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‘odamizin Olagan Genel Kurulu 19
il 1987 tarihinde T.E.B. Konferans
sglonunda yapiidi. Bu konuda genig
jigi ve haberleri i¢ sayfalanmizda
kuyacaksiniz.

\Odalar, birlikler, dernekler gibi mes-
ik orgutleri mesledin ve meslek-
_Jgglann nabzini elinde bulunduran ku-
gluglardir. Tabandan gelen isteklerin
demokratik kitle anlayisi igerisinde
(arstlanmasi halkin gikarlarinin meslek
_ Jgkarlanyla bagdagtiriimas odalara veril-
on ek bir gdrevdir ve bu gbrev de ya-
salarla belirlenmigtir. Geligen teknoloji
ye bilgi birikimlerinin meslektagiara ak-
riimasi halk saghginin korunmasi ve
kollanmasinda birinci sorumiulugu
{agtyan odalar tavandan agagya higbir
zaman asin olmayan merkeziyetgilik ve
labandan yukariya demokrasi igeri-
sinde drgutienmek zorundadir. Bu ay-
m zamanda g¢agdag ve uygar bir Or-
gitlenmek bigimidir. Bu orgutienme
bigimini yadsiyan &rgitler sadece mes-
lek gikarlarini korumak, kisir ekonomik
sorunlarla bogugmak durumuna dis-
mekten baska, geligen bilgi ve tekno
lojiyi gelecek kusaklara aktaramadigs
in de, temin ettikleri mesleklerle bir-
likte darmadagin olup gitmiglerdir.
Uyelerine zorlayici da yatmalar koyma-
dan, yapay farkhiliklar yaratmadan ve
kimseyi disarida birakmadan drgutle-
nen meslek drgitleri gagdas bilgi, tek-
noloji ve dretim tekniklerine taban-
lanina yaydiklan sirece yasar ve temsil-
. -4 cisi oldugu mesledi cagdas ve uygar
-_Léu%hir ortamda geligtirir. Tersine dav-

1

un

BAKIS

~ raniglar, simdi tarihin tozlu sayfalarina
karigan bir lonca tegkilatindan bagka bir
sey olamaz.

Bu olgu ve anlayis igindeki Oda
Yénetim Kurulumuz gorevine basli-
yor. Gegmig dénemde Ydnetim Kuru-
lumuzda gdrev alan Ecz. Aydin Top-
kaya, Ecz. AhmetHacihasanoglu arka-
daglarimiz bu dénem gbrev almadilar.
Eski ydnetim kurulu tiyemiz Ali Sabah
ise, dénemin Denetleme kurulunda
galisagak.Yénetimizde uzun yillar go-
rev yapmig Ecz.Aydin Topkaya ve
Ecz. Ahmet Hacihasanoglu'nun Oda
caligmalarimizdaki emeklerine ve
Szverilerine tesekkiir ediyor, bundan
sonraki galigmalarinda kendilerine
baganilar diliyoruz. Yeni yonetimimizde
gérev alan Ecz. Ismail Istanbullu, Ecz.
Olcay Seles ve Ecz. Kadir Hatunoglu'
nuda baganh galigmalarnna Yénetim
Kurulumuz biinyesinde devamini dili-
yoruz.

Yeni Yonetim Kurulumuzu ¢dzim
bekleyen pek g¢ok sorunun yaninda,
yeni gikacak, yaratilacak sorunlar bek-
liyor. Tabanin sesine her zaman kulak
veren Odamiz, bundan bdyle de hep
artan oranlarda, liyelerinin destegini is-
teyecek ve galigma gici-ni sizlerden
alacaktir.

Esenlikler dilegimizle....

AEOB



Odamizin Olagan Genel Kurul top-
lantisi 19 Eylal 1987 Cumartesi guni
Tirk Eczacilari Birligi Konferans Sa lo-
nunda toplandi. Toplanti Odamiz
YOnetim Kurulu Bagkani Dr.Ecz. Akin
Gubukgu'nun konusmasi ile basladi.
Cubukcu'nun agis konusmasinin
ardindan sandik kurulu olusturuldu ve
Divan Bagkanhgi segimi yapildi. Segim
sonucu Divan Baskanh@na Ecz. Ah-
met Tekin Kilci, Bagkan Yardimci-ligina
Ecz. Hiiseyin D&kmeci, Yazmanliklara
Ecz. Rana Aslaner ve Ecz. Muharrem
Olger segildiler.

Gazi Mustafa Kemal Atatiirk ve kay-
bettifimiz meslektaglarimizin ani-sina
yapilan sayg: durusundan sonra, Divan
Bagkanlig: tarafindan giindem madde-

leri okunarak genel kurulun oylarina

sunuldu ve kabul edildi.

Divan Bagkani Ecz. Ahmet Tekin
Kilct toplantida ilk s6zi T.E.B. Merkez
Heyeti 1l. Bagkam Dodu Nebiodlu'na
verdi. Sayin Nebioglu konugsmasinda
"Bir ddnem daha kapandi, meslegimiz
ile ilgili sorunlann bir kismi gdziimiendi

veya hafifletildi. Uluslararas: platformda

Tark Eczacisi sesini duyurmaya
bagladi” dedi. Aynca Kuzey Kibris Tiirk
Cumhuriyeti Eczacilar Birligi'nin ilk de-
fa uluslararasi resmi bir kurumca
tanindiini ve FIP Kongresi'nin 1990
yiinda Istanbulda yapilacagini belirtti.

Sayin Nebioglu konugmasina §‘5)‘le
devam etti:

Eger Saglk Bakanhidi eczacilig ve
eczacilik hizmetlerini Gvey evlat gibi
gbrmekten vazgegerse ben zanneg
yorum ki mesledimizin sorunlan gk
daha az olacaktir. Meslegimizin sonyp.
lannin azalmasi ile birlikte eczaci meg.
lektaglanmiz da halkimiza gok daha faz.
la hizmet gétireceklerdir.

Sayin Nebioglu Yardimlagma Sandig;
konusunda da sunlan sdyledi:

Degerli arkadaglarim, dayanis-manin
oldugu yerde, birbirimize inancin o}’
dugu yerde nereye geldigimizi bizim
digimizdakilerde izliyorlar. Turk Ecza-
cilart Birligi'nin bunyesinde kurmus ol
dugumuz yardimlagma sandigimiz bu-
giin igin gurur verici bir noktadadir. Bu-
nunia birlikte ezelden beri inandigimiz
kooperatif¢ilik hareketimiz TUrkiye bo-
yutlarinda gurur verici bir noktadadir.
Bu gelinen gizel noktadan hareketle
biz inamyoruz ki eczaci artik daha
biydk atihimian gergeklestirmelidir ve
kendi mesledinin yapisinda varolan,
Oziinde varolan uretkenligini artik or-
taya koymalidir. Tlrk Eczacilan Birligi
buna yirekten inanmaktadir ve mes-
lektaglarinin her birinde bu gic, bu
potansiyeli gérmektedir. Biz bu potan-
siyelden hareketle gig alarak bir takim
yeni programlari baglatma ve atimlari
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japmak tzere yola gikmanin hazirhii
gindeyiz. Binyemizde kurmug oldu-
umuz vakif bu atilimlarin pratige uygu-
gnmasinda atilan ilk adimdir. Vakifia bir-
jkte eczacinin dretime gegmesi, ec-
zacinin Uretime yénelmesi konusunda
@r.e'kli diger prosedur tamamlanmugtir.
Gerekli olan kurumlagma gerceklesti-
dmistir. Bundan sonrasi sizlerin bu ko-
mya sahip gtkmaniza kalmigtir. Inani-
jorum ki Ankara Eczaci Odasi diger
biitiin konularda oldugu gibi bu konu-
da da gene basi gekecekiir.

Sayin Nebioglu konusmasinin son
pilimiinde sunlan soyledi:

Degerli meslektaglanm, Tiirk ec-
zacih@ dar bir kabugun igine hapsedil-
mek istenmektedir. Ama biz inani-
joruz Ki sizden aldigimiz gticle, sizden
aldigimiz destekle bu kabuk kinlacaktir.
Tirk eczaciigi kendisine layik olan
dizeye gelecektir ve layik oldugu
dizeyde hizmet vermeye devam ede-
cektir.

Bu duygularla, bu diisencelerle bu
kongrenin daha gizel glnler getirme-
sini dileyerek hepinizi saygiyla selam-

liyorum.

Divan Baskanhg: tarafindan Galisma
ve Mali Raporiarin okunmasi ile ilgili
gindem maddesine gegilmeden 6nce
bagkanh@a verilen énergeler okundu.
falisma ve Mali Raporlarin Kongre
Sncesi dagitilmis olmasi nedeniyle
bzet olarak okunmasi konusundaki
Snerge, Gyelerin oylarina sunuldu ve

v cokludi ile kahiil edildi.

Calisma Raporunun dzet olarak su-
nuimas! igin Divan Baskanhgi tarafin-
dan Dr. Ecz. Akin Gubukguya séz veril-
di. Oda Y&netim Kurulu Bagkani Akin
Cubuk¢u konusmasinda 6zet olarak
su konulan dile geti: Ji.

20 Eylul 1987 gini gbéreve basla-
yan Yénetim Kurulumuzun iki yil icinde
yapmis oldudu calismalari degerlen-
dirmek tzere 6643 sayih yasa dog-
rultusunda, Ankara Eczaci Odasi Gen-
el Kurulunu toplamig bulunuyoruz.

Gérevde bulundugumuz iki yillik sii-
re iginde meslek sorunlarimiza gare
ararken, uye ve halkimizin gikarlarina
ters diismemek, mesledin toplumsal
yasamda sayginlik ve etkinligini y(-
celtmek, Ydénetim Kurulumuzun énde
gelen ilkesi olmustur.

