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Sevgili Okurlar,

Oniimiizdeki ay, meslegimiziy
en Oonemli sorunlarindan birisi ye-
niden giindeme geliyor : Cegitli
kurum ve kuruluglarca eczaneler
arasinda yaplan sozlegmeler; yani,
iskonto sorunu, Bolgemizde, ozel-
likle son willarda, Ankars Eczaci
Odasi'nin %3 iskonto orammnin asil-
mamas: dogrultusundaki cagrisina,
baz eczanelerin uymamalari  so-
nucunda, indirim oranlarinin olabi-
lirin iizerinde arttigi hepimizece bi-
linmektedir. Birtakim kurum ve ku-
ruluslarin yiiksek iskontoya zorla-
malarinin yamsira, bazi  meslek-
daslarimizin deontoloji dis1 tutum-
larinin neden oldugu bu ortamun,
eczanelerin yararina gelismedigi de
bir gercektir. Odamiz ybnetim ku-
rulunun, benzer olaylarin bu yil
da tekrarlanmasini énlemekte ka-
rarli oldugunu belirtmek isteriz,
Meslekdaslarimizin bilingli ve bir-
lik icindeki davramslanyla, yone-
time destek saglamalar1 en bilyiik
dilegimizdir,

Ankara Eczaci Odasi Olagan
Genel Kurulu'nun Aralik ayimmn

sonlarina dogru yapilmas: bekleni-
yor, Uyelerin, Biilten'in gecen sa-
yisinda tam metnini yayimnladigimiz
6643 sayy' yasz hiikiimleri geregin-
ce, Genel Kurul’a ilgl gosterecek-
leri inancindayiz.

AEOB'nde ilk kez, bir kitabin
tamitimina yer wveriyoruz. «Oliim
Cemberi» isimli kitap, bir meslek-
dagimizin, Nusret Kemal Otyam’in
eseri. Ilgi gérecegini umuyoruz, i-
lag Sanayiinin sayisal analiziyle
ilgili bir calismanin yamsira; ucuz
kaynakl ila¢ hammaddeleri ithal
ederek, bazi ilaglarin fiyatlarinin
onemli diizeyde diisiiriilmesini sag-
layan kisi olarak bilinen Dr. Cen-
giz Yurtoglu ile Somut Dergisi'nde
vapilan roéportajin bir béliimii, yine
ilgiyle okuyacagimiz yazilar., Kalb
krizlerinin kaynagima degisik bir
yorum getiren derleme makale ile
endojen opiyatlamn kisa bir tarih-
cesini de iceren makale, d&zellikle
bilimsel yazilardan hoslanan okur-
larimiz icin.

Gelecek Biilten'de bulusmak di-
legiyle,

AEOB
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Turk Edebiyatinda Eczacilar
ve " Olim Cemberi”

Biilten'in Nisan sayisinda, ar-
kadasimiz Hande Giirsel Ankok'iin,
American Pharmacy dergisinden al-
dig1, «Edebiyatia Eczacilary isimli
bir cevirisi yayinlanmisti. Gercek-
ten ilging olan bu yaziyl okuduk-
tan sonra, Tiirk Edebiyatinda ec-
zaciligl ve eczacilari arastirmak
aklima geldi, Fakat Haldun Taner’-
in «Mazilet Eczanesi» isimli tiyatro
oyununun disinda, yazinsal diizey-
de meslegimizin yeraldig1 bir yapi-
ta rastlayamadim, @Gere¢i eczacilik,
iilkemizde Kkarikatiir sanatimin sik-
hkla isledigi, zengin bir malzeme
konusu olmustur. Fakat, belki de
bu sanat dalimin dogasi geregi, ec-
zacihify hicveden yapitlardir cogn.

Kanmmeca, eczacilarin edebiyat
alaminda fazlaca  yeralmamalarin
nedenini meslegin  ozelliklerinde,
ilk olarak da tekdiize bir isleve sa-

Derleyen : Eez. Arif SARIYILDIZ

hip olmasinda aramak gerekir. Bel-
ki de boyle tekdiize ve genelde ya-
raticiiktan uzak bir isle ugrasma,
eczacllan cegitli sanat  dallariyla
ilgilenmekten ve de sanat dallari-
nin eczacilligy konu almasindan ali-
koymaktadir. «... Eczacilardan s0z-
edilirken; onlarin, beyaz onlikli,
isimsiz, silik bir kisi ya da insam
heran zehirleyebilecek birisi veya
valmizea cebine girecek parayi dii-
silnen kurnaz isadam olarak ta-
mmlanmasim istemiyoruz. Bunun
yerine eczacinin; bir bilim adam:.
saglik ekibinin saygin bir iiyesi ve
toplum acisindan &nemli bir yer
isgal eden toplum eczacisi gibi kav-
ramlar cercevesinde ele alinmasi-
n1 istivoruz...» Yukarida sozettigim
«Edebiyatta Eczacilary isimli yazi-
min bitiminde, yazarlar boyle bir
dilekte bulunuyorlar, Katilmamak
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elde degil. Okurlarimizin ¢cogu <Fa-
zilet Eczanesi» oyununu tiyatroda
veya televizyonda izlemislerdir, Ve
samrim, sizler de benim gibi, ec-
zacilifa ve sorunlarina gercekei yak-
lasimda bulunan by oyunu begen-
mis, benzer yapitlarm olusturulma-
sini dilemissinizdir. Iste Eczac: Nus-
ret Otyam, «Oliim Cemberiy isimli
yapitiyla bu dileklerimize yanit ver-
mis,

NUSRET KEMAL OTYAM ve
OLUM CEMBER{

Ankaral meslekdaslarimizin
cogu Nusret Kemal'i veya gecen yil
devrettigi eczanesini bilirler sani-
rm. Gelin, kitabimip sunus yaz-
sinda Nusret Kemal Otyam’a kulak
verelim ve onu biraz taniyalim:

«Gazeteci arkadasim ‘Olmaz’
diyordu, ‘Salt siirle olmaz, siir yaz-
mak yeterli degil, Bulundufun ka-
sabada daha baska tiir saptamalar
da yapmahsin! Bagkente her geli-
simde muhabirligini yaptifim, yam
yazdigim bir Istanbul gazetesinin
Ankara bitro sefi olan bu ¢cok say-
difim, sevdigim arkadasimla siirek-
Ii tartiordik. Fakat gitgide kafama
yatiyordu, ilerisi icin yararh ola-
caktr. Oykii cok yazmistim, amma
yaymlamamistim, Kaldi ki icinde
yasadifim, mice olaylarina tamk ol-
dufum bir gercek vard: : Meslegim.
1950 Yillarinda gelisen bu diisfin-
ceyle birinci béliim dofmustu bile,
1960 willarinda Ankara’ya tasinir-
ken bir kitap dosyas da cantam-
daydi. Onu baskentin haftalik ya-
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zmlarda yazdigym hir gazetesinde ya-
yinladim, Fakat ikinci béliim i¢in
15 yila yakmn gizlemler, deneyler
gerekmisti. Aradan gecen bunca yi-
la karsin ne yamk ki iilkemizin
saghik kosullarinda pek  degisme
olmamisti, Hos, bugiin bile fazla
degisen birsey yoktur. Konu bir so-
Tun olarak artan boyutlarda agirh-
g siirdiirdyor,»

Yazar meslekdasimiz,  «Oliim
Cemberi» isimli romamni, daha
dogrusu am ve gozlemlerini iceren
oykiilerini 262 sayfaya dékmiis,
Halkin saghk konusundaki biling-
sizligi ve wyillardir ¢iziim bekleyen
bir dolu saglikla ilgili sorun, en
yvalin anlatimla gozlerimizin &niin-
de yeniden canlaniveriyor sanki :

«Paravanmin gerisinde kaybol-
mak iizere olan hastamn pacasin-
dan sarkan bir sarg1 dikkatini cek-
misti, Bu durum belki de yaranin
ihtilit: olabilirdi,

Mehmet geriye dondii, kendisi- .
ni cagpiran doktora hayretle bakt,
Ne istivordu omndan?... Doktor pa-
casim gostererek :

— Bu nedir? dive sordu.

Mehmet gosterilen yere bakin-
ca farkma vardi, Az evvel muaye-~
ne masasina ¢ikmak icin ayakkahi-
larii ¢ikarirken, masa iistiindeki
hareketlerinde zaten gevsek duran
sargi coziilmils, ucu disan cik-
magt

— Bir yara vardi da  toktur
bey, diye cevap verdi, Onun sargisi
gevsemis de.,



— Ne yarasiydi 0?

— Soziim  burdan digan, it
isirdiydi.  Yara diye biseycik kal-
madi zaten,,

— Otur suraya!

Mehmet sandalyeye oturdu.
Doktor oniine ¢omelip pacasini si-
yirdi, becerikli ellerivle cabucak
sargiyt acti. Dogru., Yara diye bir-
sey kalmamus gibiydi amma.,

— Ne 1sirda dedin?

— It 1sirdi,. Anheimz  kipek
1sirdr.

— Ne kadar oldu isirah?

Mehmet diisiindii, séyle hesap-
lada :

— Iki ay, dedi, neredeyse iki
ay olacak isirah.,

— Ripek duruyor mu?

— Kayboldu, Bir daha gorme-
dim.

— Bu hastahifin ne zaman bas-
lada?

— Eh, on giindiir var...

— Peki, diye murildand: dok-
tor, Yerinden dogruldu, bir barda-
ga su koyup Mehmede uzatfi. Cok
yoruldun, dedi, al su suyu i¢ ba-
kahm...

Mehmet doktora duydufu min-
net duygulamn altinda eziliyordu
sanki.,, Sikilarak bardag: aldy, ag-
zimg gotiirdii, birden bardag: kayds.
Neredeyse diisiiriip kiracakti. Tek-
rar denedi, bi;y yudum suyu yutma-
w1 beceremedi, Bu durumuna ken-
disi de sasiyordu. Dikkatle onu
siizen doktordan utanmasa kosarak
kacacakti»

Bir bagka ani, kirsal yoreleri-
mizdeki meslekdaglanmzin siklhikla
tamk olduklan tiirden :

«Basim1 kaldirdim, Elinde re-
cetesiyle pir adam karsimda bekli-
yordu, Seldmlasip receteyi aldumn.
Bir arahk gozlerim hastalarnn otur-
masina mahsus sandalyelere ilisti,
Yemenisiyle agzim, yiiziinii ortmils
genc bir kadin cocufunun elinden
az evvel yamindaki sandalyeye bi-
raktigim gazeteyl almaga cabaliyor-
du, Tombul yanaklarn sararmig,
kumral sa¢lamn darmadagm, yalin.
ayak, fic yasinda bir erkek cocuk. .
Bir elinde orta anadolunun iinli
elma sekerini tutuyor, cam istedik-
ce agzma sokup yahyordu, Ashnda
sevimli bir cocuk olan ofluna sev-
giyle baktifnmi gériince annesi c¢o-
cugun yiizlinii yeni bir kontrolden
gecirdi, agzing varmis olan siimilk-
lerini gordii, sol eliyle cabucak si-
lerek yamna siirdii, Manzaray1 gor-
memek icin kafam hemen egerek
receteye baktim.

Recetede siddetli bir yaz isha-
line ait bir talkam ildclar yamhyds.
Igneler, haplar, damlalar, vitamin-
ler... Recetede fazla yazi giren ba-
bamin akh ildclarin tutarmmda ol-
maly ki, cekinerek sormaktan ken-
disini alamada :

— Borcumuzu bi zahmet séylen
mi?

Hesapladim, Adamcagiz bir ba-
na, bir karsina bakiyordu yan
gozle,

— Otuz sekiz lira kark beg ku-
Tus.



—~ Hi?., Otuz sekiz lira nu®

— Evet, otuz sekiz lira kirk
bes kurus...

— Vay canma.. diye inledi a=
dam... Bi amele bu kadar nara mm
verilirmis?

— Cocugu tedavi icin muhtelif
iliclar yazili, dedim, Demek ki isha-
Ii gectikten sonra ivi bir bakima
liizum gérmiisg doktor,

— 1yi ama, para?. .
— Miimkiinse tabii...

— Elimde olsa esirgivecek dee-
lim ya., Yok iste...

— Bir yerden bulmak miimkiin
mii?

= Nireden bulacan bey karda-
§im? Herkes kendi  derdine diigtii.
Haksiz da deller hani. Ug yildir ku-
rakhk, Bilin a...

Gelirimizin bir kac ay Kkalkti-
gim digiiniin... Bizi bekleyen sikin-
tilar diisiinmek tiiylerinizi iirpertir,
Halbuki bélgemizde lic yildir  ku-
rakbk var, Herkesin isi  yagmu-
ra, koyliiniin elde edecedi iiriinlere
bagh bu orta anadolu kasabasin-
da. Ishal olan cocugunun sehire
gelmesi, gelmelerd, muayenesi, ildc
parast en asagi 80-100 liray arasin-
dadir,

— Paranip iistiini sonra geti-
rirsin.

— Sagolun. Borcumuz cogald:
zaten, Mahcup cikarim sonra. .
Sbyle yapsak olmaz m?

— Nasil?

— Surubu bogvir. Iki kutu ig-
neyi bi hesapla, Hammn birini vir,
Bir de damla... Tamam.. .

Yeniden hesap yaphim :
=— On iki lirg otuz kKurus...

— Hah, babana rahmet. Nide-
lim? Sineik bu kadan yeter.»

Bilmem, «Fazilet Eczanesiy i-
simli oyunu izlediniz mi;  birkac
ay once televizyonda da gosterilmis-
ti, Oyunun bir bélimiinde «Fazilgt
Eczanesi sahibi, havanda yaptig:
ilaca sevgisini de katiyordu...» be-
timlemesi, gozlemecilik sanatinin,
yetkin bir anlatima doniismesinin
glizel bir drnegidir. Ben, Nuscet
Kemal Otyam’da da, aym1  yetkin
anlatimi  buldum; listelik meslek
ici bir gozlemle, Ustelik diyorum,
clinkii alisilous bir yagam ortamini,
boylesine gilzel anlatmak zor is ol-
sa gerek :

«Ldboratuvar deyince akliniza
sigeler, degisik araclar, tiipler, de-
Zisik cam kaplar, cam, cam, cam...
Parlak kaplar, beyaz gomilekli kisi-
ler gelir siiphesiz. .. Ama eczanemi
goriiyorsunugz ya, iste burada jki
laboratuva, gizlidir, Birisi iliclarin
yvapildiga ver. Onu bilirsiniz, ashn-
da bir eczane liboratuvar  cekici
yerdir. Ikincisi., Evet ikincisi ne-
dir, diye soruyorsunuz bana, Ikin-
ci Idboratuvar toplumsal olaylarin
geetigi, diigiimlendigi, coziildiigii
verdir. Hele saghk yoniinden top-
lum meselelerini girmek icin  ec-
zaneden uygun yey yoktur, Onun



icindir ki eczanelerde iki degisik
liboratuvar vardir diyorum, Fizik
bilmeyen kisgiler i¢in etrafinda ola-
duran fiziksel olaylarin onemi yok-
tur, hatta habersizdirler.
Topluma bakmasinmi, yonelmesini
bilmeyen bhir insan icin de foplum-
sal olaylar derelerden akan sular
gibi, gecer giderler, Fakat onlan
bir noktada durdurup, desin, altin-
dan ne ilging konularin ciktigin:
goriip saswracaksimz... Toplumlar
fedakir evlitlarimin viedanlarn ii-
zerinde yiikselir, diye bosuna soy-
lememis bir filozof. Goérmek, duy-
ma, diislinmek iizerinde gordiikle-
rimin... iste ruh, kafa saghfm
bunlardaki
ki. Ne yapalim sucumuz insan ol-
maksa?...»

ondan

sonuca bagh  san-

Yazanmiz kitabinda, Oykiilerin
{anilannin) gectigi zaman  dilimi
icerisindeki toplumsal olaylara da
deginiyor. Dilerseniz, su boliimle
birlikte on yil oncesine hep birlik-
te donelim :

«Siddetli bir gogiis agnsiyla
uyand:, kendisini soyle bir yokladi.
Durumu iyi degildi. Enfarktiis kri-
zi geciriyor olmasm? Tatilden do-
neli on gim olmustu, dinlenmisti
soziim ona, Gecen ay aym durum-
daki arkadasim zor kurtarmuslard:
hastaneye kaldirip.. Bas ucundaki
limbay: yakip saate bakti, heniiz
3.30°tu, Sakince, kipirdamadan bek-
lerse, eviekileri telasa vermezse aca-
ba sabahi bulabilir miydi? Hem bu-
giim dogum glinilydil. Gece kardes-
leri gelecek, bir aile eflencesi ya-

pacaklardi. Fakat agn artiyordu,
kiprdayamiyordu da,. Su Sili olay-
lari da camimi az sikmamusti ha-
ni.. «Memleketi kurtardin da is Si-
li halkim, devriminj kurtarmaga
kald:,, Allende halkan eoylaniyla is-
basina gecmisg bir devlet bagkam. .
Kimin dokunmaga hakki var omna?
Kimsenin hakki yok amma namus-
suz eller uzanmigth  karabulutlar
gibi Silinin istime... Kiskrtdan
halk, tasit sahiplerinin grevi, L.T.T.
nin c¢karlari, Onlar icin bir iilke-
nin gercek yazgisia, iradesine el
atmak icin yeter de artar bile.
Ya kaymbabam aramadamn bir ay
sonra ansizin nicin dldii, gitti? Dip-
diri, saghklh bir insandi kaldi ki,
Bu oliimde benim yapim ne olcii-
de olabilir? Arama olaymm tek ke-
limeyle acmamisti konustuklarin-
da., Hep icine mi att1 yoksa? 12
Marita uyguladiklarnn yontemle ye-
tinmezler de iilkeyi Sili’ye, ya da
baska oyunlar oynadiklar1 memle-
ketlere benzetirlerse?,, Cetin Altan’-
i bir ili dért w1l arasinda hapsi
istenmedi mi? Koca bir Korgene-
ralin 32 arkadasiyla Sikiyonetim
mahkemelerinde durugmalar: bagla-
madi mu? Gazetelerde boy boy fo-
tograflar,. Ulkenin nice degerli ya-
zarlan, diisiiniirleri, sanatcilar sug-
lu sandalyesinde... Kollarim gogiis-
lerinde kavusturmus zanhlar, so-
kaklarda iskenceler, cezaevlerinde
yaplanlar iizerine korkune dykii-
ler.. Abartma olabilirmi ki? Dile-
rim ki abartma olsun. Inanmak
istemiyorum highirine,, Inanmas:

zor olaylar yasadik, amma yine de
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inanmak istemiyorum. Ogretmen
kayum aldx yiiriidii. Téb-Der Ku-
rultayinda Ogretmenler direniyor-
lar, az yiirekli kitle degil hani.
Yiizalka memleketimizin, Bakalim,
savermn 6lilm cezasi istedifi  iki
gencin durumlan ne olacak? Ceza-
evierindekilerir. bunalimlar arti-
yor, olay cikaran 23 samik yeni ce-
zalar yemigler. Memleketin bir
sitrii sorunu dururken Mecliste A-
dalet Partisiyle Demokratik Parti
milletvekilleri birbirlerine girmisler..
Girsinler,. Eski Basbakan, Sikiyi-
netim altinda secimler yamlabilir,
demig bir de... Isine gelir elbette..
Muhtira kime verilmisti, sonu¢ na-
sl okh?,. Vay Cumhuriyetim,
vay... Bugilnleri de mi gorecek-
tik?.»

Olitm Cemberi'ne, halkin sag-
hk alamindaki dramum somutlasti-
ran bir kitap demek miimkiin. Ama
Oykiilerden birisi, yazamn kisisel
dramum aktarmakta. Diger &ykiile-
rin tiimi canli; o halde bu da ya-
sanmis olsa gerek :

«— Kitap dolaplarimizi acimz...

Anahtar alip dolaplarin tiimii-
nii actr, Iki komiser geride kalmis-
lar, yashca olam gérevine tam ola-
rak baglamisti, Once gdzden gecir-
di, sonra elini atip bir kitap cikar-
d1. Sol bir yayin...

— Bu kitap nereden geldi?

— Okumak i¢cin satin  alms-
tim.. Yaymlandiga siralarda...

— Yasak oldugunu bilmiyor
musunuz?
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— Hayiwr, bilmiyorum...

Elini gelisi giizel atip bir kitap
daha ¢ikard: :

— lIste bir yasak yaymn daha...
iste, su da vasak edilenlerden, Su
da..

Belli ki bu konuda oldukc¢a de-
neyliydi. Kitaplan, yazis1 olmasa
da, arkasindan, durusundan, enin-
den, boyundan tamyordu. Masanin
iizerinde secilmis kitaplar yigiliyor-
du,

— Yasaklanan Kkitaplarm liste-
sini izlemiyorum ki... Ben bunlar:
evvelce okumak icin almmgtim,

Adanmun  niyetini sezinleyen
kumral komiser atild: :

— Bu kitaplar hali EKizilay
kaldirimlarinda satibiyor abi., Hem
yeni bir Yargitay Kkaram var ya..

— Raflarin arkasinda bir sey
var m1? Uzamp dikkatlice incele-
di.

— Ne olabilir ki?

— @Gizli yaymlar filan...

— Baz kisiler gibi kitaplarim
yakmadim, saklamiyorum da... Hep-
si gordiigiiniiz kadar... Uysal olma-
ga, acik vermemege, giillimsemeye
cahsiyordu,

— Peki... Hic oraya buraya ki-
tap dagittimiz ma?

Bir siire diigitndii :

— Kendi yaymnlarimdan dagit-
migtim, Su kitaplar benimdir, (E-



liyle gosterdi), Kasith olarak kim-
seye kitap vermis degilim.,

— lyi diisiiniin...

— Diisiinerek dogruyu sdyleme-
ye ¢cahistyorum.

«Acaba cocuklar kitaphg: acip
arkadaslarma filan vermis = olma-
sinlar? Ben kimseye kitap vermem,
vermedim de. Az mu kitabim gitti
bu yiizden?, Amma cocuklar,

Masamin cekmeceleri acildi, ka-
nstinhp kapandi yine.. Bir gorev-
li de kiiciik sandik odasinda ara-
yerleri, banyodaki yikanmayr bek-
leyen kirli ¢amasirlarip arasmi a-
rastinyordu. Bir arahk karsimn
kizarmus yiiziimii gordii, Kadmncagiz
«ziyaret¢inlerin gelis nedenini an-
layip firlayinca kendine gore sakin-
cah yayim oylesine saklamisti Kki.,
Kald: ki onlar yasak kitaplardan
degillerdi. Fakat yazarlarimin adlan
yok mu? Iste ondan korkmustu..»

