistlerden Ogrendi. He- .
kimler nercden ﬁgrendi‘_?' Benle mezun olan o donemde, onlar da:
propagandistlerden grendi. Demek ki siirekli egitim yapmak séz konusu.
Bunu da Bursa Eczaci Odasi Baglatt1 daha sonra birkag Oda devam ettirdi.
Cok iyi caligmalar, ¢ok yararl oldufunu zannettigim galigmalar. Ancak bun-
lann Tiirk Eczacilant Birligi tarafindan koerdine edilip tiim Tiirkiye capinda -
donem donem yaprlmasi gerckir. Ama boyle bir ¢aligma heniiz yok sadcce Od-
alarm kendi 6zel gayretlerine gabalarina kalmig bir efiitim olarak devam ediyor...

Son olarak; Diinya Saghk Orgiitii'niin "Aviupa'da Saflik Hizmetlerinde -
Eczacimn Yeri® adli 1988 tarihli bir yayin vardi. ordan aldim bunlan ve
¥.0.K. plant ile ktyasladim. Bu metin son seklini almig ve yaymlanmis ancak
Tiirkiye'de boyle seylere ulagabilmek gok zor. $oyle ki; Diinya Saghk (")rgiiu'j_
bir komite topluyor, eczacilik ile ilgili sorunlar ve cczacilik cgitimi de
tartigihiyor. Bunlar hakkinda bir taslak hazirlamyor ve bu taslak bitin
iitkelerin Saglhik Bakanliklarna gonderiliyor. Bizim Saghk bakanhgmin boyle
bir seyden haberi olup olmadiim bilmiyorum. Ciinkii tniversitelere sorul-
madi, en azindan ben Ankara'da ki ii¢ fakiilteyc sorulmadigimi biliyorum,
gorils alinmadigr igin. Son seklini alip yaymnlandifint duydum. Elime
gegmedi, Saglik Bakanhifi'nda da bdyle seylere ulagmamiz pck miimkiin ol-
muyor. Simdi bunlan tamamen ordaki sira ile terclime, ederck yazdim, Ken-
dime gore bir siralama degil. Y.0.K. plammni ise uydurmaya gahgtim. Ciinkii
kargiliklar olmayan bazt olaylar var. Simdi bakiyorsunuz fizik, kimya %138
bizde Farmastik Kimya da dahil giinkii Eczacibk bilimleri iginde neden
oldugunu bilmiyorum, Farmasttik Kimya Eczacilik Bitimidir onu reddetmiy- .
orum ama burda yoktur cger orda isc %32 effer burda ise eczactlik bilimlerine .
alirsak %17, BiyoKimya, Biyolojiye bakiyoruz. Diinya Saglik Orgiiti
%17'sini kapsamast lazim diyor. Bizde %6.6, Anatomi, Fizyoloji, Fizyopato-
1oji %15 olmasi lazim diyor bizde %4.8. Gordiiginiz gibi Biyolojik bilimlere
agirilik yok bizde. Kimyaya dogru bir cilim icindeyiz. Eczactlik Bilimlerine
bakiyoruz %28 ve gordiigiiniiz gibi de biraz farkh bizden, Bizde Farmakogno-

_gi ile Farmasétik Botanigide katarsak %36.4 ¢ger farmasttik Kimyayida katar-
sak 953.5'c ulastyor cczactlik bilimleri ile ilgili konular. Yine saghk bilimleri
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ad1 altinda bir bdlim agilmug; Epidomiyoloji, Sosyal eczacilik, ‘Toksikolojinin
bulundugu grup %12, bizde ise %6.6 kargthklarini bulabildiklerimi yazabil-
dim. Digerlerinde de ashnda fazla bir fark yok.

Goriindiigii gibi biz Diinya Sajglik Ortiigt'niin Eczacilik i¢in On gbrdigii
planlann gok ckstremitelerindeyiz, gok farkls bakiyoruz ve bunun rasyonel ol-
mad:§1, rasyonel ilag tedavisinde eczaciya fazla katki safhyamayaca@ini da bu
arada vurgulamak istiyorum.

Hepinizi beni dinledifiniz :igin saygiyla seiamllyoruin. Tesekkiir ediyo-
rum.

SORULAR:

BIR DELEGE: Saym flker Kanzuk eczacilik fakiiltcleri yonetimleri ec-
zacilik egitiminin gelecegi konusunda bir araya gelmekie midir? Ve yeni effitim
ile ilgili disiince diizeyinde ne gibi gelismeler vardir?

Prof.Dr.llker KANZUK: Valla sunu sGyliyeyim her sene birkag kez
dekanlar bir araya geliyor ama o goriismclerin sonuglarmn ne oldugunu biz de
bilmiyoruz. Yaklagik 8 sencdir bir araya gelirler ve bir degisiklik olmadi. Baz1
ufak degisiklikfer var. Ancak temele yonelik umut verici bir 151k goremiyorum.

- BIR DELEGE: Eczacilik Fakiiltcleri dgrenci kontenjanlart Konusunda
neler disliniiyorsunuz, bu durumun mevcut serbest eczacilara yansintasi
nasildir ve gelecekte sizce nasil olacaktir,

Prof: Dr.ilker KANZUK: Simdi tabii o perspekiifie olaya bak-
madim. Hesapta yapmadim ama biliyorum bende bir eczane eczacist olarak
¢ok eczact az kar demek. Ama egitim, eczacilik hizmetleri Tirkiye'de tam
yapilmiyor mu? Ben onun yapimadig kamsindayim, Clinkii eczact tam
randimanh kullamimryor, yerinde kullanilmiyor, cczact gereken hizmeli ver-
miyor. Spekiilasyon yapmak istemiyorum, herhalde fazla su anda eczacl. Tabii
diiglinmek lazim kalitede artacaktir say diistiikge.

BIR DELEGE: Y.O.K. éncesi ile Y.O.K. sonrast arasmnda bir
degerlendirme yapabilir misiniz? Eczacihik ejitimi agisindan, o

Prof.Dr.liker KANZUK: Pck fazla bir scyin defisliini soyleyemern,
aym sistem devam ediyor, bilyiik bir degisiklik olmadi.

~




ECZACININ KLiNiK ROLLERI
(KLINIiK ECZACI)

*Dog.Dr.Fikret Vehbi IZZETTIN

I- TANIMI

Klinik Eczacilik, halk saghg ile ilgili bir bilim dah olup, eczacmin
.eczacilik bilimlerinin prensiplerini "Farmakolojik, toksikolojik, terapdtik,
clinical biochemstry ve farmastik” bilgilerinin dogrultusunda hasta tizerinde
uygulamasidir.

Klinik Eczac ise, Eczacilik Fakiiltési mezunu olan ve ileri derecede far-
masotik ve biomedikal eitim g6rmiis ve uzun miiddet klinik staj yapmig ve
klinik farmasinin yiikledigi gorevleri almig Kigidir.

2-TARIHCE:
Eczacilik efitimi tarih boyunca gesitli evrimlcr gegirmigtir.

1- Takriben 1940'lara kadar eczacilik daha gok dogal kaynakli iiretime
yonelik mistik ve galenik bir dénemi icermektedir.

2- 1940 ve 1970-y1]1ar1 arasinda eczaciliffin bilimsel, boyutuna ulagmas
ile birlikte cczanede ilag tiretimine son verilmig ve bu ilem endiistriyel alana
kaydinimstir. '

3- 1970'den bu yana ise eczaci hasta ile ilgili dsnemine girmigtir (Klinik

*Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Enstitilsi Eczacthk Fakitltesi
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Farmasi Dénemi).

Klinik Farmasinin dogusu 50 yi1l 6ncesine rastlamaktadir. Bu alanm
onciileri, 1930'da Michigan'da Whitney ve 1940'da da New York Hospi-
tal'den Clark'dir. Klinik Farmasi egitimi ile ilgili ilk denemeleri 1930°da Ne-
braska Universitesinde ve 1940'da Washington Universitesinde yapilmustir.
1976 yilinda Amerika Birlesik Devietlerinde Eczacilik Fakiiltelerinde bu bilim
dalinin da egtimi program i¢ine alinmasi kanunlagtinlnugtir.

Bu uygulamalarin bagartya ulasmasi sonucu The Ameﬁean Council on

* Pharmaceutical Education {ACPE) kurumu (Bilindifi gibi bu alanda karar yet-

kisi olan en yiiksek kurumdur)'nun raporuna gére, 2000 yihnda biitiin Ec-
zacilik Fakiiltelerinde "Klinik Farmasi" diplomast verilmesi uygun
gortilmiigtiir ve bu baglamda eske diploma tinvanlanmm bundan bdyle bu
sekilde uygulanmasina karar verilmistir, :

Ingiltere'de ise Nuffield'in raporlanna gére bu iitkede de lisans ve yiiksck
lisans dallarninda klinik farmasi programmna baglanmasina karar verilmistir.
1980'den beri bu uygulamaya baglayan iiniversiteler iginde London Universi-
ty, College of Pharmacy, Cardiff, Walls University sayllabilir. _

Doguda ise Klinik Farmasi uygulamast benimsenmis ve 1983 yilinda
Bagdat Universitesinde Eczacilik Fakiiltesinde bu baliim acilarak egitimine
bizzat benim tarafimdan baglatlmigtir. Ve bu uygulama 1986 yilinda J Clin
and Hospital Pharmacy, 11,349-355. de yaymlanmistir. Aym §ck1]de Suudi
Arabistan da da Klinik Farmasi uygulamasina baglanmsgtir.

3- Eczaciin Klinik Rolleri:

A- Genel Fonksiyonlar:
- Hastanin kullandsf ilaglar hakkinda bilgi edinmek.

- Nagla tedavide damgmanlik gorevini tistlenmek.

- llaglarm viicutta izlenmesi.
- Hastanim ilag konusunda aydinlatilmast ve egitimi.
- - llag kullantmi hakkinda rapor yazmak.

- flaglarn kronik uygulamasinda kontrolor grevini istlenmek.
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B- Spesifik Klinik Aktiviteleri:
- Istenmeyen ilag etkisinin belirlenmesi ve énlenmesi. -
- flag etkileimlerinin belirlenmesi ve dnlenmesi.
- Antibiyotik kullanumnm kontrolii.
- Ik yardim | |
- Damar yoluyla beslenme,
- Antikéagﬁlan}ann izlenmesi. .. ..
- Ayakta tedavi goren hastalann kontrulu
C- Klinik Farmasi Uygulamasinda Spesnﬁk Alanlar:
- Drog Damgma Merkezinin kurulmasi ve yiiriitiilmesi,
- Pédiyatrik ve psiki'ya'trik ve difer alanlarda klinik farmasi uimaﬁhg‘;’l
- Klinik Farmakokinetik uzmanligi |
- Klinik toksikoloji
- ve digederi. - B
4- Amerika Birlesik Devietlerinde 1970'den giiniimiize dek
Eczacilik Egitimindeki Degisiklikler:

I Ocak 1991 tarihinde Amerika'dan aldiffim rapora gire Eczacihk
egitimindeki degisiklikler asagida belirtilmigtir.

- Bazt derslere ait laboratuarlarin kaldinlmast: Bu konu ile ilgili bilgiler
Tablo I'de sumulmustur. Laboratuarlann kaldirtima nedenleri agagidaki sckilde
actklanmaktadr.

I- Laboratuar ¢ahgmalan son derece pahaliya mal olmaktadir.

II-Yeterli bir 6gretim metodu degildir. Bu denli zuun laboratuar
caligmalart bir 6gretim iyesi tarafindan 3 saat gibi kisa bir siirede de
ogretilebilir. Artan zamanda ise eski ve yeni derslerin teorik saatlerini arirmak
miimkiin olmustur.

II-Ayrica eski 6§ retimdeki laboratuar uygulamalarn eczacinin pratik
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hayatta kullanmadigr ya da baska bir deyisle gercksinim duymadig
goriilmiistiir.

1V- Cagdas eitimde ise eczaciin giiniimizde ve gelecekte klinik rolle-
rine hizmet verecek bir program amaglanmigtir. Bu amagla gerekli
diizenlemeler yapilmig, eski derslerden bazilarmun saatleri azaltilirken
bazilarmin ders saatleri artinlmig ve programa yeni dersler konmustur.
Ornegin, kiinik biyokimya, immunoloji, terapétikler, beslenme, klinik far-
makokinetik, klinik farmasi uygulamalan bunlardan bazilaridir. Bu konudaki
degisiklikler Tablo 2'de sunulmustur.

V- Tablo 5'de ise ilave edilen yeni derslerin bazilan gosterilmistir,

VI- Tablo 4'de Eczacilik On Lisans Egitiminde verilen dersler ve ders
saatleri belirtilmistir,

VII- Yine bu tilkede lisans egitimi ikiye ayriimig, bunlardan BS derecesi-
nin verildii eczacilik egitimi S yil olarak, Pharm D derecesinin verildigi ec-
zacilik cgitimi ise 6 yil olarak belirlenmisitr. Gerek eskiye yonelik 5 yillik
egitimde gerekse 6 yihk eczacilik egitiminde klinik farmasi derslerine 1970

“yilmdan beri baglanmastir, Aynica bu dalda yiiksek lisans ve doktora program-
lan da baglatitmigtir,

TABLO 1: TYPICAL REQUIRED LABORATORY COURSES
TAUGHT IN 1970 AND 1990

TOTAL SEMESTER HOURS
OF CREBIT
COURSE -
1970 1990
MICROBIOLOGY (U
PHYSIOLOGY 2 -
BIOCHEMISTRY 1 ;
PHARMACOGNOSY 2 .
PHARMACEUTICS 3 1
DISPESING 9 .
" MEDICINAL CHEMISTRY 2 .

TOTAL 15 : 2
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TABLO 2: BIOLOGICAL AND CLINICAL SCIENCES COURSES

REQUIRED IN PHARMACY
PROGRAMS IN 1970 AND 1990
' TOTAL SEMESTER HOURS
OF CREDIT
COURSE  BS. BS. PHARMD.
| ' ' 1970 1990 1990
GENERAL BIOLOGY K3 - 8
MICROBIOLOGY 4 4 3
PHYSIOLOGY 8 6 6
BIOCHEMISTRY 4 5 7
PHARMACOGNOSY 8 . -
PHARMACOLOGY 8 8 8
THERAPEUTICS 3 8 10
ANATOMY 2 4
PATHOLOGY (BIOLOGY OF DISEASE) - 3 5
'BIOPHARMACEUTICS . 3 3
IMMUNOLOGY - - 1 2
CLIN.CHEM. AND BIOCIHEMISTRY - 1 2
. TOXICOLGY : 3 3
NUIRINON AND DIET THERAPY - ) 2
PHARMACOKINETICS - 3 3
CLIN.PHARMACOKINETICS - - 3
PHYSICAL (PATIENT) ASSESSMENT - - 1
CLINICAL PHARMACY PRACTICE - 2 3
CLINICAL CLERKSHIPS - 16 a0

.
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TABLO 3: OTHER COURSES WIDELY BEING TAUGHT IN
PHARMACY CURRICULA

COMMUNICATION SKILLS.
DRUG INFORMATION (LITERATURE EVALUATION")
" PHARMACY ADMINISTRATION (COMMUNITY OR INSTI'I'U'I'IONAL)
ETHICS
PARENTERAL PRODUCTS
BIOSTATISTICS AND RESEARCH DESIGN *
PPARMACCOCYBERNETICC (COMPUTERS)
ACCOUNTING - |
- ECONOMICS
- ; E MARKETING L
PERSONNEL MANAGEMENT

TABLO 4: TYPICAL MINIMUM PRE-PHARMACY REQUIRE-
MENTS FOR ADMISSION TO A COLLEGE OF PHARMACY

SUBJECT AREA SEMESTER CREDIT HOURS

- ADMINISTRATIVE SCIENCES

BIOLOGY-2 semesters with lab )
'GENERAL CHEMISTRY - 2 semésters with lab
ORGANIC CHEMISTRY -2 semester with lab
. ENGLISH -(Oral and writter; communication)
MATHEMATICS (Pre-calculus and calculus)
PHYSICS -

L= S (=} (=2~ - I - I <]

(Accounting, economics, marketing or computer science) _

BEHAVIORAL AND SOCIAL SCIENCES T 6
(sociology, psychology, gerontology or anthropology)

HUMANITIES S S : g

- (History, ethics, philosophy, political science,

foreign language, fine arts, or literature) .

TOTAL - . R %0
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SONUC:
Klinik Farmasi uygulamasmin yararlan agagida belirtilmistir:

- Bilingsiz ilag kullam nedeniyle ortaya ¢ikan ekonomik giderlerin asga-
riye indirilmesi ve buna bagh olarak ila¢ suistimalinin Snlenmesi. (Bu konu
klinik farmasi uygulamasinin yapildif litkelerde incelendiginde iitke ekonormi-
sine katkilan belirlenmis ve yararinun, 6zellikle hastanclerde yadsinamayacagi
ortaya konmugtur.)

- Hekimin Gnerdigi itacin, yine hekimin ¢nerdigi doz ve zamanlarda has-

taya uygulanmasi ve aynt zamanda hastanin kullandi 81 ilacin, neden, ne zaman

ve nasil uygulanacafin agiklanmasi. Bu uygulama regeteli ve regetesiz
ilaglar i¢in gecerlidir. '

- Bu uygulama sonucu, eczact, genel saghik ckibi iginde layik oldufu yeri
alir, bylece is bulma sorunu azalirken, rutin iglevleri yaninda gergek aktif
rokini tstlenir.

- Bu hizmetin toptum saglif iizerindeki yararlan da agikiir.
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ILACTA JENERIK ISIM
1- GIRIS

* 1991 biitge uygulama talimatinin hazirlk evresinde kamu ifag harcama-
larinin azaltilmasina iligkin Maliye Bakanlifi'nca baglatilan bir galigmada, ko-
nuya taraf olan meslek kuruluglanndan birisi olan Tirk Eczacilan Birligi'
(TEB)nce hazirlanan "Jenerik flag Uygulamast Hakkinda Rapor” adli bir
caligma, ¢izdiggi panoramik simriar igerisinde ilaglarda egdegerlik (muadillik}
sorununu 1985'lerden sonra ve ikinci kez Tiirkiye glindeminde yeniden
tartigilir kalmigtir,

* Konunun taraflan arasinda bulunan kuruluslar-bagta Saghk Bakanhgi
olmak tizere hekimler, eczacilar, onlarin mesleki birlikleri ile efitimini veren
fakiilteler ve ilacin tiretimini yapan sanayi kuruluslanmn temsilcileri- gerek
yukarida amlan talimatin diizenlenmesi agamasinda ve gerekse sonrasinda
esdegerlik ve jenerik uygulamasi tartigmiglar ve halen tarigmaya devam et-
mektedirler. :

2- CAGRISIMLAR VE KAVRAMLAR

* ilaglrarda esdegerlikden ve onun bagta gelen (‘izellésmi§ kosullarmdan bi-
risi olan jenerik ilagtan bahsedilmeye baslandiginda konuyla ilgili pek ¢ok kav-
ramin birbiriyle bir sarmal dizilim gosterdigini dncclikle hatirlamak gerekmek-
tedir, '

* Diinyada oldufu gibi Tiirkiye'de de tababetle kullanilan pek ¢ok
mistahzar bulunmaktadir.

* Bugiin Tiirkiye piyasasinda 3500 civarinda gesitli farmasotik gekildeki
miistahzar yaklagtk 1000 civannda aktif etken maddeyi tek veya kombine ola-
rak igerr vaziyettedir.

* Bu 1000 kadar jenerik madde (etken madde) farkls tiretici firmalara ait
degiisik marka veya ticari isim altinda hekim regetelerine yazilmakta ve eczane
bankolarindan hastaya ulastirilmaktadr. '

* Bir hastalik halinin ortaya ¢ikmast durumunda ilagla tedavinin en onemii
ilkeleri arasinda sunlar sayilabilir:

" Gerekli olan ilag veya ilaclanin bulunabilirligi

Bu ilaglarla, ilagtan kaynaklanan en az zarara kargin hastaya en etkin ya-
rarhilifm temin edilmesi

|
|
|
i
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Tedavinin en ucuz bicimde diizenlenmesi

* Bu ilkelerin yagama gegirilmesi siirecinde ise hedef 6lgiitleri de soyle
siralamak olasidir:

. Dlacin bulunabiiirligihin glivencesi olarak en az iki veya daha fazla
se¢imi olanaklh kilacak ve etkin yararlilik sagliyabilecck, birbiri yerine ikame
edilebilir ila¢ ¢esidinin saglanmasi,

. Enetkin ya'rarhh fi1n temininde .térép('itik indeksi genis ve yiiksek biyoya-
rarlaum Ozellifi gbsteren, diger bir ifadeyle farmasotik egdefer ilaglarn hede-
flenmesi,

. flacin marka rekabeti egemenligi altmdan kurtaritmak suretiyle dar gelir
diizeyince elde edilebilirlik siurlan icine ¢ekilecek diizenlemelerin tesis edil-
mesi.

" *Builke ve dlglitler kuskusuz bilimsel gergekler gergevesinde tartismals
ve kigisel, kurumsal dngortiler ile Onceden varilinig sonuclann kisitlanmasina
aracilik edecek birer arag gibi kullanilmamalidir,

* Difier yandan, salt bilimsel gergekgilii insanin yagam pratifi éniine .
perdelemek suretiyle o gergekleri insanin yararlanabilecegi bilimsel degerler
haline doniigtiirneme engeli de yaratiimamalidir,

Bu giin konuylailgili platformlarda yapllah tar{1$ma a$a§1da tanimléfnalﬁﬁ
verilmeye galigilacak kavramlan neredeyse salt kendi bilimsel gergekeiliging (7)
kanitlamaya yarayacak bir satrang tag1 diizeyine ¢ekme efilimi postermektedir.

3. KAVRAMLARA ILISKIN TANIMLAMALAR:

Bir ilacin dogru kullanimi ve en yararli etkinin clde edilmesi organizmanin
karakteristik Ozellikleri ile yapisal karakteristiklerinin birbirine uyum
gostermesine baghdir. Bu dzellik, o #lacin gergek kullanimina da kaynaklik.
edecek parametrelerin baginda gelir. Bu baglamda agagidaki tammlan soyle
yapmak olasidir:

Ilag Kullanims (Utlllzasyon) Hastalik gibi bir ncdene bagh olarak
t6§hlS veya tedavi amag veya zorunlulufun dogdugu bir kosulda, ilaca iliskin
onceden belirlenmig kullamim standartlart ile o koguldaki eldelenen verilerin
kargilagtiritarak analiz ve yorumianmasi.