Ulusal bir ilag politikasinin hendz be-
lirlenmemesi, buylk kentlerimizde agi-
lan eczane sayisinin hergegen gin
hizla artmasi, yasal tedbirlerin zama-
ninda ve gereksinimlere cevap vere-
cek bigimde olmamasi, eski sorunlari-
miz1 ¢dzemeden yenilerinin birikme-
sine de yol agmig bulunmaktadir.

Isbagina geldigimiz andan, gérevi-
mizin bittigi su gtine kadar yaptigimiz
caligmalari ana basliklar halinde deger-
lendirmenize sunuyoruz. Bu galigma-
lar1 yaparken, bizlerden yardimini esir-
gemeyen Universite ve bakanlik yetki-
lilerine, T.E.B. Merkez Heyetine ve
tim meslektaglanmiza Yonetim Kurulu-
muz adina tesekkir ediyoruz.
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T.E.B. Merkez Heyeti'nin 21. ve
sonraki dénemlerde Ankara'da ve An-
kara agirlikh bir kadro ile etkinligini
strdirmesi, eczacilik meslegini dogru-
dan ilgilendiren bir gok ana soru nun
¢6zimlenmesinde en 6nemli fakiér
olmustur.

Ankara Eczaci Odasi Yénetim Kuru-
lunun, belirli zaman araliklarinda T.E.B.
Merkez Heyeti'nin, Ankara Gyeleri ile
ortaklaga yaptiklar toplantilarda, bélge-
sel sorunlarin yanisira ulusal soruniarin
da tar-tigiimas: ile 6nemli politikalar tire-
tilmesinde katkilari bulunmustur, OTC
(Regetesiz satilan ilaglar), eczane ec-
zacih§inda enjeksiyon sorunu, Kurum-
larla yapilan sbzlesmeler, ilag savur-
ganhgi, muvazaa konusunda odamizca
yapilan galigmalar, kamu eczacilanmin
haklari alaninda gésterilen gaba ve ra-
porlarimiz, ileriye déniik galismalarda
yon gésterici nitelikte olmustur.

Gagdas Eczacilik ilkelerini benimse-
yen diger bolge odalar ile Ankara ec-
zaci odasi her zaman birlikte olmustur.
Eczane eczaciliginda tretim, eczacinin
kendi kuracag: uretim birimlerine or-
takligi, eczanele rin kurumlasma konu-
sunda yaptigi galigmalar, 6neriler, yan-
das odalarca her zaman ilgiyle karsilan-
migtir. Benzeri konularda yapilan galig-
malarda odamizca desteklenmistir. Ec-
zacinin Uretime katkisi, Gretim alanian
icindeki roltinii ve kazancini belirle yen
konulardaki aragtirma ve gabalarmiz
¢agdas eczacilik anlayigina yeni boyut-
lar getirmistir. Cagdas eczacilik anlayi-
§inin egemen oldugu diger bélge od-

gérmustr.

Bolge temsilcilerimiz ile yapilan periy.
odik toplantilarda, bélgesel Sorunlar
tartigilarak birlikte ¢6zim yoluna gidil-
migtir.

Yénetim Kurulumuz, tim meslek.
taglarina hizmetin daha iyi ve glizelinj
sunmak amaciyla degisik sosyal, kil
tiirel ve ekonomik calisma larda by.
lunmustur.

Eczaciyi gérev yaptigi yerde, salt
emek Ureten bir kisi olarak degerlen
dirmiyoruz. Bu diistincéden hareket.
le, iki yillik stire iginde eczacyi, gesitli
etkinliklerle, iginde bulundugu tek dii-
ze ortamdan az da olsa uzaklagtirmaya,
meslektaglarimiz arasinda dayanigsma
ve tanigmaya yonelik galismalarda by-
lunmaya 6zen gésterdik.

Yapilan galismalara kisaca degin-mek
istiyorum.

Ankara Eczaci odasi Biilteni
ve diger Mesleki Yayinlarimiz:

Ydnetim Kurulumuz; gorev sliresi
boyunca, oda yayin organi olan bill-
tenin 2 ayda bir aksatiimadan yayin-
lanmasina ve dagitim adresleri yeniden
gdzden gegirilen tim Gyelerimize ulas-
tinimasina galismistir. Mesleki ve sosyal
agirhikh konulanin yayinlandigi biilte-
nimiz 8. yayin déneminde de daha
onceki yillarda oldugu gibi meslektas-
lanmiz arasinda bir iletisim araci olarak
Gnemini surdirmastir. Uyelerimize
faydali olacagina inandigimiz konularda
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“Eczacilikta Bilgisa yar kullanimi (1986
4. say1)" ile baglattigimiz bu ¢aligma
“Gebelik ve Sigara, Alkol, ilaglar (1987/
2, say1)" ile devam etmig, tyelerimiz ta-
rafindan ilgi gérmuistur.

Halk saghgini korumaya katkisi bulu-

nacag distince ve ilkesi ile bilim kuru-
jumuzca halkimiz: uyarici nitelikte bir
2afis hazirlanip tiim hastanelere, saglk
kuruluglarina ve eczanelere dagitilmig-
1ir. (1986 2. sayi). Ayrica Ankara Eczaci
Odasi Biilteni Yayin Kurulu ve Bilim
Kurulunun ortaklaga olarak hazirla-
diklan "llag Kullanim Klavuzu ve llag Et-
kilesim Tablosu" Tiirkiye gapinda tim
g:‘gagllk kurumlarina ve tim dyelerimize
Ankara Eczaci Odasi Blteni eki olarak
(ficretsiz dagitilmigtir.
D&nemimiz iginde de 14 Mayis Ec-
zacilik GUnU'nidn meslektaglanmizi sos-
yal, ekonomik ve bilimsel yénden ay-
dinlatici, sorunlarimizin ¢ézimiine yo-
nelik degerlendirmelerin yapildigi gin-
ler olarak kutlanmasina 6zen géste-
rilmigtir.

~ Gagdas eczacilar laboratuvan glinu-
miizde eczacilara yénelik ilk tGretim Gni-
tesi olmasi agisindan 6énem tagimak-
tadir. Genis bir eczane eczacisinin ge-
reksinimlerine yanit vermesi amaciyla
1985'de lzmir'de iiretime baglayan
Cagdas Eczacilar Labaratuvannin ba-
'sanl olmasini ve benzer Unitelerimizin
‘artmasini dili yor, bu tir ¢aligmalan yo-
netim ola rak destekliyoruz.

t‘-1_4 May:s_ E_czaf:!llk gunu nedeniyle

Fakiiltesi 6grencileri arasinda, ilk kez
bir yazi yanigmasi diizenlendi. Ogren-
cilerin meslegimize ilgilerini saglamak,
dgrencilik ile mesleki arasinda bir bagin
olusmasina katkida bulunmak dugun-
cesiyle dizenlenen yarigmaya katilan
yazilar segici kurulumuzca degerlen-
dirilerek Eczacilik guni kutlamalari
sirasinda édiilleri verilmigtir.

Yarigmaya katilan gelecegin ecza-
cilarina tegekkir ediyoruz.

3. Mart 1985 tarihinde acilmig olan
Sosyal Tesisimiz, gegen zaman igeri-
sinde tiim meslektaslarimizin, herza-
man birlikte olabilecegi bir ortam haline
getiriimistir. Hizmetin kaliteli ve dizgin
olmasina her zaman dikkat edilmis, is-
letmecilik ve hizmet anlayigina sahip bir
mustecir idaresinde ve Ydénetimin de-
netimi altinda meslektaglarimizin ya-
rarina sunulmustur.

Sosyal yardimlagmanin ve dayanig-
manin en gizel 6rneklerinden biri
olan Yardimlasma Sandigl, Gereksinimi
olan meslektaslanimiza ucuz kredi im-
kanlan saglamaktadir.

Ankara Eczaci Odasi'nin Yardim-las-
ma Sandigi'na katilimi su sekildedir.

~ Uye Sayisi .... 1091

Yatinlan Girig Aidati : 5.320.000.- TL.
"Yatirilan Yilhk".... 13.320.000.- TL?
Munzan Odeme Miktari...8.547.500.-
TE?

Kredi Alan Uyes Sayst .... 369

Verilen KrediMiktar...130.902.500.T
|
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Bu rakamilar 4.8.1987 tarihinde bildi-
rilen T.E.B. raporundan alinmigtir.
Meslektaslanmiza gdsterdikleri yakin il-
giden ve sandia sahip ¢ikmalari
yéninden, Yonetim Kurulumuz tegek-
kir etmektedir.

Kooperatiflesmenin gerekliliine in-
anan ydnetimimiz bu konudaki éviing
kaynagimiz olan Ecza Koop'u her za-
man desteklemigtir. Meslektaglarimi-
zin hak ve gikarlarini gdzeten, diger
depolara ve firmalara karg! koruyucu
olan bu yapiya dye olmay: tesfik et-
migtir.

Bu gun Ecza Koop'umuz 250'ye ya-
kin dyesi, 27 gahgani, 5 araci, kendi
mali olan yeri ile Turkiye'nin en biyik
depolan arasinda seckin yerini almigtir.
Her gegen gin biylyen kooperatifi-
mize Uye olmayan meslektaglarimizin
katiimasin Yénetim Kurulu olarak ner-
mekteyiz. Genel Kurullanimizda surekli
giindem edilen ve tim mesiektagla-
nmizin istedi olan yapi kooperatifi soru-
nu dénmimizde ¢dzime kavustu-
rulmugtur. Kisa adi Farma Koop olan
yapi kooperatifimize meslektaglanmizin
katiimi icin Odamizca ¢agn yapilmigtir.
lik genel kurulunu Subat 1987'de
yapmigtir. Uye sayisi 35 olarak tespit
edilmig, bir o kadar da yedek lye kay-
dedilimigitir. Farma Koop'un su anki bi-
rikimi 40 milyon TL olup, arsa alim g¢a-
higmalan yapiimaktadir. lleride sosyal
hizmetlerde kullaniimak (izere odamiz
da 2 hisse ile Farma Koop'a lye ol-
mustur.