Nusret Kemal Otyamin ecza-
nesinin Oniinden yillardir gecerim.
Ve hep merak etmisimdir, Fikret
Otyam’la iligkisi nedir diye? Hala
da bilmiyorum. Gegen yil eczans-
sinl sattigimi duydum. Dogrusu ya
aldirmamistim, Nicin aldirayim, o-
nu tammiyordum ki. Fakat bu. ki-
tab1 ve ozellikle su satirlar1 oku-
yunca, {iziildim meslegi biraktifi-
ne :

«Not defterinden giinliik sipa-
risini okumaya baslad:, Deponun te-
lefoncusu kimine ‘var’ diyordu, ki-
mini ‘kalmad:.. Gelmiyor., Hele bir

not alayyim da arayayum,. Yirmi {a-
ne olanaksiz, hatinmz icin ancak
on adet verebilecegim.. Cok eczane-
lere hi¢ vermedik.’ biciminde ya-
mithyordu, Telefonu kapattiktan
sonra sayd: : Otuz sekiz ilactan an-
cak 12 tanesi gelebilecekti demek
ki...

Baska bir deponun telefonun-
dan da benzer konugmalar gecti.
‘Yok,, Yok. Gelmiyor... Sizin icin
bes tane ayirdik.’ Bakahm, vatan-
daslarm bugiinkii  gereksinmeleri-
ni, isteklerini ne dlciide karsilhiya-
bilecek, ne yamitlar verebilecekti?
Ulke zor giinler yagiyordu ekono-
mik acidan amma halk, hekimler
belli marka ilaclara kosullandinl-
musti bikez, Onlan ahskanhklarin-
dan vazgecirmek olas: maydi kolay
kolay? ‘E... Hem temel endiistriden
yoksunsun... Hem yoksun olduguna
bakmaz, diinyamin cegitli iilkelerine
bzgii hazir ilaclara izin belgesi ve-
rirsin. Doviz denilen nesneyi bir
tilkkettin mi hammaddeyi getirte-
mez, hallomn saghifiyla dalga ge-
¢ercesine afiz oyunlariyla giinler,
aylar yitirirsin.,, Neymig? Saghk sa-
vasi muymis efendim., Kiilahima
anlatin onu siz.. Bu yamlanlar dii-
pediiz halkla alay etmektir?” Sabah
sabah siparis dakikalar bile sinir-
lerini bozmaga yetmisti»

Eczacn Nusret Kemal Otyam'’i
ve «Oliim Cemberiy isimli kitabim
tamitma yazmi burada noktaliyo-
rum, Fakat benim meslekdasimiz-
dan dilegim, yazma yetenegine nok-
ta koymamas: olacak,



A.E,0B. (Ank. Ecz. Od. Biil.)
5:5,10-18, 1983

Tlrkiye llag Endiistrisinin
Farmasotik Deger Acisindan
Sayisal Analizine Katki

Biilten'in gecen sayisinda ya-
yinlanan «Tiirkive Ilac Endiistrisi-
nin Farmasotik Sekil ve Deger Aci-
sindan Sayisal Analiziy isimli ma-
kaleyi ilgiyle okudum. Makale ya-
zarlarim da artik tamyoruz, Ulke-
mizde az rastlamir bicimde, grup
calismasi sonucunda olusturdukila-
r1 yazilar:, kammca benim gibi bir-
cok okurumuz da begeniyle izle-
mekte. Bu makaleyi de, «Ilacy ko-
nusuyla ilgilenenler acisindan zen-
gin bir kaynak olarak kabul edi-
yorum, Gercekten, makale yazar-
lanimin «.Ilag sektérityle ilgili bir-
¢ok yayin yapilmasina karsin, ye-

- terli sayisal verilerin elde bulun-

dugu soylenemez.» seklinde vurgu-
ladiklar: gibi, ila¢c alaninda somut
sayisal degerlendirmelere dayali a-
ragtirma yok gibidir. Kamu sektd-
ril, —Devlet Istatistik Enstitiisii da-
hil— nedense ila¢ konusuna hig il-
gi duymaz, Eczacihk Fakiilteleri ise
genelde, ilacin ekonomi - politizi
ile ilgili konulam arastirma alan
clarak kabul etmemekte. Ozel sek-
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tér dogal olarak, ilacin iiretimin-
den tiiketimine kadar uzanan bir-
¢ok alanda genis arastuma yap-
makta veya yaptirmaktadir. Ama
nedense, sektér disindakilerin bu
bilgilerden yararlanmalarim: pek
istemezler. 8-10 yilda bir yayin-
ladiklary «flag» isimli brosiirde, cok
tozy» bilgi iletmekle yetinirler, Bu
brogiirlin de, ilac isverenlerinin gé-
riislerine kosut, yazi ve sayisal ve-
rilerden olustugunu belirtmeye ge-
rek yok samirim. Bu nedenle iilke-
mizde, kisaca IMS olarak simgele-
nen, Infernational Market Statis-
tics’in yayinladigi veriler bizler i-
cin bulunmaz bir kaynak Gercek-
ten bulunmas: da zor oluyor. Ciin-
kii ilac endiistrisi, IMS arastirma-
larim1 «top secret - cokgizliy belge-
ler olarak pek disan sizdirmamaya
ozen gostermokte : Nedense?

Iste ben bu IMS yayinlarindan
son olam, 1982 yilimn son alt1 ayn
ile 1983 yhmn ilk 6 ayim iceren
bolimiinii nasilsa ele gegirdim, Yu-
karida soziinii ettigim  makalede



Tablo 1. 1982 (Son 6 ay) - 1983 (ilk 6 ay) Diéneminde ilk 30 ila¢ firma-
sinin iiretim deferleri ve toplam iiretim icindeki paylan

Uretim Toplam
Sira degeri iiretimdeki Toplam
No, Firma Adx +000 (TL) pay1 (%) pay (%)
Toplam Uretim 55405.778 100 100
1 Roche 5486.812 9.90 9.90
2 Eczacibas: 4997 760 9.02 18.92
3 B. Alman 4094 487 7.39 26.31
4 Sandoz 3351.545 6.05 32.36
o Fako 3241238 5.85 38.21
6 Deva 3063.940 5,53 43.74
7 M, Nevzat 2836776 5.12 48.86
8 Ciba - Geigy 2482 179 448 53.34
9 Pfizer ! 2470.565 4.46 57.80
10 T. Hoechst 1721.619 3.11 6091
11 Bilim 1396.226 2.52 6343
1z- DLF. 1284 414 2.32 65.75
13 Organon 1238655 224 67.99
14 Squibh 1210.501 218 70.17
15 Atabay 1152.440 2.08 72.25
16 Wyeth 1113.886 2,01 74 26
17 1itas 941 898 1.70 75.96
18 1. Etem 820,006 1.48 7744
19 Abfar 805.651 1.45 78.89
20 Farmitalia - C. Erba 751.605 1,36 80.25
21 Santa Farma T47.798 1.35 81.60
22 Embil 692 572 125 82.85
23 Nobel 653,788 1.18 84.03
24 F. Frik 603.923 1.09 8512
25 Ali Raif 598.382 1.08 86.20
26 A, Tbrahim 542.977 0.98 87.18
27 lisan ' 515 274 0.93 88.11
28 Adeka ' 459 868 083 88.94
29  Sifar 454.3217 082 89.76
30 Zaman Ecza 393.381 0,71 90.47

Kaynak : IMS - 1983.



ise, yazar arkadaslarim IMS'in 1979
yili istatistiklerini kaynak almis-
lardi. Benim elimdeki veriler daha
yakin donemi igermesi nedeniyle,
arkadaslarin degerli arastirmalarn-
na katkida bulunmak istedim. Bu
arada su konuyu belirtmek isterim,
IMS'in istatistiklerinde firma isim-
leri iireticilerin degil, lisans veren
yabana firma adi olarak yeralmak-
tadir. Ornegin; Eczaciba; firmasi-
nin ilag tretim degeri, sadece Ili-
sanssiz lrettigi ilaclam icermekte,
Lisans anlagmalar: ile tirettigi ilac-
larin iretim degerleri ise, lisans
veren yabanci firmalarim adi altin-
da belirtilmig, Ben silac Rehberiy
nin yardimiyla, Eczacibas: ilac fir-
masi'nin toplam cirosunu sapta-
mak icin, lisansla ilaglarim {iret-
tigi 15 yabanci firmamn cirolarimi
bulup, Eczacibasi’na ekledim, Bu
yontem, lisansla iiretim yapan tiim
yerli firmalar i¢in de gecerli, Bir
ammsatma daha IMS'in 1982
yilimn son alfi ve 1983 wilimin ilk

alti ayl, yani 12 ayhk dénem icin
yaptigi bu istatistik, yaz icerisin-
de kisaca, «1982-1983» olarak sim-
gelenmigtir,

Bu tablodg ilk gbziimiize car-
pan sey, llkemizde ilag iiretim de-
gerinin 55 milyar TL'sim aghigl o-
luyor. Perakende satis ederi olarak
hesaplanirsa, 70 milyar liramn ii-
zerinde bir deger. Buna karsin 1978
yihndaki ilac iiretiminin 39 mil-
yar, 1979'da ise 7.5 milyar TL dola-
yinda gerceklestigi biliniyor.

Ulkemiz ilag¢ tiiketiminin her
yil, yaklasik %10 arttign kabul edil-
mekte. Bu varsayima gore; 1978
yilinda 3.9 milyar lira olan fiireti-
min, 1979 yilinda 4.3 milyar, 1982 -
g3'te ise 7 milyar TL dolayinda ol-
mas! gerek, Fakat son donemde 55
milyar lira olmus, Iste ilkemiz in-
sammn Kkarabasani olan «<enflas-
yon - develiiasyon - zamy sarmali, a-
radaki korkun¢ farkin nedeni, Bu-
nu, Tablo-2'de daha somut olarak
gérme olanagimiz var :

Tablo 2, 1ilac Uretim ve Artis Degerleri

lac Urétlm Degeri

TL, olarak Artis Dolar olarak
Yil : (+000) (%) (+000) Artig (%)
1978 3899.643 - — —
1979 7508.530 +92.5 262.931 —
1982 - 83 55405.778 +638

1979 yihindan, bu yihin ilk alt
ayl sonuna kadar ilag tiretiminde-
ki artis degeri 9:638. Sadece 35 yil
icinde. Fakat IMS saBolsun; tablo-
da gorilldligli gibi iiretim degerleri-
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289.842 +10.2
ni, bir de Amerikan Dolar1 olarak
vermis, Ve bu sayede anhyoruz ki,
35 y1 icindeki gercefe yakin iire-
tim artis1 sadece %102 dfizeyinde,
Tirk lirasimn yansithgl  %6387ik



artis ise, son yillarda ilaca yapilan
zamlarn dramatik, fakat somut
goriintiisti olarak karsimizda duru-
yor. Ben bu «%638», ilac fiyatla-
rina yeterince zam yapamamalari
nedeniyle zarar ettiklerini ileri sii-
ren ilag isverenlerine «ithaf ediyo-
rum»: 35 yihin sonunda ila¢ freti-
mini «Sanayiisye doniistiirecekleri
yerde, «Amerikan Dolarpnin pesine
taktiklari igin.

ILAC SANAYIPNDEKI
BUYUMENIN BOYUTLARI
Okurlarimizin  ¢ogu  Cengiz

Yurtoglunmu tamrlar. En azindan,
eczanelere gonderdigi sirkiilerler ne-
deniyle ammsarsimz onu, Yurtoglu,
ilag sanayii i¢inde kendine 0Ozgiin
bir kisi olarak da tammyor. Ciinkil
nereden buluyorsa buluyor ve iilke-
ye ucuz fiyath ilag hammaddesi ge-
tiriyor. Somut Dergisi'min, 7.10.1983
tarihli sayisinda Cengiz Yurtoglu
ile yapilan bir roportaj var, Ilging
ve Ogretici bir réportaj; dilerim ar-
kadaslar Biilten'de de yaymnlarlar.
iste bu roportaj kapsaminda Yurt-
oBlu, ucuza getirdigi hammaddelere
birkac ornek de vermis. Ornegin;
Ciba - Geigy, Sifar, Deva, Nobel'in
1200 dolar/Kg fiyatla disaliminl
yaptiklari Rifampisin hammadde-
sini 195 dolar/Kgdan; Bayer fir-
masinin Adalat isimli ilacin 2850
dolar/Kg.dan getirttigi hammadde-
sini 210 dolar/Kg dan; Eczacibasi'-
nin 41000 dolar/Kg.dan disalimim
yaptig1 Celestone adli ilacin ham-
maddesini 9500 dolar/Kg.dan disa-
limim yaparak ilag fiyatlarimin da
diismesini saglamis. Cengiz Yurt-

oglu, iki y1l icinde 35 kadar ham-
maddeyi ucuz kaynaktan alarak,
fiyatlarl diigiirdiigiinit ve bu ydntem
ile, sadece 10 hammaddenin ucuza
alinmasiyla, Mart 1982 - Haziran
1983 arasinda 8.5 milyon dolarhk
doviz tasarrufu saglandigima = be-
lirtiyor, Bu konu ayri ve onemli
bir konu. Dileyenler, Biilten'inp Su-
bat sayisindaki «Patent Yasa Tasa-
rist ve ilacy ve Haziran sayisinda-
ki «ilac Serbest Piyasada mi?» isim-
li yazilarimi okuyup, soruna daha
ayrintil1 olarak yaklasimda buluna-
bilirler, flac hammadde disalimi ve
illkemizdeki hammadde {iretiminin
yvapisinl yakindan izleyenler  ise,
Yurtoglu'nun fiyatim  disirttiigi
hammaddelerden bazilarimin, orne-
gin Rifampisin hammaddesinin {il-
kemizde iiretilmesine baslanmasinin
ardinda yatanlam bilirler.

Ilac hammaddeleri sorunu, ya-
zimiz kapsaminda degil; ama ya-
kindan iligkili. Ciinkii, Cengiz Yurt-
oglu'nun pahali hammadde digal-
m1 yaptiklarini ileri siirdiigii ilac
firmalarimn tiimii de, ilk 20-25
firma arasinda yer aliyor. Tablo :
3 ise igletmeler’n toplam ilag ire-
timindeki paylarini, diger bir de-
yimle ilac sanayiindeki yogunlas-
mayl icermekte, Isletme ve firma
ayr1 geyler, dogal olarak. Ben asa-
gidaki tabloyu olustururken, hol-
dingleri, yani isletmeleri gozoniine
sldim. Bunlarin sayisi da, 3 tane :
Turgut Holding (Fako, Squibb,
Abfar), Birsan Holding (Ilsan, fl-
tag) ve Bilfar Holding (Bilim, Hiis-
nii Arsan).
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Tablo 3. 1ilk 30 Igletmenin Toplam ilac Uretimindeki Paylan (%)

1981 1982 - 83
44 68 41.84
65.12 64.54
78.03
85.20 84,11

— 89.27
92.78 92.16

1979
ilk 5 Isletme 46,08
ik 10 Isletme 69,07
11k 15 isletme 80.53
i1k 20 Isletme 87.19
ilk 25 isletme 91.10
11k 30 Isletme —

Hlag isverenlerinin  verilerine

gore, lilkemizde g1 adet ilac firma-
s1 var. Fakat ilk 30 isletmenin, iire-
timin %92 16'sina sahip olmasi, di-
ger firmalarin sayisim onemsizles-
tiriyor. Ciinkii 51 firmamn iretim-
deki paylari, sadece 97.84, Tek bag-
larina Roche veya Eczacibasi, bu
firmalardan daha cok iiretim ve ci-
ro yapiyorlar. Yani {ilkerziz ilag ra-
nayiinde ilk bakista oligopol bir
yapr bulunmasina karsin, tekellesme
egilimi de belirgin. Ornegin; ilk 20
isletmenin pazar payr illkemizde
%84.1 iken, en biiyiik 20 isletme
Fransa'da %55.3 (1977 yi1), ABD’
nde %68.6 (1978 yih) diizeyinde pa-
ya sahipler, Ila¢ igverenlerimiz, sa-
nayiideki bu yogunlasmay1 kivanc
verici bir gelisme olarak gériirler,
Ben, tekellesme veya tekellesme e-
gilimlerinin olumsuzluklarina de-
ginmeyecegim. Bu da ayr ve ayrin-
tili olarak incelenmesi gereken hir
konu ciink{i, Fakat su kadarin: be-
lirtmek istiyorum. Tekellesmeye, 6-
zellikle ila¢ sanayiindeki tekelles-
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meye, kapitalizmin begigi sayilan
Ingiltere ve A.B.D.nde bile, hiikii-
metler karst cikmaktadir,

Tablo : 3'le ilgili olarak bir zo0-
run var. Samirim dikkatli okurla-
rin goziinden kacmamistir; 1979
yihndan sonra yogunlasma azalir
gibi goriiniliyor, IMS’ten alinan 1981
ve 1982-83 verileri arasinda bir n-
yumluluk var; fakat ilag isverenle-
rinin 1979 yihni iceren verisi ol-
dukca farkli. Bu celiskinin yaniti-
m bulamadim; belki de, isverenle-
rin istatistigi biraz abartmali ola-
bilir, Ciinkii benzeri bir sapma, Tab-
lo : #’te goriiliiyor,

ILAC SANAYIINDE YABANCI
SERMAYENIN ETKIiSi

Ulkemizde 1954 yilinda yiiriir-
lige giren 6224 sayili ¢Yabanci Ser-
mayeyi Tesvik Kanunu» ile birlik-
te, yabanci sermayenin en cok ilgi
gosterdigi alan, kaucuk sanayiinin
ardindan, ila¢ sanayii olmustur.
Tiimii de cokuluslu ilac tekellerinin



yavru kuruluglar: olan bu firmalar-
dan bazilari, zamanla sermayeleri-
ni Tiirk firmalarina devrettiler, Or-
negin; Squibb ve Abbott'u Turgut
Holding satin aldi, Simdi yine ilag

isverenlerinin verilerine gore, llke-
mizde 7 adet yabanci sermayeli ilag
isletmesi - var. Tablo : 4te, bu is-
letmelerin ila¢ tiretimindeki payla-
rini goriiyoruz,

Tablo 4, Kaynak Ulkeye Gore Yabanec: Sermayeli Firmalarin Toplam

ila¢ Uretimindeki Paylar:

1973 1978
isvicre 9.60 18.64
B. Almanya 12.50 11.03
A BD. 11.40 7.27
Ttalya 2.20 —_
Toplam yaban-
€1 sermaye 35.70 36.94
Toplam yerli
sermaye 6430 63.06

1979 1981 1982 -83
2245 19.08 20,40
12,03 10.53 10.50
7.62 7.38 6.80
42.10 36,99 37.70
57.90 63.01 62.30

Ulkelere gore ilag isletmeleri-
nin isimleri ise soyle : Isvicre; Roc-
he, Sandoz, Ciba - Geigy; B, Alman-
ya : Birlesik Alman (Bayer, Sche-
ring, Knoll, Merck) Tiirk Hoechst;
ABD. : Pfizer, Wyeth, 1973 yilin-
da %221k paya sahip olan Far-
mitalia firmasi, sonraki yillarda
sermayesini Tiirklere devretti.

Tablodan da goriildiigid  gibi,
yabanc1 sermayenin ilag iiretimin:
deki payl giderek artarak, 1982 - 83
doneminde %37.7'ye ulasmis. Az 6n-
ce soyledigim gibi, 1979 yil diger-
lerine gdre sapma gosteriyor. Ts-
vicre sermayesinin son on yil ice-
risinde %9.6'dan %204'e yilikselme-

sine karsin, Bati Almanya ve AB.D,
sermayesinde azalma var. ABD.
kaynakli sermayenin azalmasinin
nedeni, Squibb ve Abbott'un Tur-
gut Holding tarafindan satin alin-
masi; fakat bu firmalann {ilkemiz-
le iliskisi kesilmiyor tabii ki. Ciin-
kil yabanci sermayenin dolayl ilis-
kisi olan, lisans anlagmalar: diize-
yvinde paylarim alacaklar,

Biliyoruz ki, lilkemizde kurulu-
su olmayan bircok ila¢ firmasi, li-
sans anlagmasi yontemiyle etkili
oluyorlar, Ornegin; M. Nevzatla
anlasmas: olan Ely - Lilly firmasi-
nin 5 kalem ilaci, 1982 - 83 done-
minde 533 milyon lirahk ciro yap-
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mis. Bu firma, AB.D.'nin en bii-
yik ila¢c tekelleri arasinda, Upjohn
ilaglarmin aym donemdeki cirosu
ise 1.5 milyar liranin {izerinde. Up-
john ise ilaclarnm Eczacibasi'na

Tablo 5. Eczacibagi’'mip Lisansh
Paylan

ve Lisanssiz Ilaclarimn

yvaptiriyor, Firma bazinda, Eczaci-
bas: iilkemizin en biiyiik yerli ser-
mayeli ila¢ firmasl. Ama, ne Kka-
dar yerli. Bunun yamtini Tablo : 5
veriyor,

Uretimdeki

Eczacibas: flaglar:

Uretimdeki Pay1 (%)

18.2

Lisansh Ilaglar 218
Upjohn 316
Baxter 16.2
Parke Davis 84
Schering Corp. 6.5
Digerleri (11 adet) 191

Eczacibagi'nin tirettigi ilaclarin KAYNAKLAR

sadece %18.2'si kendisine ait, %81.8
ini ise lisansli olarak iirettigi ilac-
lar olusturuyor, Hani, lisans an-
lagmalar1  bozuluverirse, ilaclarn
4/5'inden fazlasimi fiiretemiyecek,

SONUC :

Baslangicta da belirttigim gibi,
bu yammin amaci; Biilten’in gecen
sayisinda yayinlanan «Tiirkiye Ilac
Endiistrisinin Farmasotik Sekil ve
Deger Acisindan Sayisal Analiziy
isimli makaleye katkida bulun-
maktir. Biraz daha yeni veriler isi-
ginda, diger willara  ait verilerle
karsilastirip, biraz da yorum getir-
meye ¢alistim, Okurlara ve bu ko-
nuda aragtirma yapacak olanlara
yararh olacagini umuyorum.
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AE.OB. (Ank. Ecz. 0d. Biil.)
5 : 5,17 - 29, 1983

Dr. CENGIZ YURTOGLU
ILE BIR ROPORTAJ"*

Degerli Okurlar,

ci,

tir.

Dr. Cengiz Yurtoglu, ucuz fiyatla ilag hammaddesi disalim1 ya-
parak, bircok ilacin satig fiyatimin diisiiriilmesini saglayan bir sanayi-

Somut Dergisi’nin 7 Ekim 1983 tarihli sayisinda, Dr. Cengiz Yurt-
oglu ile yapilan bu roportaj saniriz

sizlerin de ilginizi cekecek-

— Yurtoglu Ila¢ Firmasi nasil
dogdu? Ilac iiretmek icin gerekli
sermayeyi nereden buldunuz?