Diinya saglik orgiitii ilag kullanirm kavramasi §0‘er tanimlamaktadir: Bir
toplumda ilaglarin pazarlama, dafiim recetelendirme ve kullanimu ile ortaya
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¢ikan tibbi, sosyal ve ekonomik sonuglar biitlinliigii.

Akila (Rasyonel) Ila¢ Kullanim: flacin en etkin, en az veya hig
zararhlik diizeyinde, en saf ve Kkaliteli bigimde iirctilme kosullarmin
saglanmasini kullamm standartlan ile bitistirmek suretiyle sagalumda en
ytiksek yararlanimin saglanma51

* Farmakolo_]l en genel tamm:yla ilag-viicut ethlesmesml mceler Rag,
viicutla etkilegecek bicimde uygulandifinda bu etkilesme temel iki kaliba bagh
olarak cereyan eder. Bu kaliplardan birincisi farmakodinamik etki kalib1 olup
ilacin viicuda ne yaptigini, ikincisi ise fannakokmenk etki kalhib1 olup bu da
viicudun ilaca ne yaptigim belirler.

* Bu temeller gergevesinde, bir ilagtan en étkin yararlamm saglanabilmesi
Olciittiniin, viicudun ilaca, ilacin efikasisini ve/veya potensini olumsuz yonde
degistirecek bir etki yapmayacak standartta tiretilmesi zorunluluguna bagh
oldugu anlagir.

* Yagam igerisinde kargrlastigimiz her madde, insanlar tarafindan bigimi,
rengi, varsa tadi, kokusu gibi onu tamimlamaya, algilamaya ve anlamaya ya-
rayacak sifatlarla sriflandurihirlar.

* Tlaglar da, diger maddelerden farksiz ve oncelikle bir irlin olarak
algilanurlar, Yani her seyden Once ilag, insanlar i¢in bir tablettir, kapsiildiir,
ambalajdir veya markadir. Aspirin tableti, yesil kutulu igne, mavi yazilt burun
damlas1, giinliik elbiseler i¢inde dolasan ve kullananlari tarafindan boylece
tanman binlerce gesit ilag Ornekleri arasindadir. Yine insanlar, o ilag
sekillerinin ve ambalajlar: i¢inde kendilerini iyilestiren bir madde oldugunu
stibjektif olarak bilirler; ama onlann ne olup olmadif kendilerini ilgilendir-
mez. Ancak, safalimlan igin gerekli olan ilag bulunmadifinda ne olduklaring
hig bir zaman gdrmedikleri ilacin bir benzerini bulma telasma hakli olarak
diigerler. {ste 0 asamada kutunun rengi veya adi Snemini birden yitirir ve artik
bulunmayanla ayni bir bagka bilinmez adi tagiyan bir ilag aranmaya baglanr..
Gergekte aranan jenerik addir ve jenerik ilagur. ' :

* Tip, eczacihik ve saglikla ilgili differ alanlardaki ilaclarla ilgili etkinlik-
lerde, ilaclarla ilgili 68retimde ve bilimsel yaymlardd, lilke diizeyinde veya
ulusiararas1 diizeyde iletigimin kolaylagtirilmast ve standartlagmast, yanlhglik
veya yaniimalann §nlenmesi amaciyla ilaglarin esas olarak genel ads kullamlir.
Belirli bir genel ad1 olan ilacin piyasada, herbirinin ayrt adlar olan, az veya ¢ok
sayida miistahzarlan vardir. Regete yazarken, belirli bir mustahzar u7ermde
durulan durumiarda dogaldir ki miistahzar adt kullamlir, '




- 45

Genel etkinlikierde miistahzar adlart tizerinden islem yaptlirsa veya ilag,
miistahzar adlanindan biri ile 6gretilirse ilgili kigilerin birbirlerini anlamasinda
ortaya gikacak zorluk, kangikhik ve tereddiit hali kolayca tahmin edilebilir.
Cesitli iilkelerde ilaglarin genel adlannin standartizasyonu Diinya Saglik
Orgiitii'niin (WHO) ¢abasiyla saglanmaktadir. Bu Orgiit ilaglarm uluslararasi
genel adlaniny, kimyasal adlari ve kapal kimyasal formiilleri ile birlikte Lat-
ince, Ingilizce ve Fransizca WHO Chronicle'da yaymlamaktadir. Aynca, bu
adlart toplu olarak kapsayan Farmasotik Maddelerin Uluslararas: Genel Ad-
larnin Kiimtilatif Listesini (international Nonproprietary Names for Pharma-
ceutical Substances) ¢ikarmaktadir. :

WHO, 1972 yilina kadar yapu yaymlarda 3000'den fazla ilacin genel
adlart Tiirk Farmakopesi‘inde belirtilmigtir,

Ozetle jenerik ad ve ilag soyle tammlanmaktadir:_

Jenerik Ad: Diinya Saglik Orgiitii (WHO)'niin kabul ettigi, highir kim-
se ve kurulug adina tescil edilmemis ilag etken madde ad.

Jenetik ilag: Jenerik adlandirma ile tarumlanan driin.

* Bulunmayan ilacin yerine ikame yapilamamast hem hasta acisindan ve
hem de tedavi siireci yoniinden ciddi bireysel, sosyal ve etik sorunlar ortaya
¢ikanr. :

- * Ancak, biyolojik bilimler sorunlar karsisinda g':ircsiz kalmamig ve alt
disiplinleri olan tibbi ve farmasétik caligmalar sonucunda ilagta esdegerlik
konsepileri gelistirilmistir.

Ilagta Esdegertik: llaglarda esdegierlik (muadilik) kimyasal, biyolojik
ve klinik (terapdtik) olmak {izere baghca li¢ bigimde sint{landirilmigtir.,

1. Kimyasal Esdegerlik: ilacla ilgili resmi kitaplardaki fiziko-
kimyasal standardizasyona uygunluk gosteren yeni aklif etken maddeyi, ayn
dozaj bigiminde igeren tirlinler kimyasal esdeger olarak degerlendirilirler.

- 2. Biyolojik Esdeferlik: Temel olarak ayni mikiarlarda uygu-
landiklarinda ve plazma konsantrasyon-zaman cgrileri altinda kalan alan
dlelildiigiinde aym biyoyararlanimi géstercn kimyasal egdegier ilaglar biyolojik
esdeferli olarak degerlendiritirler. :

3. Klinik (Terapdtik) Esdegerlik: Bir semptom veya hastalif kont-
rol etmek i¢in ayni miktarda verildiklerinde temel olarak ayni lerapdtik etkiyi
olusturan kimyasal egdeger ilaglar klinik esdefer otarak degerlendirilirler.
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* Biyolojik esdefierlik objektif dlglimlerc dayanir. Buna kargilik klinik
(terapotik) esdegierlik subjektif olarak tayin edilmektedir. Terapdtik esdegerlik
kesin tant konulamamasi veya birden fazla hastalik durumun aym zamanda bu-
lunmas1 gibi pek gok fakidr tarafindan etkilencbilmektedir, Diger yandan, aym
- biyoyararlanim gostermeyip klinik esdeger oldugu gibi biyolojik egdegerlife
sahip ilaglar her zaman terapttik cgdeBerlik gosterirler.

* Cesitli kaynaklar tarandiginda egdegerlige iliskin burada verilen
tantmlamalari farkli yorumlatabilecck defisik tammlamalara da rastlamak

olasidir. Tlgilenenleri igin verilen kaynakgalar ¢ercevesinde bu tanimlar
tartigilabilir.

* Kimyasal cgdefer ila(;lzinﬁ biyolojik esdegierlik gosterip gbstermedikleri
olugturduklari biyoyararlamma baghdir. ’

* Biyoyararlamimi da belirleyen baghca iki parametre §unlard1r:'

i. flacin absorbsiyon derecesi | |

ii. Ilacin absorbsiyon hiz1

* Bu parametrcler gergevesinde sdyle tanimiamalar yapmak olastdir.
Biyoyararlanmim: A

i. Uygulamadan sonra absorblanan (cmilen) itag dozunun viicuda yararli
diizeye gelme stirccindeki izt ile Slgiifen son mikiandir.

ii. Oral veya emilmenin s6z konusu oldugu difer bir yolla ilag ctken mad-
desi viicuda verildiginde, farmasétik sekilde yer alan etken maddenin emilme
oram (miktar1) ve emilme hizidir. '

iii. Tlag etken maddesinin sistcm.ik dolasima erigen fraksiyonﬁdur.

* flag etken maddesinin emilme fuzi ve miktan, ilag konsantrasyonunun
degisik viicut stvilannda yapilacak Slgtimleriyle tayin edilebilmektedir. -

* Bu 6lglimlerin yapildif baglica sivilar g6yle simuflandirtlabilir:

i) Ttim Kan, ii) Plazma, iif) Serum, iv) Idrar, v) Tiikiirik |

. * Dofrudan sistemik dolagima verilen ilaglarin mutlak (absolii) biyoyarar-
lamm gosterdikleri kabul edilir. Buna kargin, iyi veya mutlak biyoyararlanim
gosteren ilagla, kimyasal esdegier olan ilacin kargilagtirmal oigtilen blyoyarar-
lammina da bagil (relatif) biyoyararlanim denir..
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Biyolojik Esdegerligin Saptanmasi: Biyolojik esdegierlik 6lgtit,
ilaglarin biyoyarailammu olarak alindifinda baglica iki bigimde saptanabilmek-
tedir. Bunlar:

1. In vitro denemeler: -

. Dissoliisyon hiz1 testi (¢oziinme hzi)

. Disintegrasyon testi (dagilma) B

- X- 18t difraksiyon testi (ilag kristal sckli-polimorfizm tiplemesi):

.2. Klinik denemeler: Goniillii insan denek gruplarinda rastgéle capraz
{random crossover) inceleme yontemi ile.

- Kan diizeyi profilinin belidenmesi.

. Idrarda kiimiilatif ila¢ miktarmmn 6]9iiimesi

Biyoyararlammi Etkileyen Faktirler; Biyoyararlanumi pek ¢ok fakliir ct-
kiler ve sonugta farkli firmalara ait kimyasal esdefer ve ayni farmasotik
sekildeki ilaglar farkh biyoyararlanim gostercbilirler. Bu faktérler baglica soyle
siniflandiniabilir, o

L. Fiziko kimyasal fakt&rier

- Etken madde pargacik biiyikliiji-

- Etken madde kristal gekli

. Etken maddenin asit, baz; tuz sekli

. Formiilasyon ve difier rﬁaddeler -

. Kompleks olugmas:

. Yiizey etkinlik”

1k gecis etkisi - o ) o

. 2. llacin dozaj §ekli. Csolﬁsyoﬁ, tziblef, kapsiif vs,)
3. Uretim teknikleri, stabilite, saklama o
4. Hastanm orcllikleri

. Yiyecekler
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. Kuilanilan diger ilaclar
. Gastrointestinal kanal fizyolojisi
5. Hastalik durumu

Yukandaki boliimde 6zetle anlatilan hds’uslar ilag piyasasmmn kendi
igindeki rekabetine dayali olarak ila¢ ekonomi bakimindan d(’:{,lglk blglmlerde
ku]lamhr olmustur.

4. ILACTA JENERIK UYGULAMA VE SOSYAL ICERIGI

* Jenerik ilag, patent alunda olmamasi ve sonunda lizerinde tekel bulun-
mamasi bakimindan patentli ilacin tersine rekabete agik bir liriindiir.

* Rekabeti iceren faktorler arasinda suntar sayilabilir:™
i. kalite rckabetine acik ve dayamkl olmast
ii. Fiyat rekabeti gosterebilecek esnekhg,e sahip olmast

* Uygulamada Tiirkiye sdylemi birbiri ile antagonist kavramlar igerir ola-
rak baska bir bicimde gekillendirilmektedir. Bunlar: :

. flagta sadece birinci kalite bulundugu sdylemi,

. Uretime iligkin resmi diizenlemeler ¢ergevesinde her ilacin birinci kdll-
tede tiretildiggi sGylemi,

Kimyasal esdeger ilaglarn farkli biyoyararlanim gosterilebilme 6zelligine
baglt esdegerlifin ve aym kalitenin olamayacagi stylemi,

. Farkh kaliteler iceren ilaglann dojal olarak farkl: fiyatlarda olmas: ge-
rektii sOylemi,

. Tlagta markann firma garantisi tegkil etmesi ncdcmyle kahtcyl belirleyen
temel faktriin ticari isim oldugiu stylemi,

. Tarn ve tedaviyi yiiriiten ve bu anlamda da ilagta da sorumlu tek yetkili
olan unsurun hekim olmasi baglaminda, hekimin tedavide kaliteyi segme
Ozgilirliifiinin engellenemeyecegi soyieml

“, Tagta genel anlamda cgdegerlik kavrammdan yola Qlkﬂdl‘dk tcdaw gi-
derlerinde ilacin payimin ve bu anlamda kamu harcamalarimn azallmasimin
olast olmadift ve bunun kalitesi tedavi olabilme 6zgiirliigiini engellenccegi
sbylemi,
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- Marka adiyla regetelemenin bir sorun gibi gdriilmemesine kargin, genel
eydegerlik kavramina dayal bir baslangig uygulama agismdan bile eczane do-
nammlan ve 6zellikle hijyeninin ¢ok yetersiz oldugu sdylemi, .

. Eczacimin jenerik ilagta ucuzu degil, pahalisint tercih etme riskinin bu-
lundugu séylemi. :

* Bu 6mekleri gogaltmak olasidir. Ne var ki, var olan gef@ck kosullarla,
hep siirgit devam etmesi dilenen kosullar bile traji-komik bir paradoks
gizmektedir, _ . L B

5. ANTAGONIST KAVRAMLARININ IRDELENMESI

2) flacta Birinci Kalite:

* Kugku yok ki, ilagta sadece birinci kalite olmalidir. Bu 8zellik gercekte
ilact differ mallardan farklilastiran en 6nemli tzelliklerin baginda gelir.

o Higbir hasta, zengin-fakir éyir;ml. ile farkh kalitede ve ilag tedavisine
maruz kalmak istemez. : : N S

* Dolayistyla her insan ayni etkinlikte, az veya hi¢ zararls etkili, her za-
man bulunabilen ve her kosulda edinilebilen ilaca erigmek ister.

* Differ yandan Tiirkiye'de ilag tiretimi il ilgili diizenlemeler baglica su
uygulamalar yiriirliige sokmustur,

. Iyi Imalat Uygulamalan (GMP)

. Iyi Laboratuvar Uygulamalan (GLP)

lyi Farmasgtik Pazarlama Uygulamalan (GPMP)

* Séyﬂan dlglitler devletge ilagta kalite garan[iSini'olugtUHn'ziktadlrl _

* Dier bir ifadeyle resmi ilag kitaplarinda Gng6riilen standartlar ne ise,
Tirkiye'de de ilag, bunlara uygun ve en etkin yararlamim- saglayacak
diizeylerde tretilmekiedir.

* Diger yan'dah, ilag tireticileri bu kalite garantisini diinyada saglayabilen
35 ulkeden birisi olmanm hak!t gururunu her platformda ilan etmektedifler.

-b) Farkli Biyoyararlarum ve Farkli Kalite:

_* Birinci. maddede ilan edilen resmi tezlerin sergiledigi giizel tabloya
kargi, akiler ilag kullammimin 6zelliklerinden birisi olan ve hem en yararly;
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hem de ucuz ila¢ uygulama sistemine gegis Onerisi giindém cdildifinde, her
firmanin kimyasal esdeger ilaclarinin farkli biyolojik esdegerlige, sonu(;ta
farkli kaliteye sahip oldufu tezi ¢ne stiriilmektedir.

* Hergeyden once, firmalar arasi c¢iddi ¢atigma konusunun s6z konusu
oldugu biyolojik esdegerlik hakkmda ele almabilecek ciddi bir bilimsel ¢alisma
var midir (?) sorusu hemen akla gelmektedir,

* Tiirkiye'de ruhsat bagvuru kriterleri icerisinde istenen biyoyararlilik bul-
gularimun son on yilda bu alandaki bilimsel yayinlardan derlenmesinin istenme-
si ve bu ve buna benzer bulgulan igeren dosyanin ruhsat komisyonunca onay-
lanmasindan sonra iiretici 6reklerinin tilke kosullarinda hazirlanarak, Refik
Saydam Ilag Kontrol Bolimii'nde analize alinmasi ¢ercevesinde, hangi biyoy-
ararlamm deneylerinin insanlar izerinde denendxg,l hususunda sorulmasi ge-
reklilifi akallan kurcalamaktadir.

* Tiirkiye kosullarmm hcniiz rastgele capraz inceleme yapabilme
erigkinlifine gerek laboratuvar olanaklar ve gerckse yasal diizenlemeler
agisindan erigmedigi bilinirken, biyoyararlanim diizeyinde ilagta kalite farki
oldugu savlanmin dayandirildigt temel hayli kusku uyandirmakiadir.

¢) Hekimin Ilag (Regete) Yazma Hakkina Miidahale *

* Tany: koyan, tedaviyi Sngdren've o cercevede de siirdiiren hekimin ya-
sal ve etik yilkimliiliikleri ve sorumluluklanm highir merciinin suistimal etime-
sine izin vermemeck gerckdr.

* Hekimin regete yazma hakka ilagta marka yazma hakks degildir!

* Kaldiki, herhangi bir.marka ile ilgili Tirkiye olgeginde yapilmig
agiklanmig herhangi bir biyoyararlamm ¢aligmasi yok iken ve ilag biyoyarar-
lamim bilgileri hekim-propogandist, hckim-firma diizeyinde s6zel ve basil
yayin diizeyindeki telkinin Stesine gitmeyen bir ortam s6z konusu iken, heki-
min regete yazma hakkinimn jenerik ilag regetesi ﬂc nasil gd%p cdllccegml anla-
mak olas1 degildir. :

d) Markanin Firma Garantisi Teskil Etmesi, Palent ve Tckel

S Bu[un 1laglarm bmnm kalite oldugu bir iitkede, garantisi kcndl‘;mden
menkul markalarm ilagtan ¢n etkin yararlanmayt mi yoksa, pazar payim
arttefmay1 i garanii eltigi ciddi bir bicimde tartisiimalider.

* Markanin firma. garantisi oldugu rwgarlarma kapilardk kendi
gehslmmm oniine sct koyacak ilagta patent ve sonugta var olan oligopolii daha
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da yogunlagtiracak bir yerli sanayicilerince dayandifi temeller bakimundan
tammlanmas konuyla ilgili tiim kesimler igin aydinlatici ve rahatlatics ola-
caktir

' e) Eczane H1zmcﬂen Hijyen ve Ambalaj

* Markali ilaglarin regetclendin’ldikten sonra, firma ambalaji icerisinde ve
her tlirlii hijyenik kogulu igerir bigimde, topluma ilag ulagtirma hizmetini
gorebilen eczanelerin, jencrik receteleme ile ilag dagitim kademesinde hijyenik
kosullan nasil yitirecegini ve hele ilaglarm, jenerik recetelemede de blister am-
balaj i¢erisinde sunulmasinin 6nerilmesine karsin, kirliligin birden nasil zuhur
edecegini bilenlerin en kisa zamanda ve bilimsel veriler 1§1gmda
aciklanmasinda yarar olacakir. . :

f) Eczacinin Jenerik Nlagta Pahaliys Tercih Etme Riski. - -

* Yiirtirliikte olan biitge uygulama talimat ve Sncekilerde yer aldifi iizere,
simdiye degin bulunmayan ilacin yerine ancak, daha ucuza olmak kosuluyla
kimyasal egdcfieri veren eczacinin bu konuda, simdiye degin aksi uygulamasi
saptanmis ise, gergekten jencrik recete uygulamasi ile byle bir riskin gergege
doniisecegine simdiden ve pesinen kabul etmck gerekmeki@dir.

6. DIYALOG-KONSENSUS

* Blyoyararlamm sorunu ile 11g111 bilimsel 6lgiitlerde hdkhllk paylan
vardir. Bunu yadsimak bitimi inkar etmektir.

* Ne var ki, bu anlamda Tirkiye'de ilagta sadece birinci kalite degil, bird-
en fazla kalite veya KALITESIZLIK vardir. - -

* Bu gercek, tiim kesimlerce teslim edilmelidir ki, 6nlemler, ¢tziimler,
sekidrlerle ilgili tim-cevreler tarafindan giindeme getirilebilsin.

* Aksi savlanmaya devam edildiginde, sonucta, birinci kaliteden bagka
ilacin bulunmadif: Tiirkiye piyasasmda kimyasal csdeger ilaglarin da biyoya- .
rarlanim sorunu gosterecegini diigiinmek stz konusu olamayacaktir. -

~* Sorun, olmayan seyleri gergckm;g g:bl g,ostcrmc c}ckxgmcicrmm gok .
é)tcsmdc toplumsal bir hastalik sekline dontigmiigtiir. :

* Konuyla ilgili olarak Tiirkiye'nin saghik sistemi ¢ok ciddi ve kronik
bigimde hastadir. Hekimlik hizmetinden, cczacilik hizmetlerine, ilag dirctimin-
den,hasta uyuncuna, akademik cgitimden insan haklarina kadar pek ¢ok dert
ve geri kalmighk ortada iken AT'ye girmenin kosulu olarak sadece patentin
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gelmesinin gerckli oldugunu savunmak, sorunlarin ¢dziimiinde daha uzun
yillar yarar saflamayacakiir. :

* Konuyla ilgili simdiye degin yapilmis 6nerilerin ve karst koyuSlann
dbnemsel kazinymi yerine, yeniden eni boyu diigiinmek toplumsal alanda her
kesime diisen en dnemli sorumiuluktur,

TABLQO: Biyoyararlamm baklmmdan'. sorun olusturan bazi ilaglar:

 Asetilsalisilik asid Prednizolon . Nitofurantoin

' -.Digoksir'_l- o 'Prédnimﬂ:‘ © - Eritromisinler -

| Varfarin Sodyum. | Spironolaktoﬁ ' Aminofilin- - |
Bishidroksikumarin Tetrasiklin Dictiletilbesterol
Indometasin - Oksitetraéikﬁn Hidroklorotiazid
Tolbutamid ~ Kloramfenikol Mcprobamat |
Asetohicksamid = " Ampisilin ~ - Knidin siflfat
Fenitoin _ o Sl‘j]fametaksazoll _ Fcnilt;létaiqn
Hidrokortizon Izoniazid _. | Tircid loz_ﬁ
Griscofulvin | |

Miistahzarlar arasinda biyoyararlamm bakimundan fazla farklilik bulunan
ve bu nedenle miistahzar yapiminda sorun olusturan ilaglardan bazilan Tab-
lo'da gosterilmigtir.