Iki yillik caligma siiresince Y6-netim
Kurulumuz 14 Mayis Kutlamasin dahgq
kapsamli bir duruma getirerek dedisik
dallarda spor kargilagmalan dizen|e.
migtir. Saglikh yagamin spor yaparak
kazanilacagi gergeginden hareketjg
basta Eczacilik Fakultelerimiz 6grengj.
leri ve meslekt aglarimizdan kuruly ekip
ler, satrang, futbol, voleybol, basket.
bol, masa tenisi dallarinda kargilasmala
yapmig dostluk ve meslektaglar arag;
kaynagmay! saglamaya gaba gdsteril-
mistir.

14 Mayis guni dagitilan kupalar
dostlugun, sevginin ve dayanisma-
nin, birlikteligin bir semboll olarak ba-
gar gosterenlere verilmistir. Bundan
bdyle spor senliklerimizin daha fazla
katilimla sirekli hale gelmesi Ydnetim
Kurulumuzun igten bir dilegidir.

Birlegmig Milletler tarafindan "Din-
ya Banig Yili" olarak ilan edilen 1986
yihinda, Odamiz, Ankara Tabib Odasi
ve Dig Hekimleri Odasi ile birlikte Barig
ve Saglik Konulu fotograf, karikatiir ve
giir dallanini kapsayan bir yarigma di-
zenlenmigtir. Eyldl 1986 subat 1987
tarihleri arasinda toplanan yapitiardan
fotograf dalinda 99, karikatiir dalinda
431 ve giir dalinda ise 190 eser de-
gerlendirmeye alinmisgtir.

Insan saghg:, kargisindaki tehlikeler
ile savagtan saglik eleiiianlari, bu temel
glrevin diginda diinya bariginin sag-
lanmasii ve dinya-nin sonu olabilecek
nikleer bir savasga karsi! da yasaminin
her alaninda micadele iginde olmas!
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fig bir tibbi tedavinin yapilamayacag
gergegi tum topluma anlatimalidir. Iste
paris ve Saglik konulu yarnisma, bu so-
unlarin en giizel aktanlabilecedi alan
olan sanatin katkisinin buyik olacag
distincesiyle dizenlenmistir.

~ Ug meslek odasinin ortaklasa yapti-
§i bu tip galigmalara ilerdeki yillarda da

| devam edilmesi digiindimektedir. Bu

yil yasadi-gimiz olay bu distinceyi biz-
lere vermig bulunuyor. Ankara iginde il-
giuya-ndiran resim ve karikatir sergisi,
yil iginde Denizli (Pamukkale'de), BSI-
geler arasi toplantisi, lzmir Sanatg Ec-
zacilar Gecesi ve Dikili Festivali'nde
gosterime agilmig, biytk bir ilgi gbr-
mugtar.

‘Yanigmaya katilip 8dl alan ve sergi-
lenmeye deger bulunan yapitlar bir ki-
fapgik halinde bastiriimigtir.

"'Ybnetim Kurulumuz gdreve bagla-
digi giinden itibaren; kamu eczacilar-
min sorunlarina ciddiyetle egilmig bu

'sorunlara ¢dzum getiriimedigi takdirde
kamu eczacisinin ekonomik ve mesleki
agidan dzgavenini yitirme noktasinda
oldugunun bilincinde, ¢aligmalann

siirdiirmustir. Kamu eczacilarinin da-
ha verimli caligabilmesi; ekonomik yet-
erliligin ve galigma kosullaninin iy-
ilestiriimesi ile mimkianddr. Bu nokta-

dan hareketle Oda Yé&netim Kurulu-

muz "Kamu Eczacilari ve Sorunian”
raporunu hazirlamig T.E.B. Merkez He-
yeti'ne sunmustur. Sonugta Ozel Hiz-
met Tazminatinda elde edilen %2 ora-

FinAdAaLi aria hila maddi dafori na aliir-

W

meslektaglanmizin 6zgivenini yenid-
en kazandirma ydninden atiimig bir
adim olarak kabul edilebilir. Bu konu-
daki galigmalarimizda kamu eczacila-
ninin haklan elde edilene kadar devam
etmelidir.

Eczacilann istihdami konusunda ise
bir gok girigimimiz ve énerilerimiz oldu.
Ancak bu konuda sonuca ulagamadik.
Ama ¢alismalanmiz noktalanmadan de-
vam edeceketir. Yine klinik eczacihgi
savunuyoruz, yine eczacilann ilag dre-
timi iginide yerlerini alamalanni savu-
nuyoruz Saglk ve Sosyal Yardim Ba-
kanh@ ve Eczacilik Fakiiltelerinde bu
konu ile ilgili ¢dzim getirici, ileriye do-
nik tedbir ler alinmasini bekliyoruz.

Eczane lgletmeciligi lle ligili
Calismalar

Meslegimizin biyuk bir gogunlugu-
nu serbest eczane kesiminde galigan
meslektasalarimiz meydana getirmek-
tedir. Bu nedenle serbest eczanelerin
gajdas anlamda verimli ve tretken du-
ruma gegirilebilmeleri Yénetim Kurulu-
muzun dnemli Gizerinde durdugu kon-
ulardan biridir.

Gegmis dénemelerde eczanelerimi-
zin ecza depolan ve firmalar kar-gisinda
dugtiikleri giig durumlar, eczacilarin
kendi kooperatiflerini kurmaya ydnel-
meleriyle kismen de olsa géguslen-
migtir. Daha ileri zamanda ortak uretim
birimlerinin kurulmasi; eczane dretim
ve igletmeciliginde kullanilan her tirld
arag ve gerecin tek eleden saglandigt,
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rin yasama gegirilmesi gerekmektedir.
Bu nedenle Yénetim Kurulumuz,
caligan eczaneler diginda, meslege ye-
ni atilan geng eczacilanmiza kooperatif
ve Egas'a lye olma gagrisini yaparken,
bu birimlerin gelecekteki eczanelerin
birer kurum haline gelmelerinde en et-
kin rolleri oynayacagini da her zaman

vurgulamaktadir.

Y&netim Kurulumuzun gegen dé-
nemde eczane igletmeciligi alaninda
yaptigi calismalari su sekilde dile geti
rebiliriz.

Muvazaa

Muvazaal eczanelerin agiimasini 6n-
lemek 6643 sayili yasanin 20. maddes-
inin (a) fikrasina gdre Eczaci Odalari'nin
gorevidir. Daha 6nceleri Eczaci Oda-
lan, eczane agihglarinda gerekli aras-
tirmay1 yaptiktan sonra S.S.Y.B. llag ve
Eczaciik Genel Midirliga'ne aci-
lacak eczanenin muvazaal olup ol-
madigi konusunda kanisini belirimek-
teydi. S.S.Y.B. llag ve Eczacilik Genel
MUidirliga‘'de bu dogrultuda arastir-
masini yapmakta ve eczane ruhsati
vermekteydi.

Eczaci Odalari'nin gériis ve kanaatlan
kanaliyla muvazaali eczanenin acihsi
belli diciide dnlenebiliyordu. Yaklagik
iki yil 6nce S.S.Y. Bakanligi yayinladigi
bir genelge ile eczane agilislarinda Ec-
zaci Odasi’'ndan verilmekte olan muva-
zaa konusundaki yaziyi kaldird. Bu du-
rumda da belli éigide engellenebi len
muvazaal eczanelerin agiligi kolaylagt:.

eczacilardan, gerek Eczaci Odalary:
ndan gelen yakinmalarin artmasin; de-
gerlendiren S.S.Y. Bakanlg liag ve
Eczacilik Ge nel Mudariggg
11.12.1986 tarihinde Eczaci Odala
ve Tirk Eczacilan Birligi ile bir toplan
diizenledi. Bu toplanti sonucu alinan
Oneriler dogrultusunda llag ve Eg.
zacilik Genel Madarlaga bir genelge
yayinladi. Yayinlanan bu genelgeye
gore eczane agiliglarinda, devirleringde
ve nakillerinde istenen ebelgelere ek
olarak Eczaci Odalari'ndan Oda Uy-
gunlak Belgesi istenecektir.

Eczaci Odalan Oda Uygunluk Belge-
si vermek amaci ile biinyelerinde My-
vazaa Aragtirma Komisyonu kuracaklar,
bu komisyonun kanaati olumiu ise ec-
zaciya istenen belge derhal verilecek,
olumsuz ise eczanenin dosyasi Tiirk
Eczacilan Birligi binyesinde kurulan
Muvazaa Aragtirma Komisyonu'na yol-
lanacak. Bu komisyonun ka rarn da
olumsuz ise eczane agilmayacak, ec-
Zaci yasa ve deontoloji kurallarnina aykir
davranigindan dolayi Haysiyet Divani'
na sevk edilecektir.

Bu genelgenin yayinlanmasindan
sonra Odamiz biinyesinde bir Muva-
zaa Aragtirma Komisyonu olusturul-
mugve ¢alismaya hemen koyulmustur.
Gegen calisma dénemimizde. 100'e
yakin eczane agilmig, bunlarin diginda
5 eczanenin muvazaali oldugu ge-
rekgesiyle islem yapilmayarak, evraki
T.E.B. Muvazaa Aragtirma Komisyonu-
na génderilmig, 6nceden agilmis iki
muvazaali eczane de kapattinimigtir.
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: ﬂﬂ& ise, meslektaglanmizi ikna ederek
aghnimamistir.