— Pfi-r'e kargt ANSA olarak
ortaya ckan giripmin gerceklesme-
si tizerine Iltas Grubu ANSA'ya gec-
memi engellediler. Boylece 3-4 ay-
Ik bir calismadan sonra Iltag'dan
da ayrilmak zorunda kaldim. Hep
ders alg ala Ogreniyor insan tabii
Oysa Iltas’a baglarken oOne sirdii-
giim kosul da hammadde iretimi-
nin basinda olmakt:. Bdylece yerli
sermayeye gecigimle, hep benden
birsey aldiklar: siirece penimle bir-
likte olduklarim anladim. Hayatim-
da ii¢ defa isten ayrildim, Hep bun-
lar1 yaptigim anda Odenmemis Kki-
ram, borcum ve okuyan cocuklarnm

vardi, 1970711 yillarin basinda artik
sunlar: iyice biliyordum: Yabana
sermayenin Tirkiyen’in ciddi bir
faaliyet gostermedigini, yerli ser-
mayenin miicadele eden grubunun
pazar kapmanin disinda diisiincesi
olmadiginl...

Boylece, yeniden igsiz kalinca
miistahzar tiiretebilir miyim, diye
diigiindiim. O giine kadar yapilamin
aksine, okudugum bilimsel yayinlar-
da ilaclarin tek hammadde tagima-
simin yararlarindan soz ediliyordu.
Boylece kimsenin yapmadifini yap-
maya karar verdim.

— Sermaye?

— 1ki eczact arkadasim on be-
ser bin lira sermaye koydular. On-

(*) Somut Dergisi, 7 Ekim 1983'ten, kisaltilarak alinmistir.
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lara su kosullan dne silrdiim : Mut-
laka benim soyadimi ve benim dii-
slincelerimi tasiyacak bir sirket...
Yurtoglu Limited Sirketi'ni kur-
duk, Fakat kisa siire sonra -sarf
yapilirken iki imza falan- baktim
iki arkadasimi kaybedecegim.. On-
lar daha tecriibeli, risklerin vaha-
metini biliyorlar, ben bilmiyorum ..
«Siz ayrilin,» dedim, Béylece arka-
daghigimzi, dostlugumuzu korumus
oldum. Halen en iyi arkadaslarim
arasindadirlar. Esimin ve cocukla-
rimin ortak oldugu aile sirketi boy-
le dogdu,

— Bir verem ilacimin fiyatim
biiyilk oranda indirerek dikkati cek-
tiniz, Daha énce de fivat indirim-
leri yapmus mydimiz?

— Yurtoglu flag Firmasi'm
kurdugum giinden beri ucuza bul-
dugum hammaddeleri getirerek fi-
yatlarin dlismesini sagliyorum. ilk
defa 1971'de, firmanin kuruldugu
yillarda, cok eciddi bir literatiir ve
pazar arastirmasi ile ise basladik.
Oyle bir noktaya geldik ki, baz
maddeleri ilk bulan ana firmalar
heniiz mallarim piyasaya vermeden,
onlardan c¢ok daha ucuz olarak ay-
ni ilaci piyasaya veriyorduk.

— Birka¢ ornek verebilir misi-
niz?

— Tabii. Glibenclamid adh
hammaddeyi tasiyan ilact Hoechst
Firmasi batida yalmz bir tilkede
plyasaya vermigken bizim Tiirkiye'-
de aym ilaci cok daha ucuza yan-

18

mamz fiizerine bu ilaci yurdumuz-
da iretmektien vazgecti, O wllarda
diinyaca {inlii diabet uzmani: olan
Prof. Dr. Luft (Uluslararasi Dia-
bent Organizasyonu Seref Bagkani)
bir kongreye katilmak fiizere yurdu-
muza gelmigti, Bu ilact bu kadar
ucuz fiyatla bizde gbriince dyle sa-
sirdi ki, bana; «Bunu nasil yapti-
niz?» diye sordu. «ltalya’dan aldik»
dedim. «Bu Mafyalktirly dedi,
¢Gansterlige karsi mafyalik.» diye
karsilik verdim. Beni Operek kut-
ladi, L-Dopa adli pa.kinson has-
talifinin  tedavisinde kullamlan
maddeyi ilk bulan Dr. George C.
Cotzias bize mektup yazarak bu
ilact Roche’dan once nasil piyasaya
verdigimizi sordu, Bu maddeyi de
Japonya'dan bulmustuk. Hem daha
ucuz, hem daha &nce...

— Bu maddelerin fiyatim ne
kadar diisiirmiistiiniiz? Gercekien
hilyitk fiyat fark: var miydi?

— Size 1971 - 1972 yllaninda in-
dirdigimiz fiyatlari vereyim :

Bu indirimleri arka arkaya yap-
tik, Uretimde fi¢ ana prensipten
hareket ediyorduk. Birincisi tek
hammadde tesiyan filag, Ikincisi
tedavi degeri yiiksek, yalniz belirli
bir hastaliga yonelik, dolayisiyla
kir diisiik, digerlerinin itibar et-
medikleri ilaclari seciyorduk. Uciin- -
ciisii ise maddeleri diinyanin en
ucuz yerinden getiriyorduk, Boylece
kisa zamanda bilim cevrelerinin, 6-
zellikle {iniversitelerin ilgi ve des-
tegini gordiik,



Firma ad

Indirdigimiz

Madde ad: Fiyat fiyat

Hoechst Glibenclamid 1300 $ kg 405 § ke
Barox

Welcome Allopurinol 380 § kg 80 § kg
Bohringer

ingelheim Bromhexin 315 $ ke 6 $ kg
Roche L - Dopa 490 § kg 65 § kg
Roche Nitrozepam 1200 § kg 96 § kg
Eczacibasi Rolitetrasiklin 790 $ ke 75 $ ke

— Bu davranislarimizla, ozel-
likle fiyailar: indirmeniz nedeniyle
diger ilac sanayicilerinin tepkileri-
ni iizerinize c¢ekmiyvor musunuz?
Bask falan?

— Dogrudan yiizime karsi bir-
sey diyen olmuyor, Genellikle ar-
dimdan konusuyorlar, Bu arada ilac
sanayicileri icinde, tek sozcii olma
tutkusu ile tamnan bir sanayicimi-
zin hayat hikayvesini anlattig1 kita-
hinda bile konu edildim. Onun kul-
landig1 terimleri kullanmaya dik-
kat ediyorum. «Amacina uygun diis-
diigli icin» «En ucuz ila¢ Tiirkiye'-
de» dive, sik sik demeg veren bu
sanayicimiz kitabinda benden, «ilac
sanayisi icin olumsuz tutumlarn ile
inlii bir kisi.» seklinde séz et-
mektedir,

Cogu zaman, birinin ardimdan
soylediklerini, bir baskasi bana ak-
tariyor. Ozellikle ilk willarda, ilaci
her ne pahasina olursa olsun ucuz-
latan bir maceraperest, ya da ile-
risi icin kendisine politik bir zemin
hazirlamaya calisan biri goziiyle

bakiliyordum. Bazilari da ardimda
kuvvetli hiikiimet adamlari oldugu
seklinde, séylentiler bile gikardilar,
Soylenenlere aldirmiyorum.

— Yalmiz kendi ilaclarmmizin m
fiyatimy diisiiriiyorsunuz?

— Hayir, kendi ilacimiz olsun
olmasin, diinyanin neresinde ucu-
za hammadde bulursak fiyatlar: dii-
siriyoruz.

— Peki, fiyatim diistirdiigiiniiz
lirmalardan tepki gelmiyor mu?

— Aramizda pek hos olmayan
vazismalar oluyor,

— Peki, disanida, alici oldugu-
nuz iireticilere herhangi bir bask
stz konusu degil mi?

— Yapamayorlar, 1978lerden
sonra bu konuda oldukca deney
sahibi cldum, Uzun vadeli anlasma-
laryaptigim takdirde hammadde
fiyatlarindg oyle indirimler sagl-
yvordum ki, artik daha ucuza ham-
madde bulunamazdi. Ornek olarak
en diigiik fiyati 60 lira olan mad-
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deyi 50 liraya indirirsem artik mad-
de bulamazlar, diye diisiindiim.
Boylece hammaddeyi bloke ediyor-
dum. Kloramfenikol sliksinatta 1978
yihmn sonunda bunu yaptim. Ve
Tirkiye'de bu ilacin tek saticisi
durumuna geldim. Bu hareketle, te-
melde nasil bir politika izleyecegi-
mi Ofrenmis oldum. Yabancilarla
da nasil miicadele edecegimi Ggren-
dim. Temel freticiyi gizleyip bask:
yapamayacaklart bir araci yarat-
tim, Araci dogrudan bana bagl.
Ondan basgalari mal almazsa ac
kalmayacak, Diisiincelerime hizmet
edecek bir tir karsihkli anlasma
ortaya c¢ikii, Ben onu besliyorum,
o diisiincelerime hizmet ediyor,

— Ya sizin Odediginizden faz-
lasimi ona édeyen biri cikarsa?

— Giinilin birinde olabilir. Yine
de sanmyorum. Onlar bir kere &-
deyip birakirlar. Benimle iligkisi
stirekli..

— Dis pazarda karsmmzda cok
uluslu sirketler var, Onlara kars:
ne kadar dayanabilirsiniz? Sizin fi-
yatlarmmz sizin de dayanamayaca-
gmiz bir noktada onlar kirarsa?

— Denediler. Batida gegerli o-
lan hammaddelerin fiyatlarini dért
kat indirerek bir firmay1 bloke et-
tim. Kendilerini cok akilli zannet-
tiklerinden ¢«Biz de senin Tiirkiye’-
deki ilaclarmmmin fiyatlarnm indiririz
dediler, ¢Ya... Ne kadar?» dedim.
%20 kadar bir indirimden sbz etti-
ler, «Derhal bir proforma verinizy
dedim ve ilave ettim : «Siz fiyatla-
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r1 indirerek benim illkeme ve dola-
yisiyla bana hizmet ettiniz, Bunun
karsihginda ben de sizin igin bir
seyler yapmak isterim, Liitfen ne
gibi bir hizmet beklediginizi soyle-
yiniz» Tabi proforma vermekten
vaz gectiler.

Temasta oldugum temel iiretici-
yi sakladigym icin iic seyi yapabi-
liyorum. Birincisi, yabanc1 firmala-
n istedigim noktada tutabiliyorum.
Ikincisi, hammaddeni ucuzlatacak-
sin, diye ben baski kurabiliyorum.
Uciineciisti, senin buldugun  ham-
maddeyi ben senden &nce piyasaya
slirebilirim, diye ikinei bir bask: un-
suru olusturabilivorum, Burada &n-
de tuttugum bazi prensipler var. II-
ki Tiirkiye'nin menfaatleri, ikin-
cisi kalite, {iclinciisii devamhhik (bu
onemli, clinkii ila¢c sikintis1 dogma-
mal1) ve son olarak da wucuzluk. Bu
doért prensibi her ne pahasina olur-
sa olsun gerceklestirmeye calisiyo-
rum, Benim Istedigim siire icinde
bunlar oluyor, Anlattiklarim beni
yalmiz ic pazarda degil, Avrupa pa-
zarinda da fevkalade enteresan bir
kisl durumuna getirdi,

— Diger iilkelerde durum na-
s11? Cok uluslu flag sirketlerinin
diger iilkelerde izledikleri politika
da bhenzer durumda yamlmiyorsam,
Baska iilkelerde, bunlara karsi ko-
runmada daha gelismis yontemler
var m?

— Hammadde satis1 ve geri kal-
mis iilkelerde giittiikleri politikaya
kars1 biitiin iilkelerin saghk bakan-
lant ile WHO (Diinya Saghk Orgil-



til) siki bir igbirligi icindeler, Bu-
nu gozlemek miimkiin. Cok uluslu
ilag sirketlerine karsi miicadele et-
mek istediklerini fakat, nasil mii-
cadele edeceklerini bilememenin ca-
resizligi icinde olduklarim  godzle-
dim. Ciinkii ortada bir celigski var-
di, Dilnya Saghk Orgiiti'niin aldig
kararlar tavsiye niteliginde, tavsiye
karari olmaktan Oteye gecemiyor.
Hiikiimetler oOzel sektorle bas ede-
miyor. Bu celigkinin ¢0ziimii yok
gibl gorliniiyor. Yalmz, Tirkiye i-
¢in bir sans goriiyorum ben. Bege-
nilse de, begenilmese de, Saghk Ba-
kanhg fiyat, ruhsat ve ithalatta
denetim yetkisini elinde bulunduru-
yor. Kendisi yapamasa bile, disari-
dan birkac Cengiz daha cikiverirse,
bu oluyor iste... Hatta saghk ala-
mnda cok Ozel bir politika izleyen
bir hiikiimet de bunu yapabilir, Gii-
niin birinde devletin icinden de
boyle bir adam cikar, Oyle degil
mi? Benim sansim Ozel sektér ha-
vasinda boéyle bir tavir koymamdi,
Buna benzer bir hareketin son za-
manlardg Yunanlistan’da da basla-
tildigim1 duydum,

— Saghk Bakanhrmin deneti-
mi nicin yetersiz kalhiyor?

— Kendisi alici durumunda ol-
madig icin, Bir de disarida firma-
lar ucuza hammadde satan dretici-
ye «Sen yirmiden mi satiyorsun,
ben sana yilz yirmi veriyorumy di-
yorlar. Boylece fiyatflar1 ylikselti-
yorlar.

— Su ana kadar ka¢ ila¢ ham-
maddesinin fiyatim  diiglirdiiniiz?

Birkac ornek verebilir misiniz?

— Otuz bes kadar sanirim, Son
ikl yilda bu kadar. Oncekilerle ne
kadar oldugunu bilmiyorum. Genel
olarak tiiberkiiloz ilaglari, romatiz-
mal ve agn kesiciler ve steroid hor-
monlar olarak gruplandirabilirim.
Baz drnekler :

— Ciba - Geigy, Sifar (Lepetit),
Deva, Nobel ilag firmalarimin ti-
berkiilozda kullanilan ilaglan icin
ithal ettikleri rifampisini

1200 S/kg'dan 195 S/kg'a

— Bayer Firmasinin Adalat ad-
I ilacimp hammaddesini

2 850 S/kg'dan 210 S/kg'a

— Abdi Ibrahim (Sintex) fir-
masinca iiretilen Cynalar adh ila-
can hammaddesini

210.000 S/kg'dan 50,000 S/kg'a

— Ciba - Gelgy firmasinca -
retilen Locacorten adl1 ilacin ham-
maddesini

330,000 S/kg'dan 90,000 S/kg'a

— Bayer Firmasinin Canesten
pomat adh ilacimn hammaddesini
1300 S/kg'dan T00 S/kg’a

— Roche firmasimin Librax ad-
11 ilacimn hammaddesini

3.330 S/kg'dan 1.750 S/kg'a

— Eczacibagi (Schering) firma-
simin Celestone adh ilacinmip ham-
maddesini
41.000 S/kg'dan

— Hoechst firmasimn Lasis
adl ilacinin hammaddesini
81 S/kg'dan

9.500 S/kg'a

55 S/kg’a
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— Padeko (Parke Davis) firma-
sinin ponstan adh ilacimin  ham-
maddesini

58 S/kg'dan 26 S/kg'a

Bu liste uzayabilir. Daha érnek
ister misiniz?

— Tesekkiir ederim. Bu kadar
veter. Bu girisiminizle Tiirkiye’nin
yilhk doviz kazanci mne kadardir?
Yani hi¢ hesapladimiz mu?

— Gecenlerde yine bir gazete-
ci arkadagin istegi iizerine on ka-

dar hammadde icin hesaplatmistim., .

Yilda yaklasik 8.5 milyon dolarhk
bir déviz tasarrufu saglamisiz, Ya-
ni 1982 Mart ayindan 1983 Haziran
ayina kadar on cesit hammadde
igin Turk halki bizim indirdigimiz
fiyatlardap 8tiiri,

a) Diganiya yaklasik 85 mil-
yon dolar daha az doviz odedi,

b) Yurticinde ilaca 45 milyar
TL. daha az para 6dedi.

— Sizce nicin diger ulusal fir-
malar da aym: tavri gostermiyorlar?

— Bircok yerli firmamn dig
iligkileri cok az. Kolaylhigini bilse-
ler yapmay: diigiiniirler. Ama asil
etken, gecerli olan fiyat kararna-
mesi.. Clinkii ilaci ucuzlatamn kar:
disliyor. Saglik bakanligi karmn
dismesinin oéniine gecen bir formiil
bulsa, sorun daha kolay céziilecek-
tir.

— Konusmamzin basinda 1962'-
lerde Tiirkiveye patent antlagmasi-
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m kaldirdy, demistiniz, Yeniden
patente girilirse durum ne olur?

— Patente girilirse birinin bul-
dugu hammadde 15-20 y1l bir bag-
kasi tarafindan {retilemiyor, Yani
her yeni madde i¢in bir tekele ba-
gimhhk ortaya c¢ikiyor, Biraz oéncs
soziinii ettigim nedenlerle, ham-
madde fiyatlarinda denetimin ye-
terli yapilmayisi, bu alanda gizli
bir patentin varligimi  siirdiirmesi
sonucunu dogurmustur, Patent ant-
lagmasina girersek kotli olur ama,
su agnda yok degil, Yiiksek maliye-
te yiiksek kar verildikce bu boyle
stirer.

— Bir de lisansh ilaclar wvar.
Lisans hakki ne demektir? Bir tiir
patent mi? Karsihmmda ne ddeni-
yor?

— Lisans hakk: diinya pazarin-
da bilinen bir ilacin adimip pazar-
lanmas1 demektir. Ozellikle iyi
isim yapmis bir ilacin ismini alip,
Tirkiye'de pazara oturmak... Yeni
bir ismi tamtmak igin ugrasmak-
tansa, bilinen bir ismi kullanmak
icin antlagma yapmak...

— Batida tamnms bir ilacin
adim halk nereden bilecek?

— Konu ilag oldugu icin bu
onemli, Halkin boyle bir se¢cme yap-
ma durumu yok, Literatiir ve bilim-
sel yayinlar izleyen hekim ve ec-
Zacl grubu disaridaki ilaclarin adi-
m bu yaymnlarda okuyup = taniyor.
Iste bu &nceden taminmig ilacin adi
ile propagandaya gerek kalmadan
pazara gelip oturuluyor. Ornek o-



larak, Eczacibagt bugilin neredeyse
kendi adimi unutturacak kadar cok
lisans antlasmasi yapmistir. Uret-
tigi ilaclarim 9%80'ini lisans antlag-
malanyla liretmektedir, Oysa bu
ilaclar1 kendi koyacagi isimlerle de
tiretebilirdi, Daha iyi olmaz miy-
d1? Pazara kolay girme sorunu li-
sans antlasmalarini dogurdu,

— Sizin lisansh ilacimz  yok
mu?

— Yok, Samirim bu konuda tek
firmayiz, Iflaclammizin adini ken-
dimiz koyuyoruz.

— Tla¢ hammaddelerini Cin’-
den getirdiginiz soylentisi var. Ger-
cekten bu illkeden mi aliyorsunuz?

— Hayiwr. Cin ile iligkilerimiz
yazismadan oteye gitmedi. Cin’in
hammaddelerini bugiin biitiin diin-
ya kullamiyor. Biz niye kullanma-
yalim? Ifthalatta agrlikli olarak
" Italya yeraliyor. Nedeni su : Ital-
ya'da iyi bir dig pazar tecriibesi
var. Fiyat ve kalite yOniinden iyi
bir rekabet var. Bulgaristan'dan da
getiriyoruz, Daha dogrusu, nerede
kaliteli ve ucuz hammadde varsa,
oradan getiriyoruz, Bugiin menfaat-
lerini kostekliyorsam, - pek tabii
onlarg ters diisliyorum, Menfaatle-
rinin nerede yathigim bilmiyor, di-
yorlar, Bazilar gliniin birinde be-
nim de basima beld olur korkusuy-
la, pek birsey sdylemiyor, Hakkim-
da soylenen herseyi normal karg-
liyorum.

— Ucuz maddelerin kalitesi dii-
siik olabilir mi?

— Imkansiz. Her fiyatim indir-
digimiz maddeyi lic yerde kontrol
ettiriyoruz. Bu konuda Saghk Ba-
kanliga cok olumlu bir yaklasim
icinde. Bakanlikta kontrol ettiriyo-
ruz. Istanbul Universitesi Eczacihik
Fakiiltesi'nde kontrol ettiriyoruz.
Ayrica firetimi yaptirdigimiz labo-
ratuvardan analiz raporlanimi dil-
zenli olarak aliyoruz. Bu konuda
soylenenler mahalle dedikodusun-
dan Oteye gidemez.

— Tutumunuzu Saghk ve Sos-
yal Yardim Bakanh§i destekliyor
mu?

— Cok destekledikleri kanisin-
dayim, Bazi biirokratik engeller
var, Bunlara c¢6ziim bulunabilirse
benim gibi 20-30 kisi daha c¢ikar
diye diigiiniiyorum, Yani boyle dav-
ranan odiillendirilmeli, Maddi ya
da manevi olarak... Maddi derken
sunu kastediyorum : Fiyat1 ucuzla-
tinca kidrimiz diisiiyor, Yani bir tiir
cezalandirma gibi. Bu diizeltilebi-
lir.

— On wnh agskin bir zamandan
beri ulusal ila¢ samayicileri icinde
cok farkh bir tavir Kkoymussunuz.
Verdiginiz savasimin hekim ve ecza-
¢ kesimi farkindalar ma? Yani on-
larin bir dlciide destegini kazandi-
mz m?

— Biiyilkk kentlerde &zellikle
hekimlerin pek farkinda olduklan
kanisinda degilim. Bunun nedeni,
kendilerine o kadar cok yayin ge-
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liyor ki, okumaya zaman bulami-
yorlar. Fakat, ozellikle gen¢ kesim
ve Anadolu'da calisan hekimlerden
bu tutumumdan Otiirii beni kutla-
yan mektuplar aliyorum. Ama, be-
ni sasirtan eczacilarin durumu. Ec-
zacilar daha fazla ilgi gosteriyorlar,
Sasirmamin nedeni, benim fiyatini
digiirdiigiim ilaglarda onlarin da
karlar diigsiiyor, Buna ragmepn des-
teklemeleri haysiyetli bir davrams.
flacin fiyati, doktorun kazancim
degistirmiyor, Ustelik son  yillar-
da eczacilarin ekonomik bunalim i-
¢inde olduklarim biiiyorum_ Buna
ragmen desteklemeleri... Benim ka-
dar, hatta benimkinden de fazla
onurlu bir davrams bu, Benim igin
hi¢ olmazsa ilag sanayicileri icinde
tek adam olma kivana var. Ote-
kinin yaptiginin kimse farkinda de-
gil.. Bence bu cok daha anlamli.