Bunlar, mistahzarlannin biyoyararlamm bakimindan kontrole tabi tutul-
masi gereken ilaglardir.

Ulkemizde ilag kullanimi gelismekte otan iilkelere benzemektedir. Yani
ilag harcamalanimia tim saghk harcamalan igindeki oram yiiksektir, ilag har-
camalarimn azalmasina gerck oldu@una da inanilmaktadir ve T.T.B. bu konu-
da kendi iizerine diigen sorumlulufun da bilincindedir. Ancak harcama azal-
masina tek bagina hekimin regete yazma ozgurligi kisilanarak ulagilma-
yacagina da inamlmaktadir, :

-
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BASKAN:

Degerli Konuklarimiz, Sevgili Meslektaglarim,

Qdalar tarafindan diizenlenen forumu agiyorum. Baglamadan once birkag
soz soylemek istiyorum sizlere. Odalarimiz tarafindan diizenlenen kongrenin
gergekten gorkemi ile giizelligi ile meslegimize yakigir glizel bir kongre
oldufunu gdrdiim. 1968 yilinda Tiirkiye'de ilk kez eczacilik bayramim kutla-
maya bagladifimizda hayallerimizde hep bu giinler vardi. Aradan gegen 20 yih
agkin bir siire icerisinde bu kongrelerde, bu kongrede hayallerimizi oda-
lanimizin gergeklestirmis olmalarindan biiyitk bir seving duydugumu burada
" belirtmek istiyorum. Ozellikle bu kongreyi duzenleyen IV. Eczacilik Kongre--
sini diizenleyen odalarimmza bagta evsahibi Istanbul Eczaci Odasi'na ve

Yiiridtme Kurulu'na huzurlanmzda bir kez daha tegekkiirlerimi ve saygilarmi
sundugumu belirtmek istiyorum.

Odalarimiz ¢ok anlamli bir konu segmisler. Gergekten de bu giin serbest
eczacilik sorunlart gok fazla olan bir sektdr. Ankara Eczaci Odast'da 14
Mayis'da bir panel diizenledi. O panelde de ayni konu goriigiilecek. Demek ki
Tiirkiye'de ki biitiin biiyiik Eczaci1 Odalar1 serbest eczacilikta sorunlar
oldugunu gozliiyorlar ve bu iki konuyu segmis bulunuyorlar.

Toplantiya katilan bu degerli arkadaglarimizin politikact olanlari var, ser-
best eczaci olanlan var; ama ortak ¢zellikleri hepsinin eczact olmast. Foruma
yanlizca buradaki taktim edilen konugmacilar degil sizlerde kattlacaksimz.,
Yani forum yéntemi hakkinda da birkag stz sdylemck istiyorum. Serbest ec-
zacilarin sorunlarint burada gériismeye baghyacagiz, satir baglan geldikge ben
sizlere de s6z hakk: tantyacagim. Ama zaman kisitli. Kisa ve net bigimde ser-
best eczacilik sorunlan ve scg:cneklenm tartt:g.a(,dg,lz

‘Eez.Ismail GUMRUKCU _
(Trabzon Eczaci 0das: .B"askam) .
Degerh Meslektasldrlm Degerh konuklar, _

Formumuzun ana baglif1 serbest eczac;hk diye bagiamakta ama hemen bll’
virgiil ard1 sira sorunlan ve alternatifleri denilmis. Ben burada bu forum ana
baslhiginda 6zneyi eczacihifin sorunlar olarak algiliyorum. Benden sonraki
konugmacilar inanuyorum ki bu sorunlart bir bir siralayacaktir. Benden Onceki
kusaklarda bu sorunlar anmigti, ben ve benim kugagim da hep andik.
Andiklanmiz sorunlara yonelikti ancak burada hemen denilebilir ki sorunlar
bir anlamda gelismelerin dogal sonucudurlar. Dolayisi ile meslegimiz zla




55

gelisiyor ve bu konuda sorunlar1 da olusuyor. Ama durum bu degil. Insanin
kegke boyle olsayd: diyesi geliyor. Ca¥ geligiyor, tlilkemizde belli degisimler
yagsamyor. Ama meslegimizin kirk yillik sorunlan hi¢ degismiyor.
Degismedii gibi bu kronik soruntara yenileri de ekleniyor. Defisen nerede ise
alt1 saat ara ile yeni bir ilacin piyasaya girmesi, yazar kasalar ve eczanelerin
arttk biirokraside 6nemli birer kurum olmalan oluyor. Yine yasalar diyoruz,
yine muvazaa diyoruz, yine eczaci kar hadleri diyoruz ve yine yillarca diyeme-
diklerimizi yine diyemiyoruz. 6197 sayili yasamiz benimle yasit. Bugiline
defin. degigmis degil. Bu yasamizla yasit bagka yasalarda dcglgmese idi;
Ornegin giiniimiizde kimse daire sahibi olamazd:.

Ciinkii ‘kat miilkiyeti hakki yoktu. Omekleri gogaltmayt gereksiz
gorliyorum. Yani bunu ekonomi dili ile agiklarsak; tiretici gligler geligiyor
{iretim iligkileri aym kaliyor. Yani tiretici giiglere ayak uyduramiyor. Bu dur-
um gilniimiizde bilyik oranda meslek odalarinda goriiniiyor. Dolayist ile bir
sorun fetigizmi yasaniyor ve bizlerde bunu yagiyor gibiyiz. Siirekli ayni
seyleri soyliiyor, paylagiyor ve elralxyomz Bence sorunlanimizin sorunsalt
onlarin olugtugu kaynaga yénelmeme konusunda somutlagiyor. Kugkusuz bu
apayr bir tartisma platformunu olugturacak boyutta bir konu ama deffinmek
zorundaydim. Sorun sdzciifilinii kabaca ¢ikarlarin bir sonucu olarak
tammlamak istiyorum bu stylemi bir ¢ikig olarak algitarsak diinyada her geyi
bir nimet paylasgtmina ve onun miicadelesine indirgememiz olasi. Bu
stire¢lerde dolayist ile haksizliklar olugur, Haksizlifa ugramlaﬁ alan sorun
alamdir. Omegin saglik otoritesi muvazaa ile bir anlamda istihdam sorununu
gideriyor. Ama bu durum bizleri olumsuzca etkiliyor. Eczact olmayan kimsel-
_ erin eczane agmalan diipediiz haksizlik ama bizler bunu gideremiyoruz. Zira
yasak ya da yok saylllyorsunuz ya da kaylt no'su vermekle 1§1cv11
klhmyorsunuz

" Bunun glb: nice olumsuzluklar, haksizliklar var. Iste bizler bu
haksizliklara karst zglirce miicadele edebilecek koriumlar cldé etméliyiz,
Onun i¢in demokrasiyi kazanmaliyiz. Yanlig algilanmasin demokrasi ka-
zanilmca sorumsuzluk yasamiacak gibi bir ifade kullanmiyorum. Demokrasi
ile kanlimcilik gergeklesecek, olast haksizhiklar engellenccek ve demokrasi ile
haksizliklara kars: verilecek miicadelelerde 6zgiir olunulabilecek. Iste bizler bu
Gzgtirliiklerden yoksunuz. ekonomik ve toplumsal gercksinimlerimize gére
degil buyruk seklindeki kanun ve tiiziiklere gore yonetiliyoruz. Hakkimizda
alinan kararlara katilamiyoruz. Olusan haksizhiklara karg: serbéstge miicadele
edemiyoruz. Bu siireglerde devlete sahip biirokrasinin merkeziyetgi diktasimn
or/a_h olmama ya da aldirmadifiinin rahatlig olanca ivmesi ile stiriiyor. Ikinci
boyutta eczacimn meslegine soguklugu ve kendine yabancilagmast siireci
yasarmayor. Bu da ayrica irdelenmesi gereken bir sorun.
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Sonugta sunu sdylemek istiyorum ki ortalikta bir bataklik var. Dogaldir ki
bu batakliktan niliifer ¢ikmaz, batakligin yok edilmesi, kurutulmas: gerckiyor.
Iste alternatif; bence demokrasi ve demokrasiyi kazanmak.Tesekkiir edi-
yorum. : :

Ecz.Miijgan DILEK _
(Bursa Eczaa Odast Bagkam)

Onceleri bayram olarak kutlayageldigimiz 14 Mayislan bugiin ancak ec-
zacihik giin olarak sorunlan tartigtifimiz Mayis aylar olarak idrak ediyoruz ve
bu aylar iginde olusturduumuz cczacilik kongremizde de sorunlarimizi
yadsimadan gegemeyecegiz. Onlara c¢oziimleri birlikte arayacafiz.
Meslegimizin akademik olarak kurulugunun 152, yihimi bu hafta i¢iride kutluy-
oruz. 152 yil dnce akademik olarak kurulmasina gerek duyduffumuz
meslegimiz bugiinde hem akademik olarak hem akademi sonrast, okul sonrasi
egitime gerek duymakta, Ciinkii temel saglik hizmetlerinin dahi safflanamadifi
yurdumuzda cczaci saglik danigmam olarak galismakta. Eczanelerinde olsun,
okullarinda oisun. Stirekli yeniliffe agik, tip alamindaki yeni ilaglan izlemek zo-
runda. 2. yiizyilda ilaglarin bulunug ve imal ediliginide bir biiylik patlama artig
gorliyoruz. Ancak insanlik, ozellikle geri kalmg iilkelerde bu ilaglan sorum-
suzca tiiketiyor. Sonuglarint ise akut defil zaman iginde goriyoruz, izliyoruz.
ilacin uzun siire bilingsizce kullamim bobrek, karaciger harabiyeti yapabiliyor.
En azindan yagtyoruz, izliyoruz hastalanmizda, Oltimctil olabiliyor hatta. Has-
taya gercken ilag Onerilecek gekilde ve dozda kullanilmadiginda hastaligin te=
davi olasilifr kalmiyor. Bu asamada tiim gorev cczac dizerinde yogunldsiyor
diye dislinityoruz. Ancak belli bir kar haddi ile bir yiffm biirokrasinin icinde
bogulmusg olarak hastasina ulagmaya ¢alisan eczaci ne kadar verimli olabile-
cektir. Ayni zamanda biirokratik iglemlerin tistesinden gelebilmek i¢in ne ka-
dar baganh olabileccktir. Bu konuyu birlikte tarismay diliyoruz. Hasta pro-
blemieri yanhzca eczaci, eczane bazinda da yogunlagsmiyor. Hastanclerde
bagltyor, hekim bagina diigen hasta sayist ok ¢ok fazla, saghikds anamnea dahi
alamadan hastaya taninan siire doluyor yurdumuzda. Yeni ilaglar ise doktorla-
ra sadece firma temsilcilerinin verdigi bilgiler ile ulagabilmekte. Hasta, doktor
ve eczaci ve ilag tizerinde saghkli bir hizmetin olugmasi, lemel saghik hizmet-
lerinin olugmasi ancak ilgili bakanlik ve mesick @rgiitlerinin birlikte
olusturacaklar bir politika ile miimkiindiir diyorum. Yurdumuzda ise meslek
orgiitleri diglanarak olusturulan programlar uygulanmaya gahigilmakia. Ne der-
ece saghkh oldugunu da hepimiz bxrhkte yaslyoruz.

Sorunlar1m171n ana bagliklanim da kisaca sdyle Sdp[amdk ISI]YOI'le
Biirokrasi azalmali en azindan diyorum, bog,ulmus durumdayiz, Bag,ll
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oldugumuz bakanliklarin bizden istekleri gelismekte. En azindan Caligma Ba-
kanlifi'mn istedigi caligma siiresi- ile Saghik Bakanhgr'min istedigi caligma
stiresi geligmekte. Artik ¢afa uygun olarak bilgisayar sistemi ile caligmaya
gecilmelidir diyorum, Etiketlerin bilgisayar ile uygulanmast gereklidir. Ec-
zacihk efitiminin fakiiltelerde ve sonrasinda yeterli olmadiim gériiyoruz.
Kokten degisim gerektifine inantyoruz. En azindan okul igi egitim yeterli
degil, mezuniyet sonrast meslek i¢i egitimler gok bolgesel olarak ve yetersiz
kaliyor. Regete kontrollerinin tek bir elden yapilmasi, resmi regetelerin bilgili
kigiler tarafindan kontrol edilmesi, hasta ile kurumlarn direkt iliskiye
gegmeleri, eczacinin hastaya sadece ilaci tarif etmesi, ona danigman gérevi
yapmasit Oneriyoruz. Meslek deontolojisine aykiri davranan meslek-
taslanmma Oda yaptinmlanmn arttinminimn saglanmasi gerektiine inaniyoruz.
i1gili oldugumuz Bakaniigin Saglik Bakanhfin da bu konuda bize destek ol-
acak gekilde aktif bir politika izlemesi gerektifine inamyoruz. Tesekkiir ede-
rim.

Ecz.Ozcan UCAR o
(Antalya Eczaci Odasi Bagkani)
' Degterli Delegeler, Kiymetli Konuklar,

Genel tespitlere gore iilkemizde eczane eczacisintn sorunlan’ yaqalarld
yasa koyucu, meclisi yonlendirici hikiimetlerin siyasi tercihleri ile
yogunlagmaktadir. Ekonomik bagimlilik pohtlkdlalda gerilemeyi, o da her
kogu]da somiirge tipi ckonomiyi olug,turur

+ Tlagta diga bagimhilik yadsinamaz bir g’ergcktir. Uiuslafﬁrasn ilag tekelleri
ve bunlarin yerli uzanolar lehine kullanmaktadir tim siyasi tercihleri. Boylece
~olugan tablo her gegen giin cczacimin ve halkin sirtina yeni kamburlar
yiklemektedir. Bu bagimtilik nelere neden olmaktadir? Siirsaj yapma hakkim
elde ettifi halde eczaci enflasyon ve ilag fiat politikalart sonucu gizli iflas halin-
dedir. Kira, ¢ahigtirdif1 yardimer masraflan, eczanenin difier giderleri yasamak
icin gereksinim duydugu para her gegen giin katlanirken eczacimin karlilig
azalmaktadir. Bu oranin arttinlmast bir zoruntuluktur, llagta KDV uygulamasi
tiim tepkilere karg1 uygulamada kalmakta, pesin vergi ddeme zorunlulugiu ec-
zactya diger bir yiik getirmekiedir. Eczaciya yiikii yasalar getiriyor dcmlgum
Omegtin muvazaa yillardir gerekli yasal diizenlemeler yapilmadii igin sorun
olarak yerini korumaktadir. 6197 sayih yasaya gore cczane agilmasint
kisitlayicr herhangi bir kosul yoktur, 6643 ile deimokratik segme ve secilme
haklarina da sahip degiliz. Yine her ne kadar yasada 6n goriilmiisse de
yonetmeliklerle yasanin Oniine gegerek ilag fiatlandinlmasinda tek’sdz hakki
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Saglik Bakanlifi'nindir. Protokol hitkiimleri ile kiskivrak baglanan eczact
buna karsihk keyfiyet i¢inde davranan kurumlann stirekli deigen ve afirlagan
kogullanna uymak zorunda birakilmaktadir. Pegin verilen hizmetin bir kag ay
sonra alinan kargilif var iken eczaci iistelik iskonto yapmaktadir. Miyad: do-
lan ilaglar bagh bagina hepimizin sorunu. Uzun stireli mesai saatleri bir glinliik
hafta sonu tatili eczaciyr dort duvar arasina hapsetmektedir. Eczact halen en-
jeksiyon hakkina sahip olamamustir. Fakiiltelerde aragtimma igin yeterli 6denek
ayrilmamasindan dolay: ve Tiirk Eczacilart Birligi'nin bu aragtirmalarr derin-
ligine siirdiirme yetkisinin olmamasindan dolay: firmalann aragtirmalarin
karsilastirma durumunda degiliz.

Daha énceki oturumdaki arkadaglarinda ¢ok agik belirttigi gibi gerek ec-
zac1 gerekse hekimler sadece ila¢ firmalarimin promasyonlar: ile
yonlendirilmektedir. Eczacilik fiikiiltelerinde hala ¢agdas bir egitim verilmeyigi
ve Ogrenci kontenjanlanna sinirlama getirilmeyisi eczaci enflasyonuna neden
olmugtur. Ve eczacmin bilgi ve kalitesinde diislikliigii glindeme getirmigtir.

Bunlarin diginda O.T.C. gibi son derece énemli ve eczacimn var olan
haklarint elinden alacak olan bir konuda silirekli glindemde tutulmaktadir,
Diger arkadaslarin goriigleri ile de catigan bu ve benzeri {emel sorunlar bizi
olumsuz bir sonuca gotiiriiyor. Eczacinin kimligi sorununa, kimdir bugiin ge-
linen noktada eczac1? [lag firmalarinin diplomah satis elemanlan midir? Raftan
miistehzar: alip paketleyen beyaz onliiklii mildiir? Yoksa haftada 6. glin giinde
12 saat ¢ahsan, ¢alisma zorunda kalan bir kéle midir? Bence bu forumda bu
temel konuyu irdclemek gerckir. Once yola bu noktadan gikmak gerekir, Ya-
salara fazla takilmamak, bunlarin uygun olmayan kosullarda agtlacag var-
sayimindan hareketle temel birtakim ¢oziimleri de, konusmanin difer
boliimlerinde aktarmaya caligacafim. Tegckkiir ediyorum.

Ecz.Levent KAMACIK =
(Izmir Eczact Odasi Bagkanmi) -
Saymn Konuklar, Degerli Meslektaglanm., :

" Soldan saga dogru kaydikca stzde gok fazla kalmiyor, vaktinizi de ¢ok
fazla almak istemiyorum. Ancak konu bagliffim ben kendi bagima irdeledifim
de serbest eczacilik dendifi zaman hemen bir serbest eczact kavrami pesinden
geliyor. Serbest eczac1 dedifimiz zaman insan pesinden geliyor. Serbest ec-
zaciligin var oldugiu noktada eczacinm olmas gerckiyor, eczacinin olmast igin
de ifisan gerekiyor. O zaman santyorum serbest eczacinin temel soruniarinin
temelinde insan faktorii yatiyor ve bugiin serbest eczacihia insan agisindan
baktifimz zaman demokratik haklar ve temsiliyet problemi kargimiza ¢ikiyor,
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‘Serbest eczaci gindelik yasaminda ya da meslegini yaparken karsilastit so-
runlan aktarabilecegi 6rgiitlenme piramidinin en tepesindeki temsiliyet proble-
mi var karsisinda.

Bugun serbest eczacﬂlgm soruniarlnln aktarildig, ¢dzimiin ureuleceg:
veya politikalarn olusturulacag bir orgiit piramidinin en istteki temsiliyet
noktasinda hala 1956 yilinda gikan 6643 sayih yasa gegerli ve gok sqmut bir
omekle bunu gegmek istiyorum. Istanbul Eczact Odas1 yaklagik 3000 iiyesi ile
delege temsil edilirken Izmir Eczaci Odast yine aym gekilde 2000 diyesi ile ve 7
delege ile temsil ediliyor. Boylesi bir temsiliyet. Sorunlarin aktarilmast ve so-
runfarm karsit politikalarinin ¢6ziimlii olarak tiretilmesi noktasmda, eger akifct
bir platform olusturamiyor isek bu sefer serbest eczacida bir mesleki kimlik
bunalimi basliyor. Ki bir serbest eczaci olmanin avantajt ile bunu ¢ok rahat
sOyleyebiliyorum. Ve bir mesleki yabancilagma bagliyor. Mesleki ya-
bancilagmanin bir difer boyutu yine eczaneler ile ilgili yasamn, Sayin ismail
Giimritk¢ii'niin styledigi gibi 1950 yillardan beri hig degtismeden oldugu
gibi devam etmig olmasi ve bugiin eczanclerin, serbest eczacilifin birakin ¢a-
gin gelecck teknolojisine sahip ¢tkmay: ya da ¢agin gelecek teknolojisine uy-
gun alt yapisina yonelik hareket etmeyi, ¢agidas teknolojiye bile hakim ola-
madifi1 eczaneler icinde, simrlar icinde kaldigm goriiyoruz. 1950 yillardan
beri gbyle bir dusundugumuz zaman eczanelerin gerek bigimsel gerekse
islevsel yapilanmalarinda hig bir yeni kazarlimin olmadifim buna kargin belki
bir 6lgiide geri bile diigtiigiini cok agik agik séyleyebiliyoruz. O nedenle
hergeyden once serbest eczacilik noktasinda serbest eczacilik kadar eczacinin
insan faktorii olarak ¢alisma saatleri ile kendine ait zamani ile yaptifi isi sorgu-
layabilecegi, yapti1 sorunlara kargt ¢ozim Ul‘CIGb]lCLCQ{I bir g,ahgma zamant ile
donanmasi gerekiyor diye digtinliyorum.

Arkadaglanmin aktardit ve benim de igtenlikle kanlchgum enjeksiyon, ar-
tan eczane sayist, eczacthk ¢gitimi, sahte eczaneler konusu gibi ana bashiklarda
hepimiz mutabikiz ancak bunlar serbest eczacihia yansidif noktada serbest
eczacilifm tkamkhifinm agilmast yine serbest eczacinm orgiiflenmesi ve Srgiit
giiciine sahip ¢gikmasi ile olugacakuor, diye digiintiyorum. Tegekkiir ederim.