;$agllk ve Sosyal Yardim Bakanlg: lliag

v Eczacilik Genel Madarliga'nin ko-
ya ‘lzerindeki aniayis ve duyarliifina
msekkur ediyoruz.

::Ilag; Flyatlar

1 Ocak 1985 tarihinde yirirlige gi-
mﬂ Bakanlar Kurulu karar ile ilag fiyat-
lannin saptanmasi igin yeni bir uygula-
ma getirilimis "llag Endistrisi ancak
serbest fiyat sistemiyle kaliteli Giretime
gecebilir diigiincesiyle, ilag fiyatlan ak-
sak rekabet ortamina sokulmustur. O
farihlerde Yonetim Kurulumuz bu uy-
gulamanin sadece ilag Ureticisi firma-
lnn biyuklerine ya rar saglayacagini,
halk saghidi ve sosyal adelet ilkelerine
lers diigecegi fikrini savunmustur (1).
Nitekim zaman, bu konuda bizi hakli
{gkarmigtir. 1985'den bu yana ilag fiyat-
jannda %100'0 agan oranda bir artis
gorilimis, odamizca yapilan aras-
lrmada:

- En gok tiketilen ilaglarin baginda
antibiyotik, antibakteriyel, analjezik an-
[iomatizmal ve vitaminmineral mus-
lahzarlarinin geldigi

- En cok tiketilen ilaclardaki ortalama
am oranlaninin, digerlerinden belirgin
bigimde ytiksek oldugu,

-En gok tiiketilen ilaglardan Ggte bi-

inden fazlasinin ortalama fiyatinin en
.Lﬁ-:‘ki katina giktigi, ortaya konmug bu-
“Munmaktadir.

Gelecek yillarda ayni disiincede gi-
dildigi, ilag fiyatlarinin saptanmasinda
halk saghgi ve sosyal adalet ilkelerine
uygun yéntemler konulmadig takdirde
ilacin artik erigilmez fiyatlara yiksele-
cedi gargegini séylemek kehanet ol-
mayacaktir. Vatandasin ilag alamamasi
insani agidan Uzantd vericidir, eczane
ekonomisi ydniinden de (izerinde dii-
gunilecek ayn bir konudur.

Ankara Eczaci Odasi'nin gegmis-teki,
bugiinkii ve gelecekteki Yéne-tim Ku-
rullan halk saghgim tehdit eden agin ilag
fiyatlarinin her zaman kargisindadir.
Genel Saglik Sigortasi veya benzeri
onlemlerie halkin ilacinin karsilanmasi
bile ¢6ziim degildir. Sonugta pahah
ilacin bedelini Devlet &deyecek, do-
layhi ola rak bu da yine halkin cebinden
vergi olarak ¢ikacaktir.

(1) AE.OB. 7, 1(17) 1985.

Saglik ve Sosyal Yardim Bakanhgi llag
ve Eczacihk Genel Mudurligd'nin
14.8.1984 tarih ve 15555 sayili genel-
gesiyle fiyat alan mistahzarlann listesi
bu tarihten itibaren, her 15 ginde bir
teksir edilerek illere génderilecedi kar-
ar altina alindid halde; bu stire son za-
manlarda bir kag ayi bulmugturu. ligili
saymanliklar, muhasebe mudirlikleri
ile eczaneler arasinda bu yiizden siir-
tigmeler olmakta; firmalar, depolar zam
alan ilaglan geligigiizel eczanelere bil-
dirmektedir. Bakanlik listelerinin daha
gec ve bazen farkli fiyatlaria gelmesi de
sorunu agirfagtirmaktadir.

Listenin Odamiza geldigi anda ¢o-
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Jaltihp eczanelere dagditimi yapilmak-
tadir. Listelerin gecikmesinin Oda sek-
retaryasinin galismalan ile ilgili bulun-
madigi meslektaglari-mizca bilinmekie-
dir.

Soézlesmeler

Eczanelerin Kurumlaria yaptiklari ilag
sdzlesmelerinde iskonto konusu tim
cabalarimiza ragmen bu yila kadar
boyldk birsorun teskil etmekteydi.
Ozellikle bu sorun bélgemizde daha
vaygin ve &nline gegilmez bir boyuta
ulagmigti. Nihayet Tiirk Eczacilan Birligi
Merkez Heyeti ile Maliye ve Gimriik
Bakanh@i arasinda 20.12.1986 tarihin-
de imzalanan bir protokolle bu sorun
buyik bir dlgide ¢dziime kavugsmus
oldu.

11 Ocak 1987 tarihinde Resmi Ga-
zete'de yayinianan bu protokoliin belli
hiikiimlerine uymayan bazi kurumlar
bulunmaktadir. Protokol'de agikca be-
litilmesine ragmendzellikle kurumiarin
uymadiklarn maddeler sinirl sayida ec-
zaneyle anlagsma yapmalan. % 5 iskon-
to ve Bagvurma Formu'nu getiren her
eczane ile anlagima yapmamalar veya
sbzlegmelerini 1986 yilinda yapmig ol-
malan, yapmig olduklan bu anlagmalarin
1987 yilinda da devam ettirmek istem-
eleridir. Ancak kurumlar belirli bir tarih
veya belli bir sayida eczaneye kalmak-
sizin her hangi bir tarihte % 5 iskonto
veren ve Bagvurma Formu'nu bagh bu-
lundugu Boige Eczaci Odasi'iia onay-
latarak getiren her eczane ile anlasma
yapmak zorundadirlar. % 5 iskonto si-
nirinin altinda veya ustinde bir iskon-

i

toyla anlagsma yapmak Maliye ve de.
rik Bakanhiginin yayinladigi Bitge Uy-
gulama Talimati'na aykiridir.

Bu Protokol ve Bltce Uygulama Taji.
mati hikkimlerine uymayan kurumiarg
Odamiz tarafindan birer uyar yazg
yaziimig, bazi kurumlarin bu hiikiimie.
re uymamalarinda, israr etmeleri ha.
linde ise Bélge |dare Mahkemesi kanaj;
ile bu kurumlann Talimatname dogryl-
tusunda sézlesme yapmalarinin sag.
lanmasi yoluna da gidilmistir.

Bagbakanlik ve Hazina Dig Ticaret |
Mustesarhidi'nin eczanelerle yaptig)
sbzlegemelerde Protokol hikimlg:
rine uymamasi nedeniyle Bolge Idarg
Mahkemesi'ne bagvurulmustur. Proto-
kolin V.maddesindeki "Kurum ve Ku-
ruluglar % 5 iskonto yapan ve Bagvury
Formu'nu getiren her eczane ile an-|
lagma yapma'ar gerekmektedir" hik-|
miinden hareketle meslektaglarimiz |
adina Odamiz Hukuk Danigmani Av.
Metin Bayyar tarafindan Bélge ldare
Mahkemesi'ne dava agilmigtir. Adi
gegen mahkeme "dava konusu igle-
min agikca hukuka aykin oldugu ve uy-
gulanmast halinde giderilmesi glg za-|
rarlarin dogacag: anlasildigt, yariitme- |
nin 90 giin sire ile teminat aranmak-|
sizin durdurulmasina" karar verilmigtir’
(T.C.4.Ankara Idare Mahkemesi Esas’
No. 1987/358)

Yine, bazi eczanelerle yiiksek iskon!
toyla s6zlesme yapan Kegiéren Bele:
diye Baskanligi'da Bolge Idare Mahke:!
mesi'ne verilmis, ancak hentiz durug-|
ma sonuglanmamistir. "
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Memur ve emekliden alinmasi gerek-
1%10 ve %20 katiim paylarinin, bazi
zanelerce haksiz rekabet unsuru ol-
s kullaniimasi eczacilik toplumumuz
nde beliren yeni bir sorun olmaya
lamistir.

sorunlarin gogunluk ve 6zellik gos-
qdidi  boigelerde, ilgili eczaneler ile
gpilan goriisme ve toplantilarda sorun

nug, bazi meslektaslarimizin ters
anis! nedeniyle alinamamistir. Oda
| verilmesini, aksi halde gelecek
larda yapacaklan sézlesmelerin, an-
ik Y6-netim Kurulu karan ile onanabi-
pedini kendilerine bildirmigtir. Ayrica
988 yili s6zlesemelerinde Odalarin,
lagmalan fesh edebilme yetkisinin
inmas! dogrultusunda galigmalar ya-
maktadir.

Eczanelerin Belediyeler |lle
ligiti Sorunlari

S6igemizde yillardan beri Beledi ye-
ile eczaneler arasinda zabitaca teftig
Bisyeri agma harci alinip alinmamasi
tllgili sorunlar déne-mimiz stiresince
Relikle Gankaya Belediyesi'ne bagi
ligelerde giincelligini korumustur.

Yor :tim Kurulumuzca konunun ¢6-
ime kavuginasi igin Blyliksehir Bele-
fe Bagkani Mehmet Altinsoy ziyaret
limis ve dosya halinde bir rapor su-
Imustur. Ancak raporumuza halen
¥yanit verilmemigtir.

Aynica konu ile ilgili olarak 18.7.1986
tarihinde 1986/248 say:! ile ve
30.3.1987 tarihinde 1987/222-223
sayili raporlarimizia konu ve mahkeme
kararlart bir kez daha Altindag ve
Cankaya Belediye Bagkanligi'na ve en-
cimenlerine sunulmustur.