— Bu destegin size maddi ya-
ran oldu mu? Satiglanmz etkiledi
mi?

— Boyle birseyin manevi doyu-
mu var. Bir hekim eczaci grubu-
nun benim bu hareketimi onayla-
dig1 kamist var bende. Buna sevini-
yorum.

— VerdiZiniz savagimin boyut-
lan gercekten bilyiik ve bir sanayi-
ci i¢in cok riskli. Yilginhga diistii-
gliniiz oldu mu hig?

— Hic¢ olmadi, Zaman zaman
sunu diigiindlim : Neden Saghk Ba-
kanhg o6rnekleri cogaltici tavir ici-
ne giremez? Neden, devletin saygin-
Lhgimin artirilmas1 icin birileri ca-
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ba gosteremez? Neden, devlet bay-
le hareketleri destekler tavir icine
giremez? Arada bu konulara taki-
liyorum.

— Sonu¢ta samirim bu sorular,
yagsama bakis a¢umzdan kaynaklani-
yor, Bu konuda ulusal ila¢ sana-
yicilerinden belki diisiince olarak
size katilan fakat bunlann eyleme
geciremeyen kisiler de bulunabilir,
Bir cagr1 yapilsa, hekim ve eczaci-
mn da destegi saglanarak wulusal ta-
vir koyma noktasinda birlegilemez
mi?

— O kamda degilim, En 6nce
kidr sorunu cikacak. Sonra bunlar
¢ok uzun zaman gerektiren goriis
birikimi istiyor. Uzun vadeli bir fe-
dakarhga evet demek gerekiyor. Ol-
sa olsa, riskleri goze alacak heye-
cami duyan insanlarin yapacag is
bu. Kafa yapilari bu tiir calismaya
elverigli degil. Oysa su anda Tiirk
ulusal ila¢ sanayicileri icin biiyiik
bir sans kaynag var. Italya 1982
yilinda patent antlagmasi icine gir-
di. Italya’da ila¢ sanayicisi «Keske
girmeseydiky diyor. Ihracatta 800
milyon dolarhk bir ila¢ pazarim tu-
tan 1Italyan ila¢ sanayicileri, pa-
tent yiizlinden bu pazar:i ellerin-
den kagirma tehlikesiyle karsi kar-
slyalar, Bunlarla pazar antlasma-
lar1 yaparak diinya pazarina girme-
miz miimkiin, Akilli bir ila¢ sana-
yicisi grubu bunu yapabilir ama
olmuyor,

— Kendinize diiz bir yol cizmis
ve o yolda yiirimekte kararh go-
rilniiyorsunuz, Sizin, Ulusal Kurtu-



lus Savasimiza katilmug bir ylizbasi-
mmn, Yiizbasi Selahattin’in oflu ol-
dugunuzu duyduk, Tuttugunuz yol-
da babamizdanp kalan fikir mirasi-
nin payi oldugunu sodyleyebilir mi-
siniz? Yoksa, aym zamanda dok-
torsunuz, mesleginize olan saygimz
mi1, boyle bir yolu se¢cmenizde daha
etkili oldu?

— Yiizde yiiz babamin etkisi
diyebilirim. Tamamyla babamdan
kalan diisiince tarzimip etkisi altin-
dayim. Ulusunu koruma dilgiincesi...
Ancak, ilac seciminde, kiar getirme-
se de, temel bir hastalir tedavi
eden tek etken maddeli ilagc {iret-
mek gibi baz: prensiplerimde mes-
lek sorumlulugumun katkisi var.

— Evet, son olarak sunu sor-
mak istivorum. Otuz wilhik bir za-

man i¢inde yabanc sermayenin iil-
kemize sagladign yararlarmm, buna
karsihk kendi ana firmalarna sag-
ladiklarn yararlarin bir degerlen-
dirmesini yapsamz... Ozetle ne
getirdi, ne gotiirdii desek, bize kisa-
ca ne soylersiniz?

— Yabaneci sermayenin otuz yi-
I1 siiresince bize katkist su olmus-
tur : Bize ilaci daha cok tiiketme-
nin sanatim  Ogretmiglerdir. Bu
arada, yerli iireticinin dig pazarlar-
la iliskisini olabildigince keserek,
engellemiglerdir, Teknik olarak tab-
let ve surup yapma tekniginden bas-
kaca birsey getirmemiglerdir, GoO-
tlirdiikleri ise ortada : Yalmz on
cesit hammaddede yilda 85 milyon
dolar haksiz kazanc¢, Otuz yildan
beri gotiirdiiklerini ise, kimse he-
saplamig degildir.

TEL. : 384075

ANADOLU

PARFUMERI - ITRIYAT
ECZANE LEVAZIMAT| DEPOSU

Ecz, Selcuk ERKUNT
Aytekin BIKMAZ
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5: 5,26 - 35, 1983

Rahatlayin ve Kalp Krizini
Onleyin

Cilve WOOD (1)

Dr, Erdem BUYURKBINGOL(2)

Doktoriarin bir c¢ogu sinirli ve kavgae insanlarin ozellikle kalp
krizinde risk faktoriine sahip olduklarimi kabullenmekte isteksizdirler,
Simdilerde ise olay bu faktor etrafinda bilyiimektedir. Boyle olunca
da Tip A larn yasamlarim degistirmeleri gerekmektedir, fakat nasil?

Pek cok arkadasimzdan daha
basarili olabilmek icin kendinizi
zorladiginizi  diisiindiigiiniiz oldu
mu? Yapmakta oldugunuz bir ise
devam etmek ya da bu isi bitirmek
icin kendinizde daima bir endise
hisseder misiniz? Bir olaya iiziil-
diigliniiz zaman cevrenizdeki insan-
lar bunu bilir mi? ...Eger &yle ise
yalmz degilsinizdir. California’da
yasayan beyaz yaka iscilerinin yak-
lagik yarisi ile Kanada Endiistrile-
rindeki yoneticilerin dortte - {igli
aym davrams bicimini go6stermis-

{1) Clive WOOD - Makale yazar.

lerdir. Bunun diger gelismis iilke-
lerde nasil oldugunu pek bileme-
mekle birlikte Kuzey Amerika'daki
deneylerden elde edilen sonuclarla
yonetici simifina dahil olan ya da
akademik calisma yapan iyi egitim
gormiis kisiler arasinda bu davra-
ms bicimini gérmemiz beklenebilir.

Koroner kalp hastaligi, Kkalp
krizinin bir dramatik formu olarak
ele alinabilir, Bat1 diinyasinda er-
keklerin Oliimilniin yarisindan so-
rumlu olan bir hastaliktir, Asag
yukari herkes kalp krizine ne cegit

{2) Erdem BUYUKBINGOL - (AU Ecz. Fak. Farmasdtik Kimya Ana Bilim ' Dali
Tandogan/Ankara) tarafindan New Scientist, 13 Ekim 1983'den cevrilmistir.
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bir etkenin neden olugunu bilmek-
tedir. Ofke ve {liziintiiden kaynakla-
nan bunalim ile érnegin ise yetisme
cabalar1 gibi olaylar listenin he-
men basinda yer almaktadir, An-
cak bu gibi. olaylarin etkileri biitii-
niiyle kanmitlanmamis  olmasina
ragmen, bunalim (stres) olayimn
6nemli bir yeri oldugu belirtilmek-
tedir,

1960 larda California’h iki bi-
lim adami olan Meyer FRIEDMAN
ve Ray ROSENMAN’In basitce Tip
A ve Tip B diye adlandirdiklar:

iki davramgs biciminin tanumlan-
masindan sonra kalp krizine yol
acan nedenlerle daha bilingli bir
ugras1 baglamishir, Tip B kategori-
sine giren insanlar rahattirlar. Fa-
kat Tip A davramsgs: ise pek cok
farkli davramig bicimini icine al-
maktadir. Ornegin, kontrol edileme-
yen istiinlilk yarisina girmek, basa-
rn kazanma hirsi, her seyden kus-
ku duymak, insanlarla ugrasmak ve
devaml1 olarak kigileri elestirmek
gibi. Bu tip kendisini bir yanda
kronik sabirsizlik davramisi (Sekil
1) ve zaman aceleciligi, diger yan-

Risk altindaki her bin kiside yillik
koroner kalp hastaligi (KKH)

s en
7 KkH
i Miyokardiyal
enfarktls Davranis olay!
10— (I Tip A (1587 olay)
[ Tip B (1587 olay)
8-—-
6_
4= anjin  yinelenmis KKH
pektoris ‘enfarktiis olum
olaylari
2—.
=1L i1 _l -
17879 14165 3714 34 7 34 16

OLAY SAYISI
Sekil 1.
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da ise kendi yolunda giden herhan-

gi birine yénelik diismanca ve sal-
dirgan olma ile gostermektedir.
Tip A'min en belirgin karakteris-
tikleri arasina kesik kesik giiriiltiilii
davranigi, aceleci konugmayi, bas-
ka insanlarin ciimlelerini agizlarina
tikamak icin giicli bir egilime sa-
hip olmay1 ve bir banka ya da pos-
tanede sirasinin gelmesini  bekle-
yememe gibi davrams bicimlerini
de katabiliriz.

ROSENMAN ve FRIEDMAN" N
3000 hasta tizerinde ve 8 wilda so-

nuclarina ulastiklan calismalarin- '

da Tip A davramg: gosteren erkek-
lerin, stiinliik yamgsindan,  diis-
manca davranistan ve sabirsizlik-
tan kag¢inan Tip B erkeklerine o-
ranla yaklasik iki misli olarak kalp
hastahgindan yakindiklari ortaya
konulmustur. Ikinci bir «gelecege
yonelik» calisma Framingham ve
Massachusetts’de yaklagik aym sii-
re boyunca ve 1500 kisi {izerinde
yapimis ve tekrar Tip A davranis
bicimi gosterenlerin koroner has-
taliklarinin gelismesindeki risk fak-
toriintin iki misli oldugu gozlen-
migtir. Her iki aragtirmada sigara
icme, yitksek kan basinel ve artmis
serum kolestrolii gibi iyi- bilinen
koroner risk faktorlerinden bagim-
s1z olarak hareket edilmistir,

Baglangicta baz kigiler tarafin-
dan ve hatta ABD Milli Saghk
Enstitiisi tarafindan bile kuskulu
karsilanan bu sonuclar bugiln bu
Enstitii tarafindan onaylanmakta
ve Tip A davrams biciminin ger-
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cek bir koroner risk faktorii oldu-
gu kabul edilmektedir, Fakat halen
yanitlamay1 bekleyen f{ic soru var-
dir : Tip A’nin biyokimyasinda ne
gibi mekanizmalar vardir; etkileri
nasil yumusatilabilir; ve nasil bir
terapi etkilidir?

Tip A davranisimin bagimsiz
bir risk faktérii olmasinin anlami,
bu davrams biciminin insan: sadece
daha fazla sigara icmeye zorlamags
ve kronik yiiksek kan basinc1 olug-
turmas: degildir. Etkisi daha basit
gibi goériinmekle birlikte kontrol al-
tina alinmas1 da daha gictir, Sim-
diki durumda en gecerli yaklasim
hepimizde oldugu gibi sempatik si-
nir sisteminin harekete gecirilme-
siyle Tip A bir yamt olusturmak-
tadir. Fakat B tipine benzememek-
le birlikte Tip A lann sempatik ya-
mtlarl ¢ok daha sik ve siddetli ol-
maktadir. New York'da A ve B tip-
lerine karsilarindaki birer kisiyle
TV oyunu oynatilmistir. Her iki
grupta da eger karmlanndaki Kkisi
agzim kapal tuttugu siirece bu tip-
ler artan reaksiyonlarinda benzer
davramglar gostermiglerdir. Fakat
karsilarinda oynayan kisilerin or-
negin «toptan gbzlerini ayirmama-
Lisiny ya da «kazanmak icin fazla
caba gostermiyorsuny» gibi secilmis
uyarmalarla her iki tipi kiskirttik-
lamnda A tipinin kalp atimi, kan
basincl ve serum adrenalin diizey-
leri B tipine oranla bir hayli yiik-

selmigtir. Diger bir arastirmada ise
matematik problemleri cozmeye c¢a-
hsan Tip A kisilerinde adrenalin



yiikselisi kadar noradrenalinin de
yiikseldigi saptanmgtir,

Bilindigi gibi katekolamin hor-
monlar olan adrenalin ve noradre-
nalin yaglarin kan icinde serbest
hale gecmesini saglamaktadir, Ser-
best hale gecen yaglar da athero-
matous plaklarina ulasmakta ve
koroner arterleri tikayarak koroner
hastaligina Ayol agmaktadir, Bu
konuda bir calisma . yaplirsa (ki
bugiine kadar fazla yok) A tiplerin-
de daha cok atheromanin bulunma-
s1 pek bir siipriz olmayacaktir, No-
radrenalinin baska etkileri de var-
dir, Kan plateletlerinde Dbirlesme-
ye neden olmakta, boylece kan pih-
tilasmasimin sansim  artirmaktadir,
Olusan trombosizin kalbi kusatan
koronerler icin hic iyi olmadigim
soylemek olasidir. Buna ilaveten
noradrenalin kalp kasinin kasilma-
s1 icin sempatik sistemden bir sin-
yal gecirmektedir, bdylece normal
kardiyak ritm olusmaktadir. TFa-
kat noradrenalin biiyiik miktarlar-
da salindifinda ritm karnsikhhgina
(aritmi) yol acmakta ve bu da olii-
me kadar gotiirebilmektedir.

Bu durumda eger Tip A nin
tehlikesi asim  katekolamin salini-
mina ve dolayist ile bunlarin olus-
turdugu koroner problemlere hagh
ise uygun bir ilagla katekolaminle-
rin etkilerinin bloke edilebilecegi
akla gelmektedir. Diger bir degisle
Tip A nin problemi beta - bloker-
.lerle coziilebilir mi?

Kalbin dis yiizeylnde ve  bir
cok dokularda katekolamin resep-

torlerinin bulundugunun  anlagil-
masindan sonra bu reseptdrlerin
ilaclarla bloke edilebilecegi, koro-
ner gbglis agrisinin (anjina), arit-
minin ve yilksek kan basincinin te-
davisinde biiyiik bir ¢ifir acmistir.
Kalpteki reseptorlerlerin bloke e-
dilmesi -kalbin asinn hizli vurumunu
ve ileri derecede oksijen gereksini-
mini énlemektedir. Asir1 oksijen
debisi s anjinal s1z1 olarak hissedil-
mektedir. Kalp atiminin 6rnegin
60 1n altinda tutmak bu atimin arit-
mi geklinde olma olasilifim da a-
zaltmaktadir, Daha o6nce bir kalp
krizi gecirmis hastalarin cogunlugu
beta - blokerler kullanmak suretiy-
le ikinci bir krize karsi kendilerini
koruyabilmektedirler, Bu ilaclar ka-
tekolamin salimmni Onleyememek-
te, fakat etkilerini bloke ederek A
tipini devamli aktivite halindeki
sempatik sistem sonuclarimin bazi-
sindan koruyabilmektedir (Sekil 2.)

zaltil mig
*periferik
rezistans

Sekil 2,

29



Bethesda'da Davit KRANTZ,
neden beta - blokerlerin $zellikle er-
keklerde (ya da kadinlarda, ancak
koroner hastalifi erkeklerde kadin-
lara oranla gok daha fazla miktar-
larda goriilmektedir) yararli olma-
sina bir bagka agiklama getirmeye
calismustir,. KRANTZ'n tahminine
gore, A tipinde bulunan bir kisi, bir
baska kisi (6zellikle diger bir A ti-
pi) ile etkilesimde bulunursa sem-
patik sistemi otomatik olarak acil-
maktadir, Yillarca bu sekilde ya-
samaktan dolayr bu kosullu yamt
olusmaktadir, Bu kisinin kalbi hizhi
hizli atmaya ve elleri az da olsa
titremeye baslamaktadir. Oneceleri
kisi olayin farkina varamamakta,
fakat daha sonra bu bilingsiz de-
gisikliklerden haberdar olabilmekte-
dir. Kisi ne olup bittigini hisset-
mekte ve yaniti da ona gore ol-
maktadir. Davrams bicimi daha
giiclii hale gelir ve kendisini bir po-
zitif feedback déngiisiine yakalan-
mis olarak bulur. Her zaman olu-
san bu periferal reaksiyonlan dur-
durmakla (beta - blokaj bunlarn or-
tadan kaldirir) kisinin Tip A dav-
ramgim daha fazla siddetlendirme-
den Onlemek miimkiin olabilir, Bu-
na ragmen periferik reaksiyonlar
halen vardir, fakat tehlikesiz dii-
zeylerdedir. ‘

KRANTZ"n arastirma ekibi bu
dogrultuda baz ilgine gozlemlerde
bulunmuslardir. Koroner arterlerin
kontrol edilmesi amaciyla hastane-
ye basvuran 88 Kkalp hastasimin
dortte - iieii, kan basincinin kontrol
altina alinmasi amaciyla beta - blo-
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ker ilaclar, geri kalan hastalar ise
diger ilaclan, genellikle viicut sivi
miktarinl- azaltarak kan basincmni
dilsliren ditiretikleri kullanmaktay-
dilar, Her iki gruptaki (beta - blo-
ker kullanan, diiiretik kullanan)
hastalar kisa bir konusmadan son-
ra A ve B tiplerine ayrildilar. Da-
ha sonra bunlar Tip A davranisini
daha acik bir sekilde belirlemek
icin bulmaca geklinde bir sinava
tabi tutuldular, Fakat yeteri dere-
cede ilging olarak beta - blokajdaki
Tip A hastalan, diger ilaclar: ya
da diiiretikleri kullananlara oranla
daha az siddetli davrams yamiti
gosterdiler, Konusmalar:1 cok hizl
degildi ve fazlaca muhalif taraflar:
da yoktu, Buna ragmen KRANTZ,
halen ila¢ kullanan hastalardaki bu
farkhliklarn Tip A icin beta - blo-
kaj denemesinden énce - ve - sonra
seklinde nitelendirilemeyecegini ilk
kez kabul edenlerdendir, Genis cap-
L1 bdyle bir deneme belki planlan-
mistir ve yiiriitiilmektedir. Ancak
bu konuda heniiz bir yaym yayin-
lanmamistir. Zaten de eger bayle
bir calisma yapilirsa bu, elestiri du-
varinin icinde simrlandirilacaktir.
Clinkii beta - blokerler yan etkileri
olan ilaclardir, kalbin maksimum
iz ile yamlmasi gereken egzersiz
miktarimi da  smirlandirmaktadir-
lar. Bunlara ilaveten de kolesterol
metabolizmindeki kamgsikliklar, can-
li kébuslar ve iktidarsizhk beta-
blokerleri kullananlar tarafindan
da rapor edilmistir,

Gorintir sudur ki, kalp krizi
gecirmis pek cok kisi Tip A ya da



Tip B kategorisine dahil olsun, bu
ilaclar1 aritmileri ve kan basingla-
n icin kullanmaktadirlar. Yalniz
burada hastalign tedavi etme isi ile
bastan dnleme isi ayr ayn ele alin-
malidir. Tabi ki durum béyle olun-
ca beta - blokerlerinin kullanimi da
degismektedir, Bugiinlerde kardiyo-
lojistler arasinds bagka noktalara
(tiim popiilasyonda ya da Kkoroner
riski haylice yiiksek olan Kkisilerde
yag almimin degistirilmesi gibi)
miidahalede bulunulinast hakkinda
bir tartisma vardir. Tip A'min, Tip
B'ye oranla daha yiiksek riske sa-
hip oldugu bilinen bir gergektir.
Bu durumda hastalifn  olusmadan
onleme fikrine Ingiltere'de bir cok
doktorun icgtidiisel olarak kars: cik-
malanna ragmen Amerikali dok-
torlar farkli diisiincelere sahiptir-
ler:

Fakat boyle bir durumdg Tip A
davranisini degistirmek ig¢in ilagla-
ra karsi gercek bir alternatif var
midir? Yamt ¢Evet» olmaktadir,
Bu da «Davrams Terapisi» dir, Bu
terapi, farkli bir yol icinde dav-
ranmamizi saglamak icin Ozel ola-
rak dizayn edilmis psikolojik mii-
dahalelerdir. Belki boyle bir teda-
vinin en carpicl sonuclar1 yiiksek
kan basincinda goriilebilir, Chandra
PATEL, kan basincindaki  diisiisi
psikolojik rahatlatma, meditasyon
ve biofeedback kombinasyonlari
ile gerceklestirmistir. Ik asamada
ise hastamn kan basinecinin yiik-
selmesine hangi faktoriin etken ol-
dugunu arastirmakla girmis ve has-
tasim gittikce artan bir anlamga ile

yukardaki kombinasyon tedavisini

_ birlikte uygulamigtir. Ancak Tip A

grubuna giren kisilerin cogunlugun-
da hipertansiyon hastalifn  yoktur,
Onlar icin sorun olan durum her-
glin karsi karsiya kaldiklari 10 ya
da 20 farkh sempatik fiskirmalari
nasil kontrol edebilecekleridir. Bu,
bir terapistin tiim davranig olayini
nasil degistirebilecegi problemi ka-
dar basittir. Kan basincindaki tim
dalgalanmalarda ise Kkatekolamin-
ler sadece bir parcayr olusturmak-
tadir.