Ecz.Mehmet DOMAC
- (Istanbul Eczac Odasn Bagkdm)

Bu forumda serbest eczacilarin clurumunun tamsllmau bem,e ok Snemli.
Eczacﬂardan giinde yaklagik 35 ile 55 arasinda telefon alan bir kisiyim. Bu te-
lefondaki konugmalarimin %90t da bu fornmda arkadaslarimin siraladifi so-
runiar ile baghyor ve sonunda da karsihiklt rahatsizlikla bitiyor, Ciinkii birbiri-
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mizi ikna edemiyoruz. Simdi Sayin Gimrikci'niin sdylediklerine katili-
yorum. Tim konusmaci arkadaglarin sdylediklerine, siraladiklanna
katthyorum ancak sunu da ilave etmek istiyorum. William Shakespeare'nin bir
s6zl var diyor ki, " Siyasi otorite safirdir ve sagirhifa yatar. Sorunlan duy-
mak. istemez, bilir duymak istemez. Siyasi otorite sorunlar iletenleri
kargisinda kiictiltmek igin bunu yapar." diyor. Bu yaklagimla bakarsak siyasi
otoritenin karsisindakileri kiigiiltemiyecegi bir yapiya kavusturmaliyiz eczaci
meslek Orgiitlerini. Temsiliyeti o yapiya ¢ikarmamiz, kattlimeilift o yapiya
¢ikarmamiz gerekiyor bu ise katilimdan gegiyor. Oncelikle bireysel insiyatiften
kisilerin tek tek insiyatiflerinden daha sonra da drgiitsel insiyatiflerini kullan-
malarindan gegiyor. Yani-bizler yillardir siyasi otoritenin safirhgindan artik
bikttk usandik. Onun kargisina rgiitlii bir gii olarak sizlerin verdigi destekle
¢ikip onun kulaklarini iyi bir operasyon ile agmak noktasina gelmeliyiz ile
baglamak istiyorum. Simdi daha ¢ok sorunlar siralayacafiim o sorunlan burada
tartisacaiz, konusacagiz. Arkadaslarimiza biraz baz olsun diye stylemek is-
tiyorum. Istanbul'da, tiim meslektaslarim bilir, bir anket caligmast yaptik. Cu-
martesi tatili yapalim mi1 sayin meslektaglanmiz? diye sorduk. 2850 cczancmiz
var, Biitin eczanelere gbnderdik bu anketi, iste yillardir eczact Srgiitlerinde
calistyoruz (ilk defa bir ankete bu kadar, tistelik posta kanali ile eczancden geri
gelecek), 2000'e yakin anket formu doldurutup Oda'va postalandi bunlarin
1800'i Cumartesi Tatil yapilsin diyor. Cumartesi tatili ‘olsun uygulansin
diyor. Ve biz Cumartesi tatilinin uygulanmasi icin ilimizin saghkla ilgili en yet-
kili kurumuna bagvurduk. Dedik ki cczacilarm %90t Cumartesi latili uygu-
Iansin diyor. Buyurun nébet diizenieyin buna gére dedik. Onlar her biirokrat
gibi sorunu kendi tizerlerine almadilar ve daha bir (ist noktaya havale ettiler.
ist noktadan gelen yanilta ka¢ senesinden kalma yasa bilemiyorum Sayin
Gumriikcii benim yagimla dedi, ancak o yasa saniyorum benim dedemin yagi
ile olmali, 0 yasaya gore eczancler Cumartesi talili yapamazlar diye Saglik Ba-
kamgi'ndan bir yanit geldi.

Simdi Sayin Ozcan UCAR'inda bazi noktalarina  katldifim
soyleyecegim. Yasalar bunu engelliyor. Simdi sorun nasi} ¢ziilecek iste bun-
lari tartigacafiz. Ama Tirkiye'de bunu agmig Odalar var. Yani bir tarafia bu
yasa varsa bunu agmyg odalar var. 4-5 Odamiz veya o bdlgedeki eczancler Cu-
martesi tatili yapabiliyor. Burada Sayin Kamacik'm bolgesi olan Izmir
Bolgesinde bdyle bir uygulama var. Orada Cumarlesi Latili yapabiliyor. Yine
bir anket ¢aligmasindan sdz.cdeccgim. 140 cczane bazinda yapugimiz bir
aragtirma bu. 140 eczane baz alman bir ¢alisma zor bir caligmadir gdyle ki; ec-
zanelerin cirosunu, kirasm, kag kigi ¢aligtirdifine sorarsak ortaya gikardifimmz
bir ¢aligma boyle sorulara ¢ok zor yamit aliabiliyor. 140 arkadagimizdan yant
alabildik. Bizi kirmayan, defisik yorelerdeki arkadaglanmizdan. Gordik ki
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eczaci 18 milyon gibi bir ciro yapiyor bundan da yaninda yardimct ¢aligtiran
eczacinin ¢line 1.700.000 lira gibi bir rakkam kaliyor. Kimi meslektaglanmin
biliyorum ¢ocuklan &zel kolejlerde okuyor, nasil okuduklarini merak ediyo-
rum dogrusu bu rakkamlarla. Yani bu eczacmin bir gikmazi, Goriliiyor ki
Tiirkiye'de Eczacinin karhiliginda giderck uygulanan politikalarla biiyiik bir
diisiis stz konusu. Yine bir kargitagtirma yaptim, Burada Tiirkiye'de ki eczane
sayisiu kargilagtirdim. 23 yilda lilkemizdeki eczane sayist 6.7 kat arimig, 23
yilda nufusumuz isc ancak bir kat artabilmis iistelik hizla artan bir niifusa sahi-
biz. Buradan ne anlagiliyor? Eczaneler stiratle ariryor. Eczancler sikigiyor.,
Yanyana geliyorlar buradan da sorunlar olusuyor tabii ki, ézelli_kle
meslefimizin i¢indeki bize yansiyan sorunlann en baglicasi ¢ok yakin eczanel-
erin olugmast ve kargihkli rekabet yapilamayacak saghk gibi bir alanda rckabet
yapma istemlerinin ortaya ¢ikmasindan da sorunlanmiz dofuyor. Bunun
diginda bizim meslegimize ¢ok meraklilar var. Arkadaglarim muvazaayt
sdylediler. O konuya girmek istemiyorum. Poliklinikler hastalara ilag satiyor
drnegin. Meraklilar yani ilag satmay1 seviyorlar, Yasa var Tiirkiye'de ama bu
yasa agilmig bu satgt eczanelerin yapmasi gerekiyor ama yasa islemiyor.
Ayrica rontgen labratuvarlar ilag satiyor. Yasa var. Satamazlar ama satiyorlar.
Bazi demek ve vakiflar ilag satabiliyorlar. Hatla makine ithal cdenler, caterpill-
er parcast ithal edenler ag1 satiyorlar. Yani iitkcrizde ag1 satabiliyorlar buniar.
Bunlan daha da ¢ogalimak miimkiin. Vakiflar moda oldu biliyorsunuz yeni
vakiflar kuruluyor artik. Bir tiniversite vakif kuruyor 8rmefiin. Vakf1 iginde bir
bina yaptiriyor. Bunlarin hepsini de diikkan yapliriyor ve eczanclere kiraya ve-
riyor Uiniversite kampiisii icinde. Bu tiir sorunlar da var.

Avrupa lilkeleri ile kargilagtirdigimizda eczanc sayisindan bahsetmigtim,
Avusturya'da F.1.B. Kongresi nedeni ile. gelmigti. Sayin Rana Kunt'ta burada
0 beni tamigtirdt F.LB. baskar ile; sordum kendilerine scrbest cezactlarn du-
rumu nedir? Avusturya'da kag tane sarbest eczact var dedim? Bin tane var
dedi. Yani Avusturya'da 1000 serbest eczane var, Istanbul'da ise 2800 scrbest
eczane var. Hollanda'da bu say1 1300. Bu konu ¢ok Gnemli. Bu konuyu
T.E.B. 'inde 6197 sayil yasa tarusilirken Istanbul Eczaci Odasi- olarak
gindem ettik. 6197 saytli yasa taslagina konulmas: i¢in glindem cttik.

Eczaci bir defa ilacim alamayan vatandaglar ile karsi karstya. Burada bir
sorun var. Bizler saghik hizmeti vermek istiyoruz vatandag ise buna karsilik
yuziigiini vermek istiyor.Cikanyor niifus kafidim vermek istiyor, efendim bir
hizmet verdin bunun kargihgmda alacagin gey bazen nulus kagidi vs.oluyor.
Ben -bu durumda ne yapacagim? Nercdeyse insanlart ¢czanclerde rchin
birakacaklar. Yani ilag fiatlan artmug boyut yiiksclmis, Béyle bir stkint ile
karg1 kargiya eczact, insanlik adma tizinti duyuyor. Kendi insan olmasindan
Uzlinti duyuyor. Boylesi bir sikinti ile evine gidiyor aksamlan. Ayrica bir stirii -
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formalite ile u§rastyoruz. Bunlarm bir kismin: arkadaglanm saydi. Hesap et-
tim 8 defter tutuyoruz. Bu sekiz defierin iistiine birkag tane vergi beyannamesi
gordermek gerckiyor, Birkag tane regete formu géndermck gerckiyor. Bun-
larin hepsi eczacimn giintiik biirokratik islemleri. Bunlari béyle tespit edince
yasalarda agilabiliyorsa bir enjeksiyon sorunu var. 1928'den kalma yasa ile
biz bu yasay! agmigiz aslinda yani fiilen enjeksiyonu yapiyoruz, biz. Birinin
aklina geliyor, bir eczaneye gidiyor sen enjcksiyon yapiyorsun diyor. Mah-
kemeye veriyor. Biz de mahkemeler de onun peginde dolagmaya baghyoruz.
Yasa bitmis onbinlerce yiizbinlerce enjeksiyon yapiliyor eczanclerde artik, bu
yasamn kalkmast lazim. Yani bu tiir sagmaliklarin artik’ ortadan kalkmas:
lazim. Sonug olarak sunu da ifade etmek istiyorum. Bizler bugiin parlemento
da olan siyasi otorite belli yasalan degigtirmiyor ise ve bu yasalann nedeni ile
biz sikintida isek sorun sadece yasalarmug gibi bakilmamali. Bizler hepimiz
birlikte hem bireysel insiyatifimizi gelistirip o hadiselerin tstiine gitmeliyiz
hem de toplumsal olarak orgiitsel insiyatifimizi geligtirip sorunlarn iizerine
gidip o yasalan agindirmaliyiz diyorum. Tegekkdir ediyorum. '

Ecz.Bilent OKTEM
(Sakarya Eczaa 0dasn Baskam)
Degerli Arkddasiar

Tabii benden énce Saym Domag konusunca bize f azla sOZ btrakmadl 50-
runlarin ¢ofunu dile getirdi. Ben kisa baghiklar halinde birkag seye
degmeccglm deiaylara fazla gmneycw;,lm

Bir defa bu eczacilik kanununun kesin bir §ck11dc dcg,:smes: gerekiyor.
gagin gerisinde kalmyg bir yasa bu yasa ile Odalarimiz, 6r, glitlerimizin cli kolu
bagh bir durumda artik siyasi otorite dc eczacilara o kadar biirokratik igler o
kadar engcller getirdi ki eczac artik glinii kurtarmanim pesinde olur oldu. Yani
giintimii kurtaraytm da yarin ne olursa olsun hesabi iginde oldu ve béyle olun-
¢a da eczacilar arasindaki birliktelik de bir takim kopmalar olustu. Istc Bag-
Kur olaylannda yasadifimiz gibi; difier kurumlarla yagadifimiz gibi, fazla is- -
komolar gibi bir siirii ‘;orunldr orfaya q1kt|

: Tabn ki vakli zamamnda bu yasada belli nufuqa gore belli sayida eczane
agma pozisyonu vard:, zamanla bir kararname ilc kaldinidi. Derken Oda-
lanmizda sakite eczareler ile ilgili yetkiler vardi. Bir bakanin bir karamamesi
ileortadan kaldwilds. ne oldu? Bu Grgiitlerimiz ¢li kolu bagh duruma geldi. Ve
eczacilarimiz giinii kurtarmanin hesabi iginde oldular. Onun igin bir defa bu
yasamn defiistirilmesi lazim. Cagimiza yakigir bir hale getirilip antidemokratik
kisimlarindan kurtariimast gerekir. Tkincisi meslektaglarimiz orgiitlerimize
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segtikleri kisileri tiim soruntanimizi halletsin diye bu goreve getirirler, secerler.
Ondan sonrada bir kenara gekilirler. Maalesef katlimet olarak yaklagmazlar,
Biitlin sorunlarin agarlar telefonda sorarlar ama ne toplantilara katilirlar, ne bir
seye kauhrlar. Hergeyi de bu gorevdeki arkadaglann yapmasim beklerler.
Onun igin tim meslektaglarumizin soruna yaklagarak elbittigi ile Grglitlerine sa-
hip ¢rkmahdirlar. Bunlar nelerdir? odalarimiz ve ekonomik acrdan bizi kollay—
an, kurtaran ilag kooperatifferimiz. Bunlara sahip glkmak gerekir, '

Tabii ki eczacilik egitiminin yeters:zhgme de deginmek gerekir, Dlger
konugmaci arkadaglarim irdelediler. Egitimin branglagmasi mecburiyeti vardir
fakiilielerimizde, serbest eczacty1 ona gore yeliglirip ve aragtirmact eczaciyl
ona gore yetigtirip ve sanayii eczacisini da ona gore yetistirmek gerekir. Kar
hadlerinin elbetteki yukseltilmesi gerekir. Ciinkil hersey artteg1 halde eczacimn
kar hadleri artmamustir. Ben 17 yil 6nce eczanemi agtifim zaman koydugum
sermaye ile hig satmadium diistiniiyorum ve gu an hesabmi yapiyorum 8 mil-,
yon civarinda olmast lazim, o zaman ben 50 bin lira ile agmistim demek ki her
ne kadar siirsaj hakk: falan da olsa sermayelerimizin biiyiik bir erezyon iginde;
siirsarj yasasi glkmaSI ile eczac zannetmesin ki sermaycsinin tamamir koru-
yor. Zamlarmn 10 giin sonra bildirilmesi fiat listcsinin 20 giin sonra gelmesi fi-
lan o arada eczaciy1 biiyiik bir sermaye erczyonu igersine stirtikliiyor ve ek fi-
nans kaynagl aramak durumunda kaliyor. Ayrica Tirkiyc'de olan ilag ruhsat-
landinlmasi yanlis ilag ruhsatiandinlmasi hergiin eczacmin yasadifi gibi bir iki
ilag ruhsat aliyor ve eczac! bunlara yatirim yapmak zorunda kahyor., Onun igin
Tiirkiye'de ki ilag politikalannim iyi deferlendirilip yasalarmn degistirilip, tim
meslektaglanmizin da meslek Grgiitlerine sahip cikmast ile bu sorunlan
asabilecegimiz inancindayim. Tesekkiir ¢ ederim.

Ecz.Adil ALPAR S _ _
(Esk1§eh1r Eczacr Odaﬂ Bd:}‘kam)
~ Degerli konuklar degxdeg,er mcslek[aslanm

Soze bir baglamak zor bir de bitirmek. Biz ¢n sonda kalmca bitis bize
denk geldi. Aslinda Sayin Mchmet Domag'in duygularina kaulmamak im-
kansiz.Beni hislendirdi kendileri. O hazirladifin giizel konugmanin daha fazlas:
onimde var ama vakit kisutlt forum baskammiz da Eskischirli, biz de
Eskigehirliyiz. Mutlaka onu dinlemek mecbur iyclindeyim. Eczacilik sorunlart
deyince ben nereden, nasil baghyacafimu bilemiyorum. Ama kisa 67 ba§hklar
halinde sizlere bir iki sey aktarabilirsem kendimi Odam adina mutlu adde-
decegfim. Simdi bdyle giinlerde biitin sorunlanmiz dile geliyor, aktanliyor
ama aradan birkag giin veya birka¢ ay gegtikicn sonra unutuluyor. Bakimz




64

bunlann baginda kurumlarla olan sorunlarimiz nedir bunlar? Biliyorsunuz ¢ok
yakin bir zaman 6nce Emekli Sandif1 bizleri kisithyor iki ay gibi bir zamanda

regetelerin elliyi bulmasa yollamayacaksin diyor. Elli taneyi gectikten sonra

yollayacaksin diyor ve bir takim biirokratik hareketlerle bizleri tiziicli durumla-

ra sokuyor. Emekli Sandift ve difer kurumlar beni nigin kendisine bagimh

kaliyor da benim elimde olan imkanlan sikiyor? Bu meslek érgiitiiniin kuvvetli

bir tabam yok ise bu meslegi birakalim. Su misalle onu aktarmak istiyorum

(biraz belki komik olacak) gegen bayram tesadiifen Istanbul'dayim. Moda'dan

gegiyorum; bir arabada bir firmanm sabunlar sauliyor 7 pargasi-istanbullular

bilir- 20.000ira diyor. O kisiye sordum alis1 kag para? diye 13.000-14.000
lira abi dedi. Iki {ig saatte yilz paket satiyorum gidiyorum dedi. Simdi bu adam

ayda 15 milyon lira para kazaniyor. Eczaci kan yillardir %20'lerde geziyor ve
hig bir knrum ve kurulugta veya ticaret erbabinda iskonto ile devletle is yapma
yok maalesef bizim meslefimizde %35 iskontolarla iiglerden beglere ¢ikan is-

kontolarla ilaglar veriliyor, arlt %12.5 laflan piyasada gezdigi zaman biraz bi-

zim listimiz anladimz kimi kastettigmi eh gidiyor o bakanlhifa %12.5'

%S5'lere indiriyor. Higbir tabib 44 bin lira olan muayenge iicretini o paramm

altinda alamaz. Ustiinde alabilir onlar da o sekil vardir. 150 bin lira 200 bin
lira alabilir. Yani bizim meslegimizin ac1 taraflanindan bir tanesi de budur.

Ikincisi; muvazaa sorununu hcpmaz biliyorsunuz onu anlatmayacagim yanlizca
bagliklar halinde sdyleyecegim, Ugiineii; piyasaya siirtilen ilaglarm eczane

diginda bagka ellerce satildiffimi hepiniz griiyorsunuz. Bir ara dikkat ederseniz
bu yasamin carpikhifindan Saghk Bakanlifi'ndan Gripin, Aspirin ve bunun
benzeri gibileri bakkalda da satilabilir efendim bu 1954'de bu biyle ¢iknmigtt
glinkii eczancsi olmayan kasabalarda bu igler devam edecek diye Eskigehir Ec-
zact Odast'na Bakanlifa yaz1 yazdifimz zaman bu gekilde cevabi gelmigti.

(Cok ac1 seydir bunlar hala devam ediyor. Veteriner ilaglart clierde siiriiniiyor

ve ¢ok biiyiik aldatmaca hediyeler ile eczact meslektaglarimiza kadar geliyor
bunlara kimse bakmiyor ama eczac1 bu sosyockonomik durumunda mecburen
demin Domag'n dedifi gibi karmim doyurdbilmck (,ocugjunu okutabilmek igin
belki istemeyerek bunlara alct oluyor.

Bundan bagka eczaci kesiminin biirokratik islerini diger arkadaglanm da
vurguladi. Milhiiriine biz bakiyoruz, efendim o memurun derecesini bilmez-
sem regete geri geliyor simdi bir de 6yle adetler gikti. Sizin bolgelerinizde bel-
ki yok. Bu memur kaginci derccedenmis, kaginct kadrodanmig o da
yazilacakmig, yoksa regeteler geri geliyor. Evet Anadotu Universitesi'nde.
Ciinkii kendileri eczanc agilar. Biz Oda olarak engel olduk. O yiizden bizi -
yildirmaya ¢ahigiyorlar. Bu igleri zora sokuyorlar. Aynen biraz dnce ki la[’lmda:
belirttigim gibi Emekli Sandigimin bizleri zora sokarak kiiclik eczanelerin git-~
" mesini bekliyorlar. Bayram tizeri bir arkadasim 6.5 milyonlirahik bir regete
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karsilamig. Kendisi Eskigehir'in hemen biiyiik ve kalabalik olan bir semtinde
galigtyor. Tck regetesi var, Ayda 4 tane Emekli Sandif1 regetesi yaptyorum
diyor.Simdi ben bu regetelerimi yollamayacak miyim diyor. Ben buradan
sayin yetkililere sesleniyorum. Bu eczaci mcsleklaglmm regetelerini e]hyc ta-
mamlamadan yollayamayacak mi? - .

Tesckkur ederim, T
Ecz.Cemal SEYMEN _
. (SHP Nevsehir Mliletveklh)

Oncelikle 14 Mayis eczacﬂik gﬁnﬂnﬁzii kﬂtfuyo’rum ve bu giin nedeni ile
Tiirkiye Eczacilik Kongresi gibi bir yararli, sorunlarimizi birbirimize aktarma
firsatm1 veren galigmayi diizenledigi igin basta-ev sahibi Istanbul Eczac
Odasi'na ve diizenleyici ve katilimar difer Odalara ve katitan tiim degerli mes-
lektagtarima taktirlerimi ifade ediyor, kendilerini 8ncelikle saym bayan meslek-
taglarimdan baglamak dzere tim meslcktaglarimi ve arkadaglanimi en 1g,den
duygularimla, saygﬂanmld sclamliyorum clendim.

Degerli arkadaslanm

Kiymetli Oda baskanlanmum ‘;orunhlm ne dcnh bllcrck yaklastlklanm
birgok vesilelerle, birgok toplantilarda yakindan gérme sansina sahip bir mes-
lektagimzim. Bugiin de burada yaptiklan gok kisith zaman bulundugu
sikintilar: kapsamli bir bigimde herbiri ayri-ayn've degisik bir bigimde dile ge-
tirdiler ve ben fevkalade yararlandim. Konugmayi sona birakmamin nedeni su.
Ben 1986 yilinda fiilen eczacilift biraktim ve o giine'deginde serbest eczacilik
yapmig bir meslektaginizim. Daha sonra meslegin arkadaglanmm isabetle dile
getirdifi pisikolojik sonucu olarak meslege ve kendine yabancilagma unsuru
beni politikaya itmedi ama otidan daha dnce bir hukuk tahsili yapma arzusuna
yoneltti, bu da bdyle bir olumsuzlukla baslamak ise parlementoda ve mya%et
hayaunda bize daha yararls qansmaldr yapma imkanint bahgetti.