S6zli ve yazih bagvurularnimiz sonug
vermemig olmasina ragmen QOdamiz
Hukuk Damigman Av.Metin Bayyar ta-
rafindan meslektaslanimiz adina Bélge
Idare Mahkemesine basvuruda bulu-
nuimus ve ilgili mahkemeler meslek-
taglarimiz lehine karar almiglardir. Bu
konudaki gelismeler ile mahkeme ka-
rarlan ve belediyelerin haksiz talepleri
basina da duyurulmus ancak yeteri ka-
dar basinda yer almamigtir. Konu bdil-
tenlerimizde yazilarak meslektagala-
nimiza iletilmistir.

Uygulama Eczaneleri

Uygulama eczaneleri, bu giinki du-
rumlan ile, eczaciigimiz igin i¢ agic, bir
O6rnek durumundan gok uzaktadir.
Gegmis ve §imdiki Oda Yonetimleri,
uygulama eczanelerinin yasal olmayan
durumularimin ortadan kaladinlincnaya
kadar kapatiima g¢abalari ne yazik ki bir
sonug vermemistir (1).

6197 sayili yasanin 14/A maddesine
ayakinlik teskil eden Hacettepe Uni-
versitesi'nin uygulama eczanesi hak-
kinda 10.6.1983 tarihinde Ankara |
Idare Mahkemesine agilan dava, adi
gegen eczanenin, Eczacilar ve Ecza-
neler Hakkindaki Ka nunun 14. mad-

Aaci kaneamina Airmauvan ka halam

27
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dan izin ve ruhsat aima zorunlulugu
bulunmayan bir eczane oldugu netice-
sine varilarak, 23.1.1985 giini redde-
dilmig ve karar temyiz edilmistir. Da-
nigtay 8.Daire-since yapilan inceleme
ve durugsma sonucu temyiz istegimiz
bege karsi {i¢ oy goguniugu ile redde-
dilerek, 10.2.1987 tarihinde hikmiin
onanmasina karar vermigtir.

Bu arada H.U. tarafindan agilan ec-
zane, Saglik ve Sosyal Yardim Bakan-
g ile Ankara Valiligi tarafindan ka-
patilmig, bunun Gzerine, adi gegen
Universite Rektérligi 5.Ankara Idare
Mahkemesine, iglemin iptali icin dava
agmigtir. :

Hacettepe Universitesi, idari dava ile
birlikte ylrGtmenin durdurulmasina
karar verilmesini istemis, ancak mahke-
mece yapilan inceleme sonunda
yuriitmenin durdurulmasi hakkindaki
istek reddedilerek, durum Ankara Vali-
ligi ve Saglik ve Sosyal Yardim Bakan-
hgr'na bildiriimigtir.

10.2.1987 tarihinde aleyhimize veril-
mig olan Danigtay onama kararninin kal-
dinlmasi ve Ankara |.Idare Mahkemesi-
nin 23.1.1985 tarihli hitkminiin bozul-
masina karar verilmesini isteyen talebi-
miz 13.4.1987 tarihinde Danistay 8.
Daire Bagkanhgina sunulmustur.

Uygulama eczaneleri ile ilgili Oda g&-
riglerimiz biltenlerimizin degisik sayi-
larinda yayinlanmig bulunmakatadir (2).
Oda Yonetim Kurulu olarak bu ecza-
nelerin durumlarinin bir an &nce yasal
konuma aetirilimeleri ve hii aiire ina-

risinde faaliyetlerinin durduruimas; gg.
rektigini bir kez daha vurgulamak is-
tiyoruz.

(1) A.E.O.B. 8, 4(255-56) 986.
(2) AE.OB. 8, 1(7-9)

OTC

OTC (Over The Counter) Dinya
Sadlik Tegkilatinca "Kendi Kendine
Tedavi igin kullanilan ilaglar" olarak ta-
mmlanmakta ve bu yéntem endiist.
rilesmis Glkelerde yeni belli bir eko no-
mik ve kdltirel dizeye gelmis Ulke
halklannin yararlanabilecegi bir uygula-
ma olarak eie alinmaktadir. Yénetim ky-
rulumuz; ilacin, Gretiminden hastaya
ulagmasina kadar gegen siirecte tek
yetkilinin eczaci oldugunun bilincinde,
icinde bulundugumuz ilkemiz sartla-
rnda bdyle bir uygulamanin imkan-
sizhigini vurgulayarak olaya sahip Gik-
mugtir. Ulkemizde saglik hizmetleri ye-
tersiz, koruyucu hekimlik yayginlas-
mamig, tedavi ve rehabilitasyon mer-
kezlerine halkin ulagma zorluklari gibi
olumsuz etkilerin yani sira halkimizin
egitim ve kultir diizeyi de ilagla kendi
kendini tedavi (IKKT) i¢in olumsuz bir
fakt6rdir. llacin regetesiz ve eczane
diginda satiimasi; tani ve tedavi segi-
minde yapilacak hatalar, advers etkile-
rin bilinmemesinden dogabilecek hat-
alarla, dozda ve ilacin saklanmasi ko-
sullan ve kullanim siirecinden dogacak
hatalan da beraberinde getirecektir.
aynca IKKT yéntemeleri hastayi, bu-
gin sanayi rund olan ilaci daha fazla
kullanmaya y6neletmekte bu da ilag fir-
malarindan baska kimseve kar sad-
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lamamaktadir. Regetesiz ilaglarin, resmi
kurum regetelerine yazilmayacag.,
yazilsa bile bedelinin kurumca édene-
meyecedi, bu nedenle devletin ilag
gdemelerinde bir tasarrufa gidecegi
yolundaki gériglerde, yurt genelinde
tiketilecek ilag ederi disinilarse
kendiliginden iglerligini yitirecektir.

~ Bu konudaki goruglerimiz Deniz-
[ide yapilan B6lgeler arasi top-lantidan
once T.E.B.Merkez Heyeti'ne bir ra-
porla iletilmistir.

Saglik Hizmetleri Temel
Kanunu

" Ulkemiz saglik sistemi konusunda
uzun surelerden beri giindemde bulu-
nan sistem arayigi dénemimiz iginde
mecliste kabul edilerek "Saglik Hizmet-
leri Temel Kanunu" ad ile yurirlige
girmigitir. Bu yasanin tasari halinde or-
faya atilmasi ile birlikte gerekli deger-
lendirilme yapilmis, biiltenimiz (cilt: 8
Aralik 1986 Sayi 6) kanal ile tasar
dyelerimize duyurulumustur. T.E.B.
Merkez Heyeti ile dijer meslek kuru-
luglarinin birlikte diizenledigi Panel'e
‘meslektaglanmizin katilimi saglanrmigtir,

Yasa tasansi ile ilgili olarak 16.2,1987
tarih ve 1987/130 sayih yazimiz ile ta-
sari hakkinda T.E.B. Merkez Heyeti'ne
goris bildirilmistir. Saglik Haftas: kap-
sami iginde Oda-miz, Ankara Tabip
Odas: ve Dig Hekimleri odasi ile birlikte
panel ve basin agiklamasi yapilmugtir.

(AEOB Cilt: 9 Nisan 1987 Sayi 2).

6197 Sayili Yasa

Glnamiz eczacilik gereksinimlerine
artik yetmeyen yasamizin ¢agin gerek-
lerine gbre degistirilimesi yoninde
T.E.B.'nce yapilan galigmalara Odamiz
Yénetim Kurulumuzdan bir Gyemiz go-
reviendirilmistir. Yasa taslag: timiyle
gbdzden gegirilmis, gerekli cagdas du-
zenlemeler yapilarak Saglik ve Sosyal
Yardim Bakanli§i'na sunulmustur.

Diger Konular Uzerinde
Calisma ve Gorlsler

* Ulkemizde uygulanmasina bagla-
nan psikotrop regetelerin, halk saghigi
agisindan énemi biyik olmustur. Her
yeni uygulamanin getirecegdi bir takim
aksaklik ve eksiklikler bu alanda da
gorulmastir. Recete verilmesi duru-
munda blyk tepkilere yol agan kimlik
saptamasindan 10.12.1986 tarihinde
vazgecilmig, bu arada, psikotrop re-
getelerden kimlik almadigi igin mahke-
meye verilen meslektaglanmiz adina
bu kararlara Oda Avukatimiz Metin
Bayyar tarafindan itiraz edilmis ve mah-
kemeler tarafindan verilen karar kal-
dinlarak bu meselektagalarimiz beraat
etmislerdir.

* 2 yilda bir kontrold zorunlu olan
hassas terazilerin kontrollerinde, mes-
lektaglanmiza bir kolaylik saglamak Gize-
re dlgller ve Ayarlar Bag Kontroldr-
ligtinden bir gdrevliye Oda mizdan bir
gorevli birlikte ecza neleri dolasarak,
bize bagvuruda bulunan meslektasla-
rimizin hassas terazilerinin kontrolleri
saglanmusg, ilgili belge Odamizca ken-
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* Oda galigmalarinin bélge ve ilge-
lerdeki meslektaglarimiza duyurulmast,
bsdigesel sorunlarin birlikte tartisiimasi
icin bdlge temsilcileri segilmistir. Belli
dénemlerde toplanan Bélge Temsilcil-
erimize, Oda Yénetim Kurulumuz yapi-
lan ve yapilacak galismalari anlatmis,
kendilerinden bdlgesel sorunlar hak-
kinda bilgi ve ¢dzim yollar istenmistir.