Simdiye kadar Tip A'yi kont-
rol altina almak icin davrams te-
rapisi ile iki ana girisim yapilmis-
tir, Bunlardan birincisi Montreal’-
de Ethel ROSKIES tarafindan yii-
riitiilmiis ve hastalar bir radyo
programi ile A tipini tamimlayarak
bir araya toplanmstir, Tammlama-
da A tipi bir koroner risk faktdri
olarak degil, fakat problemi coze-
meme yolunda etkili bir faktor ola-
rak verilmistir, Bu tedavi progra-
mina katilanlar daha az bosuna sar-
fedilmis bir eforla nasil dahg iiret-
ken olunabileceginin  dgrenilmesi
sbziinti almislardir, Katilmak icin
kosullardan bir tanesi miimkiin ola-
bildiginee cabuk . basvurulmaliydi,
Kursun diizenleyicileri iic giin icin-
de 150 telefon aldilar. Bu da Tip
A grubuna dahil olanlarin bir par-
¢a hareketlilik icin  birbirleriyle
varis halinde olduklarim1  gdsteri-
yordu. Bu kisilere verilen tedavi,
hatta bir is giiniiniin yorgunluguna
ragmen nasil  rahatlanabilecegini
iceriyordu. Bunlarin yani sira ne
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tip zorluklarin ne gsekilde bir ra-
hatlama  duygularnim:  acabilecek
gostergelere sahip olduklar: ogre-
tildi. Bu kisiler yalnizca olayin ken-
disine bagh olmayan &ézel olaylar-
la karsilagtiklari zaman sikintii
olmay: ya da olmamay1 6grendiler.
Bunlara gercekten var olan  bir
diinya ile 'miicadelelerindeki kav-
rayislarini ve beklentilerini bozul-
mus dinya goriisiine bagh kalmak
yerine nasil degistirebilecekleri 6g-
retildi. Simdiye kadar ROSKIES'in
grubu, Tip A olay: ile birlikte sey-
reden fiziksel hiper - yamtlar: de-
gistirmekte basamli olamamistir.
ROSKIES'in buradaki sorunu, bir
olayin kendisini degistirmekteki her
hangl bir problemi kadar, &lciim-
lerdeki teknik problemlere = bagh
olmaktadir,

Ikinei calisma, tedavi icin gé-
niillii gelen Tip A grubunun cok
azindan kalp krizinin goriildiigiinii
bilen FRIEDMAN ve bir grup te-
rapist tarafindan San Francisco'da
1000 kadar post - koroner hasta iize-
rinde yapilmistir, Bunlarin 300 ka-
darina normalde bir kardiyolojist
icin tartismali olacak sekilde ken-
di hastaliklari ve iyilesme durum-
lari hakkinda bilgi verilmistir. 600
kisilik ikinei bir gruba da davrams
degisikliginde  damismanlik yapa-
cak aynintih bilgi paketleri sunul-
mustur, Burada Tip A davramsinin
her bir parcasi hedeflenmektedir
ve bdylece bu kisilerin yasamlarina
bir bakis saglanms olmaktadir,
Burada amaclanan, hastanin tiim
felsefesini degistirmek  ve onlara
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«sahip olmamn kiymeti» yerine «var
olmanin kiymetini» kazandirmaya
¢alismaktiy (Figiir 4),

Hastalar adele rahatlatmasim
ogrendiler, ki bi ig baglangicta Tip
A lar icin bir hayli zor oldu. Bu-
nun yam sira hastalara mental ra-
hatlama da ogretildi. Burada egzer-
sizler hastalarip nefes almalarina
odaklandi. Rahatlatma olayr yal-
nizca bir baslangic olarak hasta-
larin son 10 ya da 20 wmldir bagh
kaldiklar: aktiviteleri ve defer yar-
gilarimi sorusturmada onlara yete-
rince rahatlik saghyordu. A tipleri
yapilan aciklamalari cabuk kavra-
dilar ve kendilerine gbgiislerinde
bir bomba tasidiklari, hasar gérmiis
bir kalp kasinin oliime yol acabi-
lecegi anlatildi. Ofke, sinirlilik, kav-
gacilik ve hirsin her ne pahasina
olursa olsun kagmilmas: gereken
duygular oldugu, asirn1 miktardaki
alkol ile kahvenin yukardaki duy-
gularl tamamlayicl oldugu, bitkin-
lik ve bir takim giicliiklerle karsi-
lasmamin da tamamlayic1 rol oyna-
dig: gosterildi. Tiim bu tehlikeleri
yasantimizdan uzaklagtirmanin her
seyden c¢ok Gnemli oldugu anlatl-
di. Bunlarin yam sira kursa tabi
tutulan kisiler her hangi bir du-
rumla, bu durumun yarattigi duy-
gusal reaksiyon arasinda olaya ken-
di kavraylis ve yorumlarim katma-
y1 ve buna bagli olarak da hepi-
mizin kafasimin icinde «kendi ken-
dimizle konusmamizy (self - talk)
diye adlandirilan ve arahksiz devam
eden bir monologun oldugunu og-
rendiler, Bu monolog bhizim dahili



yorumumuz olup bir olay karsisin-
da goziimiiziin korkmasina ya da
yanit vermeye gereksinim duyma-
miza karar vermemizle sonuclan-
maktadir, Pratik yapmakla bu yo-
rum degigtirilebilmekte ya da ayris-
tirilabilmektedir, Bdylece de gercek-
te olmayan tehlikeleri devamli olu-
yormus gibi gérmek ve goziimitzde
biiyiitmekten kacinmis oluruz, FRI-
EDMAN'n hastalar1 hem grup se-
anslarninda hem de kendi baslarina
kendileriyle konusma olayimn ge-
listirilmesi pratiginin nasil yapila-
cagini ogrendiler. flave bir yiirek-
lendirme olarak iglerinden ikinei
kalp krizini gecirenlerin kriz sira-
sinda neler yaptiklammin ve neler-
le karsilastiklarimin ayrintilarn dik-
katlice toplanarak grup seanslarin-
da tartisildi. Olaylarin biiyilkk bir
cogunlugunda kriz, kurbanlarina
tekrar tekrar yapilmamas: salik ve-
rilmis islerle ugrasirken geliyordu.
Ornegin bir olaya Ofkelenmek, ta-
tilde agir bir sporla ugrasmak gibi.
Buna benzer her olay ayri ayri in-
celendiginde her kisi kendi ken-
dine «o, nerede hata yapti?» gibi
bir takim sorular sorarak kendi
davranmisini degistirmeye calisiyordu.
Buradan da ¢ben nerede hata yap-
tim?» sorusunu kendi kendine sor-
mak daha kolaylasiyordu.

California tedavisinin amac,
her bireyin ic goriintiisiiniin kendi
kosullarina déniistiirmesinin gelis-
tirilmesiydi ve basariya ulasti, Ug
yildan bes yila kadar sliren calis-
mada davrams degisikligi icinde
bulunan hastalarin yemiden kalp
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krizi gecirme orani, daha cok tutu-
cu doktorlarin damsmanligini yap-
tig1 gruba oranla yari yariya ola-
rak bulundu.

Yalmzca birinci kalp krizinden
sonra yasantmmz degistirmemiz i-
¢in her hangi bagka bilylik bir yii-
kiimliiliik var mudir? FRIEDMAN"1In
kendisi ozellikle Tip A erkekleri
arasinda heniiz koroner hastaliga
yakalanmamslarinda davranlg de-
gistirilmesinin cok zor oldugunu
kabul etmektedir. Bu kisilerde bi-
rakin grup tedavisini, kendi ken-
dine telkin egilimi bile yoktur, Bun-
larin harekete gecmesi icin bir kol-
lapsin icine diismeleri gerekmekte-
dir,

Davramis psikolojistleri, Tip A
insanina daima kendi Kkendilerine
su soruyu sormalarini salik vermek-
tedir, «Benim hirsim beni nerelere
kadar gotiirecek?»

Figiir 1) 1960 larda California’-
da yaplan bir grup calismasinda
3154 erkek 85 wil siire ile izlenmis
ve Tip A davrams§ olayinin koroner
kalp hastahg icin bir risk faktérii
olup olmayacag saptanmaya call-
silmagtir. A tipi icinde bulunmak,
yillik koroner kalp hastaligimi, mi-
vokardiyal enfaktiisii (kalp krizi)
ve dliimle sonuclanan koroner olay-
larn iki kat1 oramnda artirmakta-
dir. Anjinal gogiis agnsi ve ikinci
bir kalp krizi icin ise bu risk cok
daha yiikselmektedir.

Figiir 2) Beta - blokerler Kkal-
bin ciktilarini, kalbin gilicinii ve
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kasilma hizim diigiirerek azaltmak-
tadirlar. Bu ilaglar aym zamanda
indirekt olarak kan basineini ylik-
selten bir hormon olan reninin sa-
linim mizim da diistirmektedir, Di-
ger etki yoreleri kan damarlar ve
pek cok olayda beyinin kendisidir.

Figiir 3) Herbert BENSON,
meditasyondan mistizmi  c¢ikartan
biri olarak ve meditasyonu bir sag-
Iik pratigi olarak giindeme getiren
kigidir. Onun rahatlatma yéntemle-
ri san basmeim dilgiirmektedir.

Figiir 4 RAHATLAMA ICIN
CALIFORNIA YOLU :

Davramsgsal (Ne yaparim) :

Konusma : yavas konusurum,
bagkasimn sbzlini mimkiin oldu-
gunca az keserim, konusurken vur-
gulamadan kacininim,

Dinlerne : anlatilanlar fizerin-
de diisiinir ve anladigim:  belirti-
rim, tiim dikkatimi konusan kislye
odaklarim,

Psikomotor : kafa ve el ile da-
ha az sert, ani hareketler yapanm,
canli ve neseli 61maya calisirim,
daha cok giiliimsemeye ve glilmeye
calsirim (olaylara sanki bir mizah-
mig gibi bakarim),

Bekleme : beklemede daha sa-
birli olma pratigi yaparim (banka-
da, lokantada, postanede, siipermar-
kette ve trafik karmagahginda),

Modellik : bagkalarinin gore-
bilecegi sekilde Tip B davranigl ro-
linii oynarim.
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Cevresel (Nerede yasarim ve ki-
minle) :

Giinde 20 dakikahk zamanimu
fiziksel rahatlamak icin harcarim.

Esim, cocuklarim ya da akraba-
larim ile birlikte ayda en az 30 da-
kika o ayin ne sekilde gecirdigimi-
zi tartisirim.

Tedirgin edici ve bunalimli TV
yayinlarimi ve TV kapam§s haber-
lerini seyretmeyi azaltirim,

Halen yaptigim isin disinda
baska is yiikii altina girmem.

Yavas ve kurallara uygun ara-
ba kullanirim.

Komsularimla sik sik goriisme-
ye ve onlarla arkadas olmaya eall-
sirim,

Bilgisel (Ne ve nasil diisiinii-
rilm) :

Hergiin kendi kendime sora-
rim : Neyi yadsiyorum?

Giinliik olarak coziilmesi ge-
reken problemleri nasil algiladigi-
mi yine hergiin kendi kendime ha-
tirlatirim,

Olan biten hakkinda deger yar-
gilarimi denemek icin  hissiyatim
kullamrim (6rnegin birisi tarafin-
dan elestirildigim zaman),

Kendimle konusmama dikkat
ederim ve bunun belli inanclara ya
da korkulara nasml uydugunu gdz-
lerim, kendi kendimle konusurken
pozitif olmaya caligirim,



Beklenmedik durumlardaki bu-
nalimi azaltmak icin kendi kendi-
mi yonlendirme calismalari yapa-
rm,

Olaylarda ve Kkigilerde nelerin
olup bittigi gozlemimi azaltirim.

Fizyolojik (Nasil hissederim ve

vileudum ne yamiyor) :

Yagea zengin agir yiyecekleri
azaltinm, Giiniin sonunda bir 6giin
yiyecegime giin siliresince daha sik
ve az yemeye caligirim.

Salik verilmis ilaclar1 kullani-
rim.

Yanimda nitrogliserin tagirim.

Tibben salik verilmemigse kog-
maktan ve jogging den kacimirim.

Yukardaki davramgsal degisik-
lik icin secilmis olan hedefler Ca-
lifornia Koroner Hastalifn Onleme
Programindan alinmistir, Ue yilhik
bir peryot icinde yukardaki hedef-
lerden bazilarim basar: ile uygula-
yan 600 koronerli hastada ikinci
kalp krizi oram yan yariya diisiis
gostermistir,

'

ERUS TIBBI KORSE

ANKARA VE iC ANADOLU BﬁLeesi

SATIS YETKISI FIRMAMIZA VERILMISTIR.
SAYIN MESLEKTASLARIMIZA HiZMET ETMENIN BU YENI
BOLUMUYLE MUTLU VE GURURLUYUZ.

Papatya

8. Cad. 167 Emek - ANK. Tel.: 131678

Ecz. Sunerdem BATU

itriyat ve Parfiimeri
Pazarlama ve Deposu
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A.E O_B. (Ank. Ecz. Od, Biil.)

5:5, 36 -40, 1983

Endojen Opiyatlar ve Agri

Ecz. Yusuf OZTURK(*)

Onemi tartigilmagtir.

in pain mechanism is discussed.

Ozet © Bu makalede, endojen opiyatlarin agn wekanizmasindaki

ENDOGENOUS OPIATES AND PAIN
Summary : In this article, the importance of endogenous opiates

1. GIRIS :

«Opiumy ilk caglardan beri, ag-
11 kesici ozelliginden dolayr kul-
amlan bitkisel kokenli tedavi ara-
c olmustur. Opium'un etken mad-
desi morfini 1803 yilinda Prusyal
eczacl Friedrich Sertiirner (1783 -
1841) izole etmis ve ilk kez kopek-
ler iizerinde denemistir. Ancak, Ser-
tirner’in bu ilk deneylerinin sonug-
lar1 yayinlanamaz nitelikte bulu-
nup goénderdigi dergiden geri cev-
rilmistir. Bunun fizerine, Sertiirner
izole eftigi bu maddeyi kendisinde
ve lic arkadas:i fizerinde denemeye
karar vererek cok tehlikeli sonuc-
lar dogurabilecek bicimde 45 daki-
kalik siire icinde 30 mg'lik iic doz
uygulamigtir. Biiylik bir sans eseri,

bu cok tehlikeli deneme nedeni ile
yagsamunl yitiren olmamigtir, Sertiir-
nerin bu oOzverili  calismalarnin
sonuclarl ancak 1817 yilinda yayn-
lanabilmis ve bundan sonra sfirdii-
rillen calismalar morfinin cok sa-
vida farmakolojik etkisini ortaya
cilkarmgtir (19).

Morfin etkilerinin cok &zgiin
oldugu, bu farmakolojik deneyler
slirdiiriiliirken ~ ortaya kondu., «Bu
ozgiin etkiler, ancak orzanizma igin-
de morfinle etkilesen reseptorler
tarafindan ortaya cikarilabilirdis,
Bu diisiinceden hareketle, cok sayida
arastinic1  19507lerin  ortalarindan
itibaren opiyat reseptdrlerinin ve
buna bagh olarak endojen agonist-
lerinin varhfimi  kamtlamak igin

(*) A.0. Eczacilik Fakiltesi Farmakoloji Ana Bilim Dali., Ankara.

36



yogun arastirmalara girdiler (24),
Bu konuda ilk ipuclar1 197071 yilla-
rin basinda elde edilmistir: Mayer
ve ark. sicanlarda beyin sayinin
elektrikle stimulasyonu  sonucu
analjezi olusturdugunu gozlemledi-
ler (18). S6z konusu etki opiyat an-
tagonisti naloksonla kismen oOnle-
nebiliyordu (1). Bu ¢nemli gozlem-
lerin hemen ardindan 1975 yihnda
Hughes ve ark. beyinden farmakolo-
jik nitelikleri morfine ¢ok benze-
yen peptid yapili bir madde izole
etmisler (10), hemen ardindan ikin-
cisini de ortaya cikararak bunlara
metiyonin - enkefalin ve losifn -
enkefalin afdlarim: vermislerdir (11)
Boylece agnyla ilgili aragtirmalarda
yepyeni ve verimli bir donem acil-
magtir.

2. ENDOJEN OPIYATLARIN
KIMYASAL YAPILARI

Biitiin endojen opiyatlar peptid
yapih bilesiklerdir. Insam da igine
alan memeliler toplulugunda de-
gisik sayida amino asid iceren ve
degisik amino asid dizilimi olan
endojen opiyat izole edilmistir. Bu-
giine kadar izole edilen endojen o-
pivatlar ve icerdikleri amino asid
sayilar1 Tablo I de gOstermistir,

Bu bilesiklerden beta - kazo-
morfinlerf siitte bulunan ve kazein
isimli proteinle kompleks olustur-
mus bir opiyattir. Endojen opiyat-
lardan ilzerinde organizma icindeki
dagilim1 yoniinden en fazla cahg-
ma metiyonin - enkefalinf, 1fosin -
enkefalin ve beta - endorfin igin

yapilmigtir (16). Aym bicimde, far-
makolojik nitelikleri en iyi bilinen
bu peptidlerdir. Endojen opiyat-
lann santral sinir sistemi yamsira
periferde de ozellikle barsaklarda
biiyiik oranlarda bulundugu saptan-
magtir (4). Bu dagihmin iglevsel &-
nemi bilinmemektedir,

Endojen opiyatlarla morfin ve
sentetik tiirevleri arasinda pek de
kolay fark edilemeyen molekilller
benzerlikler vardir. Biitiin endojen
oplyatlarda peptidin amin (N) u-
cunda 1. konumda bulunan tirozin
amino asidi kalintisi ortaktir (20).
Sekil - 1'de morfin, sentetik morfin
tiirevi metadon ve opioid peptidler
arasindaki molekiiller benzerlik
gosterilmistir. 1. konumda yer alan
bu tirozin kalintisi molekiilden u-
zaklastirihirsa morfin - benzeri et-
kinlik yitirilir (5, 26).

3. ENDOJEN OPIYATLAR VE
AGRI

Morfinin agrn1 kesici eylemi
cok eskidenberi bilinmektedir. En-
dojen opiyatlar bulunduktan sonra
morfinin bu agr1 kesici eylemi me-
kanizma yoniinden daha bilyilk bir
anlam KkKazanmgtir, Agnmn olu-
sum ve Onleme mekanizmasi igin
oldukca fazla teori ortaya atilmis-
tir, Ancak, bunlardan en Onemli
olam1 ve giiniimiize kadar gecerli-
ligini koruyam 1965 yilinda Mel-
zack ve Wall tarafindan gelistirilen
«Kap1 - kontrol Teorisizdir (2), Bu
teori, son zamanlarda Jessel tara-
findan substans P ve endojen opl-
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yatlarin etkilesim mekanizmasim
agiklamak icin ortaya konan mode-
le uymaktadir (12), Sekil - 2'de o-
murilik dorsal boynuzu substantia
gelatinosa tabakasinda yer alan ag-
r1 olusum ve dnlenmesiyle ilgili bir
sinaps = goriilmektedir. Bu modele
gore, periferden gelen uyarlar so-
nucu substans P iceren sinir ucun-
dan bu peptid saliverilmektedir, Sa-
Liverilen substans P sinapstaki di-
ger noron (2. duyusal néron) iize-
rindeki substans P reseptorleriyle
eikileserek periferden gelen agrihi
uyarinin  spinotalamik uzantiyla
santral sinir sistemine iletilmesine
neden olur. Yani bu sinapsta P ag-
r1 mediyatdrii olarak gorev yapar.
S0z konusu sinapsta ayrica subs-
tans P salimmmuni diizenleyen inhibi-
tor enkefalinerjik sinir uclari da
vardir. Bu uclardan saliverilen en-
kefalinler (ya da diger endojen opi-
yatlar) substans P iceren sinir u-
cundaki opiyat reseptoérieriyle etki-
leserek substans P nin salimmim
inhibe etmektedir. Béylece agril
uyarilarin santral sinir sistemine
iletimi énlenmektedir,

Ancak, agr1 siirecinin  beynin
talamus bolgesinde olusum ve &6n-
lenme mekanizmasi iizerindeki bil-
giler hentiz yetersizdir. Ornegin,
gliclli agn kesici eylemi oldugu bi-
linen bir baska néropeptid, noroten-
sin deney hayvanlarinda yalnizca
santral sinir sistemi icine uygulan-
difinda etkindir {3), Halbuki mor-
fin ve stabil enkefalin analoglan
gerek periferik gerekse santral uy-
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gulamalarla analjezi olusturabil-
mektedir,

‘4, UYGULAMADA ENDOJEN
OPIYATLARIN ONEMI :

Cegitli sentetik ilaglarin opiyat
reseptorleriyle etkilegerek etkilerini
olusturdugu bilinmektedir (19). Bu-
nun yamsira, endojen = epiyatlarin
organizmadaki diizeylerini arttira-
rak analjezi olugturmak olasidir.
Ornegin, sentetik morfin tilrevieri
olan pentazosin ve meperidinin en-
dojen opiyatlamn diizeylerini art-
tirdig1 ortaya gikarilmigtir (13). Ay-
rica, endojen opiyatlardan enkefa-
linleri yikan enzim, enkefalinazi
Ozgiin bicimde inhibe ederek anal-
jezi olusturmak belkide Oniimiizde-
ki yillarda bir tedavi yontemi ola-
rak tibba girebilecektir. Ciinkii, en-
kefalinazi 6zgiin bicimde inhibe e-
debilecek bilegikleri elde etme yo-
lunda oldukca yeni ve yogun calig-
malar vardir (6,23).

Bunlara ek olarak, baz fizik-
sel yontemlerin de endojen opiyat-
lann diizeylerini arttirarak analje-
zi  olusturabildigi  bilinmektedir.
Bunlar arasinda akupunktur (25)
ve transkutan elektrik sinir stimu-
lasyonu (21) sayilabilir,

5. - SONUC :

Agn siireci, gelismis organiz-
malarip oldukca ¢énemli bir wuyan
mekanizmasidir, Bugiin icin bu sii-
recle ilgili verilerin yeterli oldugu-
nu sdylemek olanaksizdir, Ancak,



endojen opiyatlar ile giger baz ag-
r1 olusturan ve dnleyen endojen bi-
lesiklerin bulunmasiyla bu meka-
nizmanin aydinhiga kavugmasi yo-
lunda umut verici izl gelismeler
elde edilmistir, Bu gelismeler, hig
kuskusuz sonucta en verimli ve en
giivenli agr1 kesici yontemlerin bu-
lunmasim olast kilacaktir,
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FIP 43. Uluslararasi Eczacilik
Kongresi

Federation Internationale Far-
maceutique tarafindan diizenlenen
43. Uluslararas1 Eczacilik Kongresi
5-9 Eyliil 1983 tarihleri arasinda
Isvicrenin Montreux sehrinde ya-
pildi. Tiirkiye de dahil olmak tiize-
re 55 iilkenin aragtiricillarimn ka-
t1ldig1 kongre 5 Eyliill Pazartesi gii-
nii FIP baskani ve diger yetkilile-
rin konusmalanyla acildl. Aym ge-
ce Montreux gazinosu (Casino de
Montreux) salonlarinda acilis ve
tamsma kokteyli verildi. 6,' 7Tve 8
Eylill giinkii toplantilar sabah ve
Ogleden sonra elmak iizere iki ayri
oturum halinde diizenlenmigti, Sa-
bahki oturumlarda davetli konus-
macilarin ¢agnili tebligleri yer ali-
yordu. Farmasotik analizlerde kim-
yvasal yontemler, Terap6tik kan se-
viyesinin izlenmesinde dikkat edi-
lecek hususlar, Isotropik ve Disper-
se hidrofilik dozaj sekilleri, Tlac
atiiminda ila¢ tagsiyicilan ile ile-

Dr, Fiisun ACARTURK

tim, Eczacilikta Chiral ilaglar, Ka-
t1 ila¢ verilis sekilleri, Gastrointes-
tinal sistemde ilac¢ sekillerinin da-
gilimi, Hedeflendirilmis ilac sekil-
leri, ve Bitkisel kaynakh ilaclarn
etki ve zarariarl1 ana bashklarn al-
tindg toplam 36 cagnli teblig su-
nuldu, Ayrica Farmagogenetik, Ilac
etkilesmeleri ve Ilaglarin biyoanali-
zinde yeni gelismeleri ele alan 3 ta-
ne genel konferfans izledik.