- Parlementoda plan ve biitge komlsyonunda ben devletin anat'omisini, ic
yapisini, ekonominin igleyisini dikkatle izleme ve irdcleme sansina sahip
olmug bir milletvekiliyim. Biitlin bu gahigmalar esnasinda aradan gegen
tcbuguk dort yil siireye yakin siire 1g,cr13mdc pordim ki Tiirkiye'de bir defa
serbest eczacilarin sorunlanm birakin ‘Tiirkiye de'saglik sorunu diye bir sorun
vardir.’ Yadsinamaz bir gergektir. Ama bu sorunun kaynagi olarak az
gelismistik gosterilir. Ekonomik geri kalmislik gosterilir, Biitge imkanlannm
clverigsizligi gosterilir. Ekonomik geri kalmishk gosterilir, Biitge imkanlarmm
elverigsizliffi gosterilir. Bunlarin hepsi gergek payr tasimaktadir, Ama benim
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gozlemlerime gore aciklikla stylemek isterim ki; Tiirkiye'deki sorunun kay-
nagl Saghk Bakanlifi'ndan kaynaklanmaktadir. Neden? Deferli arkadaslanim
bir defa hayati boyunca hastalar doktora gidip aldifi regeteyi eczanede
yaptirmaktan Ote safhk sorunlanna birtek giin uzaktan yakindan ilgi duymamis
insanlant Saglik Bakanhifi'nin bagina getirirseniz, saglik sorunlarnmn kolay
gbzilecefini beklemek fazla iyimserlik olur. Sunu taktir buyurursamz Ba-
kanlik yapmak i¢in eger baginda bulundugunuz Bakanhin konularma en vakif
ihtisas sahibi insanla ¢oziilmek gibi bir anlayis olmus olsa Tiirkiye'de saghk
sorunlarinda en yiicelmig profesérii bunun basina gegirerek halledilebilir.
Profesdr doktorlarda geldi gegti mesele o defil. Ama saglik sorunlarindan vey-
ahutta baginda bulundugu Bakanhgin sorunlarindan asgari dl¢iide anlamayan,
terminolojiyi anlamayan, terimlerden bir sey ¢ikaramayan insanlart dyle teknik
Bakanliklarin bagtna getirdiginiz zaman o bakan biirokrasinin elinde oyuncak
olur, Nitekim olanda bundan ibarettir. Ikincisi siyasal iktidann bakisi sorun-
larin daha karmagik hale gelmesinde en biiyiik etkendir, Nedir bu bakig? Bir
defa saghk mesclesi Sosyal devlet olmanin gere@i olan bir meseledir, Sosyal
Devlet olmanin geregi ise insanlann dogustan kazandiklart haklara insan ol-
duklan i¢in saygi duymakur, Simdi saglik sorunu insanlarin dogustan ka-
zandiklari, diinyaya gelmekle kazandiklar, insan olmakla kazandiklan bir hak
mudir saglik hizmeti? Yoksa bu iktidar déneminde Saghk Bakanlifi yapmig bir
milletvekilinin agtkca ve hig bir hicap duymadan biitge komisyonunda ifade
ettifi gibi ancak ve ancak parast olamn yararlanabilecedi bir hizmet yani iktisa-
di anlamda bir emtiamidir? Eer meseleye siz sadece parasi olanin yarartanabi-
lecegi bir hizmet yani iktisadi anlamda bir cmtianmidir? Ekonomik emtiadir,
Gozil ile bakar iscniz ve bdyle bakan bir siyasal iktidar is basinda iken boyle
bakan ve meslekten olmayan bir kigiyi o Bakanlifin bagma gelirir ise o Bakana
sen neye bakiyorsun? Nereye bakiyorsun diye sorarlar, Sadece bakar,

Eger bir {itkenin Cumhurbagkaim ben zenginden yanaym diye agikea be-
yanda bulunuyorsa o Cumhurbagkant 1f yildan beri {itkenin ekonomisini bizzat
ydnetiyor ise, bu {ilkede sosyal devlet sabahki oturumda bir baska arkadagimim
ifade eutigi gibi anayasanim ikinci maddesinde devlctin niteliklerini belirteyen
ici bog higbir antam ifade etmeyen bir kuru kelimeden ibarct katmaktan dteye
gidemez.

Simdl cesitli larL@ma]anmmda ;,o:uyorum ve bu bak1§ dg,lsmd §d§1yorum
Omcg,m Sosyal Giivenlik mesclesi sagh &in ayrilmaz bir pargast ve scrbest ec-
zacilan da ilgilendiren bir mesele. Bag-Kur'lularin aldifi maasin yetmedigini
soyluyor‘;unu/ Pirimi toplayamiyorum diyorsunuz. E peki bu kadar yiiksek
pirimi toplayip bu kadar diigiik emekli aylifi verirseniz elbette bunu
topltyamazsimz dedigimde diyor ki; sigorta sirketi bir ticari isletmedir. Bu tica-
ri isletmenin bir aktiierya hesab vardir, Aktilerya hesaplaring gore ne alirsam
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onu veririm. Peki Saym Bakan zatialiniz bu isin birde doktorasim yapmig
degerli bir hammefendisiniz. Sosyal Devlet ilkelcrine gore yonetilen titkclerde
Bat1 Avrupa iilkelerinde, Isveginden Danimarkasindan, bilmem Ispanyasina
kadar biitgeden sosyal giivenlik sektdriine ne kadar pay aynld g1 hi¢ duy-
madiniz mt acaba? Genel biitgeden bir pay aywriliyor. Birgok fonlar kuruyorsu-
nuz da bu i§ i¢in niye bir fon icad etmiyorsunuz acaba? diye sorduumda hayir
kardesim onun adi emckli maag1, onun ad1 emeklilik miiessesesi, ne verirsen
onu alirsin diyor. Ben insanlan gegindirmeye mecbur degilim. Efer meseleye
ozel sigorta sirketi gibi; 6regin gazetelerde boy boy ilan: olanlar simdi aklima
geldigi igin sOyliiyorum. Sark sigorta'nin baktii gibi bakarsamz Sosyal
Givenlik kurumlanina Bag-Kura, Emckli Sandifi'na, S.8.K.'ya o zaman
mecburi tutmayin. Goniillii sigorta olsun, Hem Bag-Kur'u mecburi tuta-
caksiniz, mecburen Gye olacaksin diyeceksiniz hem de ¢ikip diyeceksiniz ki,
benim verdifim para bundan ibarettir. Bu yaklasimla bu anlayisla bir yere va-
ramayiz.

Biliyorsunuz Bag-Kur'un eczanclere recete bedellerini 6dememe meselesi
vardi. Biliyor musunuz ki eczacilar pegin para ile ilag satigina bagladiklart gibi
Sosyal Giivenlik Bakani ve Bag-Kur Genel Miidiirii bayram etti, O kadar se-
vindiler ki; Bu cylem eczacilarin ;meslektaglarimizin Ichine bir sonug verecek
diye beklerken oh aman ne giizel dediler, Bag-Kur'un ilag harcamalart yarn
yartya indi bir ay sonra. NasiI olsa on bin lira i¢in yirmi bin lira igin kimse ne-
doktara gidiyor, nc de parasini almaya Bag-Kur'a gidiyor. Bu kadar bir parayi
almak i¢in ylizbin lira masral edemez. Boylece bizde saglik harcamalanm
- azalurnz dediler. Eh bu anlayisi bdyle géstercceinize bizim Bag-Kur saglik
hizmeti vermez deyin. Bunu s6yleyin. Simdi bakiniz bugiinkii iktidar anlayig:
bu, carpik bir anlayig. Bu anlamsiz bir anlayts, bunlarla bir yere vara-
may1z.Sorunun temeli burada yatiyor. Bunu bir gérelim. Bunu gordiigtimiizi
zannediyorum. Cok rica ediyorum sayin meslcktaslarim beni bir ana muhalefot
partisi milletvekili olarak, politika yapmak i¢n s6yliiyor olarak diigtinmesin.
Maliye Bakanlifina gidiyorsunuz kamu eczactlarimmn sorunlan icin katsayi
meselesi i¢in dig hekimleri ile aradaki farkin hangi izahini nasil yapiyorsunuz
diye disiindiifiimiizde inanmniz Saghk Bakanlifi'ndan tutunuz, Sosyal
Guvenlik Bakanlii'na; Maliye Bakanhigi'nin yiiksck birokrasiside eczacilifa
son dercce taali bir meslek, olmadign zamanda yapilabilir bir hizmet olarak
bakiyor eczacilifa. Anlayis bu. Yani bir hastancdcki eczacilik hizmetleri eczac
istihdam etmcsemde kalfa ile yirir veya diinya kadar kalfa cahstirinm ve o
kalfalaninda eczact kalfasy falan olmasida dnemli degil nasil olsa falanca millet-
vekilinin kart ile aldifim hademeleri kapi hizmetinden alirr, igeriye eczaci
ciragl olarak verir, eczac kalfasi olarak yetistiririm: Bu hastanenin eczacist var
m1 diye soran olursa bir pir-i faniyi de oraya oturttururum, mesele biter diye




68

bakiyorlar, Simdi bu anlayigla bir yere varamayiz.(Siirekli alkiglar.....) Ec-
zaciifi meslek olarak kabul ettirmek zorundayiz. Bu mesclenin bir diger yani
bakimiz, niifusa gére simirlama, planlama. Yani hem eczact sayisinin planla-
_ mas1 hem eczane sayisinin dagihimmun planlanmast, simulama getirilmesi me-
selesi. Samyorum biitiin meslektaglarim arzu ediyorlar ve sorunun bagkaca
¢Oziimii de kalmadi.:Kalmad: da serbest rekabet anlayigina, serbest piyasa
ekonomisi anlayigma tersmig. Zaten sakatlik burada baghyor. Bunlar zanne-
diyorlar ki ekonomi serbest rekabete dayah olunca her alanda serbest rekabet,
Yani parayi veren diidiigil calar mantif1. Saglik alamnda da, sosyal alanda da
aym. Peki taksi plakalanm sinirlandirma getirilirken serbest piyasa ekonomisi
kurallarina ters diigtilmiiyor mu? E pekala Belgika'daki birkag giin nce orada
idim, Birisi anlatti. "Geldim" diyor, sordular "meslegin nedir?", "Soforiim de-
dim”" diyor. "Anlayamadik dediler" diyor. Tekrar soforiim dedifimde "bu
meslek degil ki bezimde chliyctimiz var” dediler diyor. .

Bu konugmadan sonra bir daha kimseye so(0riim falan demedim. Ayn bir
sanat drenmenin yoluna baktim diyor, E simdi sof6rliifii meslek olarak gorlp
eczacth Pt meslek ofarak gdrmezscniz biz daha bu sorunlan ¢ok tartiiriz.

~ §imdi ilag kiptird kesme meselesi. Gergekten cczact onurunu rencide ede-
cek bir uygulama. Hemen: Belgika'dan bahsederken akhmd geldifi igin
soyhyeylm Riiriiksel'de bir Tirk Eczac arkadag ile lamg,Um Bu meslck-
tasimiz eczane sahibi. Kendisine "Nasil agtin bu cczaneyi” dedifimde; ben sa-
dece Belglka da ki degil Avrupa da ki tek Tiirk eczaciyim. Onu da soyh, ka-
zanmig, Istanbul_ Universitesi eczactlik Fakiiltesini bitirdikten sonra gilmis.
Briikscl'de bir kez daha cczacilik okumug, Oradaki cezacilik [akiiltesini de bi-
tirmig. Tabii Belcika vatandaglifim kazanmasi gerckiyor. Birde Belgikali giizel
bir bayanla cvlenmis, Meseleyi boylece hallctmis, cczancyi agmu§. Bu is
Belgika'da nasil oluyor dedim? Ciinki{ bizde daha nufusun yarist sosyal
glivenlik kurumlarinda salik hizmetinden yararlamyor. Orada ise tamamina
yakini Eczanesinde oturdum baktim . Herkes regeteyi gcllrlyox Bunlarda
caligtyor, nastl hallediyorsun bu isi? Kiiptir kesme falan bir sey yok bizdeki
gibi, Simdi herkesin bir etiketi var. Hangi sigorta kurumuna bagli ise. O ctiketi
cikanyor. Arkasi yapigkan. O etiketi ¢ikanyor ve regelenin dstiine onu
yapistiniyor. Ilaglanm veriliyor, ilag fiatlarini regeteye yaziyor. [gte %20 ise,
%25 isc o kauhim paymnt aliyor, atiyor. Bu regetinin bedelini nasil alacaksin?
Kac ay sonra alacaksm?" dedigimde; ben bunu sigorta kurumundan almam ki
¢iinkii 0 kadar ¢ok sigorta kurumu varki. Burada resmi bir aract kurum var.
Bu aract kurumu ayni zamanda finans kurumu. Ben bu receteleri toplarim, is-
tediffim zaman ister haftada bir ister onbeg giinde bir, isterse yolum oraya
diistiigii zaman gotiirtirim o kuruma veririm. Hani dendi ya regeteleri kontrol
eden, denetleyen bir tek kurum olsun diye. Isic buna benzer bir kurum. Orast
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kontroliinili yapar, oras: fiatlan toplar, hesabi kitabi yapar, uygunlugu orasi
onaylar. Ama bana hemen param verir.” dedi. O bu muameleleri, bu islemleri
bitirdikten sonra gotiiriir. O regete bedellerini degisik sigorta kurumlarnndan
alir. Peki bu aract kurumun kazanci? dediimde. Regete bagina bilmem kag
firank yani Tiirk parasi ile 500 TL civarinda bir rakkam. Regetenin tutar ile
oransal degil, matbu olarak receteden de 500 TL. Onbin liralik regetedende
500 TL. aliyor. Ugyiizbin liralik receteden de 500 TL. aliyor. Ayn1 zamanda
bir finans kurumu gorevini de yaptyor bu. Peki burada bu islemleri kim
yapryor.Iste emekli olmus, ¢ok az mesai yapmak isteyen eczacilar da burada
galigiyor.Boyle bir kuruma herhalde Tiirkiye'de acilen ihtiyag var, Bu prob-
lemleri stiratle ¢6zmek durumundayiz. Bir bagka sey; Uluslararast ¢aligma
Orgiitii haftalik ¢aligma siiresini insanlar ister serbest ¢aligsin isterse bir kuru-
ma bagli.olarak galigsin, 45 saati asan bir ¢aligmay1 gayriinsani gériiyor.
Simdi Tirkiye'de yiiksek tahsil yapmig belli bir yag diizeyine gelmis belli bir
sosyal diizeye gelmig insanlartn cumartesi tatilinden mahrum edilmesini anla-
mak, sabahin sckizinden ditkkamm besmele ile erken agarsam, bereketli olur
mantifi ile sabahin kériinde eczancyi agip siftah ederck aksamin sekizine, dok-
uzuna kadar eczancde ¢aligmaya can dayanmaz. Ondan sonra o insanin o mes-
lektagimizin gofunu gorliyorum. Ben 1967 mezunuyum. Sunuf arkadaglanma
bakiyorum gimdi. Hepsi ¢okmiis vaziyette. Kusura bakmasinlar, bu ise can
dayanmaz.(Siddetli Alkiglar) Ustelik bu sadece galisma ile ilgili degil,
¢aligmanmin bigimi ile de ilgili bir sey. Kasaba kizan et fiatlarmna laf
sOyleyemez. Bigagi kapar tizerine yirlir diye. Manavda sebze fiatlarina bozu-
lan manava kafa utamaz. Simdi bu adam, tahsili yok kiiltiirii yok. Evde 3 giin
uykum kacar diye bir sey sOylemez. Biitiin hirsint cczancye aligverise gelince
benden alirdi Jigli semtinde. Clinki sizi biliyor. Siz tahsilli insansimz,
kuiltrlii insansimz, tababet mensubunusunuz. Eh hal béyle olunca insan psi-
klojisinden anlar. Evde karist ile kavga edip diazem almaya gelir ve igini sana
bogaltir, : : . ; S it

Simdi bu strese ruhen de bedenen de dayanmak miimkiin degildit. Ec-
zacinin mesai saatlerinin kisaltlmast lazimdar.

Stmdi efendim sorun siyasi iktidar sorunudur. Sorunu ¢ozecek de iki kur-
um vardir. Birisi bizim mesleki Srgiitlerimizin gii¢lii olmasi ve bu Grgiitlerin
getirip parlementoyu bilgi ile donatmasi ve beslemesi. Ikincisi parlementoda
parlemento liyelerinin hilkiimeti stkigtirabilmesi. Simdi bu parmak sayist ile
parlemento iginde muhalefetin stkigtirma imkaninin olmadif bir gergek. Bu
gergeBi hepimiz biliyoruz. Ancak bir sey var. Benim tiziildiigiim simdiye ka-
dar parlemento tarihinde hi¢ olmamig bir gansa sahibiz. 20 tane eczact millet-
vekili var, Allah rahmet eylesin bir arkadigimizi trafik kazasinda kaybettik. 10
milletvekiliyiz. Simdi bu 19 milletvekili hukukcular ve mithendislerden sonra
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. meslekier agisindan digiincii strada. Eksik olmasin Ankara Eczac1 Odamiz Tiirk
Eczacilar Birligi v.s. sik sik bizleri toplar. O toplantilarda da {9'umuz bir
araya gelemeyiz ya. Iste yemekte, sofradaki temennilerden ibaret milletvekil-
lerinin yapamayacaf bir sey yok. Aynca arli olarak bir sansimiz daha var.
Parlementoda saflik komisyonu bagkant eczact. Ve simdi yetki kanunu tasarisi
deyince, Kuran kurslarina ortakokul statiisii kazandirma mesclesi deyince
boyle kanun tasan veya tekliflerini Plan Biitge Komisyonu bagkan Yusuf Ozal
bir haftanin i¢inde hemen Plan Biitge Komisyonunun glindemine getirmesini
beceriyor da 6197 sayih eczacilar ile ilgili yasay: benim sevgili meslcktagim
Saym Balcilar bir beceride Saghk Komisyonunun giindemine getiremedi. Yani
simdi tartigacagiz bunlan. Simdi bu komisyonun glindemine gelmez mi?
Obiirti Cumhurbagkanr’'ndan aldif1 giigle mi yapiyor bunu? Hayir. Abisi ile
ters bir adam. Arasi agik bir adam,yani Gyle bir gii¢le ilgisi yok. Komisyon
bagkaminin milletvekili i¢ tiiztigiine gbre komisyonun giindeminde belli teklif-
lere ve tasarilara 6ncelik verme yetkisi vardir. Oyle ise biz bu firsan iyi kullan-
maliyiz. Simdi burada iki tane ¢ekistirmek igin s@ylemiyorum. Ben yurt
disindaki temaslanimu kesip geldim buraya. Buglin burada bir konugmaya da-
vet edildim, Simdi delege segimi her partide var. Kongre her partide var. Tki
tane deferli arkadagim daha diger iki siyasi partiden burada bulunmasini
gbnliim arzu eder. Onlarla da, onlarnin yanindada bu mesclceleri sizlerin huzu-
runda tartigmarmz daha verimli, belkide daha meslektaglanmiz olan parlemen-
terlerin bu soruniara biane, duyarsiz kalir ise duyarsiz kalmalarina da segim za-
man geldifinde eczact se¢menler igin iki clkin odak noktalandir eczaneler
politikada. Eczaci segmenler kendi politikalarim parlemenioya tastyacak
T.B.M.M. catsiun altina gotlirecek, bu lobiyi daha zenginlegtirecek, daha et-
kintestirecck bir katihim i¢erisinde bulunmazlarsa biz bu salonlarda bu sorun-
lan daha ¢ok tartisir ve degerli konusmact arkadaglanmizdan bir tanesinin on
senedir sorunlar degismiyor, defisen sadece teknolojik bazi aletlerin zorla ec-
zanelere sokulmasindan 6te bir sey yokur meselesine takilir kalrez.,

Sabrinuza tesekkiir eder, saygilar sunarnm.
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TARTISMA BOLOMU

Dog.Dr.Nurettin ABACIOGLU
(G.U.Eczacihk Fakiiltesi)