* Eczacilanin enjeksiyon yapabilme
yetkilerinin saglanabilmesi igin oda-
mizca hazirlanmig olan rapor (1) Bo-
lu'da dizenlenen Bolgelerarasi top-
lantida diger Bolge Eczaci Odalarinin
gériglerine sunulmustur. Konu ile ilgili
gordglerimiz kamuoyuna agiklanmis,
basinda yer almigtir. Ayrica yeniden
dizenlenen 6197 sayili Eczacilar ve
Eczaneler Hakkindaki Kanun tasla-
ginda da eczacilarin enjeksiyon yapa-
bilmelerine olanak veren bir madde ek-
lenmigtir.

* Oda sekreteryamiz, bir biro gefi,
t¢ yardimei personel ile Mali ve Hukuk
Danigmanimizdan olugmakta ve kendi
malimiz olan dairede hizmet vermekte-
dir.

1985 yilinda 251, 1986'da 282,
1987'de ise 204 evrak odamiza gelmig
ve kayd: yapilmigtir. Giden evrak sayisi
ise 1985'de 470, 1986'da 424, 1987
de ise 474'dur. Bu arada Saglk ve
Sosyal Yardim Bakanhg lla¢ ve Ec-
zacihk Genel Mddarligi'nden Oda-
miza gelen 1986'da 16, 1987'de 11
ilag fiyat listesi de en kisa siirede
gogaltilarak yelerimize génderilmigitir.

(1) ALE.O.B,, 8, 2(66) 19856

Oda Yénetim Kurulumuzun 2 Yillik
caligmalarini kisa paragraflar halindg |
sizlerin degerlendirme ve elestirileri-

sekklr ederiz.

Bu galigmalarimiz arasinda basa-rili o}.
arak degerlendirdiklerimizde, kugku-
suz en buylk pay, bize her yénden
yardimei olan, destek veren Uyeleri- |
mizdir. Odamiz deneyim, bilgi birikimi,
meselek hakki ve insanligin saghd igin
savagimla gegen otuz bir yil iginde
bugiine gelmistir. Bu sadlam gegmis,
Uyelerimizden aldigimiz gii¢c ve ta-
banimizdan kazandi§imiz destek ile
birlesgtigi zaman basarisiz olmak miim-
kin degildir. Bagarinin &nemli bir
faktora de bzveri ile galigmak, bu galig-
malarda katkisi olacak yaratici insan
kaynagimi bulup yetistirmektir. Deney-
imli kadrolarin geng kusaklara aktara-
cagi bilgi birikimi sonucu olusan yeni
kusaklar halk saghg ve meslek onunst
nu yuceletme yarnginda ipi hep énde
gogusleyecektir. Bu simdiye kadar
bdyle olmugtur ve bundan sonra da
daha iyi olacagindan kuskumuz asla
yoktur.

Hepinize saglik ve esenlik dilerken,
Genel Kurulumuzun halkimiz saghgi-
na, ulkemiz ve tim meslektaglarimiza
hizmet yoniinden basa-rih olmasini di-
liyoruz.

Yeni segilecek ybnetime de bizden
kalan ve ilerde karg.llanna ¢lkacak so-
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glarin cézumierinde gig diliyoruz.

Hepinize bir kez daha tegekkr edi
.ﬂﬁgz diyerek sozlerini tamamiadi.

0da Yonetim Kurulu Bagkani sayin
fybukgudan sonra klrsiye gelen
pnetim Kurulu sayman Uye sayin

kiz. Aydin Topkaya tarafindan Mali Ra-
wrlar 6zetle kongreye sunuldu.

Daha sonra Denetleme Kurulunun
azilamis oldugu rapor T.E.B. Merkez
Heyeti Denetleme Kurulu Bagka-ni Dr.
toz. Ismail Istanbullu tarafindan okun-

Giindemin 6. maddesi olan raporiar
akkinda gortismelere gegildi. Bu
gindem maddesinde sb6z isteyen
f¢z. A.Cemal Toplu'ya Divan Bagkan-
ijinca sdz verildi.

B8riislerini agiklamak Gzere kirsiye
jelen sayin Toplu konugmasini su se-
lilde sundu:

Sayin Divan Bagkanhgi, degerli mes-
gktaglarim, Mesleki sorunlanmizin en-
genis anlamda burada tartigila bilecegi
imidinden hareketle gbruslerimi ifade
fimek igin huzurlarinizda bulunuyo-
um.

=3

‘Ben 6ncelikle son iki sene gérev ya-
pan degerli Ankara eczaci odasi yo-
neticilerini génildene kutluyorum. Zira
2000'in Uzerinde Uyesi olupta genel
kurullarinda az sayida meslektagimizin
katilcigi bir camianin yénetiminin bun-
dan daha iyi hizmet verebilecedi ka-
naatinde degilim.

Ben eczacilik mesleginin gerek ec-
zane eczacilar, gerekse kamu ecza-
cilan olarak kenedimize y8nelik 6zeles-
ti«i ile kalkinabilecegdi inancinda oldu-
gum igin kendimizi elegtirecegim.

Degerli meslektaglarim, toplumsal ya-
samda sayginiik ve etkinligin yiceldigi
konu ediliyor. Ben eczane eczacilar-
nin iginde olan bir insan ola rak maale-
sef tam aksine yicelmek yerine iti-
barsiz durumda oldugumuzu ifade et-
mek istiyorum. Bununla yapilan faaliy-
etleri kiiglik gérdugumden degil, ke-
sinlikle hele son birkag sene igerisinde
fevkalade yararli, olumiu neticeler alin-
migtir. Ancak bizzat bizlerin yanlig dav-
raniglari halkin nezdinde maalesef iti-
barsiz bir meslek sahibi olarak gorin-
digumiz inancindayim.

Bunu silmek igin neler yapmak zo-
rundayiz veya bizleri bu itibarsizliga
iten olaylar nelerdir? Biz bunlari agik
segik bu platformda tartigamaz: isek
acaba neticeye nasil vannz. Gunku
benzeri toplantilarda bu meselelere
agikhkla deg@inilmedigi inancindayim.
Bu nedenle hi¢ degilse bu toplantiya
katilmayan meslektaglanimiza kabil ol-
dugu 6lglide bu sorunlarin ¢ok agik bir
lisanla biltenlerimizde iletilmesini ge-
lecek yénetimden &zellikle bu cami-
anin yesi olarak istirham ediyorum.

Ankara'da oldugumuz igin hep bel-
kide buray: gbriiyoruz. Ankara'da ki ec-
zanelerin konumuna gdyle belirli cad-
de ve sokaklara baktigimiz zaman gor-
digumiz manzaralar bence bu iti-
barsizliin ilk nedenlerinden biridir.
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Glnkid buralarda bakkal dikkani bile
olamayacak nitelikteki kulibelerde agi-
lan eczaneler vardir.

Zaman zaman basin ve yayin organ-
larinda ilaglarin hep hekim tavsiyesiyle
alinmas: gerektigi konusu iglenir. Za-
man zaman bizde bu konuyu igleriz.
Ama hig sormayiz ki Tiirkiye' de hekim-
ler ilag kullamiminda kendisini yetigtir-
migte hastaya gerekli olan ilaglar vere-
bilmektemidir? Efendim antibiyotikler
hekimlerin tavsiyeleriyle ancak kul-
lanilabilir denir, memleketimizde he-
kimler sorumsuzca antibiyotik yazarlar
ama aym tarzda bir eczacinin hastaya
verebilecedi bir antibiyotigin verilme-
mesi gerektigini 6nce biz ilan ederiz.
Eger hekim belirli nosyonda ve belirli
klinik bulgulara dayanarak antibiyotik
veriyorsa buna hig bir itirazimiz yok ama
Turkiye'de boyle olmadigina gére ec-
zacilik mesleginin birazda itibarli kilina-
bilmesi igin eczacida eczanesinde bazi
mesleki bilgilerini ortaya koyup hastaya
ilag verebilmeli diye bizde bagirabil-
meliyiz.

Kurum, eczane iligkileri gegen sene
yapilan merkez heyeti protokolu ile
son derece olumlu bir yola girmisken
bu sefer ¢ok daha tatsiz manzaralar or-
taya ¢ikmug, eczaneler tezgahinda has-
ta eczaci pazarli§ ortaya gelmistir. Ku-
rumiarin ve doktorlarin kapilarinda ec-
zaci giraklarinin, kalfalarinin hatta ec-
zacilann regete almak igin bekledigi or-
tamiar dogmustur.

Bir taraftan tezgah asti ilaglarin sa-
tisina mani olmak istivoruz. dider taraf-

}
tan eczacinin eczanede ne satip sat
mayacagi konusunda yasal kesin Uy
gulamalara gidemiyoruz. Onup icin
ben sunu &zellikle glindeme Qetirmey
istiyorum. Eczaneler neyi satmaliqy,
neyi satmamahdir. Bunun kesin g
nirlar igerisinde belirtiimesi lazimdir,

llag fiyatlarinin gok hizli antiginday
s6z ederiz. Suphesiz dogrudur, Gg
niilden katiliyorum. Ancak senelergy
yapilan bu eligtirilere netince alinacag)
ihtimalini géremiyorum. Ustelik bag)
bulundujumuz Saghk Bakanhini gg
kargimiza aliyoruz. Ondan sonra diyo!
ruz ki sadlik hizmeti Giggeninde eczag
diginda. E tabi diglanir. Yani ilag fiyat
lannin artmasi1 memeleketimizin norma|
eko-nomik politikasiyla ilgili bir olay. Eg
zanemizde sattigimiz hangi malzemg
parfiimeri ve digerleri hatti bakkalin
sathigi malzeme bu nispette artmamigty
ki, hepsi artmigtir. Ama onlarin dernek-
leri fiyatlanmiz arti diye ortaya cikip
bagirmiyorlar. Gegen sene hekimlerin
vizite Ucretleri 10.000. lira ide bu sene
20.000. lira oldu. Kendi kurumlar biz
vizite Gcretlerini 20.000 liraya ¢ikardik,
cok yliksek fiyattan mua yene ediyo!
ruz diye baginyorlar mi? Bagirmiyor-lar,
Dolayistyla bir kurumuda kargilarina he-
def olarak almiyorlar. Ben diyorum ki
ilag fiyatlarinin artmamasi konusunda
herhalde bagka gabalarla, baska yén-
temlerle daha iyi sonuglar alinmasini
ben kabil gériiyorum.