Ogledens onraki oturumlar ise
sozlil tebligler ve poster boliimle-
rinden olusuyordu. Bu bdliimlerde
Farmasotik Teknoloji, Farmakoki-
netik, Biyofarmasoétik, Farmasotik
Kimya, llac Analizi, Farmakognozi,
Farmakoloji, Sosyal Eczacilhk, ve
Eczacilk Tarihi ana baghklar1 al-
tinda 151 sozlii teblig, 123 poster
sunuldu.

Kongrenin son giinii Hastane
Eczacilifl, Askeri Eczacihk, Tibbi

A.U, Eczacilik Fakiiltesi Farmasotik Teknoloji Ana Bilim Dali, Ankara.
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Bitkiler, Basim ve Dokiimentasyon,
Endiistriyel Eczacilik, Eczacilikta
genel pratik, Akademik, Klinik Ana-
lizde Eczacilik, Resmi Laboratuvar-
lar ve Tibbi Kontrol Servisleri ko-
nularinda toplam 37 sozli teblig
ve poster sunuldu. Kongre 9 Eyliil
Cuma giinii yine Montreux gazino-
sunda (Casino de Montreux) yapi-
lan kapanis balosu ile sona erdi,

Kongreye Tiirkiye'den katilma
orani yiksekti, Ankara, Istanbul ve
Izmir Eczaciik Fakiiltelerinden,
flag firmalarindan ve serbest ecza-
cilardan toplam 30 eczaci kongre-
ye istirak etti.

Kongreye Tiirkiye'den katilan
calismalar ise sunlard: :

1) «Physical properties of flu-
idized bed granulations : effect of
addition of the binder in solution
or in dry formy, H. Alkan.

2) «The influence of granules
prepared with different instruments
on physical - pharmaceutical pro-
perties of tabletsy, N, Celebi, T.
Baykara,

3) «Investigation of the struc-
ture - Diffusion rate relationship
of the active ingredients ofs Unposi-
tories using rectal membraney, E.
1zgii, F. Acartiirk.

4) «Placental Aryl Hidrocar-
bhon Hydroxylase (AHH) activity in
relation to air pullution and smo-
king», F. Hincal.

3) «Formulation and release
of Dihydralazine sulphate from tah-
letted microcapsules», I, Oner, H S.

42

Yalabik-Kas, A.A. Hincal,

6) «Increasing dissolution ra-
tes and gastrointestinal absorption
of Nifedipine via solid solutions
and eutectic mixturesy, M, Sumnu,

7) «Studies on the dissolution
rate of Chloramphenicol capsuless,
J. Akbuga, S. Giilhan, G. Bayrak-
tar - Alpmen.

8) «New methods for the de-
termination of Cephalosporins and
their formulationsy, F.I. Sengiin,
K. Ulas, I, Fedai, B, Aksu.

9) «Drug Production and con-
sumption in Turkey», F.I. Sengiin,
T. Goker, B. Aksu, 1.T, Uzhay.

10) «The place of food che-
mistry in the pharmaceutical cur-
riculum ang its application in Tur-
key», F.I. Sengiin.

11) «Investigation of pharma-
ceutics in Turkey at the present ti-
me from deontological point of vi-
ewr, I.T Uzbay, FI. Sengiin, B.
Aksu,

12) «A study on pharmaco-
logycal activities of a new natural
choline derivative isolated from the
leaves of apium graveolens Ly, A.
Akcasu, G. Kavalali,

13) «Determination of the pro-
tein content and the amino acid
composition of some seawees in the
gulf of Izmir, Turkeys, MES. Oz
s0z, B. Yenigiil.

Bu tiir Uluslararasi kongrelere
katilarak fiilkemizi tamitmak gerek-
tigine inanarak iyi izlenimlerle
yurda dondiik,



A E.0.B. (Ank. Ecz. Od, Biil)
5 : 5,43 -45, 1983

Ankara Ecza Koop'un (alismalari ve Saiflayabildii
Sonuclar Uzerine Bir Dejerlendirme

Genel olarak  kooperatiflerin
sghip oldugu ve hayata gecirdigi
prensipler 1siginda; Ankara Ecza
Koop. simdilik ortaklari olan ecza-
nelerin ihtiyaclarli olan  ilaglarin
temini ve dagitimi konularinda ca-
hismalarnm stirdirmektedir.

Dogal olarak yapilan is bir ti-
cari faaliyettir, Ticari faaliyet gos-
teren bir isletmenin, (ki Ankara
Ecza Koop'u da bir ticari isletme
olarak degerlendirmeliyiz) belirli
ekonomik kurallara uyma gerekli-
ligi ve gelismeler ne olursa olsun,
ortaklarimin ekonomik c¢ikarlarim
gozetmek, sosyal dayanismasini, kar-
sihkli yardimlagmasim ileri boyut-
lara ulagtirmak zorunlulugu bulun-
maktadir,

Kooperatif isletmelerin nor-
mal calismalarim siirdiirmek igin
gerekli cari harcamalarim kargila-
yacak finansmanin disinda; tiim
6z kaynaklarimi ortaklarin daha u-
cuza; olabildigince maliyetine ilag
saglamalan icin kullanma zorunlu-
lugu vardir.

(¥) Ankara Ecza Koop. lsletme Midiirii.

Ecz. Atilla UZGOREN(*)

Bu gerek olanaklarin elverdi-
gince kullanmakta; kooperatiflerin
daima ticari depolardan bir kac
adim énde olmasi sonucuna ulasil-
maktadir.

Bu sonuc¢ ilag piyasasimin bir
istikrar unsuru olmaktadir,

Bu sonuctan; ilkin ve oOncelik-
le kooperatif ortaklari, sonuglarimn
yvansimasindan ise tiim eczane sa-
hibi meslektaglarimiz yararlanmak-
tadir,

Bunun en acikkanit1 heniiz koo-
peratiflesme asamasina ulagmamis
yorelerimizde gozlenebilmektedir.

Su sira (nedenlerini bagka bir
yazada irdelemek {imidi ile) ilac pi-
yasasinda belirli olciilerde bir ta-
viz donemi gozlenebilmekterdir,
Kooperatifier bu donemde saglaya-
bildikleri avantajlar onemli Olcii-
de ortaklarina aktarmak ve diger
ecza depolarnim bu sartlara yaklas-
tirmak konusunda itici gii¢ rolil-
nii basariyla siirdiirmektedirler,

Kosullar ne olursa olsun; koo-
peratif dayanismasinmin sagladig giic
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ve biling daima ortaklar: lehine ge-
ligmistir,

Piyasanin en cetin  kogullari-
nin yasandifi donemlerde bile ecza
kooperatifleri bu iglevlerini basari
ile stirdiirmiislerdir, Zor doénemle-

n atlatilmasinda saglam dayanak-
lar teskil etmislerdir.

Onun icin salt buglin icin degil
yarinlar icin de kooperatifieri des-
teklemek, omuz vermek iorundayaz.

Kooperatifeilik prensiplerine
inanan, kosullarin istikrarim ve gi-
derek daha da iyilestirilmesini dii-
siinen ECZACI MESLEKTASLARI-
MIZI ORTAK OLMAYA CAGIRI-
YORUZ,

Belirli bir degerlendirme yap-
maniza yardimeci olmak tlizere asa-
gida 1983 yilinin 9 ayhik ticari faa-
liyetinin bir Ozetini sunuyoruz, He-
men belirtelim ki yiiksek iskonto o-
ranlarina, uygulanan en yiiksek mal
fazlalaring ragmen doénem sonu
realize edilebilecek ekstra avantaj-
larin heniiz hesap disi olmasina
raggmen belirli bir verimlilige ula-
silabilmistir.

Amacimiz daha giiclii, daha ve-
rimli sonuclarg ulasmak; miimkiin
oldugunca fazla sayida eczaci mes-
lektaglarimizi aramzda gdrmektir.

Adres : 90, Sokak 21/E Emek/Ank.
Tel, : 138648-135043-139225

ANKARA ECZA KOOP, 30 Eyliil 1983 BILANCOSU

Kasa Hesabi 1.460.949,65 | Sermaye Hesah 2.702.000,00
Bankalar Hesab) 1,316.557,66 | Isletme Fonu Hes. 14 448.521,90
Emtia Hesabi 24.247.500,00 | Sosyal Yrd. Fon. Hes. 799 474,80
Sabit Kiy. Hes, 3.031,382,50 | Olagan Ydk, Akce Hes. 76230234
Miisteriler Hesabl 23.746421,12 | O, Ustii Ydk. Ak, Hes. 15138290
Avans Hesabi 252.000,00 | Birikmis Amor. Hes, 606.189,60
$. Alacaklar Hes. 573.190,29 | Muhtelif Alacak. Hes. 632526357
Saticilar Hes, 24 332.910,99

1981 Yili Dagilmamis
Risturn Hesah 184.543,09
Muvakkat Borclar Hes.  2,200.000—
KAR 211541203
54,628.001,22 '54.628,001,22
Nazim Hesaplar 3.871,700,— | Nazim Hesaplar 3.871.700,—
Toplam 58.499,701,22 | Toplam 58.499 701,22
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ANKARA ECZA KOOP 30 EYLUL 1983 Tarihli GELIR GIDER
TABLOSU

Iskontolar Hes,
Gnl, Gid. Hes.

1.466.198,90
9,555.091,23
9.567.537,23

11.033.736,13

9 Aylhik Net Kar 2.115 412,03

13.149.148,16

Gayr: Safi Satis Kar1  13149.148,16

'13.149.148,16

ANKARA ECZA KOOP, ISKONTO ORANINI %14'e CIKARDI

En yiiksek yararn saglayabilen
depo olma ozelligimizi daha da
kuvvetlendirmek icin KASIM - A.
RALIK 1983 ilac alislariniza iliskin
uygulanacak iskonto oranlari asa-
gidaki gibi yiikseltilmistir.

1) Kesilecek kapali faturaya
giinliik 6deme %14 iskonto,
2) Hastalik Odeme : %13 is-

konto.

AYLIK KESILECEK FATURA-
LAR TOPLAMINA :

3) Yeni ay siparisinin basla-
dign giin yapilacak ddemeye %12

4) Ertesi ayin 5. gliniine dek
yvapilacak odemeye %11

5) Ertesi ayin 10,
vapilacak 6demeye %9

gliniine dek

6) Ertesi ayin 15, giiniine dek
yapilacak odemeye %7

7) Ertesi ayin 20.
yapilacak ddemeye %5

gliniine dek

8) Ertesi ayin 25. gliniine dek
yapilacak ddemeye %3

9) Mal fazlas1 firmalardan
alinabilen avantajlarin istikrarlih-
g1 siiresince verilmeye devam edi-
lecektir,

10) Veteriner ilaglarda pesin
ddemelerde %9, iskonto ayhk d&de-
melerde ayin 10'una dek yapilan
Odemelerde %8 iskonto, 20'sine dek
yapilan &demelerde %5 iskonto uy-
gulanacaktir.
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AE.0.B. (Ank. Ecz. Od, Biil,)
5:5,46-48, 1983

Gelecegin Tibbi

GELECEGE SIMDIDEN HA-
ZIRLANMA :

Gelecegin tibbi, bir iilkede, hat-
ta dilnyada —iilkeler arasindaki ba-
gimhlik gittikce artacagindan— or-
taya cikacak bilimsel, toplumsal,
ekonomik ve siyasal gelismelere

bagl olarak degisecektir (1,2). Her

alanda etkilerini kesin bir sekilde
gosteren bu etmenlere bakarak, da-
ha simdiden, yakin gelecegin tibbi-
mn glinfimiizdekinden ¢ok degisik
olacagim Kkestirebiliriz (1,2).

Gelecege donilk olma, gelecek-
te olusabilecek tibbi gelismeleri sim-
diden kestirme bu ybnde diisiinme
ve planlar yapma, hem bu gelisme-
lerin daha c¢abuk ve daha etkin
olarak ortaya cikmasimi, hem de
bunlara karsi orgiitlenme, kadro ve
olanaklar acisindan hazir olmamizi
saglayacaktir (3,4). Ayrica, gii-
niimiiz tip Ogrencilerinin 2000 yi-
linda bile hekimlik yapabilecekleri
gz Oniine alinirsa, bu 6grencilerin

‘gelecegin tibbim1 bilerek ve gerekli

dn bilgilere sahip olarak yetistiril-

Dr. M. Nuri KALKAY (*)

melerinin zorunlu oldugu acikea
anlasilir (3.4),

O halde, gelecekte olusabilecek
tibb1 gelismeler konusuna simdiden
Onemle egilmek bir hayal ya da ge-
reksiz bir caba degildir, Ashinda ge-
lecekle ilgili diistince ve kestirim-
lerin, giinimiizde alacagimiz ka-
rarlar flizerinde giiclii etkileri ol-
mahdir, Ancak gelecege, bir falc
gibi egilmek yerine; olanaklar icin-
de, mantik, diiglince ve bilimsel yon-
temleri kullanarak, sistematik ve
kapsamli bir bicimde yaklasmak ge-
reklidir,

Akilhica, mantiga uygun ve ye-
rinde bir tibbi karar vermek daima
3 ana Ogeye baghdir : Nesnellik,
olasihk ve bellekte yerlesmis bil-
gi (5,6). Bilgisayar, bu iic dgede
de en zeki ve cahskan hekimleri
cok geride birakir. Bilgisayar, duy-
gularn olmadigindan, her zaman
nesneldir. Bilgisayar en zayif olasi-
liklar1 en ince ayrintilarina kadar
bilir. Nihayet bilgisayar aslag unut-
mayan giicte bir bellege sahiptir,

(*) Cagdas Hekimlijin Sorunlar, Syf.: 153 - 156, 1981°den alinmistir.
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Bu nedenle, tiim tibbi bilgilerle
programlanan bilgisayarlar, gele-
cekte hekimlerin teknik islevierini
yiiklenerek c¢ok o6nemli rol oyna-
yacak, kisa bir zaman siiresinde her
hastamip tam, tedavi ve prognozu-
na iliskin tiim bilgileri saglayabi-
leceklerdir.

Boylesine bir tibbin aletleri cok
pahall olacagindan, gelecekte fip ile
ilgili her sey merkezilestirilmis o-
lacaktir. Tiim tanilar, laboratuvar
testleri, rontgen incelemeleri, sken
ve sonogramlar, organ fonksiyon
testleri, tedavi ve ameliyatlar oto-
matik aygitlarla bu biiylik merkez-
lerde yapilacakfir. Kitlelerin saglik
gereksinimlerini karsilamak ama-
ciyla, bilgisayarlarla donatilmis sag-
lik hizmetleri merkezleri kurulacak-
tir, Kitle haberlesme teknolojisin-
de olusacak gelismeler sonucu, vi-
deotelefon ya da interaktif televiz-
yon yoluyla bilgisayar merkezine
kolaylikla baglanabilecek hastala-
rin tibbi bakiminin biiyiik bir bo-
limii, hekim ya da hastaneye git-
melerine gerek kalmadan, kendi
evierinde ya da dinlenme evlerinde
gerceklesebilecektir, Bu bakimdan,
belki de gelecekte hastaneler sim-
diki Oonemlerini bir o6lciide yitirmis
olacaklardir,

Gelecekte sol pratisyenlik ta-
mamen ortadan kalkacak, bunun
yerini grup praktisleri alacaktir,
Tip merkezlerinde, birbirlerine ya-
kinda nbagl gruplar halinde cali-
sacak hekimlerin rol ve gorfevl ri
de giniimiizdekinden farkli olacak-
tir. Ortalama yasamin ¢ok uzaya-

cagl yarinin toplumlarinda geriat-
rik tip ve sorunlari cok daha &6n
plana cikacaktir. Gelecegin hekim-
leri, bilgisayar ve elektronik aygit-
lardan anlama yaninda, biiyiik 6lcii-
de gerontoloji, psikoterapi ve des-
tekleyici tedavi ile- ugrasmak zo-
runda kalacaklardir,

Devlet verilen sagitk hizmetle-
rine daha biiyiik olclide karsacak,
tip sosyalize olacak, siirekli tip 6g8-
retim ve egitimi ve hekimlik diplo-
malarimin, belirli bir siire sonun-
da, yeniden sinav yoluyla yenilen-
mesi zorunlu kilinacaktir.

Bilimsel ilerlemeler sonucu, ya-
kin bir gelecekte bakteri, virus ve
parazit hastaliklarima karsi savas
tamamen kazanilacag: gibi, kanser
ve dejeneratif hastaliklarda da pro-
flaksi ve tedavi yoluyla biiyiik cap-
ta basar1 saglanacaktir,

Genetik mithendisligindeki ge-
lismelere bagh olarak, herediter ve
konjenital hastaliklarin hemen tii-
mil dnceden tanimip diizeltilebile-
cek, yapay plasenta yoluyla gebe-

lik siireci ana rahminin  diginda
siirdiiriilebilecektir.
Immiinolojik mekanizmamn

sirlan coziilerek, allerjik ve oto-im-
miin hastabklar tamamen ©&nlene-
cek ve klinik immiinolojik tolerans
elde edilecektir. Boylece her tiir
organ transplantasyonu kolaylkla
bagariya ulasabilecektir,

Belirli ic salgi bezleri doku
kiiltiirlerinde iiretilebilecek ve bdy-
lece bunlarin hormon eksikligl gos-
teren hastalara nakli miimkiin ola-
caktir. Ayrica cesitli yapay organ-
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lar (kalp, bobrek, mesane, eklem-
ler, plasenta, vb,) hastalarg uygu-
lanabilecektir,

Akil hastahklarinin molekiiler
diizeydeki mekanizmalar: giin 15181-
na cikartilarak tedavi ve korun-
ma yollarina gidilebilecektir,

Yukarda siraladigumiz, bu bas
dondiirlicti geligmelere 2000 yilin-
dan sonra ulasilabilecegi diisiiniil-
mektedir (1,4), Bu gelismeler, kus-
kusuz, bircok ikilemi de beraberin-
de getirecektir. Oyle ki, gelecegin
medern tibbi, bir yandan insan ya-
samini tehdit eden hastahklarla sa-
vagiml kazanirken, bir yandan da
yeni c¢aglarin en biiylik sorun ve
ikilemlerini yaratacaktir (4, 5, 6).

Gelecegin tibbl, insan irkinin
bedensel ve ruhsal evrimindeki «do-
gal eleme» yasasi ile bir cakisma
durumu yaratabileceginden, insan
irkinin dogal evrimi duracak ve
gelecek kusaklarda her tiirli yoz-
lagsma baslayabilecektir,

Ortalama yasam siiresinin ko-
layhikla 100 yilin iizerine c¢ikaca-
g1 gelecek toplumlarda Kkarsilasila-
cak toplumsal, ekonomik ve tibbi
sorunlar bugiinkiilerden ¢cok daha
degisik olacaktir. Uzun yasam, nii-
fus ‘artis1, issizlik, dogal kaynakla-
nn tiikenmesi, cevre kirlenmesi,
kalabalik ve enerji yoklugundan
artik yodnetilemeyecek duruma ge-
lecek biiylik kent ve endiistri mer-
kezlerinin ciiriimege baslamasi, top-
lumsal bunalimlar, huzursuzluk ve
anarsi daha simdiden karsilasilan,
gelecekte ise cok daha biiyiik boyut-
lara ulagabilecek sorunlar arasin-
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dadir,

Bilgisayarlarla verilen saghk
hizmetleri, insancil yonii olmayan,
anlayis ve duygudan yoksun eylem-
ler olacak, hasta insana bozuk bir
makina goziyle bakilacaktir. Boy-
lesine saglik hizmetleri hastalarda
doyumsuzluk ve yeni yeni ruh has-
taliklarinin yerlegmesine neden o-
lacak, bunalim ve intihar olgulan
giderek artacaktir,

Ozetle denilebiliy ki, yarimn
tibb1 insana hem mutluluk, hem de
feldket getirebilecek ozellikler ta-
simaktadir, Her toplum, eger yari-
na hazirhksiz girmek istemiyorsa,
gelecegin tibbim ve onun getirece-
gi sorun ve ikilemleri daha simdi-
den giindemine almak zorundadir.
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TICARET ODASINA KAYITLI ECZACILAR DIiLERSE
KAYITLARINI SILDIREBILECEKLER

Daha onceki billtende aynen
yayinladigimiz 69 Sayih KHE, Ti-
caret Odasi’'na kayit olma sorunu-
nu kesin olarak acikliga kavus-
turdu... Bu durumda Ticaret Oda-
si'na kayithh olan eczacilar  eger
dilerlerse hir dilekce ile bagvurarak
Ticaret Odasi'ndan Kkayitlamni sil-
direbilecekler, Asagida konu ile il-
gili T E.B. Merkez Heyeti'nin gon-
derdigi yamyr aynen yaynhyoruz.

ilgi : Ticaret Odasi kayitlarinin
silinmesi igin dilekce Grnegi.

Bilindigi iizere 5.8.1983 tarihli
Resmi Gazetede yayinlanarak yi-
riirliige giren 69 sayili Kanun Hiik-
miinde Kararnamenin 1. maddesi
ile degisen 6643 sayilh Birlik Yasa-
mizin 1, maddesi degisiklige ugra-
mistir. Yasamiz degisik 1. madde-
sinin son fikrasi aynen soyledir,

€«... Eczaci Odalarina kaydolan
eczaci diger kanunla kurulu mes-
lek oda ve kuruluslamna kaydolma-
va zorunlu degildiry Merkez Heye-
timizin yillarca verdigi miicadele
sonunda savundugumuz bu konu-
nun kesin bir sonucy ulasmas: ca-
miamiz adina kivang vericidir. Bu
hiikme dayanarak Ticaret Odasina
kayitli olan eczacilar dilerlerse Ti-
caret odasmna asagida bir drnek o-

larak sunulan dilekce veya benze-
riyle bagvurarak kayitlarim sildi-
rebileceklerdir.