Simdi Saym Cemal Seymen'in konugmasindan sonra 6zellikle parlemen-
todaki muhterem eczaci lobisi meselesi hakkinda birkag soz sdylemek istiyor-
um, Gegtigimiz son kongrede de kendisi Mustafa Balcilar'm konugmasimdan
sonra ayni konugmay1 yapmisti, Divan baskant olarakta siz dinlemigtiniz. Siz
Saym Azmi Kerman. O strada Saym Scymen yoktu bir kez daha tekrarlamak
gerekiyor. Simdi efendim bizim devletin rgiitlenme mantigmin icerisinde kor-
poreit bir yaklagim var nedir korporeit yaklagim, koporasyon yaklagimi? Bu
Italyan musolini anayasasindan alinma bir mantik. Mesleki birliklenme yapist:
temeline dayal bir devlet anlayigimiz var. Parlemento kurulurkende bunun
yansimalarin hep gériiyoruz. Iste avuk atlar lobisi olusuyor. Hekimler lobisi,
eczacilar lobisi oluguyor. Ve diyoruz ki sorunlarimizi hem halkin genel
¢tkarlarn anlaminda hem de mesleki ¢ikarlar anlaminda orada derdest edecefiz,
savunacagiz. Fakat bir tirliide oluyor bu. Bu biiyiik bir sans olarak yaka-
ladifinz 19 milletvekili eczact lobiside senelerdir bu i halledemiyor, Neden
halledemezler? Ciinkii bunlarin mesleki birlik anlayig1 ve meslektag day-
antgmas anlayigindan dle once kendi tiyesi bulunduklar siyasi partilerinin ide-
olojik yapilanmast ve o temelde memleket meselelerinede, eczacitik meseleleri-.
nede, meslek meselelerine de bakig agist var, Saym Mustafa Balcilar Saglik .
Komisyonunun bagkam. 6197 sayilr yasa ben 1984'den beri biliyorum. Yazila
¢izile 0 zamandan bu zamana en az bes defa oldu. Ondan Snceki meclis
dénemlerindede bir beg defa kadar olmus yasa vardir, 15 biyiik kongreden bu
yana birlik- meclise yasa tasarisi vermigtir. Mustafa Balcilar bunu. giindeme
almiyor. Neden almiyor. Ciinkii Mustafa Balcilar kendi siyasi perspektifi
igerisinde kendi partisinin gikarlarimi kolluyacak ve benim partim yapl
mantifint orada sergilelebilecek, bir yasa tasans: ile kargilagmadi@ icin
giindeme almiyor. Ana muhalefet partisinin Saym Eczacr milletvekilleri baski
da yapiyor olsalar orada onlan birlestiren bileske noktast cezacilik meslefi de
olsa mesele ylirlimiyor. Dolayisi ile Musolini miisade buyurursa Saym Sey-
men katihirsa gériiglerime bir an 6nce sarf-1 nazar etmemiz, lazim, Ila¢ fiat-
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larinin Tiirkiyede artmamasi, halkim alim giiciiniin tesine taginimamast iste-
nir. Senelerdir bu laf soylenir. Ben bu giine kadar bunun bdyle oldugunu;
yapilmasi gerektigi hususunda imza atmig su anda iktidarda bulunan partili ec-
zac1 milletvekili ‘gérmedim. Kapilarina her seferinde gidildiginde,
konugulmaya gidildiginde su anda giden yetkili arkadaglarda bunu ifade ettik-
lerinde hiikiimet ile anlagacak, hiikiimetin siyasi anlayisi ile anlasacak tekli-
flerle gelin denmekte. E nerede kaldi bizim lobi isimiz? Nerede bu gansimiz?
Dolayisi ile bu bdyle ¢tzililmez, yani bu mantikla ¢oziilmez. Her siyasi partinin
kendi felsefesi vardir, kendi goriigii vardrr, ilag politikast vardir, Tktidara gel-
meyi becerdikleri giin bu igi uygularlar, Bunu basarirlar. Nitekim bugiinkii ik-
tidar neyi bagartyorsa o oradan esitleniyor.Biz bu sorunlan aydan ithal etme-
dik. Degerli meslektaglar muvazaa konusu kendimizin icad ettigi bir konudur.
Iskontolardan sikayet edildi. iskontolart veren bagkasi degildir eczacilar ver-
migtir. Hem de 0yle iskontolar verilmigtir ki %25'ler 35'ler nereden nasil ka--
zanmldifr belli olmayan iskontolar verilmistir. Sevgili arkadagimiz Mehmet
Domag dedi ki; Hesap eitim, kitap ettim igtc 18 milyon ayda ciro yapiyor.
Yaninda kalfa ¢irak calistiniyor. Geriye eline 1 milyon sekizylizbin lira para
kaliyor. Kolejde de gocuk okutuyor eczacilar. Anlayamadim ama kar haddi
yukseltilsin dedi. Simdi ilk tespiti dogru. Kar haddi ile ilgisi yok.Neden yok?
Eger 1 milyon sckizyiizbin lira gosterdigi ciro lizerinden ancak kazang temin
ediyorsa baska bir yolunu bulmus demektir eczact. Onunyigin resmi tarihten ve
resmi ideolojiden vazgegmemiz lazam., Resmi ideoloji derken sunu stylemek
istiyorum. Eczaci olarakta kendi kendimizi aldatacak resmi ideolojilerden vaz-
gecmemiz lazam, Biz Tiirkiye'nin herhangi bir bagka kurumundan daha farkh-
daha fazla kendi ¢ikarlarimizi kollamadan harcket eden bir meslek grubu
degiliz. Biz de resmi gikarlarsmizi gayet iyi kollayarak ve hesabimizi kitabimizi
yaparak bugiinkii sistem igerisinde ¢alistyoruz. Befenmedifimiz, rahatsiz ol--
madiimiz seyler var.Oncelikli olarak bunlar ifade edelim. Kendi kendimize
bunlar ifade edip altini ¢izecegiz. Kendi yanhsliklanmizm nerede oldugumy
tespit ettikten sonra gorecegiz ki pek ¢ok sorun, sorun olmaktan ¢ikacak. Ha-=
staneye giren vatandag, hastanenin igindeki hekim eczacimin oturup kalfamn
cahigtiim gord i icindir ki bugiin eczacilik hizmetlerinin hastanelerde kalfa--
lar tarafindan ikamesi sureti ile yiiriittilebilecegi manci yerlegmistir. Evet Ma-
liye Bakanlifi da haklidir. Cunkii onu gormiisierdir. Bizler aksini
kamtlamadik onun icin igneyi, cuvaldiza bagkaca batabilecek neler varsa kendi-
mize biraz lazlaca batirdiktan sonra ¢tiziim yollarim da segim sandiklarinda,
platformlarinda neyi 6n gériiyor isck o dofrulluda olmak iizerc kullanip
meslegimizin sorunlanm da bu anlamda agmaya ¢aligalim. Tesekkiir ediyor-
um. - : o _ :

Ecz.Fiisun 'DEMTRCT‘_
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(Serbest Kczacr)

* Ben 1975 senesinde eczacilik fakiliesinde dgrenci iken Eczacilik Kongre-
sine gelmigtim. Aymi sorunlan tarugmisik, sorunlarimiz ayni idi. O zamandan
bu zamana pek bir ey degismedi. Halla 0 zaman eczacilar arasinda bu enjek-
siyon konusunda bir karar alinmigti.Iste bir gseyler yapalim enjeksiyon hakkin
clde edelim diye, herkes el kaldimusgti, Ben burada enjeksiyon ile gevre soru-
nunu yanyana getirmek istiyorum. Kullamlan enjektérleri dogaya
kargtirmamamiz gerektigini sdylemek istiyorum. Kullanilmug enjekitileri ayr
paketler halinde toplayip Bayer fla¢ Firmasi, Bogazi¢i Universitesi bunu temin
edecek. Eczancler telefon ederlerse bu atiklar: gelip alacaklar. Ve bunlan kendi
kurumlarinda imha etmeyi kabul etmigler. Prof. Kriton Ciiri s6yledi. Sorun-
larimiza birde gevreyi kirletmemeyi de katmak gerekir inancindayim. Eczacilik
fakiiltelerinde kimyasal maddeler var, Birtakim kimyasal atiklar, Bu Avru-
pa'da ayn ayn yerlerde toplamyormus. Ulkemizde de herhalde eczacilik
fakiiltelerinde yapabiliriz. Hastane anklarr konusu var, Hastanclerde ¢aligan
eczact arkadaglarimizda var. Hastane atklarninm imhast konusunda bu mesick-
taslarimiz Oncii olabilirler. Bir de firmalara scslenmek istiyorum. Eczanclere
plastik torba yerine kagit torba géndersinler. Kuge kagitlara basilmig tanitim
brogiirteri yerine daha ¢ok ank kafu tiriinleri kullansinlar. Tesekkiir ederim.

Ecz.Akim CUBUKCU
(Ankara Eczaa Odas Bagkam) 3

Saym Baskan, Deferli konuklar. Deminden beri izledigim kadan ile orta-
da sorunlanmmizdan bir tanesinin daha gok 6nem kazandifini gérdiim. Meslek-
taglarim dile getirdiler. Bunlardan bir tanesi eczanelerde sayr ve nitfus oranmna
gére getirilmesi diigiiniilen sinirlama konusu var. Bu ashinda 6197 sayili ka-
nunda meveut idi, fakat 1953 yilinda Demokrat Parti iktidara geldikien sonra
mevcut yasalar icerisinde antidemokratik olanlart ayiklama ¢abasmu géstermis
dolayisi ile eczanelerdeki bu stirlama antidemokratik sayilarak yasadan
¢ikaridmigar. Konugmact-arkadaslanm dile getirdiler. Nifus artisindan ¢ok ec-
zacl artist konusu. Evet dofru buglin dzcllikle: bitylik sehirlerin hastane:
kargisinda adeta tespih tancsi gibi dizilmis eczaneler var. Ve biitlin bu eczanel-
erin safilik alaninda vérdikleri hizmetten dolayi hasta biriminden daha biiyiik
pay alabilmeleri agisindan bunlar zamaninda' iskontolan diigirmiislerdir.
Bugiinde Emekli Sandifindan %10 hasta katilim. paylarini almamalan, diger
* katthm paylannda yansi almalan gibi kendi noimal kazancitin altinda bir
karla ¢aligmaya nza gostermiglerdir. Sayin Abacioglu da bunu sdyledi. Bunu
bize kimse zorla yaptirmiyor, ama yine de yapiyoruz, Simdi IV, Tirkiye Ec-
zacthik Kongresini yapiyoruz. Tabiiki sonunda bir sonug bildirgesi .
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yaymlanacak. Madem ki biz bunlardan gikayetciyiz. Burada karar alalun ec-
zane sintrlamastni {eklif edelim ve bu kararin hayata gegirilmesi igin galisalim,
gayret gosterelim. Ben teklif ediyorum cger arkadaglarim riza gosterirse bu
sonug bildirgesine konsun. Béylece zamanla rekabet ortadan kalkacaktrr.
Tegekkiir ederim,

Ecz.Sehnaz EFEOGLU

Bence eczane sayisinda smirlama yamsira cczacilik fakiiltelerinde okuyan
Ggrenci sayisininda azaltilmasi gercekir.,

Ecz.Zeliha DOMAC

Hepinizin bildigi gibi niifus oranma gére ¢ok daha hizli artan eczane
sayilan, eczacilanin karsilagtiklan ekonomik giicliikler arti muvazaa, baslica
sorunlar.

Alternatif olarak; ortak eczacilann kurabiipcegf cczane sisteminin
gergeklegtirilebilmesi ile ilgili yasa degisiklifi i¢in gayret sarfedilmesi, Bu kon-
ununda en kisa zamanda giindeme getirilmesini diliyorum. Tesekkiir ederim.

Mehmet YENER

(Ist.Unv.Eczaciik Fak.Ogrencisi)

Simdi eczane dagiliminda smirlama gclirilmcsi isténiyor. Biz geng ec-
zacilar olarak, bu simrlamanin bizim {istiimiize geleceini biliyoruz. Bunun
igin yag sinirlamast getirilse daha iyi degil mi?

Ecz.Hamdi ARI

(Serbest Eczacy)

Ben Sayin Meslcktagim Cemal Seymen'e bir soru yéneltmek istiyorum.
Basinda ve TRT'de takip ettigimiz kadari ile Ana muhalefet partisi uzun za-
mandan beri degisik glindemlerde iktidar partisini elestiriyor, yeriyor.

Bugiinde kendi sézlerinden anladigim kadan ile iktidar partisinin uygu-
lamalanndaki tersliklerden sé7 etti. Bizlerin eczacilar olarak ogrenmek iste-
digimiz cn Snemli konu iktidardaki clestirdikleri durumlann karsthgmda kendi
diigtindiikleri altarnatif ¢oziim dnerilerini liitfen bize beyan etsinler.

Ecz.Rifat GUNEY _

(Kamu Eczacaisi)
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Bu forumda konugmaci arkadaglarimiz hep sorunlarin kaynagim aradilar.
Cemal arkadagimiz kaynak, asil sorunun babas1 Saghk Bakani'dir dedi. ismail .
arkadagimiz da {iretim iligkilerinden falan s6z elti ama, tam sorunun kaynag1
nedir oraya gelemedi ya da ben anlayamadim. Simdi bu simrlama konusu bi-
liyorsunuz D.P.iktidan tarafindan 1950 de falan ydpﬂdx Iktiddra gelir gelmez
mesafe smirlamas getirdi.

Simdi bu smurlama konusu {izerinde bu forum ¢okca durduBu igin sanki
sorunun kaynagint bulduk gibi bir diglinceye kaptirdim kendimi. Kaynak o
degil. smail arkadagimizin igte bir Sl¢lide giriple sonunu bence geliremedigi
yerde aramak lazim kaynag. Uretim iligkilerinde aramak lazim. Ilag tilkemizde
yanhg belirtiliyor.flag bir ticari meta gibi behruhyor Sorunun kaynaf orada.
Ilag ticari bir meta degil, ilag bir sosyal arag. Uzerinden kar etmck amaci ile
uiretilirse, izerinden en fazla kar etmek amac ile {iretilirsc;hasta da somiirilir,
eczact da somiiriiliir, itke kaynaklarr da sémiiriilir. Ne kendimizi, ne has-
tamiz1 ne de tilkemizi o s6miiriiden kurtarmaya mecalimiz yetmez bizim. Soru-
nun kaynag orada. Orda aramak lazim, Tegckkiir ederim.

Bir Izleyici:

- Ben biyolofum efendim. Beni mazur gériin ama hepinize su soruyu sor-
mak istiyorum. En ¢ok kalbimi kiran sorun. $8ylcki; iilkemizde ilagla ilgili
kirk senelik miiesseseler var. Bir Eczacibast var, Hig bir modern molekdil
heniiz bulamadilar. Insantar kazandiklarini birazeikta hi olmazsa arastirmaya
yaturmalilar. Bu yanhzca son iktidarm degil Atatiirk'ten sonra gelen biitiin ikti-
darlann yaptift en biiyiik yanligliktr. Ulkemizin ilag konusunda %85 disa
bagimlilifr kabul edilir gibi degildir. Tesekkiir cderim.

Ecz.Mehmet DOMAC _
(Istanbul Eczaer Odasi Bagkani)

Simdi ben 6ncelikle Ecz.Rifat Giiney'e katiyorum. Oncelikle onu
sOyliyeyim, Biraz &nce siirgarj olaymna deginen meslektagim etiket isini belirtti.
Dogrudur uzun yillar iizerinde ¢aligilmig ve sonunda kazaniimistir bu hak.
Yanhz bu hak $6yle kazanimigtir. Bugiinkii siyasi iktidann ckonomik mode-
line uydugu igin kazanilmigtir, Bunu kesinlikle géz ardi ctmemek lazim.
Hergiin ilaca zam yapacaksin. Hergiin ilag fiatlar1 artacak, bunu sanayici yapa-
bilecek. Bunu depocu yapabilecck eczact yapamayacak. O zaman o ckonomik
model iglemezdi. Isleycbilmesi igin, ilag fiatlars scrbest oldugu zaman slirgarj
hakkida serbest oldu. Daha once biz bunun i¢in ¢ok siyasi partilerc gittik,
goristiik, ¢ok ugrastik ancak o siyasi partilerin ckonomik modelleri buna
miisait degildi, Ustii @istiine denk digmiigtir. Yarn teblifimde soylemeye
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galigacagim. 1984 yilimin sonunda Hagc Tiat kararmnamesi ¢ikmigtir. Birbirinin
istiing denk geldigi i¢in ¢ikmistir. Aksi halde o ekonomik model olmasa idi
slirsarj kararnameside kolay kolay bizim tilkemizde ¢ikmazdi. Ama
dofrumuydu o ckonomik model onu bagka boyutu ile sonra tartisinz, -

Ecz.Besir BATUR
(Serbest Eczaci) |

* Simdi arkadaglar, serbest eczacimn soruntanm degisik noktalarda araya-
cafimiza asil temeline indifimizde degerli hocalarimizda burada. Okula ilk
basladifimizda tiim 6irencilere su imaj veriliyordu. Okulu bitireceksin, eczane
acacaksin. Amag o degildir, okulu bitirip halkin tabiri ile ilagcilik yapmak
degildir. Bugiin sorunlarimmzin ana nedeni eczacuun tiretime katdamamasidir,
Ama hangi sartlarda olursa olsun bugiin bir ilag firmasinda eczacinn ¢ok ¢ok
misli kimyager, biyolog ve diger meslck dallarindan kigiler istihdam etmekie-
dir. Sayn Rifat Giiney bu konuya definmck istedi. Buglin normal bir eczane
80 milyondan agagiya acilmiyor, Giinliik cira 600 bin lira. Saym Mehmet
Domag I milyon sekizyiizbin lira aylik kazang ile gocuk okutmaya nasi! imkarn
olur dedi. Bunun yamnda 20 milyon ile oto galerisi agan bir vatandagin ayhk
kazancim karsilastirdifimizda giinde iki araba alir satar begyiiz bin liradan bir
milyon. Ayda eder 30 milyon net gelir. Koydugu kapital 20 milyon. Eczact 80
milyon koyuyor. Sorunlar birbiri ardr sira geliyor. Fakiilteden mezun olan:
yanitbagima eczane agacak, karsima eczane agacak. Bunlarfa da kalmayip a fir-
masindan, b firmasindan gelecek senin ilacin, benim ilacim denecek: Eczact
tabiple, hekimle ¢ekisecck. Neden tiim Odalar, Kooperatifler irctime yonelik-
serbest eczacithifin sorunlarims dile getirecektir. Benim tek &nerim tiim arka-
daslann birlegerek iretime y&nlenmesi. Bu konuda ben kendi payima karinca
kararnca bir ey yapmaya calisiyorum ve tiim arkadaglara éneriyorum. Gel-
sinler birdikte, Gerek kooperatifler ¢atisi altinda olsun,gerckse ayn girketler
halinde olsun iirctime yonclelim. Ve bug,unku ilac plyasasmdakl Lcke]lcsmeyi
kirmaya ¢aligabim. Tesekkiir ederim. :

Ahmet ARASMAN
(L.U. Eézaalik Fak. Og,renusl)

Biz ogrenmlcrm yazm staj mcabunycumw var. Hcrhangl blr eczaneye .
bagvurdugumuzda eczact herhalde soyle diigtiniiyor. Ofrenci benim ig duru-
mumu SFrenirse yarin gelir benim kargima eczane acar. Nigin bdyle
diistiniyorsunuz? Niye bize bu hakki vermiyorsunuz? Sonrada diyorsunuz ki
eczacihik egitimi yetersiz. Mezun olan eczaci bircok noktayi bilmiyor. Mezun
oldufu zaman ortada kalir, Tabii ortada kalir. Yardimer olmuyorsunuz.::
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Ecz.Seval ONGOREN |
(Serbest Eczacn)

Efendim ben Ankard Unwcrmem Eczacilik Fakiiltesi mezunuyum 25
senedir eczacilik yapyorum. Eczanem Osmanbey semtinde, 8§renci arka-
daglara eczanemin kapist her zaman agik. Buyursunlar gelsinler. Sunu da be-
lirtmek isterim tlim konugmact arkadaglart dikkatle izledim. 25 senc icerisinde
olan tiim sorunlart anlattilar. Oda yoneticisi arkadaslarimi, politikact arka-
dasim saygr ile dinledim ama zannediyorum ki bazi sorinlara biraz daha
egilmis olsalard: politikalarin, yani oturduklari sandalyelerin degerini vercrck
yapsalardl belki bir santim daha ileri gidebilirdik dusuncesmdcylm '

Bir difer nokta yanhzca Oda arkadaglarimin sorunlart kendi baslarina
degll Tim Orgiitten yardim isteyerck getirseler belki sorunlar daha kolay
¢oziilir. Ben her zaman yardime olacaggimu su mikrofondan duyuruyorum. -

Ecz.Asal UCKUNKAYA
(Serbest Fczacn) '

Saymn Bagkan, Klymctlt me@lcktaganm Konugacak pck bngcy kaim'ldl
ama, ben geng arkadagima seslenmek istiyorum buradan. Her dnem ii¢ tane
stajyer arkadagim var gelip staj yaptyorlar. Yalniz bunun sartlart var. Belge
imzalamak igin eczaneye gelmesinler. Simdi sitem sirasi bende. Buradaki
biitiin arkadaglarima sesleniyorum. Sadece hatir i¢in belge imzalayip fakiilteye
yoltayacak isck bu sckilde olan stajyer arkadaglart almayahm. Ben s6yle sesle-
niyorum. Eczane mesaisine uymak ve fakiilicnin verdifi saatleri doldurmak
kaydt ile her an {i¢ 6frenciye staj icin eczanem.agikir, Tcsc,kkw ederim.’

" Ecz.ismail GUMRUKCU
(Trabzon Eczacai Odasi Bagkam)

Oncelikle Saym Seymen'e bu forumumuza kdll]d]k]dl’l icin tcgckkur et-
mek istiyorum. Goniil isterdi ki polemik yaralacdk diger milletvekili arka-
daglanmz da burada bulunsa idi. S67 saym Scymen'den agilmigken, Soer bir
sOzi var. Saglik Bakanlift sorunundan bahsculi. Ben bu gorisiine
katilamayacafim. Yine baz1 arkadaglanmiz milletvekili sayisimin mecliste art-
masmm onerdi. Bu gortise de ben kaulmayacagim, Omegin Saghk Bakan
degisirsc ne olur. Isten anfayan bir Bakan dedi Saym Seymen. Gelirse tabiki
fena olmaz. Ama sorunlarimizin kéktenci bir bigimde ortadan kaldinlmas: an-
laminda pek yarar getirmez. Gergekten gafdigi, belkide Avrupa'da
sdylemekten utanacagimiz birtakim sorunlarimiz var. Bu isten anlayan Bakan
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gelirse olur. Ortadan kaldinlir. Enjeksiyon sorunu bu sorunlarin bir teki.
Ormegin bu sorun sadece eczaneyi ilgilendiren bir sorun degil. Soyleki; Bugiin
enjeksiyomu devletin eczanclerinde yaptirmak yasak arkadaglar. Elinize he-
rhangi bir enjcktlabil preparan alipta devletin hastanesine girerseniz,0 igneyi
orada yapan kigi sug islemis olur. Enjeksiyon yanlizca devletin saglik ocak-
larinda yapilir ve devletin diploma verdigi kisiler tarafindan yapilir. Saghk
Ocaklarimn saat 17'de kapandifi gercegini de goz 6niinde bulundurursak de-
mek ki enjeksiyon bu lilkede nerede bulunursa orada yapilir. Bu hukuksal ya-
sallif1 asan bir toplumsal yasallik. Oyle gelmis 6yle gidiyor. Ideolojik degil,
siyasal degil. Bu igten bilen bir kisi gelse idi Bakan olsa idi bu sagmalik ol-
maz, eczanelerde enjeksiyon yapilir derdi: Ancak Saglik Bakanlan o tilkenin
iktidarimin Bakanlandir. Bir bagka Bakan dcgildir. Siyasi olaylarla, siyasi
konular, siyasi ¢oziimlerle ilgili olarak kendi bagina ister profesdr olsun, is-
terse 0 alanda uzman kigi olsun hareket edemez. Yani bir Saglik Bakani bugiin
muvazaayl nlemek ister, onun hiikiimetinin ideolojisi muvazaay1 Snlemesini
engeller. Tlag fat artislanimi belki kendisi énlemek ister, ama fiat artiglarin en-
gelleyemez. Ciinkii bunlar ideolojik sorunlar. O iklidarin siyasi yaptlanmasi ile
ilgili sorunlar. Milletvekili sayist artarsa ne olur? Saymn Abact izah ettiler.
Bende kisaca defiineyim. Milletvekilleri bir anlamda eczact olurlar. Ancak
siyasi partilerin birer temsilcisi olarak o sandalyclerde yerlerini alirlar. On-
larinda birtakim sorunlanmiza ¢oziim getirmeleri gayet dogal. Nedir bu sorun-
lar? Higbir partinin idcolojisini baglamayan sorunlar. Ancak bir bagka partide
olupta bu muvazaa sorununu dile getirme konusunda o partinin genel goriigi
ile gelisiyor ise bu milletvekili arkadagimizin oradaki biitiin tutum ve dav-
ramglan bafimhlikla stirecektir. Bir bagka arkadasimiz koltuklaninda omran
yonetenler dediler. Dogrudur. Aslinda kurulugumuz yanhig. Ben ilk
konugmamda kitlelerin ki bu kitle 8rnefiin eczaci kitlesi ise kitlelerin ilk kuru-
Iugunda ilk baginda ekonomik ve toplumsal gereksinimicrine gbre maddeler
olugmamug. Yukandan buyruklanan yasalar ile bu kidcler yonetiliyorfar, Bura-
da da bir demokrasi tarzin irdelemek gerekiyor.