Kamu eczacisi 8zguvenini yitirmistir,
Nasil kazanmalidir? Eczaci rantabl du-
ruma getirilmelidir ki ézglvenini ka-
zansin.
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Bizler eczane eczacilar olarak regete
Iamasu icerisindeyiz. Fakat toplu-

ﬁtamyoruz Cunki yesil recete kap-
,mma giren ilaglari depolardan gok
_ ﬁﬁtemln ediyoruz. Hatta bir depo bu
pgarl net fiyat (zerinden satmaktadir.
Sayin Toplu konugmasinin bu boli-
&nde Emekli Sandidi ile arasindaki
,"nlara degindi. Son zamanlarda
mekli Sandidi eczaciya protokol di-
inda kimi suglayici zorunluluklar getir-
|nistir. Bu suglamalara neden olan
usylsuzluklen bizler yapmamig ol-
ydik Emekli Sandidi boyle bir uygu-
@Iaya gitmezdi. Bizler bu téhmeiten
priulmak istiyorsak bu usulsiizliikleri
iapan eczacilan kargimiza alarak islah
imeliyiz.
K
Ben Ankara Eczaci Odasi Yénetim
Kmtutunu bir konuda daha kutlamak is-
lwprum 2 yil dnceki genel kurulda
okunan taslak bitcede etiket ve nu-
marator gelirleri vardi. Tutan 13 milyon
ifa idi fakat bankada 200.000. TL. bir
Pparas) gozUkiyordu. Ben ozaman gdy-
. |8 sormustum. Saghk Bakanhgd: Ban-
[0l ve Numaratér satig yetkisini eczac
walannin elinden alinirsa harcama ka-
emlerinin agigim nereden kapata-
aksiniz? Fakat bu giin bu agiga rag-
men bu biitgeyi 2.5 milyon lira banka
hesabi mevcudiyetiyle kapattiklar igin
iendilerini tebrik ediyorum.

LT B T B = SR
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Kiymetli zamaninizi aldigim igin 6ziir
lliyor ve daha olumiu ve biylk atihim-
@t icinde bulunmak tGmidiyle hepinize

saygilar sunuyorum diyerek sozlerini
tamamladi. Divan Bagkan-ligi tarafindan
gérislerini sunmak tizere Ecz. Turgut
Ozden'e sbz verildi.

Ecz. Turgut Ozden konusmasinda
su konulara degindi:

Her nedense biz eczacilar, Oda miz
varhifini, ancak belediye ile bagsimiz
derde girerse, alkol karnesi ihtiyacimiz
olursa veya anlagmalarda yizde nis-
betlerinde sikigirsak hatirliyoruz.

Arkadaglar, eder gugll ve hatin sa-
yilir bir Odamiz olmasin istiyorsak, ona
bu glcl ancak biz tyelerin gereken il-
giyi ve destegi gbstermesi ile kazan-
dirabiliriz. Bunu da Odamizin génder-
digi bildirilere uymakla, toplantilarina
katiimakla ve bu toplantilarda alinan ka-
rarlara riayet etmekle saglayabileceqi-
mizi unutmamamiz gerekir.

Sayin Arkadaglar,

Her ne kadar Oda Ydénetim Kurulu-
muz blyik dzverilerle bizim igin ¢al-
siyor ise de gerek bu yonetimin ve ge-
rekse bundan evvelkilerin ilag fiyatlarn
ve 6zellikle iyi inceleme yapiimadan
gereksiz beyanlari, bu beyanlar yapis

- sekillerine ve hele hele bu konuda so-

rumsuz ve meslek ten olmayan Kigiler
ile bazi meslektaslarimizin konusmala-
nna ve basina beyanet vermelerine
gbz yummasi, sessiz kalmas: mesle-
gimizin ¢ok yaralar almasina sebeb ol-
musgtur.

Sunu kesinlikle bilmek gerekir ki
Turkiye'de ilag fiyatlarindaki artigi diger
fiyat artiglarindan soyutlayamayiz.
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Yalnizca dolar fiyatlarindaki artii ilag
fiyatlarindaki artig igin 6lgt kabul ede-
meyiz. Glnki:

1. Gunden gline degeri artan dolan
almak igin firma % 65 faizli isletme kre-
disi kullanmaya ¢ogunlukla mecbur ol-
maktadir.

2. Ayrica genel giderlerdeki artig-lan
da gz énine almamiz gerekmektedir.
Dolar ile hi¢ bir ilgisi olmayan miies-
sesenin 1985 ve 1986 yillari genel gi-
derlerini inceledim:

Tam yuzdeylz bir artig gérdim. En |

basiti kendi eczanelerimizi ele alalim;
eger Bakanlik firmalara, "Eczanelere
ilaglanimizi 1/4 nisbetinde satacaklari
sekilde verin, za raninizi ben kapataca-
gim" dese ve bizim glnlik ciromuz 1/
4'e digse; e- minim ki hepimiz genel
giderlerin gokluguna dayanamayip 6
aya varmadan Eczanelerimizi kapatmak
zorunda kalinz.

Ayrica Odamizin yaptid1 aragtirmalar-
da her hangi bir firmamin belirli bir veya
bir kag ilacinda fahis kar yaptigi kanisi
uyanmis ise bu incelemede en dogru
sonuca ulagmanin en glizel ve basit
yolu o firma ile dodrudan temas et-
mektir. Yoksa olaylarin ¢ézimu, basi-
nin konulara sansasyonel bir bigimde
yazmasina sebep olacak agiklamalar
degildir. (llaca her onbes giinde bir
zam, ilaca her 2 ayda bes zam gibi) Ha-
diselerin aslina uymayan sekilde
basina intikal etmesi halkin gdzinde,

firmalar:; drettikleri ilaclara istedigi kaday
zammi istedigi zaman yapan hrsatg,_;
acimasiz kuruluglar, biz eczacilar da g
sik yapilan bu artiglarla ceplerini hakgy
kazancla halkin saghg! pahasina doldy.
ran bir ziimre olarak gériilmesine sep.
ebiyet vermistir. Bunun sonucu olarak
bu gin her kurulug ve hatta Bankalgr
bile bizimle pazarlik etmeye baslamig
ve artik bu glin bu pazarlik yozlagmigt,
Ayrica, yapilan bu sorumsuz beyanet
ve yayinlar Eczacilarin Bakanlik ve fir-
malarla aralarinin acilmasina sebeb of-
mustur. Netice olarak Eczacilan ilgilen-
diren konularda bile Eczacilar bu kuy-
rumlarca diglanmiglardir ki, bunun en
yakin ve acik 6rnegi 14 Mayis 1987'de
yapiimas| Ankara Eczaci Odasi'nca
planlanan panele, ilag isverenleri sen-
dikas, ila¢ sanayi dernegi ve Saglik Ba-
kanhigr temsilcileri katiimamisglar ve hatta
katilmayacaklarini bildirmeye Iizum bile
gérmemiglerdir... Yine ayni sekilde
bundan bir kag sene evvel ilaglarin mi-
atlari ile fiyatlarini kutu Gzerinde birbir-
lerinden uzak yerlere yazilmasi gibi en
masum ve normal istegimize kargi gel-
en cevabi burada yazmak dahi istemiy-
orum.

Sayin Meslektaglarim,

1973'den beri takip ettigimiz yanlig
politika ile gelmig oldugumuz yer, iste
bu ginkt durumumuzdur. Bu duru-
mun ne derece kétl oldugunu ancak
biz yani halkla ve hasta ile temas eden
serbest Eczacilar bilebiliriz. Diger sag
lik kesimlerini ele alalim; bu giin bir vi-
zite tcretinin 40.000.- TL, en kuigUk
bir réntgen filminin (18x24) 8.000.-TL

(i Pral Al O0AN 240 Tl Al kir haeil
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ar testinin 8.000.-T! gebelik teseti-

! ,m4000 TL. oldugu biliniyor. Ama

kesnmln hig bir zaman "vizite ticreti
lidir, réntgen filmi pahaliya gekili-
pfvb) gibi beyanlarini duymadim, du-
an da olmamigtir. Tam tersine simdi
nesini pek hatirlamiyorum, galiba
976 veya 1977 idi. Zamanin Ankara
rabip Odasi Bagkani sanki yukarida
nahsettlg:m diger saghk hizmetlerinin
3'tiarmdan hi¢ haberi yokmusg gibi te-
wizyona ilag fiyatlan gok pahalidir diye
leyanet vermisti. Ne yazik ki bu uygu-
ama bugiin bile devam etmektedir.