Ote yandan Ticaret Odasindan
kaydimi sildiren meslektasimizin
TICARET SICILINDEN DE kaydi-
n1 sildirip sildirmeyecegi hususun-
daki tereddiitler {iizerine durum
Hukuk Miisavirligimizee incelen-
mistir, Hukuk Misavirligimizce ve-
rilen miitalaada Tiirk Ticaret Ka-
nununun tacir olmanmin hiikiimleri
karar bashkh 20/1. maddesi aynen
«Tacirler her tiirlit borclarindan
dolay1 iflasa tabi olduklar: gibi ka-
nun hiikiimlerine uygun olarak bir
ticaret tinvami se¢cmeye ve kullan-
maya, isletmelerini ticaret siciline
kaydettirmeye ve ticari defterler
tutmaya mecburdurlar.y demekte-
dir.

Bu hiikiim karsisinda Ticaret
Odasindan kaydim sildiren eczaci-
nin . sicil ticaretteki kayduun de-
vam edecegi goriisli ileri siiriilmiis-
tiir.

Bilgilerinizi ve durumun {iyve-
lerinize duyurulmasim rica ederiz,
Ticaret Odasmndan Istifa Dilek-

cesi Ornegi :
..................... Ticaret Odas1 Sayin
Bagkanligina,
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Odamza ............ flye nosu ile ka-
yithh bulunmaktayim.

58.1983 tarihli Resmi Gazetede ya-
yinlanarak yiiriirliige giren 69 sa-
yihi EKanun Kuvvetindeki Xarar-
name’nin 1. maddesi 6643 sayili
Tiirk Eczacailar Birligi Kanunu'nun
1. maddesini degistirmistir,

Amlan degisik maddeye gore : «...Ec-
zaci Odalaring kaydolan eczaci, di-

ger kanunla kurulu meslek ods
kuruluslarina kaydolmaya zori
degildir.»

Yukarida sundugum yasal ned
Odamzdan kaydimin silinmesi
gereginin yapulmasimi saygiyly
lerim,

Ad1 ve Soyadi T
Adres Pul ve i

ODAMIZ iLE EMEKLI SANDIGI ARASINDA YAPILAN
GORUSMENIN OLUMLU SONUCLARI ALINMAYA BASLANDI

Biiltenimizin bir onceki sayi-
sinda, Odamiz yéneticileri ile Emek-
i Sandifn yetkilileri arasinda Ec-
zanelerin Sorunlarm hakkindaki bir
gorlisme yapildigini ve bu konuda
Odamizca hazirlanan raporun su-
nuldugunu duyurmustuk... Yine bu
konuya iliskin, Emekli Sandigi'nca
gonderilen bir yaziya sayfalarimizda
ayrica yer verecefgiz... Konuyla il-
gili bilgilerine basvurdugumuz mes-
lekdaslarimiz, daha dnce 2 ay1 bu-
lan ddeme takviminin 1 ayin altina
distiigiinii belirttiler.

ANKARA ECZACILAR ODASI
BASKANLIGI

ANEARA

6.9,1983 glin ve 297/1983 sayih

yazilammz elden getiren, odamzin

sayin yetkililerl ile 7 9.1983 gilnil
goriisme yapilmigtir.

Yazimizda ¢bzlimil istenen konu-
lar;

1 — Fatura bedellerinin &den-
mesinin ¢abuklagtirilmasi,
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2 — Recetelerde protokol
marasinin aranmamasl,

3 — 2771 sayih Kanun hiil
geregince %10 istirak Thissesin
muaf tutulmas: gereken rapor -
cetelerin tanzim edilmesinden 1
naklanan aksakliklar, olarak b
tilmis bulunmaktadir,

Coziimil istenen konular hak]
da gerekli aciklamalar sayin t
silcilerinize toplant: sirasinda y:
migtir.

Soyleki;

1 — Eczane yetkilileri ile ys
makta olan s6zlesmenin 7 nci n
desinde «ilac fiatlaminin wucuzl:
rilmas1 7e pahahlagtirilmasi h:
rinde, ddemeler Saglik ve So
Yardim Bakanlhgi'min tesbit ed
gl tarth ve esaslara gére yap
hitkmil bulunmakta olup, Baka
£in 661983 giin ve 11877 sayili
zilarinda da

€1 — Yeni satis fiatlan te
edilen milstahzarlarin orjinal



ambalajlardé piyasaya  verilecegi,
siirsajin kesinlikle yapilmiyacagl,

2 — Ciplak allminium tiip,
ciplak teneke kutu, flaster ve yaki-

lar igin kullanilan kagit zarflann

gok kisa bir zaman icinde yeniden
imali miimkiin
sadece bu tip miistahzarlara inhi-
sar etmek iizere, piyasaya verilecek
yeni fiath miistahzarlarin yeni fi-
atlar kopmayacak ve dilsmeyecek
sekilde hazmrlanacak etiketlerin es-
ki fiath kapatilmak sureti ile elde
meveut ambalajlarin yenileri yapi-
lineaya kadar gecici olarak kulla-
nilabilecegi, v

Bunlarin disinda, ecza depola-
r1 ve eczanelerce siirsaj, lastik dam-
ga ve etiket yapistirilmak sureti ile
mpstahzahlann yeni fiatlan ile sa-
tilamayacag:, bu gibilerin eski fi-
atlan ile satilmalari gerektigi» be-
lirtilmistir,

Genelde, sfirsajin yapilmamasi
gerektigi halde bhir cok eczaneden
gelen recetelerde bu hususlara rast-
lanmakta olup, bu recetelerin ince-
lenmesi, iade edilmesi, 6demeler de
gercek istihkakin tesbiti cok uzun
siire almaktadir.

Bu nedenlerle, ddemelerin ge-
cikmesi hususu bazm eczane yetki-
lilerinin tutum ve uygulamalarin-
dan kaynaklanmg bulunmaktadir.

Is birikimi olan {nitelerimiz,
zaman 2zaman alinan  tedbirlerle
normal ¢ahigma diizeylne getirilme-
ye cahsilmaktadir,

2 — Recgetelerde, protokol nu-
marasinin gerekli oldugu  hususa

olamiyacagindan, .

sozlesmemizin 2 nci  maddesinin
(d) bendinde agqklikla belirtildigi-
ne gore bu hususun aranmasida ta-
bidir.

Ancak, Sosyalizasyon bdlgesine
giren saglik ocaklarinda protokcl
numaras: verilmedigi cihetle bu
yerlerce verilmis rapor ve regete-
lerde protokol numarasy aranma-
maktadir.

3 — 2771 sayili Kanunun uygu-
lama esaslarimin Bakanlikca belir-
lenip ilgili yerlere gonderildizi ma-
lamlarimizdir,

Bu konuda Sandifimizca gec
gonderildig] bildirilen sirkiiler’e ge-
lince,

Konu bir Kanunly getirildigine
ve bu konuda Bakanlikca da gerek-
1i aciklamalar yapildifina gére San-
digimizdan genelge gelmeden gerek-
li islemlerin yapilmas1 iktiza et-
mektedir.

Sandifimizea yapilan © genelge
ise sozlesmeli eczanelerimizle olan
uygulamalarin bir sistemde yiri-
tlilmesi ve zarara ugramamalar ba-
kimindan hatirlatma  niteliginde-
dir.

%10 Gdemeden muaf olan ra-
porlu hastalarin raporlarindaki bil-
gilerin receteye gecirilmesi konu-
sunda eczanelere yetki ve sorum-
Iuluk verilmesi isteginize gelince;

Konu hakkinda Bakanhkca
gonderilen uygulama esaslarim be-
lirten yazda Kurum Resmi Tabip-
leri ve eczacilari yetkili klindig:
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cihefle bu hususta degisik bir al-
ternatif getirmek Sandifimizca
miimkiin olamamaktadir,

Diger yonden, bundan. sonra
siirsaj yapilmis recetelere rastlanil-
mas1 halinde hicbir &deme yapil-
madan recetenin bulundugu  zarf
aynen geri cevrilecek ve tekerriirii
halinde de ilgili eczane ile olan
sozlesmemizin feshi cihetine gidile-
cektir. Bu konu bir genelge ile
sozlesmeli eczanelere duyurulmaya
baglanmastir,

Gerek emeklilerimizin  tedavi
ve muayenelerinin kisa slirede yap-
tinlmasimn saglanmas: ve gerekse
stzlesmeli eczanelerle olan iligkile-
rin diizenli sekilde yilrfitiilmesinin
temini icin, Sandigimizca her tiir-
li gayret gosterilmektedir,

Bilgi almmasinl rica ederiz,
Tiirkiye Cumhuriyeti

Emekli Sandif
Genxel Miidiirltigh

TIP FAKULTESI ECZANESININ YATAN HASTALAR
DISINDAKILERE ILAC VERMESI UZERINE ODAMIZ
SAGLIK BAKANLIGI'NA BASVURDU

AU, Tip Fakilltesi Doner Ser-
maye Eczanesi'nin, 1.10.1983 tari-
hinden baglayarak yatan hastalar
disindakilere de ilac vermeye bag-
lamas: {izerine, Odamiz konunun
yasal olmadigimi savunarak Saglk
Bakanhgi'nag begvurdu, Dilekcede
konu en ince ayrintilarina kadar
incelenmekte ve yasal dayanaktan
yoksun oldugu belirtilerek bu uy-
gulamanin  durdurulmasi isten-
mektedir. Konunun eczane sahibi
. meslektaslarimizi yakindan ilgilen-
dirdigini dfisiinerek Saghk ve Sos-
yal Yardim Bakanlhgina yapilan
basvuruyu aynen sayfamiza alyo-
TUzZ.

1983/360

flgi : AU. T Fak. Doner Ser-
maye Isletme Midilrliigit Ec-
zane isletmesi Hk,
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SAGLIE VE SOSYAL YARDIM
BAKANLIGTNA

ANKARA

6197 Sayili Eczacillar ve Ecza-
neler hakkindaki Kanun, Eczacihik
meslegini ve meslege mensup bu-
lunan eczacilan korumak igin bazi
prensipler koymustur, Bir cegit ka-
mu hizmeti sayilan eczacilik, 6197
Sayili Kanun hiikiimleri ile bazm
kayitlara tabi tutulup ve eczacilara
meslekleri ile ilgili bir kissm hak-
lar tammistir,

Ankara Universitesi Tip Fakiil-
tesi Déner Sermaye Isletme Mii-
diirliigiiniin Prof. Dr. Ahmet So-
nel imzasiyla yayinlamig bulundu-
gu Ddner Sermaye ve Eczane islet-
mesi uygulama esaslarinda;

Dbner Sermaye igletmesi gelir-
lerini artirmak, gelir kayiplarim



dnlemek, hasta yatis tedavi hizmet-
leriyle taburcu iglemlerinin diizen-
li bir gekilde yuriitiilmesini sagla-
mak gayesiyle Fakiilte Hastaneleri-
ne miiracaat eden poliklinik has-
talari, teretli, ticretsiz ve resmi ya-
zih yatarak tedavi gbren hastalarin
ilaglar1 1.101983 tarihinden itiba-
ren Eczane Isletmesince! karsila-
nacagim Fakiilte personelinin ilag-
larnmp ise 1.1.1984 tarihinden Iti-
baren verilmeye baglanacagim bil-
dirmektedir.

Doner Sermaye eczane islet-
mesinden ilag verilecek hastalar;

1 — Resmi yazili olup yatmak-
ta olan hastalar,

2 — Ucretli olup, ilag iicretini
pesin 6deyecek hastalar,

3 — Ucretsiz yatan ve ilag fic-
retini ddeyecek hastalar,

4 — Ayakta tedavisi uygun go-
rillen poliklinik hastalar1 geklinde
belirtilmektedir.

Eczacilar ve Eczaneler hakkin-
daki 6197 sayilh Kanunun 14. mad-
desi, eczacilar diginda kimlerin ec-
zane veya ecza dolab1 acabilecek-
lerini agikca goOstermigtir, 6197 Sa-
yili Kanunun 14, maddesinden an-
lagilacagl gibi; resmi ve hususi has-
taneler ve buna benzer milessese-
ler acmug olduklarl eczanelerden
ancak icindeki yatan hastalara ilag
verebilmekte, disamiya veya polikli-
nikte ayakta muayene ve tedavi
edilen hastalara ilac satamamakta-
diriar,

5.6.1983 tarih ve 2219 sayihi hu-
susi hastaneler kanununun 15.
maddesi geregince bu hastaneler-
den bedel mukabilinde digariya ilag
verilmesi . yasaklanmis bulunmakta-
dir.

Kamu sektdrilne ait resmi has-
tanelerde ve benzeri tesislerde ol-
dugu gibi, hususi hastanelerde ya-
tak sayis1 50’den fazla olanlar icin-
deki hastalara ilac vermek {izere
bir eczane ile lliizumlu kadar ilag
bulundurmak zorundadirlar,

Bu eczanelerden bedell muka-
bilinde disariya ilag verilmesinin
yvasaklanmug bulunmasi, sbzil gecen
kanunun 15, maddesi geregince, bu
hastanelerde mevcut olan eczane-
lerin sadece iginde yatan hastalara
ilag verebilecegini gOstermeye kafi-
dir.

Hususi hastaneler kanunundaki
bu hiikiim 6197 Sayihh Kanunun 14,
maddesinin (a) bendi ile tam bir
ahenk tegkil etmektedir, Zira sbzil
gecen (a) bendinde, icindeki has-
talara ila¢ vermeye mahsus hasta-
ne ve buna benzer miiessese ecza-
uelerinin, Saglik ve Sosyal Yardim
Miidiirliiklerinin usulii  dairesince
verecekleri miisade ile, acilabilece-
gl yamhdir. Sayet bu Kkanunlarda
sozii gegen resmi ve Ozel hastane-
lerin disariya ilag satmalam kasde-
dilmis olsaydi, 14, maddenin (a)
bendinde (Icindeki hastalara ilag
vermeye mahsus) kayd: mevecut ol-
mazdi,

Saglik hizmetlerinin sosyalleg-
tirllmesi hakkindaki 12.1.1961 ta-
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rih ve 224 Sayili Kanunun 8. 5. 1969
tarib ve 1175 Sayili Kanunla degi-
sik 15.maddesi geregince saglik hiz-
metlerinin sosyallestirildigi bolge-
lerde, hastalarin muhtag oldugu i-
lag ve tedavi vasitalamnin kéylerde
ve serbest eczane bulunmayan yer-
lerde, Saglik tegkilatinca veya Sag-
Lik ve Sosyal Yardim Bakanhgin-
ca isletilen eczaneler ve ecza do-
laplari tarafindan Bakanliga bagh
saglik kurumlarinca temin edil-
mektedir,

Bu maddenin incelenmesinde
anlagilacagl  iizere, sosyallestirme
bolgelerindeki saghk kurumlarinda
muayene ve tedavi edilep hastala-
rin ilaclarim kendi eczane veya ec-
za dolaplarindan verebilmesi icin,
o yerde serbest eczane bulunma-
mast veya o mahallin kdy olmas
sarttir,

224 Sayihi Kanunun 15, Mad-
deside gosteriyor ki serbest ecza-
ne bulunan yerlerde, hastane ve
benzeri tesislerin, hastanede yatan
hastalarin diindaki kimselere ilag

satmalar1 yasaklanmig bulunmak-
tadir,

Sosyal Sigortalar EKurumu’'da
ancak 7.2.1972 tarihinde c¢ikan 1517
Sayili Kanunla poliklinik ve dis-
panserlerinde ayakia muayene edi-
len hastalarina ila¢ vermek icin
eczane acmak hakkini  kazanmig-
Hr

Yukandaki agiklamalardan da
anlagilacag gibi AU. Tip Fakiiltesi
Doner Sermaye Isletme Miidiirliigii
tarafindan déner sermaye gelirle-
rini artirmak gibi ¢ok anlamsiz bir
gerekeeyle yasalara aykir1 bu uygu-
lamanin durdurulmasi igip geregi-
ni bilgilerinize arz edgrim.

Saygtlarimla.

Ankary Eczari Odas:
Gene] Sekreteri
Ecz, Sabahattin Cengil

Ek : AU, Tip Fakilltesi Doner Ser-
maye Isletme Midiirliigii'niin
Eczane Isletmesi uygulama
esaslar1 hakkindaki genelge-
lerin fotokopileri,

MSB ILE ANTLASMA YAPMAK ISTEYEN ECZANELER
15. ARALIGA KADAR BASVURABILECEKLER

Ankara Garnizonunda bulunan
Kara, Deniz, Havag (Janidarma Gn,
K. hari¢) Subay, Askeri Memur
Astsubay ve bunlarin emeklileri ile
yikimli bulunduklar1 aile fertle-
rine ait ilag ve gozliik recetelerini
yapmak isteyen eczanelerin 15 A-
ralk 1983 tarihine kadar MSB Sag-
hk ve Veteriner Dairesi Bagkan-
Iifi’na tekliflerini vermeleri gereki-
yor. Bu tarihten sonraki basvuru-
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lar dikkate alinmadifindan, sozles-
me yapacak veya yenilemek iste-
yen meslektaglarimizin ilgilenece-
gini umuyoruz, '

KONTROLU YAPILAN TERAZIi
BELGELERI ODAMIZDAN
ALINACAK

Gectigimiz giinlerde Ticaret
Bakanhifi'na bagh memurlarca kont-



rolu yapilan hassas terazi helgele-
ri, 200 TL. kargihifinda Odamiz-
dan dagitilmakta... 1983 Yih Ekim
aymda kontrolu yapilan 150 ecza-
nenin disindakilerin ise terazileri-
nin kontrolleri icin 1984 yih Ocak
ay1 sonuna kadar Ticaret Bakanl-
g1 Olgiiller ve Ayarlar Bagkontrol-

liigli'ne bagvurmalar1 (posta ile o-
labilir) gerekiyor. Saghk Mudfirli-
gii'nce yamlan teftislerde terazl
kontrol belgelerinin istenildigi d-
sliniilerek, gerekli dikkatin gosteri-
lecegini meslektaglarimizdan bekli-
yOTuz,

BELEDIYE VERGI LEVHASINI TASTIK ETTIRDINIZ Mi?

Bilindigi gibi 29.5.1981 tarih ve
17354 sayili Resmi Gazete'de ya-
yinlanarak yiirfirliige giren 2464 sa-
yili Belediye Gelirleri Kanununun
1-11 ve miiteakip maddelerde Mes=
lek Vergisine tabi olan miikellef-
ler icin getirilen zorunluluklarin
bir kism1 soyle;

Yasanin 2 nci madde hiikkmi
meslek vergisi miikellefiyetiyle il-
gilidir, «Meslek Vergisi miikellefi
sabit bir isyerinde ticari, sinai ve-
ya serbest meslek faaliyetinde bu-
lunan gercek veya tiizelkisilerdir.
Ticari amacli motorlu tasit arac-
lar1 isletilmesinde miikellef; adla-
rina tasit araclam kayith bulunan
gercek veya tiizelkisilerdir» hiikmi
kimlerin vergi odevlisi olacagina
aciklik getirmistir. Bu durumda
belediye sinirlari icinde ve bu si-
nirlara yakin alanlar icinde sabit
bir isyeri acan ticari, sinai veya

Ali Riza YURTSEVER
Mali Miisavir

serbest meslek sahibi bir kigi mes-
lek vergisi ddemek zorundadir,

Yasa kapsamina alinan &devli-
ler meslek vergisi, ilan ve reklam
vergisi &deyebilmeleri igin Oncelik-
le yaptiklarmn faaliyet icin diizenli-
yvecekleri Beyannameleri (Meslek
Vergisi Beyannamesi ve Ilan wve
Reklam Vergisi Beyannamesi) dii-
zenliyerek o6ngoriilen stirede (Yeni
ise basglivanlar en gec¢ bir ay igin-
de) bagh bulunduklar1 belediyeye
vermek zorundadirlar, Ayrica, mii-
kellefiyette meydana gelen degisik-
lik, baghh bulunan belediye grubun-
daki degisiklik veya vergi miktari-
nin degismesi hallerinde yeni du-
rumu (1) ay icinde pelediyeye bil-
dirmek gerekmektedir.

Yasanin 6 nci madde hitkmiin-
de belirtildigi {izere meslek vergi-

sinde vergilendirme ddnemi  gec-
mis takvim yili olarak belirlenmig-

85

-
1=



tir, Bir bagka ifade ile icinde bu-
lunan takvim yilina ait meslek ver-
gisi bir sonraki yil icinde &den-
mektedir, Her yilin Nisan ve Ekim
ay1 icinde iki esit taksit halinde
Odenmesi gereken meslek vergisinin
bu aylar icinde ddenmemesi halin-
de belediye enciimenince belirlenn

~ oranlar dahilinde gecikme zammi

ile birlikte 6demek zorundadirlar,

Bir takvim yili icinde miikel-
lefiye girme veya cikma halinde
(yani faaliyetin (1) yildan eksik
olmasi durumunda) Odenecek mes-
lek vergisi miktari miikellefiyete
giris ve cikig aylari tam sayimak
suretiyle hesaplanmaktadir. Bu hal-
ler disinda &denecek meslek vergi-
si miktarlar: bagh bulunduklan be-
lediyenin kacincl grubs dahil ol-
masiyla degismektedir. - Ornegin,
Ankara'da eczacihik faaliyetiyle ug-
rasan bir meslek vergisi odevlisi
bilanco esasina gore defter tutu-
yorsa (Ankara Belediyesi 1 nei grup
kapsam: icindedir.) en az 7.200—
€n c¢ok 21.600,— lira,

Isletme hesabi esasina gore
defter tutuyorsa en az 3.600,— en
¢ok 10800— lira meslek vergisi &-
demek zorundadir,
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rekare esasimna gore diizenlenmistir,

Cesitli yerlerde asilan ve takilan

Tlan ve Reklam Vergisi ile met-]
; ol
her cesit levha, yaz ve resim gibj ‘
sabit biitin ilan ve reklamlarig
beher metrekaresinden yilik olarak

en az 1.00,— en cok 5.000— lira,

Isikly veyaf projeksiyonlu ilan
ve reklamlardan her metrekare icin
yihk olarak en az 1500,— en cok
7.500,— lira,

flan ve reklam amaciyla dag-
tilan brosiir,- katalog, duvar ve cep
takvimleri, biblolar ve benzerlerinin
her biri icin en az 1 en ¢ok 5—
lira vergi odemek gerekmektedir.

Meslek Vergisi ve llan ve Rek-
lam Vergisi miikellefleri édedikleri
vergileri gosterir BELEDIYE VER.-
GI LEVHASI'm isyerinin gériiniir
bir yerine asmak zorundadirlar. By
nedenle agagida ornegi  cikarilan
Belediye Vergi Levhasinmi en gec
31.12.1983 tarihine kadar tasdik et-
tirip igyerlerine asmalam gerek-
mektedir, (Belediye'den 100— lira
karsihginda alinan vergi levhasinin
tasdiki halinde vergi makbuzlarinin
ibraz gerekmektedir.)