Hal bdyle olunca tabi bizler ytnetenler oluyoruz. Yonetenleri segen
kisilerde oturduklar yerden yada azmlik bir bigimde genel kurullara yada diger
toplumsal konularda insiyatif koyuyorlar. Ashnda yonctenler degil bizler
yiiriitenler olmali idik. Bu da yasann itk kuruldugundaki bir bagka carpikhin1
ortaya ¢ikariyor.

Ben bu forumda konugmamin sonunda gunu sdyleyecegim. Yine ilk
konugmamda sOyledifim iizere sirekli burada aym seyleri soyledik,
sOyliiyoruz, sOyliyecegiz dedim. Ve su ana kadarda onu yaptik. Yani burada
dzneyi eczacilifin sorunlan olmaktan ¢ikarmak zorundayiz. Bunu hepimiz bi-
liyoruz. Daha dogrusu hepimiz yagiyoruz. Bence sorun bu soruntarm nasil gi-
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derilebilecedi konusunda alternatifler iiretmek. Ben bir yasa ile kendi yasimla
yasit dedim. Sayin Domag onu biraz 6ne aldi, Bu yasa ile eczacilart yonetecek
olanlar ki ben buna yénetecek demiyorum yiiriilecek diyorum. O da 6643
say1lt kanun ile s6zkonusu ediliyor. Simdi bu kanuna baktugimzda diledikle-
rince bunu ek maddelerle defistiriyorlar. Yani bize yonelik haksizhiklar, ken-
dilerine yonelik haksizliklanin daha gerisine koyarak diledikleri gibi o kanunlar
ile bizlerin hak arama yollarim tikiyorlar. Iste demokrasiye burada ihiiyacimiz
var. Yani demokrasi hak arama miicadelesinde insanlarin, drgiitlerin, Meslek
Odalarinin 6zgiir olma bigimidir. Bu giicii bagka Meslek Odalan ile
birlegtirerek insiyatif koyma konusudur. Bu konuda bizler timtmiiz yasak
aglan ile oriiliyliz. Bunu agmak icin miicadele vermeliyiz Tesekkiir ederim.

Ecz.Miijgan DILEK
(Bursa Eczaa Odasi Bagkani)

- Ben de ¢ok kisa olarak son bir iki sey sOylemek istiyorum. Hepimiz bir-
likte yagadifimiz sorunlarn bir kere daha sergiledik. Ben bir konuyu vurgulam-
adan gegemeyccegim. Eczacilarin yakin geemisine baktifimizda; Firmalar
Oniinde, depolar 6niinde savunmasiz olduklarini bugtin isc {clcle vermenin so-
nucu olarak ) kooperatifiesmenin onurunu gorliyoruz, yasiyoruz. Elele verince
birgeyler yapilabileceginden umutsuz olmamamz gerekir. Ben bu durumu
kooperatiflesmede cen iyi bir 6rnck olarak goriiyorum. Buradan harcketle
saglik hizmetleri iginde mutlak var olmasi, elkin olmast gereken eczact bugiin
edilgen kilinmak istenmekte. Oysa bizler birlikic olursak kooperalif 6mefinde
de oldugu gibi demokratik kitle orglitleri olarak, kitle drgiitlerine bagh cc-
zacilar, belli yerlere gelmis kisiler olarak dnce yasadiimiz, tilkede demokrasiye
sahip gikmaliyrz. Demokratik ortamda, demokrasiye sahip ¢ikarsak ancak so-
runtarimiza ¢oziim bulabilecegimize inanyorum. Tesckkiir ederim.

Ecz.Ozcan UCAR |
(Antalya Eczact Odas1 Baskani)

Ben sozlerime dnce orgiitlenme diye bashyorum. Demokrasi miicadelesi
verebilmenin, haklarimizi alabilmenin birinci kosulu érgiitlenme. Ekonomik
grglitlenme, ticari orgiitlenme. Ama once drgiitlenme. - Kooperatiflerin
gliclendirilmesi, Srgiitlerimize sahip gikilmasy, kathmer politikalarm eczacilarla
birlikte i¢ i¢e yasanmasi bizi sonuca gotiirecek en Snemli 6zclliklerdir. Demok-
rasi agamas: i¢erisinde ve bunu kurumsatiagtirma agamasinda tiim' kurumlar,
tiim kisiler, bireyler, tabii biz eczacilar 6rgiitlenmede demokrasi igim, hak-
larimizi almak i¢in miicadelede bizzat olaym iginde olmaliyiz. Ekonomik
Grgtitlenmede kooperatifleri gegmek miimkiin degil. Onlarin-giiglendirilmeside
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yine aym anlamda defer tastyor. Somut ¢Oziim nerilerinde kooperatiflerin,
Kooperatifler Birligi'nin sanayii 0Olgeginde iiretim igin- galigmalarim
hizlandimast ve sahip olacafimiz bu 6rgiitsel giig ile yasalarn de§istirilip, iyi-
lestirilmesi . Yine bu giig ile difier sorunlann {zerine- gidilmesi. Ornegin
egitimin iyilegtirilmesi, degigtirilmesi. Saydiimz tiim sorunlarin lizerine gi-
dilmesi. Insan ilag {izerine bilgilerle donanmig cczacimin, orgiitler i¢inde yer
almig eczacmin ben kimlik bunalimina da bir ¢ikig bulacafina inanyoruri.
Tegekkiir ederim. : ‘ . :

Ecz.Levent KAMACIK
({zmir Eczaci Odasi Bagkam)

Ben dérdiincii konugmactyim. Ben demokrasiden bahsctmeden daha
giindelik konugmak istiyorum.Efendim ii¢ kelimeyi agik agik glindemimize al-
mak zorundayiz. Bir kere stvenizmden vaz gegmcek zorundayiz. Benim ec-
zacim namusludur, benim cczacim iyidir olayindan vazgeemeniiz lazim. Buna
bitisiktir; 67 clestiri yapma giicline erigmemiz lazim ki bu ¢ok &nemli. Biz
Gzelestiri yapmiyoruz, Yapamiyoruz. Meslek Odatan olarakta bunu ya-
pamiyoruz. Bir {igiinciistide agiklik nokiasmna gelmemiz lazim meslek grubu
olarak. Hasta kaulhm payr alinmamasi noktasmda, muvazaa noktasinda ve bu
%5 iskonto olugmasi noktasinda. Sayin Abactoflu dzetledi hakikaten hep
temelinde eczactlar. Ama benim eczacim namusludur diye yola ¢ikipta onlart
gormemezlikten geldifiniz zaman bu tir olumsuzluklar yayginlagmaya
baghyor. Ve Saymn Scymen'in hakikaien benimde kafami ¢ok kurcalayan
ometin kiipiir konusu; diinyanin higbir yerinde regelenin arkasima kiipiir kesi-
lip: yaptsurilmiyor. Ancak Tiirkiye'de de-yapistinlmiyordu bir donem. Sonra
neden kiipiir kesme mecburiyeti kondu? Burada da 6zclegtirimizi yapmak du-
rumundayiz. Yani meslége gelen tiim olumsuzluklar sonugta yine bizden kay-
naklaniyor Geng 6grenci arkadagim staj konusundaki gikayctini belirtti. Evet
bunu bizde yastyoruz. Muhakkakki bu arkadagimiz eczancye cagrida bulundu
ama ¢ou eczanclerde de imzalanim, gelme diyen de var, Bazi 8§rencilerde igte
imzalarnmsimz gelmiyeyim diyen de var. Bunun pratikte ¢ok basit bir ¢8zimu
var, Kurumlar arast is. birligi. Yedi tane eczacilik fakiiltesi iginde tzillerck
{zmir Eczact Odasi'min bagvurusuna bir tck Marmara Universitesi Eczacilik
Fakiiltesi'nden yaz gelmistir. Izmir'de oturan 6grencilerden staj yapmak is-
teyenler bulunmaktadir, Staj kabul eden eczanclerin bildirilmesi diye. Bakin
cok basit, yasalara sifmmayan, kanun teklifleri falan gercktinmeyen bir uygu-
lama. Fakiilte Eczact Odasiu yaziyor. Biz yclerimize sirkiile cdiyoruz. Uye
bildiriyor. Bdylece dgrencide stajim yaptyor. Ama bunu bildiren bir Marmara
I"Jniversitesi Eczacilik Fakiilicsi. Diger altt Fakiiltcnin bdyle bir talebi yok.
Yani sorunuortaya koydugmuz zaman serbest eczact noktasinda koy-
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amiyoruz. Eczacihk Fakiiltesi noktasinda da koyamiyoruz. Egitim noktasinda
da koyamiyoruz. O efitimi veren insanlar noktasinda da koyamryoruz. O
egitimi veren insanlan da dahil etmek durumundayiz. Saghk Bakanligt nok-
tasinda da koyamiyoruz. Ve 8yle pratikte yaganan komik soruniarla kars
karstyayiz ki; enjeksiyon konusunu anlatmak istemiyorum amia ikinci ¢arpik
bir ¢eligki var. Gebelik testi 6rnegin; deviet televizyonunda prodiiktriin ilam
vardir, reklam yapthir ve hasta gelip eczaneden kendi yapacag, deviet televiz-
yonunun Snerdigi testi alir, evinde yapar. Ama siz o gebelik testini hastaya ko-
layhk olsun diye eczanede yapacak olursaniz sugtur. -

Devlet Televizyonu okuma yazmast olmayana gebelifiinizi dnce siz
¢grenin diye tanium yapar. O testi cczane satar, ama siz eczanede satarken ok-
uma yazmasi yok yardimei olayxm dcmeye kalkugmizda bu durum tespit olur-
sa sugtur. Ve bunun ¢Oziimiinde hamilelik testi bulunur yazdlgmlzda sug
degildirhamilclik testi yapilir dedi glruzde ceza alirsmiz., :

Bu suna behziyor. Bilmem reklamlarda lzlcdmsz mi? Piyale yaziyor
altinda da Dr.Okter yaziyor. Bu Tiirkiye'de ki surf ilag ve eczaciliin sorunu
degil. Bu bin on yillik bir karmaganin bir kaosun bu meslefc yansimast. An-
cak bu meslefie yansirken bizlerde itiraf etme noktasinda bireysel c;{)zumler
peginde kogmaya basladik. Ve bu olanlari gériip gérmemezlikten geldik.
Aciklik politikasim uygulamadik. (")zele§li_ri mekanizmasi ¢aligurmadik. Has-
ta katlim payr almmamast noktasmda Emekli Sandiggi'ndaki bir takim olaylarla
ilgili bir basin agiklamast hakkinda 32 sayfa fax ¢ekti bir Oda Baskanimiz An-
adolu'dan. Benim eczactn namusludur dedi. Ve 9.5 milyar liralik sahte kupur
glktl oilden. - :

Efendim bu koluklarda oturuyoruz, Sayin Cemal Seymen bir parlementer
koltupunda oturuyor. Ancak biz bu koltuklarda otururken sizler sayesinde otu-
ruyoruz. $Simdi bizim oturdufumuz koltuklar sizin verdiginiz koltuk. Siz bu
koltugu verip ¢ekilirseniz bu koluk sadece bir kolluk olarak kahr, Siz bu kol-
tuffu nasil veriyorsunuz. Verdiginiz koltugu tutmak durumundasimz. Odamn
olayt 0. Yasa ¢ok tnemli degil. Buyurun gebelik testi. Tiirkiye'de 6 bin ec-
zane belirlenen bir tarihte camina gebelik testi yapilir yazsin; Ne olacak? Bakin
iste bu 6rgiitlii micadele olay1. Ben Levent Kamacik kendi eczanemin camina
gebelik testi yapilir yazarsam saveihiga giderim. 6 bin czane birden yaparsa bu
kamuoyu tepkisidir. Bu kamuoyu olugturmaktir. Biz kamuoyu olugturmak
iginde sesimizi yiiksek ¢ikarmak, ylksek sesse ¢ok insanm birlikte ‘ses’
¢ikartmast ilc olusuyor. Izmir Oda Bagkam, Istanbul Oda Bagkani, 33 Oda
bagkant tek tek konugtu@u zaman en fazla basin haberi oluyor ve ben donem
donem deniyorki politik yatirim yaptyorlar. Evet yani kimi tiye kesimleri bu
yorumu yapiyor. Ben sunu demck istiyorum. Biz ckonomik gikarlar niok- -
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tasinda birlikte hareket edebiliyoruz. Eczane kar hadleri diisttigli zaman, ekon-
omik ¢ikar noktasinin diginda da bulugabilecegimiz yer olmali. Stajyer arka-
dagimin dedigi olay verdifim &mekti. Yine ¢ok cazip bir 6mek geldi. Yag
stnirlamasi. Hepimiz yaglanacafiz. Ama kabul ediyorum. Bugiin eczancsine
gidemiyecek durumda olup ta eczaneyi kalfamn ¢ahstirdifi eczancler var. Biz
saflik hizmetinde eczaci halkin ulagtifn en yakin saghk elemamdir diye
aciklamalar yapryoruz. Eczaci yok. Eczacinn 6nliigii yok. Eczacimin isimligi
yok. Bu Ozelestirileri yapmamiz lazim. O zaman yas simrlamasimin gelmesi
lazim. Geng arkadagim onu belki dogal bir tepki olarak sgyledi ama eczane
sayisim sitrlandiniyorsak o zaman sunuda diisiinelim. Fransa da belli bir ci-
royu gecen eczanclere ikinci yardimer eczact mecburiyeti var, Onuda alalim o
zaman, Yillik 150 milyon ya da 200 milyon ciroyu asan eczaneye ikinci eczact
ya da asistan eczac1 mecburiyeti gelsin. Ve o eczacida mali yonden olmasa bile
mesleki yonden sorumlu olsun. Ben alt1 yildireczac ile ¢alistyorum. Ecza--
nemde ben olmadifm zaman gelen denetleyen eczact meslektasim yardimeim
eczacl arkadagin imzasim kabul etmiyor, Bir kalla muamelesi yapiyor ona.
Kalfa bile degil belki bir ¢irak muamelesi. Ote yandan Eczaci Odasing benim
eczact meslektagim kalfasi ile vekaletname yoHuyor. Protokol almak igin. bu-
nuda yapan benim meslekiagim, Meslek Odasina ticari vekaletname ile benim
stzlesmemi al diye yoltuyor.

Ozelestiri yapmadiktan Sonra, agiklik yoniinde birlesmedikten sonra ve
meslek gOvenizminden vazgegip ¢ok insanca, ¢ok toplumsal degerler n;mdc:
hareket etmedikten sonra ve meslek odalanna di iki senede bir oyumu atim’
Kamacik' se¢tim, Domag' segtim tavnindan vazgegip ortak harcket etmeédik-
ten sonra hatta giin olup bunun faturasinida 6demeyi géze almadiktan sonra bu
sorunlar hep konugulacak, hep konugulacak. Mesick saygmliinin Stesinde
mesleki kimlik sorunumuzuda tagiyacagz, yasayacagiz. Bu bizim giindelik
yagamimiza da yansiyacak arti ekonomik yasantimizda da siirekli geri
diisecegiz, surekll kaybcdcccg,:/ Tegekkiir cdiyor, saygilar sunuyorum,

Ecz. Nuran DURSUNOGLU

(Serbeet Eczau)

Ben arkadaglar arasmda deontoloji kurallanmn cok yavasladigint hisse-
diyorum. Bolgemdeki en yasli eczaciymm. flk eczancmi aghifim zaman ¢ok
yash eczacilar vardi ve beni gok kot kargiladilar. Bir rakip hatta diigman gibi
davrandilar. Higbir zaman aradifim bir ila¢ bana verilmedi, yok dendi. Bunun |
acisim yagadiim igin eczanemi ndkleuigim bolgede tam tersi davrandim,

biitlin yeni agilan eczanclere elimden geldifince yardimer oldum. Fakat
goruyorum ki zamanla eczaneler gofaldikca yolsuzluklar aruyor Omegin bir
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majistral tarife var elimizde. Birimizin hesapladin- 12.500 TL, bir digerimizin
hesapladigr 25.000TL ¢ikiyor ve vatandagin giiveni kalmiyor. Biz kime
miiracaat edecefiiz. Oda'ya sylesck Oda'min isi bagindan askin. Sonra tek tek
arkadaglarimiza izah etmek zorunda kahyoruz ve onuda yeterince ya-
pamiyoruz. Bolge temsilcilerinin zaman zaman bolgelerindeki eczacilan to-
playip bir araya getirerek, yiizyiize getirmesinde yarar var saniyorum. Ctinki
Bakirkdy, Bahgelievler'de bir donem yapildi bu. Oldukca da iyi gecti. HerkeS
kapanig saatinede uyuyordu. Ondan sonra tekrar gevsedi. Tesekkiir ediyorum.

" Ecz.Cemal SEYMEN
(S H.P Nevsehir Mllietveklh)

Degerli meslektaglarim dncelikle bir yanlig anlagﬂmayl ortadan kaldmnak
istiyorum. Ciinkii yanlis anfagildigimi gordiim. Belki benden kaynaklanmgtir
nedeni. Ben somut miigahedelere ve somut olaylara dayandirarak meselenin
bilimscHigini ortadan kaldirmak gayreli icinde olmadim. Tam tersi bir akade-
mik ders antatma olmasin diye bazi tespitlerimi antatmaya ¢alistim. Fakat o bir
yanlis anlagiimaya yol agti santyorum. Sayin Abaciofilu'nun konusmasindan
Oyle anladim ve Saymn Rifat Giiney arkadagimizin, Simdi tabi meselenin
biitiinciillik igerisinde defierlendirilmesi esastir. Dofru seyler soyliiyor arka-
dagimiz, DoFrudur hepsinin kaynagi sosyal ckonomik politikalardir. Bu tam-
am. Kaldiki bunu sOyledik. Yani saghk hizmetleri mesclesine effer saghk hiz-
metlerine insanlarin dofustan kazandifi bir hak olarak bakilmayip, bir
ckonomik emlia, parasi.olamn yararlanabilecefii bir hizmet tiiri olarak
baktifimiz zaman durum bu olur dedik. Ama bunu dememisiz gibi arka-
daglanmiz meseleyi sadece Saglik Bakant sorunu varmig Tiirkiye'de gibi yak-
lagiyorum §eklmdc algiladitar, onu Gne gikardilar. O sorunun bir pargasidir, O
sorunda vardir. Iddia ediyorum ki vardir, Hi¢ Adalet Bakanhigi'ns hig eczaciya
yonettirmemiglerdir bu giine kadar Saghk Bakanilgi'm da hukukcuya:
yoOnettirmesinler. Teknik Bakanliklardir bunlar ve bu Bakanliklarda da
biirokrasinin, teknotratinmn dilinden anlamayan Bakanlar merkexi biirokrasinin:
oyuncagl olmuglardir. Merkezi biirokraside katr biirokrasidir. Merkezi
biirokraside halkt olusturan umurla:dan yana dcgli dcvlctten yana
olmuslardir, : P -

Ikincisi ben meclisteki eczact sayisint arttiralim demedim. Bu bir temenni.
Arttinrsak ¢ozeriz diye bunu bir ¢oziim nerisi ofarak getirmedim. Bu da 6yle
anlagilmasin ama artarsa bana gore sorunlarin ¢dziimi kolaylasir, Ama guna
hak veriyorum. Elbeticki o eczact mensup oldufiu siyasi partinin gorigleri
dogrultusunda davramr bu dogrudur. Ancak bunu bir musolini anayasasi
Uriinii veyahutta bir korporoit devlet anfayis gibi ortaya koymak biraz
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acimasiz bir tabir bana gére. Diinyanin ent demokratik iilkelerinde dahi ahi
teskilat gibi teskilat elbette olmayacak. Elbette koyu bir meslek taasubu iginde-
olunmayacak ama mesleki dayanigma dinyamn en gelismis, en ileri
iilkelerinde dahi vardir. Nasilki ne kadar ¢ok sayidaki sendikaciyi isci temsilci-
sini parlementoya sokmak gayreti varsa sosyal demokrat lilkelerde elbetteki
gczacilarda kendi sorunlanm yakmdan bilen, o sorunlann iginden gelen insan-
lan ve kendisini temsil ettirme arzusunu ¢ok dogal olarak tagiyacaldardir. Efer
bu meseleleri mesleki orgiitlerimiz parlementoya getirdiginde o meslckten ol-
mayan insanlara bunlan sunarsa bu guna benzer o zaman, Hayatnda hi¢ kdyii
gormemis KadikOy'den ¢ikmug milletvekili secilmig arkadasimiza iste sadece
ekonomik parametrelere bakip tarim sektdriindeki seviye su kadar milli gelir
su kadar deyip kirsal kesimde koylii alun devrini yasiyor diye meclis
Icirsiisiinde konugmasina benzer. O zaman deriz ki biz onlara git bakalim bu
laflart kéyliye sOyle, koy meydamnda altiin devrini yagiyorsa. seni
konusgturacaklar m1 o zaman anlayalim. Simdi bu anlayisla Tiirkiye'de ki
baska seylerde kargt karstya kaliyoruz. Ornegin vergilendirmede. Aliyor Ma-
liye Bakan: Oniine; toplam gelir vergisi i¢inde mesicklere gtre ddenen gelir -
vergisi payr nedir? Sayr kagtir? O meslek sahiplerinin sayisina.bolityor. Iste.
Avaukatlar su kadar, doktoriar bu kadar vergi ¢demis. Kisi bagma bir béliiyor.
Ondan sonra kisi bagina gelir vergisi diigtik bir rakkam ¢ikinca bunlann tam-.
am1 vergi kaginyor diyor. Bunun énlemlerini almaya galisiyor. Mesela iiglii
regete uygulamasi Eczac ve doktorlann bagina bu yiizden geldi, Simdi eczane-
lerdeki gekilen sikintilan eczacilik yapmayan Bir insana anlatmak kolay degil..
Onun igin muvazaa falan gikiyor ortaya. Eczacilik bdyle ¢ok rahat, ¢ok kolay
para kazamlan, kar oram yiiksek, temiz bir meslek gibi gdriintiyor digardan :
bakildif1 zaman. O nedenlerde biz burada bir arkadagimin sorusuna da cevap
olacak bu. Elbetteki sorun sosyal devlet anlayisina sahip bir siyasi iktidan ig
bagina getirmektir. Amma efier biz tamamen Uglincii, tamamen soyut bakar-
sak. Agaca bakarken ormani kaybetmek ne kadar tehlikeli ise orman var diye -
agaclan gdzden kagirmakta bana gbre aymi derecede tchlike arzeder. Su anda -
yapacafimiz bir sey yokmu sorusuna cevap-elbette var. Su anda yapacafimiz
sey bizim meslek drgiitlerimize meslektas olarak katkida bulunmamiz. Meslek
orgiiflerimizle birlikle siyasi iktidar kargisinda, lizerinde muhalelet ile blrhkte
sorunlarimiz konusunda baski unsuru olusulut‘mam}/dlr : :