BELEDIYE VERGI LEVHASI

Miikellefin
Adi H Vergi Dairesi : Bl, Gelir Sh. Md.
Soyad) Hesap No lan t
Ticaret Unvam : Ilan ve Reklam V. ;
1si : Evlence V. i
Adresi H Meslek V, i
Ilan ve
Yl Egl - M g
1 Rekiam glence V. eslek V. Tastik
1983
1984
1985
1986 :
NOT :

1 — Belediye Encfimeninin 15.12.1982 giin ve 13340/1 Sayih Kararina istina-
den bu levha cerceve icine konacak ve isyerinin gdriiniir bir yerine asi-
lacakfir,

2 — Hesap Isleri Sube Miudirliigiince Her Yil KASIM ve ARALIK Aylarin-
da bu levhanin tastik ettirilmesi mecburidir.
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ECZANELER, BELEDIYE'YE «ISYERI ACMA iZNi <HARCI»

ODWCEKLER.
e
Songiinlerde cesitli illerde Be- T, C.
lediyfelerin Eczanelerden «Isyeri MALIYE BAKANLIGI
Acma Izni Harcly istedikleri bilin- ANEKARA

mektedir. 6197 sayihi Eczacilar ve
Eczaneler hakkindaki kanuna gére
agllan Eczaneler SSYB'dan izin a-
larak ruhsat harci dediklerinden,
Belediye ile herhangibir iligkilerinin
olmadig1 da ac¢iktir, Bu konuda Ma-
liye Bakanligimn, Icisleri Bakanli-
gina gonderdigi yazn ve SSYB'min
konuya iligskin yazis1 agagida sunul-
mustur,

Tiirk Eczacilan Birligi Merkez
Heyeti Bagkanhgma
ISTANBUL

ILGT : 2141983 tarihve 8618 sayih
yazimiza ektir,

Maliye Bakanliginin 17.3.1983 tarih
ve BELG : 11-263 0010-7/17734 say1-
Ii Igisleri Bakanhigi Mahalli Ida-
reler Genel Miidiirliigiine muhatap
Isyeri Agma fzni Harei konulu mil-
talaas: ilisikte gonderilmistir,

Bu durumda, Bakanligimizdan 6197
sayilli yasaya dayali olarak eczane
acma ruhsati diizenlenen eczaneler
icin, Belediyelerce ayrica bir acma
izni verilmesine ve bu amacla Ac-
ma Izni Harer alinmasina gerek
yoktur,

Bilginizi ve geregini rica ederim,

BAKAN ADINA (IMZA)
Ash gibidir. Dr. Ecz. Okan Atay
TEB. Gnl, Sek. Genel Md.

GEL : BELG : II-2630010-7/17734
Konu : Isyeri Acma Izni Hare.
17.31983
ICISLERI ﬁAKANLIGINA

(Mahalli Idareler Genel Miidirliigit)

Adalet Bakanligi Hukuk Isleri
Genel Miidiirliiglinden alinan 293.
1982 giin ve 7217 sayili yazm ekin-
de, 2464 sayili Belediye Gelirleri
Kanununun ... maddesinde belirle-
nen «Isyeri Acma Izni Harcisna a-
vukat yazhanesi, kuyumeu ve ma-
nifaturacilara ait igyerleri ile ben-
zeri igyerlerinin dahil edilip edile-
meyecegi hususunda tereddiit dog-
dugu belirtilerek bu konuda Bakan-
ligimizip goriigii sorulmakta olup,
konuya iligkin goriisiimiiz asagida
belirtilmigtir,

Bilindigi iizere 2464 sayili Be-
lediye Gelirleri Kanunu ne gibi
faal islerin vergi ve harca tahi
olacagr hususunda cesitli hiikiimler
ihtiva etmekte ve 105 inci madde-
si ile de yiiriirliikten kaldirilan ka-
nun hiiklimlerinde belirlemektedir.
Bu madde hiikmiine goére 1580 sa-
yili eBlediye Kanununda degisiklik
stz konusu bulunmadig cihetle, ko-
nunun coziimii bakimindan her ka-
nunun {lgili hiikimlerinin birlikte
yorumu uygun olacaktir,



1580 sayilha Belediye Kanunu-
pun 5 inci maddesinde «Belediye-
lerin Kanunlar ve nizamnamelerle
muayyen hukuku, buna mukabil
beldenin ve belde halkimin sihhat,
selamet ve refahinmi temin, intiza-
minm1 halelden vikaye maksadiyle
yapacagl vazifeler vardiry denilmek
suretiyle Belediyelerin haklar1 ile
vazifelerinin karsilikli oldugu isa-
ret edilmek suretiyle agiklanmistiri
Ayn1 maddede devamla Belediyele-
rin vazifeleri sayilmakta puna mu-
kabil 19 uncu maddede de hak sela-
hiyet ve imtiyazlar1 hiikme baglan-
maktadir.

Belediyelerin gorevlerini belirle-
yen 105.inci maddenin 3 nolu bendi
ise; Belediyelerin ruhsat verecekleri
yerleri, bagka deyisle hangi ig ve
eglence yerlerinin  Belediyelerden
ruhsat almak zorunda bulundukla-
rint belirlemektedir. Buna mukabil
19.uncu maddenin 3 nolu bendin
de; «Kavanini mahsup mucibince
belediye vergl ve resimlerinin ta-
rih ve tahsili. «Tahsili Emlak Kanu-
na tevfikan cibayet etmek» denil-
mek suretiyle belediyelerin gelirleri
hiikme baglanmis bulunmaktadir.-

Bahsi gecen 15 ve 19 uncu mad-
delerin birlikte yorumundan acikca
goritlldiigit iizere, belediye gelirleri
belediyelerin gordiiglt  hizmetlere
karsihk olmak fizere tedvin edilmis
bulunmaktadir, Diger hir deyisle
belediyenin hizmet goétiirmedigi bir
alanda bir vergi harcin stz konusu
olmamas1 gerekecektir.

Yukarida deginilen 15/3 mad-
dede ise; belediyelerin ruhsat al-
mak durumunda olan is ve eglence
yerleri «...... lokanta, birahane, ga-
zino, kahvehane, kiraathane, mey-
hane, han, otel, hamam, sinema,
tiyatro, bar, dansing ve emsali yer-
ler ......» olarak belirlenmigtir. Go-
riildiigii {izere sayilan yerler ara-
sinda avukat yazihanesi, kuyumecu,
manifatura dilkkanlari vs, yer al-
mamaktadir. Buna gore, séz konusu
igyerlerinin acilmasi hususunda be-
lediyfeden ruhsat alinma zorunlu-
lugu bulunmamaktadir, Nitekim bu
isyerleri icin Kuyumcular Dernegin-
den, Ticafret Odasindan, Barolar-
dan izin veya ruhsat alinmasi ge-
rekmefktedir, Bu durumda, beledi-
yenin ruhsat vermekle gorevli ol-
madig1 bir isyeri icin ruhsat harc
almas: Belediye Kanununun ongor-
diigii sisteme diismemektedir. Aym
esasin 2464 sayill Belediye Gelirleri
Kanununda da yer aldigl bu kanun
hiikiimlerinin topluca incelenmesin-
den anlagilmaktadir,

Diger taraftan, Belediye Gelir-
leri Kanununun bahsi gecen 71 inci
maddesinin matlabi dahi yukarida
deginilen goriisli dogrulamaktadir.
Soyleki; bilindigi gibi stz konusu
maddede Isyeri A¢éma Harcindan de-
gil «Isyeri A¢ma Izni Harconda
bahsolunmaktadir. Maddede aciklik-
la belirlendigi iizere herhangi big
isyerinin acilmasinin harca tabi ol-
mast s6z konusu olmayip, bir isye-
rinin acilmasi hususunda alinmasi
gerekli izin (ruhsat) nedeniyle
harc édenmesi s6z konusudur.
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Avukat yazmhanesi, kuyumeu ve
manifaturac: vs. ditkkkanlarimin acil-
masy icin ilgili belediyeden bir izin
(ruhsat) alinmasi gerekli bulunma-
dig1 cihetle, anilan yerler icin «Ig-
yeri Acma Izni Harci» alinmasi bu
yonden de Kanunun amacina uygun
diismeyecektir, Aciklanan nedenler-
le, bahsi gecen isyerlerinin acilmasit
2464 sayili Belediye Gelirleri Kanu-
nunun 81, inaddesi kapsamina gir-
memektedir.

Adalet Bakanligi yazis1 ile ek-
leri iligikte gonderilmistir,

Bilgi edinilmesini ve gerekli du-
yurunun yapilarak sonucundan Ba-
kanligimiza  bilgi verilmesini arz
ederim,

BAKAN ADINA
EK:2.
(IMzA)

ASLI GIBIDIR,
TEB GENEL SEKRETERIIGI
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KISA HABERLER

® 30 Ekim 1983 giinii Erzurum
ve cevresinde meydana gelen dep-
rem felaketine yardim yapilmas
T.EB. Merkez Heyeti 20, Dénem
9. toplantida kararlagtirlmistir. Bu
nedenle Ankara Eczaca Odas: ola-
rak TEB Merkez Heyeti'ne 100.000
TL. gondermis bulunuyoruz, Bu ve-
sileyle de Odamiza bagsvurarak ge-
rekli yardumin yapilmasini éneren
meslektaglarimiza gosterdikleri has-
sasiyetten dolay: tesekkiir ediyoruz.

® 1984 Yihh Nobet Cizelgelerinin
diizenlenmesi icin Saghk Miidiirlii-
giinde yapilan toplantiya Odamuz
yoneticileri ve Odamiz Bélge Tem-
silcileri katilarak oOnerilerini sun-
dular.

@® TEB Merkez Heyeti'nde gorev
degisikligi yapilarak, Genel Bas-
kanhifa Ecz, Ayhan Tiitel, Genel
Sekreterlige .de Dog¢. Dr. Ineci Sen-
giin secildiler. Bilindigi gibi eski
Genel Bagkan Ecz, Ibrahim Cetin-
kaya bir siyasi partiden kurucu fiye
olmus ve Kurucu fiyelitse MGK’'ce
uygun goriilmemigti,
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Sosyallestirmenin Tamamlanmasi
icin 4.217 Pratisyen Doktor Lazim

5g ilde tamamlanan cahgmalar
icin 25 milyar lira yatirnm yapildi.
9 ilin sosyallestirilmesine baslam-
yor, 67 ilde toplam 3009 saghk oca-
#1 kurulacak.

Saghik ve Sosyal Yardim Ba-
kanligi'nca gerceklestirilen 67 il,
tiim ilce ve merkez koylerde sag-
lik hizmetlerini sosyallestirme ca-
ligmalarinin bu yil sonunda  ta-
mamlanacagl Ogrenildi. Sosyalles-
tirme sonucunda kurulacak olan
3009 saghk ocagi icin 4217 pratis-
yven doktor gerekiyor.

58 ilde sosyallestirme caligma-
larimin tamamlandigi, 3 ilde ise
sosyallestirme caligmalarina  Onii-
miizdeki giinlerde basglanacag: bil-
dirildi.

Saghk ve Sosyal Yardim Ba-
kanligi’'ndan edinilen bilgilere go-

(*¥) Cumhurivet Gazetesl 4 Ekim 1983.

Havva CAN(*)

re, bugiine degin il, ilcelerde ve
merkez koylerde kurulan saglik o-
caklari ve saghk evleri igin 25 mil-
yar lirabk yatirim yapildi, Yetki-
liler, kdy ve ilcelerde saglik ocagi
binalammn koylillere iicretsiz ve-
rildigini bdylece maliyetin diigiiriil-
diiglinii bildirdiler. Ancak gegici
olarak kullamlan bu ilge ve koy-
lerdeki saghk ocaklarinin ve saglik
evlerinin ingaatimin ilgili yasa uya-
rinca bakanlikca 1992 yilinda ya-
pilmas: gerektigi bildirildi.

Edinilen bilgilere goére, il mer-
kezlerinde 89 egitim saghk ocagl
ve 247 il saghk ocag 398 ilce sag-
ik ocag, 2275 koy saghk ocagi ku-
rulacak, Ayrica cesitli illerde 20
grup baskanhg olusturulacak,

Bugiine degin Ankara, Istanbul,
izmir, Aydin, Manisa, Antalya, Ba-
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likesir, Bursa ve Kocaeli illerinde
saglik ocaklari, saghk evleri kurul-
madil, Ancak Oniimiizdeki glinlerde
bu illerde de sosyallestirme calis-
malarina baslanarak sosyallestirme-
nin bu yl sonunda tamamlanacag
Jgrenildi.

Kurulacak olan toplam 3009
saglik ocafi icin gerekli olan per-
sonel ise goyle belirlendi :

Dahiliye uzmam - 89, cocuk
uzmam - 89, nisaiye uzmam - 89,
halk saghg uzmani - 19, pratisyen
doktor - 4217, dis dektoru 750, ec-
zacy - 750, diyetisyen - 106, biyolog -
17, psikolog - 106, sosyal hizmet uz-
man1 - 108, egitimci - 106, egitim
teknisyeni - 19, istatistikci - 108,
istatistik teknisyeni - 19, saghk me-
muru - 3371, cevre saglhigr teknisye-
ni - 1115, hemsire - 3025, ana gocuk
saglhifi hemsiresi - 34, ebe - hemsi-
re (her 2500 niifus icin) - 7885, kdy
ebesi (her 2000 kisi icin) - 21641,
laboratuvar teknisyeni - 750, labora-
tuvar teknisyen yardimcis1 - 346,
memur - 123, ambar ve depo memu-
ru - 19, ayniyat saymani - 19, tib-
bi sekreter - 4378, daktilo memuru -
36, sofér - 3061 kaloriferci, 301, ge-
ce bekeisi - 318, hamede 4416,

Saghk hizmetlerinde sosyalles-
tirme, il, ilce ve kdylerde kurulacak
saglik ocaklariyla saghk hizmetle-
rinin edevlet tarafindan halka en ko-
lay sekilde» ulastirilmasidir. Saghk
hizmetlerinde sosyallestirmeye 5.1,
1961 tarihinde kabul edilen 224 sa-
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yili yasayla baslandi. Belli bir prog-
rama gore yapilmasi Ongoriildiign
igin ilk olarak sosyallestirme Mus'-
ta uygulandi. 1970 yilina degin 328
il'de saglik hizmetleri sosyallestiril-
di. Yasada, sosyallestirmenin vatan-
daslar tarafindan O&denecek primler
ve kamu kesimine bagli kurumlarin
biitcelerinden ayrilacak Odeneklerle
saghk hizmetlerinin iicretsiz olarak
goriilmesi ve hizmetten yararlana-
mn kendisine yapilan masrafin bir
béliimiine katilmasida 6ngoriildii. Sos
yallestirme yapilan il merkezlerinde
egitim saghk ocaklari ve ilk saghk
ocaklari; ilcelerde ilce saghk ocak-
lar1; koylerde ise koy -saglik ocak-
lar1 kuruluyor. Egitim saghk ocak-
larinda 1 dahiliye, 1 nisaiye, 1 co-
cuk ve bir pratisyen doktor buluna-
cak. AL tipi denen il saghk ocakla-
rinda 4 doktor, 4 sagllk memuru,
kOy saglik ocaklarinda ise 1 pra-
tisyen doktor, 1 saghk memuru ve
bir hemsire bulunacak koylerde ku-
rulan saghk ocaklari 10 bin kisiye
hizmet gotiirecek sekilde merkez
koylerde kurulacak, Il saglik evleri-
nin ise 50 - 60 bin kisiye hizmet gi-
tirmesi planland:, Ilce saglik ocak-
lar1 ise 30 - 40 bin kisiye hizmet gé-
tiirecek 11 ve ilge, kdy saghk ocakla-
rimn bulunacagl yerlesim bolgeleri
niifusa gore hesapland:, Toplum he-
kimlerinin intlirn yapmalarinin
saglanmasi amaciyla baz il'lerde
grup baskanliklar1 kurulacak. Sos-
yallestirmede &ncelik koruyucu sag-
Iik hizmetlerine veriliyor.



AEOB Yayim Kosullar:

A) Yazlarnn Nitelikleri :

1, AEOB, Ankara Eczaci Oda-
s1 yayin organmi olup, biiltende; Ec-
zacihik, ilag ve saglikla ilgili asagl-
da Dbelirtilen nitelikieki yazlar
yayinlanir i

a) Ogzgiin Aragtirma Makale
leri : Mesleki acidan &zglin bir a-
rastirmayr bulgu ve sonuclariyla
tamimlayan makale veya kisa ma-
kaleler (tamam enf cok 8 daktilo
sayfas1) -

b) Derleme Makaleler : Mes-
leki acidan ilgili konulari, yeterli
sayida bilimsel makaleyi taraya-
rak, bugiinkii bilgi diizeyinde Ozet-
leyen ve gerektiginde degerlendir-
me veya elestirel katki yapan yazi-
lar (tamam1 en cok 10 daktilo say-
fasi).

¢) Sosyal Eczaciik : Sosyal
Eczacilik kavramina katkl saglaya-
cak, pekistirecek veya yeni bir ba-
kis acis1 getirecek diizeyde arastir-
ma, inceleme, yorum ve gorils bil-
diren ozglin yazilan ile derleme ve
ceviri tiiriinde yamlar (tamami en
cok 8 daktilo sayfasi)

d) Bilim Haberleri : Bilimsel
veya sosyal icerikli konulara degi-
nen bilgi tazeleyici, ceviri, tez ve li-
teratiir ozetleri ile kongre, konfe-
rans, simpozyum, arastiirma Kifru-
luslari, yeni buluslar, yeni ilaclar,
kitap, dergi ve sbylesi gibi haber
ve tamtic1 dzellikteki yazlar.

B) Yazim Kurallan :

1. Metinler A4 normuna uy-
gun kagitlara, daktilo cift ara-
lIikl1 satirlarla ve 3 kopye olarak
yazilmalidir.

2. Metin bashg, metne uygun
ve acik anlatimh olmalidir.

3. Metnin yazar ya da yazar-
larimin ad, soyad, finvan ve adres-
leri basligin altina yazilmahdir, Ay-
rica iliski kurulmas: istenen yazar
adinin alti cizilerek belirtilmeli ve
yazisma adresi bildirilmelidir,

4. Yazimin boliimleri olasi ise;
asagidaki dizine uygun olmahdir.

a) Ozet 100 kelimeyi gec-
meyecek sekilde Tiirkge ve bir ya-
banci dilde (ingilizce, Fransizca,
Almanca) yazilmahdir. Yabanc: dil-
de &zetin basina, metnin adi ayni
dilde mutlaka yazilmahdir,

b) Metin : Calismanin dzld
anlatimini iceren bu bolim gu alt
béliimleri kapsamahdir.

i) Giris

ii) Arag, gerec ve yodntemler

iii Bulgular

1v) Tartisma ve sonug.

c¢) Kaynaklar :

i) Kaynaklar, metin icinde pa-
ranteze alinmis bir say1 ile ghste-
rilmelidir.

i) Kaynaga verilecek sayr il-
gili makalenin birinci  yazarnnin
soyadina gore saptanmali ve bu al-
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fabetik siralama kaynaklar
miinde gdsterilmelidir,

ifi) Makale icin : Yazarin
(varsa digerlerinin) soyadi ve adi-
nn bas harfleri, makalenin adi,
derginin adi (varsa Uluslararas:
kisaltmalar uygun olarak) cilt No,
sayr No, baglangic ve hitis saytalar:
nolar, yil.

bolii-

iv) Kitap igin ;: Yazarin scoy-
adl, adinin bag harfleri, cili kay-
di, varsa editériin soyadi, adinmn
bas harfleri, (ed) ibaresi, kitabin
adi, basildig1 yer, yayinevinin adi,
varsa cilt no, sayfa no, basildig:
yil,

v) Kaynak, kitaptan pir bé-
liim, proje, basilmig tezf, kongreden
alinmis bir teblig veya rapordan
alinmis ise TUBITAK'in ci*armak-
ta oldugu <Doga Bilim Dergisi'ne
gonderilecek  makeleler icin yazim
esaslariPng uygun bir bicimde dii-
zenlenmelidir,

5. 4b de belirtilen alt bgliim-
ler daha cok 6zgiin arastirma ma-
kaleleri ile ilgili olup, derleme ma-
kaleler ve sosyal Eczacilikla ilgili
makalelerde o6zet ve giristen sonra
konu, sunma bicimine uygun ozel
basliklarla verilmeli ve gerekiyor-
sa tartisma ve sonuc béliimityle
sonlandirilmahdir.

6. Sekilv e grafikler ¢ini mii-
rekkebi ile aydinger veya beyaz ku-
se kagida cizilmeli, resimler parlak
fotograf kartina siyah - beyaz ve
net basilmis olmali, metinde kul-

| lamilan grafit ve fotfograflar da ge-

kil olarak adlandirihip numaralan-

64

dirilmali ve altlarina gekil alt ya-
zilar yazilmahdir, Tim sekil, gra-
fit ve fotograflarin metin icinde
girecegi yerler ilgili metin sayfasi
Uzerinde kirmizi kalemle isaretle-
nerek gosterilmelidir.

¢) Yazarlar Icin Bilgiler :

1. Yayin icin goénderilen ya-
zilar yayin kuruluna ulagma tarih-
ve sirasina gére degerlendirmeye
alinir. '

2. Biiltene gbnderilen yazila-
rin yayinlamp yayinlanamayacagi-
na AEOB yayin kurulu karar verir.
Kurul gerektiginde bilgilerine bas-
vuracagl damsmanlarin  raporlari-
Na bagh kalarak da degerlendirme
yapabilir,

3. Bilimsel ve sosyal icerikli
yazilardaki gériislerden yazari -so-
rumlu olup, Ankara Eczaci Odas:
Biilteni'ni baglamaz,

4. Biiltene gdnderilen yazilar
geri verilmez,

5. Diizeltmeler AEOB vayin
kuruluna bagh bir yarkurulea ya-
puir. Diizeltmelerin gerektiginde ve
bildirilecek tarihler icerisinde ya-
zar tarafindan da yapilmasi iste-
nebilir,

6. Biiltenden alinti veya  bir
yazinin tipki basimi ancak biilten
ad1 kaynak gosterilerek yayinlana-
bilir.

7. Yazlarim géqderirken bil-
gi verilmesi kosulu ile, yazarlara

bedeli karsihginda ayr1 baski ve-
rilecektir.
10 ayr1 baski Adedi 100 TL.
50 ayr: bhaski Adedi 50 TL,