Bu baski unsurunu olusturdugumuz takiirde. (“)mcgin_cczanelerini kar
haddi %25'den %30'a pekala ¢ikanlabilir. Omegin eczanclerde enjeksiyon
yaptlabilmesi saglanabilir. Bunlarin sadece liberal ekonomi meselesine bakig -
acist veyahutta diga bagimiilik meseleleri defil efendim o zaman biz s6yle bir
mantikla gideriz deriz ki eczacilifin sorunlart saghk sorunlarindan
anndinlamaz, saglik sorunlart iilkenin genel sorunlanndan anndirilamaz:
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Ulkenin genel sorunlan ekonomik sorunlardan arindirilamaz, ckonomik so-
runiar disa bagimliliktan anndirilamaz. E madem ki diga bagimliyiz, Oyleyse
bu halde eczaciliin hig bir sorunlan ¢dzillemez. Boyle bir mantik belki uzun
vadede dofru bir mantk, birazda kolayci ¢oziim. Oyle ise somut seyler
tizerinde ciddi olarak bana gore durulmas: gerekir. Biz bahane deyip bigane
kalmaktansa kendi mesleki sorunlarimiza bu toplanttlarda 100 kisi yerine 200
kigi, 200 kisi yerine 500 kisi olursak sesimizi daha fazla duyurursak, iletigim
agisindan organlarindan ne kadar fazla ve her firsatta yararlanmaya galigirsak o
kadar herhalde mesleki sorunlarimizin ¢ziimiinitide mesafe almig oluruz. flagta
KDV'nin kaldinlmasi olayinda halk: bilinglendirmek bizim elimizdedir. Bu ko~
nuda tiiketictyi savunmak onu bilinglendirmek bizim elimizdedir. Elbetteki de-
mokrasi igerisinde Orglitler eli ile ¢opulcn demokraside Srgiitler eli ile biitiin
mesleki kesimler kendi haklarini istemek ve almak durumundadir.

_ Eczane sayisinin surlandiriimasi meselesml kI$1861 fikrimi soyhycylm
tek bagma tehlikeli bulurum. Su an burdan bir karar alalim goriistine de beni
baghslayimz katilamiyorum. Neden? Ben eczane sayisimin kisitlanmasindan
yana bir goriige sahibim. Ama Tiirkiye'de ki eczac sayisimi kisitlamadan
Tirkiye'de ki mevcut eczacilara ve cczaciik grencilerine eczacilik egitiminde
daha genig ¢alisma alanlari saglamadan bdyle bir seyin yapilmasim hakl bul-
mam. $imdi Saglik Miidiirleri, Tiirkiye'de doktor agifi1 var deniyor. Enjek-
siyon yapmasini bilmeyen doktoru da Universifeden pekala mezun cdcbiliyor.
Doktor agig1 var diyor iseniz doktorlar niye idarecilikie kullamiyorsunuz da ec-
zacilan Saghik Miidiini yapmiyorsunuz? Neden lise mezunlan optisyen oluyor-
da eczacilar okuldan optisyen olarak ¢ikmasin? Hatti optisyen dejil optimetris
olarak gtkmasin. Neden? Bugiin teknolojik gelismeler sayesinde elektronik
aletler ile diryoptri 6lgmeyi eczact beceremiyecek mi? Neden hastanelerde
yoneticilik hizmetlerini eczacilar yapmasin? Yani eczacihgm kullanmm alanin:
sanayii eczacilifina dogru yonlendirmeyi nive gelistirmeyelim? Niye ilag sa-
nayiinde belli sayida eczaci ¢alistirma ve belli hizmetlerde eczact galigirma
mecburiyeti getirmiyelim. Biitlin bunlari yapmadan sadece serbest ezane
agmay! sinirlandirmaya kalkarsak dogrusu haksizlik yapmig oluruz, Dogru bir
iste yapmug olmay1z bana gore. Oncelikle bu sorunlan ¢ozmemiz lazim. Agama
agama buna dogruda gitmemiz lazim. Benim anlayigim bu noktadir.

Bir hususa daha deginerck stzlerime son vermek istiyorum. Diga
bagimlilik diyorum. Diga bagimliliktan kurtulmanm yolu sanayiilesmedir. Milli
sanayii kurmak falan. Fakat bir sey benim gok dikkatimi gekiyor. Ttirkiye bitki
florasi bakinindan ¢ok zengin bir iitke. Biitiin gelismis iilkeler kimyasal ajan-
lardan bitkisel ajanlara dogru bir kayma egiliminde. Biliyormusunuz ki o
Belgika'da ki eczanede gérdiim. Bactrim tablet toksik smjfmda Ve eczanelerin
labratuvan eczanenin 6n bélimiinden biiyiik.
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Doktor yetigtirmekten tutunuz, dig hekimi yetistirmeklen tutunuz, eczact
yetigtirmekten tutunuz. Biitin saglik mesleklerindeki eitimle flgili bir
biitlinkiik tagimast lazim. Elbette sorun sadece serbest eczacilifin sorunu degil
sorun i¢ ice ve komplike. Ama bu sorunu ne biz komplike hale getirmeye
muktediriz ne de komplikedir diye ¢Oziimleri aramaktan vazgegme hakkimiz
var diye disiiniiyorum. Oyleyse biz bu forumlarda bunlan tartisacagiz. Bana
gore arkadaglarimizin hepsinin dile getirdigi seyler fevkalade yararl: olmugtur.
Ben yine diyorum ki siyasi partilere mensubiyeti ne kadar engellerse engelle-
sin, difer siyasi partilere mensup meslektaglarimizi ne kadar tahrik ederse
Orgtitlerimiz nc kadar iletisimlerini onlarla daha yikinlagtirirsa biz sonug alabi-
lecegimizi zannediyorum. Kald: ki sunu da syliyeyim ben size mesela 6197
ile ilgili degisiklikleri dogrusu bugiin ki iktidarin felsefesine ¢ok ters diisecek
maddeler igerdii diiglincesinde degilim. Aynca da 6197 nin ne getirdiginden.
Yeni tasarinin yani bugiin Saglhik Bakanlifi'ndaki kimsenin bilgisi oldufu ka-
naatinde degilim. Yani bakiniz kargi ¢itkmay: ne getiriyor. Hangi kurumlar,
- hangi milessescleri getiriyor. Bunun farkinda olan kimse yok.

Sayin meslektaglanm; Saghk Bakanhgi'ndaki Ilag ve Eczacilik Genel
Mudiirligii G¢ senedir G.M.P. kurallarim uyguladi. Rusya'ya ilag satiyoruz
propogandasindan bagka ne yaptt? Dograsu ben ¢ok merak ediyorum. Ec-
zacilifin sorunlarint ¢dzmek bakammdan ne yapt cok merak ediyorum? Etiket
meselesi mesleki 6rgiitlerimizin baskisi ile olmustur. Aflamayana meme yok.
Yani bu demokraside bu boyle. Demokraside sesinizi duyurdcaksmlf,, kopara-
caksimz. Cok tegekkiir ediyorum.

Ecz.Mehmet DOMAC _ N
(Istanbul Eczaci Odasi Baskani)

Ben Sayin Seymen'c merak eftifi icin yanit vercceffiim. Yani Eczacilik
Isleri Genel Miidiirii Avrupalarda dolasiyor. Ne yaptyor? Bilmiyorum.Simdi
saymn meslektaglarim hig bir seyide yapilmis olarak gérmemeli bazi eczacilik
sorunlarini 19781 yillara baktifimizda bu eczacilik kongrelerinde eczacilar
sirketlegsin mi, kooperatiflessin mi? diye tartisiliyordu. O zaman bizler koope-
ratiflesmeyi, kooperatifleri ortaya atan ekip olarak kongrelere gidiyorduk.
Sonugta bu ekip yani bunu savunan grup, savunantar kooperatiflerini kurdu-
lar, geligtirdiler. Hacin su anda %25'lerini kooperatifierden geciriyorlar. Ecza-
nelerine kooperatifler kanali ile tilkemizde tiiketilen ilacin %25'ini kooperatifier
kanali ile eczanelere ulastinyor. %25'ine varabilirdi. Daha da geligecek. Tabii -
bu bir politika. Bu politikayr sabah dinlediniz bir siyast parti kendi programi
icine alm1g. Demek ki hig bir sey yapilmiyor degil. Baz siyasi partilerde mes-
lek orgiitlerinin ¢abalanm kendi politikalarinin igerisine alabiliyorlar. Simdi
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bunu geligtirmek gerekiyor tabiiki. K00perdl1fq1hk sadece depoculuk seviye-
sinde kalmamali, Uretime gecmesi gerekiyor, Urctime gegmesini sadece ec-
zacihigin karhlifr agisindan bakmiyoruz, Tiirkiye'de kapitalin yaygimlasmast
agisindan bakiyoruz. Kapital yayginlasmadikea iilkemizde biz nec kadar
baginrsak bafirilam, ne kadar sesimizi yiikseltirsek yiikscltelim demokrasiyi
de 0 Olgtide geligtiremeyiz. Domokratik taleplerimizi de cok biiyiik bir oranda
yerine getiremeyiz. O halde kapitalin yayginlastinlmast gercki yor. Ve bu
yayginlagma icerisinde demokratik bir takim sorunlarimizi, demokrasiyi daha
iyl savunacagimizi s§yliyebilirim. Tabii bu o 6rgiitlerin icerisindcki
tartigmalarla ortaya gikacak bir durum. Gegtigimiz giinlerde Anadolu Yakasi
Ecza Kooperatifi'nin toplantisma gittim. Orada meslektaglarimiz tartigan,
konugan yapiy: ortaya koydular. Cok ¢énemli bir nokta bu. Simdi bizim
lilkemizde plan yapilmaz. Yapilsa bile rafa kalduilir. $imdi altnct beg yillik
planda §dyle diyor. Ulkemizde 4600 kigiye bir eczact diisecek gckilde bu
iilkeyi planhyoruz diyor. Ve o tespite gére o tespit yapilirken iilkemizde 13 bin
civarinda eczaci goriiliiyor. Halbuki Saghk Bakanhii'mn verilerine giire
lilkemizde 18500 cczact var. Bir plan yapiyor devlelin bir kurumu, Bir kurum-
da ona gore isler yapacak. Biri diyor 18500 eczac1 var 6biirid 13000 eczact var
diyor. Ona g6re plan’ yapiliyor. Ona gorede 6frenci almiyor eczacilik
fakiiltelerine. Ona gore ahnmasa bile o planlar belli tl¢iide gizden gegiriliyor.
Simdi bir defa yani bir iilkeyi, lilkenin kaynaklarmi, yetigmis insan giictinii
plantamak lazim. Ulkenin kaynaklarmi, yetigmis insan gliclinii planlamadan, o
tilkede ne kadar ¢6ziim tiretirsek o ¢oztimler gok giinlik kalir.,

Arkadagim Ozelestiri dedi. Katliyorum sonuna kadar 6zelestiri yapmak
durumundayuz. Ben o dzelestirilere katihyorum. Meslek rgiideri olarak o
zelestirileri yapmamiz gerckiyor. Ben onu hizla gegmcek istiyorum. Kendi
meslektaglarimiz 6niine sik sik ¢ikip Ozelegtiri yapmamiz gerckiyor.
Yaptiklanmiz, ydpamad:!danmlz dugunduklcnmu ,ve onlann disiincelerini
alarak neler yapmak istediklerini ve neleri kamuoyuna malettiklerini almamiz
gerekiyor. §imdi bir defa iletigim ¢agima geldik. Ne yaparsak yapalim o ile-
tigim ¢afindan geri ddnmemiz olanaksiz. Bu iletisim ¢aginda kamuoyu yarat-
mak ¢ok Onemli. Sayin Kamacik "siz bizi clestiriyorsunuz, biz basina
¢itkiyoruz. Bunlar siyasi yatinm yapiyorlar denmckie" scklinde bu konuyu
sGylemeye ¢aligti. Hayir 8yle bir sey yok. Kamuoyu yaratmadan hi¢ bir pro-
blemi ¢éizemezsiniz. Kamuoyu yaratmadan kamuya bir sorunu maletmeden
baganl olamazsimz. Ben kendi sahsim adma sizlere styliyorum. Ben basina
cikiyorsam bir stkinti vardir, Bir dert vardir. Ve bunu kamuya mal etmek is-
tiyorumdur. Ve buna taraf bulmak istiyorumdur. Bu tarafin sesini almam gere-
kir. Sessizlik ¢0ztim defil. Onu sizle tartigmam gerekir, Higbir meslektagim
higbir tanesi kamuoyuna ¢iktigimzda dogru yaptin, yanhg yaptin, cksik yaptin
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bunu bdyle yapmamaliydin diye bir elestiri getirdi mi? Hayir. Sadece meslek
sOvenizmi agisindan benim bagkanim televizyona ikt diye diigiiniiyor. Oyle
defil o ig. Yani benim eczac1 meslektagim ¢ikt iste biz orda gbriindiik dedil.
Ben orada yanligta yapsam, dofruda yapsam. Dogru yapsamda dyle olmay1
birakin yanlg yaptiksa elestirin. Bunun yapilmas: ve kamuoyu yaratilmasi ger-
ekiyor. Sorunlarimiz ¢ok. Ben stralamigim 13, Bunu sGylemek istemiyorum.
¢Ozilim Gnerilerinin de cok fazla igine girmek istemiyorum. Ancak gum
stylemek istivorum. Benim lilkemdeki insanlarinda Avrupa Toplulufu'na gi-
rilecekse. Bugiin sabah bir arkadagimiz soyledi. Patent dedi. Ben ona kapiti-
lasyon diyorum. Patent eczacibik igin kapitilasyondur, ilag igin kapitilasyon-
dur, O iilkeye zorunlu olarak getirecekse, getiriyor ise bize ragmen
konuluyorsa. Bu ilkenin insanida o ilkelerin insanlarimin diizeyine
¢ikanlmali. Bunu ben talep etme hakkina sahibim. Bu politikalar
oluguturulmali, bu politikalar oluguturulmuyor ise biz her zaman bu siyasi ikti-

dan da bundan sonra gelenleri de elegtirme haklam kendimizde bulacafiz. Bi- -
zim insan olarak, eczact de§il insan olarak daha iyi yagama hakkina sahip ol-
mamiz gerekiyor. Bunun igin ise bugiin bize diretilenletin karsisina ¢ikip
burada benim hakkim vardir sesini ¢ikarmamiz gerckiyor. Bunu bireysel ola-
rak da, Orgutsel olarakda yapmamiz gerekiyor. Buna. mamyorum Tesekkur
ediyorum. : -

" EczBillent OKTEM .
(Sakarya Eczaci Odast Bagkani)

Degerli arkadaglar. Benden énceki konugmact arkadastatm yiflardir mes-
lek Orgiitlerinin baginda gorev almis, ¢ok degerli caligmalarda bulunmus, so-
runlan bilen, sorunlara ¢éziim yollan bulmak i¢in gece giindiiz ¢alisan deZerli
arkadaglar. Ben bu ylizden sézii fazla uzatmadan bir iki ana baghk altinda neler
yapmamiz gerektigini sdyleyecegim. Once Sayin Abacioflu'nun dedigi gibi
elestirimizi yapmaliyiz, sorunlarin ¢ofunun kendimizden kaynaklandiing bil-
meliyiz. Bunun igin 6z elestirimizi yapmaniz gerckiyor. [kincisi kesinlikle
hangi iktidar olursa olsun serbest eczacilar olarak Grgiiticrimizden kooperatifler
kanali ile olacaff inancindayim. Bir konugsmac: arkadag bireysel ben bir seyler
yaptyorum dedi. Arkadaglarda yapsin dedi. Ben buna kaulmiyorum. Koopera-
tifler kanali ile tiim eczacilarin kanlim ile olusacak bir iretime gegilmesini
diisiinii‘yorum Efter biyle olursa uygulanan politikalarda sanayiinin kargisinda
gergek bir glic olacagimizi sorunlarimize Bakanlik nezdinde daha kolay dlle
getirebilecegimizi ve mcchste dug;unuyorum Tesekkiir ed:yomm

Ecz. Ad:l ALPAR:
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(Eskigehir Eczaci Odasi Bagkan)

Degerli arkadaslar sadece gunu vurguluyorum. Gerekli diistinceler yete-
rince agiklandi kamsindayim. Sosyoekonomik bunalimlarin su giinlerde
yayginlagtifi dénemde eczacilar izerine malumunuz bitin zorluklar
¢ikartiliyor. Bu zorluklan konugmact diger arkadaglanmin s@yledigi gibi bir
temenni olarak sizlere styliiyorum. Artik agmanun zamani geldx Elele goniil
birligi ile birlikte olarak hepiniz Litfen bu eczacilik orgulunu demokratik kitle-
lerle birlikte bir yere getirmenin zamantn liitfen diyelim. Bu konugmalarimiz
burada kalmasin, gerekli yerlere duyurulsun, eczact her zaman en ¢ok kisilerle
ugrasan onlarla aligveris yapan bir meslek grubuna sahip. Bunlar yavas yavas
icimizde odaklamrsa zannediyorum ki sorunlanimiz en kisa zamanda giderile-
cektir. Tegekkiir ederim.

Ecz.Azmi KERMAN
(Eskisehir Ecza Koop. Y.K.Bagkam)

Sayin konuklar, degerli meslektagtarim, Odalanmizin diizenledigi foru-
mun sonuna gelmis bulunuyoruz. Aslinda buna forum ya da pancl karigimz bir
sey diyebiliriz. Bir siire bir panel gibi gitti. Sonra forum oldu. Bir ara panel
gibi oldu. Ama bagkaca bir ¢@ziim bulamadifim igin bu bigimde ySnetmek zo-
runda kaldim. Sabirla dinlediiniz igin tegekkiir ediyorum.

Sonug olarak birkag seyde ben sylemek istiyorum,efer izniniz olursa.
Ben bizim yasadiffimiz bizim dénemin jenerasyonunun yasadift dénemde top-
luma bilyiik katkidar yaptifina inamuyorum. Yaklasik olarak 1969 yilinda
Istanbul Universitesi Eczacihik Fakiltesinden mezun oldugum diisiiniilecek
olursa 20-21 yillik stiregte tzellikle son 5 yil igerisinde eczacilanin ve ¢agdag
eczacilarm meslek ve iilke sorunlarma ¢ok giizel yaklastiklarini kamu oyunu
uyardiklanm diigiiniiyorum. Ve bakimz difer demokratik kitle orgiitlerine
diger mesick gruplarnina bizim kadar mesclelerin {izerine hassasiyetle gitme-
mektedirler. Bugiin Tiirkiye'de Eczact Odalart toplumun yanunda olarak ilag fi-
atlarna karg1 ¢ikmaktadir, Toplumun yaninda olarak birgok sorunun giindem
edilmesini saglamaktadir, Bugilin Tiirkiye'de bu gagdag kadrolar eczaci koope-
ratiflerinin kurulmasin: saglamistir. Bugiin dlkemizde 19 tane eczact koopera-
tifi vardir. Biraz 6nce Sayin Domag'in sdyledigi gibi Tiirkiye'de ki mevcut ec-
zacilann dortte biri bu kooperatiflerin ¢aas: alundadir. Bu aymn 18, giinii
Eskigehir Eczg Kooperatifi'nin ek binasinin agiligt vardir. Yaklagik tabanda
700 metre karelik 5 katl: bir binaya sahip olmustur Eskisehir Ecza Kooperatifi.
Biittin Ttirkiye'deki kooperatiflerin hepsi miilkiyetini kazanmiglardir. Binalar.
satm alip alt yapitartiiu tamamlamuslardir. Kooperatifier Birligini kurmuglardr.
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Yani bu dénemin yaptiklan geyler azumsanacak boyuita degildir. Cok seyler
yaptlmaktadir ve daha ¢ok seyler yapilacagina da inanmaktayim. Sozlerimi
bafilarken Aziz Nesin'in bir lafi var. Iste insamin tanim1 yapihyor, Insan
diigtinen hayvandir, insan akilli hayvandir. Hayir diyor Aziz Nesin bunlarin
higbirini kabul etmiyor. Isveg 6rnefini veriyor ve diyor ki; Isvecte 5 milyon
niifus var ama 20-25 milyon insan drgiitlere kayih. Yani her insan 5-6 Orgiite
birden kayith. Bizde eczacilar olarak ne kadar orgiitlenirsek yani tanumi géyle
diizeltiyor. Insan Srgiitlenen hayvandir. Ne kadar orgullemrsck nc kadar ¢ok
birbirimize sahip ¢ikarsak sorunlarimizi kamuoyund 0 kadar iyl duyururve o
kadar mcscchere sahip gxkanz g

Blzlen dmlcd1g1mz igin hepmlze tesekkiir cdlyor ve saygllar sunuyorum