Yukarida verdigim 6rnekler manferit
nadiseler degildir. Bu sahislar bdyle
qu_%?eket etme cesaretini Odamizin
1973'ten beri uygulamakta oldugu po-
fikadan almaktadiriar. Bizler Odamizin
bizi ilgilendiren konularda mesuliyetsiz
i yetkisiz kigilerin beyanat vermesine
mani olmasini hakh olarak istiyor ve
bekliyoruz. Odamizi gerek serbest ge-
itk kamu hizmetlerinde galigan ecza-
ulann asagida belitecedimiz problem-
krini gbzecek ve eksikliklerini gideril-
mesi icin ugrasan bir kurulug olarak
grmek istiyoruz.,

1. Bugtin artik her meslekte yabanci
dl bilenlere is kapilannin gok daha ko-
ay agiidigini biliyoruz. Durumun bdyle
dldugunu géren bazi dniversiteler
(1954'de kurulan ODTU ve yeni kuru-
@n BILKENT gibi) ve diger Gniversite-
&rin bazi fakilteleri (Marmara Tip gibi)
jabanci dil ile 8gretimi 6n plana al-
miglardlr Yabanci dil ile editim yapma
', anaklan daha kisitli olan diger bazi

H.U. Mihendislik Fak. gibi) bazi ders-
lerini yabanci dil ile vermek ihtiyacini
duymuslardir. Génlimuz Eczacilik Fa-
kiiltelerimizin yukardaki fakulteler gibi
hareket etmesini ve hi¢ birfakilteden
geri kalmamasini arzu etmekiedir.

2. Fakiiltelerden mezun olan mes-
lektaslanmizin gergek bir Gretici ve ilag
sanayinin aradi§i beceri ve deneyime
sahip bir kisi olarak yetigtirmek igin Ec-
zacilik Fakultelerinin 6gretim program-
larini ona gore planiamali ve bdylece
Fakiilte ile sanayi arasindaki kopukluk
ortadan kaldirlmahdir. Sonugta bu gin
var olan sorunlarin biyiik bir kismt
¢Ozilmusg olacaktir.

3. Ogrenci stajlar igin ise, Eczacilik
Fakulteleri diger bir ¢ok teknik egitim
yapan Fakiilteleri (ODTU Mihendislik,
ITU) gibi daha evvelden sanayi ile
yazisarak kag 6grenciyi staj igin alabile-
ceklerini 6grenmeli ve ginli gelince
bunu o6grencilere du-yurmahdirlar.
Aslinda 2. maddede arz edilen pro-
gramla yetistirilmig bir 6grenciye sanayi
staj igin kucak agacaktir.

4. Dort yil gibi kisa bir strenin yuk-
arida bahsedilen yeteneklerde bir
Ogrenci yetistirmeye kafi gelmeye-
cedi agiktir. Onun igin Fakultelerin
simdilik 5 yila gikariimasina galig-mali
sonra bu sdrenin geredi kadar
uzatiimasi cihetine gidilmelidir. Eczaci
Odalanmiz, biz Eczacilarin nasil ye-
tigtirilmemiz lazim geldigdini, eksik
ydnlerimizi hi¢ ¢ekinmeden fakat ka-
tiyen ayaga dugirmeden (ki en mihimi

huidne) vaymabidee | inidnlmamalidie ki
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bette aranan ve hatin sayilan bir mes-
lek mensubu olabiliriz.

Belirttigimiz tarzda yetigtirilmis bir Ec-
zacimin hastahane Eczaciigini veya
serbest Eczaciligi gerektigi sekilde ye-
rine getirmesi ve yapmasi hi¢ de zor ol-

~ mayacaktir.

Yukarida 4 madde halinde top-
ladigimiz hususlar, gagin icaplarina uy-
gun bir eczacinin nasil yetistirilecegini
ortaya koymasi i¢in akla ilk gelen
onerilerdir. Bu glin serbest Eczacilar
igin Odamizin yapmasini bekledigimiz
konular ise su sekilde siralanibilir;

1. Biyolojik serumiar:

Bilindigi Gzere bu serumlar 1954
yilinda hazirlanan ve Uzerinden 33
sene gegmig 6197 sayili kanun geregi
Eczanelerde bulunmasi mecburi olan
mustahzarlardandir. Her zaman dilekge
ile alinir, satilmadan tarihi geger yine di-
lekge verir yine alinz, tarihi gecer ve bu
bbyle devam eder gider.

2. Yeni Fiyat Listeleri:

Bu listeler hi¢ bir zaman Bakanhgin
emrettigi yolu takip ederek Eczacilara
ulagmamaktadir. Nasil oldugu bilinmez,
bazi depolar bunu firmalardan ve vali-
liklerden evvel elde eder ler. Kendi
ilaglarim sursarj yapip, listeyi hig haklar
olmadigi halde bazen yayinlarlar. Bu-
nun diizelmesi igin O-damizin Eczacilik
Genel Muddr-ligine yazdi§i yazinin
Genel Madiirlikce cevapsiz birakildig
Uzintiimize sebeo olmustur. Bu hu-

susun Bakanhgdin emrettigi sekil-dg
yaratdlmesi icin Genel Midgy.
lagimiziin gerekli tedbiri almas lazim
geldigdi kanaatindayiz.

3. Majistral tarife:

Bu tarifenin yapilmasi ile yayn
arasindan bir, bir buguk yil gibi bir za-
man gegtiginden zaten tarife 6l o Ja-
rak dogmaktadir. Ayrica ayni tari fenin
6. maddesi T.E.B.'ne o kadar yogun
ve teferruath bir ylk vermistir ki
T.E.B.'nin bu yiiki kaldirmasi miimkiin
degildir. 1986 yili tarifesi esas alinarak
kat say: usuli getirilmesi ve her sene
bir veya iki defa yalnizca katsayisinin
yayinlanma-si sorunu kékten hallede-
cektir kanaatindeyiz.

4, Sursarj Etiketleri:

Slrsgarj etiketlerinin kenarindaki nu-
maralar hangi eczaneye hangi numara-
larin verildigini Iizumunda bulabilmek
igindi; yani bir nevi glivenlik nedeni ile
idi, simdi bu numaralarin kayit edilme-
digine gahit oluyoruz. lleride olabile-
cek durumlardan nasil neticeler
dogabilir bilinmez.

5. Her serebest meslek grubu
igyerlerini agarken kendi mesleki kuru-
luglarindan ruhsat alirken, biz Saglik
Bakanligindan aliyoruz. Bizim mesleki
kurulusumuzun da ruhsat verme hakki
saglanmalicir.

Cok degerli Oda Ydéneticilerimizin -
bundan béyle asrin icaplarina uygun
nitelikte Eczaci meselektaglari-mizin
yetistiriimesi i¢in udraslar verecagine
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%efserbest eczacilarin sorunlar ile de il-
gilenmeye devam edeceklerine
gimdiden inanarak Tesekkir ediyor-
ym. Diyerek sozlerini tamamladi.

Divan Bagkam Ecz. A.Tekin Kilci ta-
rafindan T.E.B. Merkez Heyeti Ge-nel
Sekreteri Yrd. Dog.Dr.Nurettin
Abacioglu'na séz verdi. Abacioglu ko-
nusmasinda Ozetle su konulardan
gdzetti.

~Sayin Baskan, Divanin ve Merkez
Heyetinin degerli Gyeleri kiymetli mes-
lektaglanm.

_ Ankara Eczaci Odasinin ve Merkez
Heyetinin bir dyesi olarak bu gin
karsiniza gelemekten kivang du-
yuyorum.

Ikibine yakin {iyesi olan Odamizin az
sayida bir Uye ile Genel Kurul topla-
masi Gzintl vericidir. Ancak, Ankara
Eczaci Odas! Turkiye'nin yapilanmasi
igin 70 Kisilerin 7000 kisilerin kat be kat
{stiinde kadro caligmasi yapabilen ve
uluslararasi diizeyde eczacilik mes-
legini en ust dizeyde temsil edebil-
meyi saglyabilen genig bir &rgut-
lenmeyi getirmistir.

~ Cagdas eczacilik kavrami, her halde
konusmacilarin bazilarinin dile getirdigi
gibi ilag fiyatlar tizerinde su tiirde yayin
yapiidi da bakanlik tarafindan su tir de
dislandik, meslek onurumuzu yitirdik
‘anlayisinin kat be kat 6tesindedir.

r

l
- Cagdas eczacilik anlayigi ve bu-hare-
Lkat F1D'in Niinva Qaalik Oraiitiiniin ve

bu konuda calisma yapan uluslararasi
ve ulusal diizeyde ki tim saghk kuru-
luglarinin eczacilik alaninda ve insan
haklari evrensel beyannamesinde de
6z0nG ve ruhunu bulan bir saghk an-
layisinin bigimidir.

Hergeyden &nce sunu kabul etmi
yorum eczacilik mesledi halkin
gbzinde itibarini yitirmis bir meslek
degildir. Biz bu kompleksin igine
kapildik. Herseyden 6nce halkin gz
énlnde nasil itibar sahibi otacagimizi,
kendi i¢ dinamiklerini ortaya koymak ve
6zguvenimizi kendi kendimize
saglamamiz gerekir.

Ankaranin bazi semetlerinde eczane
olamayacak yapilarda eczaneleri
gbrebiliyoruz. Ancak bu yapilanma
Tarkiye'nin ekonomik kosullarinin ge-
tirdigi yapilanmadir. Zaten cagdas
yapilanma ilkeleri de gdsteriyor ki bu
tir yapilanma igerisinde eczacilik hiz-
meti verilemez. Ankara Eczaci
Odasi'da Tiirk Eczacilan Birligi de bu
konularda ¢alisma yapmaktadir.

1976 yillannda ki kongreleri
hatirliyorum cok genis katilimlaria kon-
greler toplanabiliyordu. Giderek bu
katiimlar bu seviyelere digmigtir. Bu
tztcudar fakat neden meselek-
taslarimiz bdyle, bunun uzerinde
digtinip tedbirlerini almak lazim. Ken-
di mesledimize yabancilagma egilimi
aratmig durumdadir.

Benden énce ki iki konugmaci ilag
fiyatlariyla eczacilik mesleginin birgok
sorununun diizenlenmesini birlestirir
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gibi oldu. Degerli meslektaslar
Tarkiye'de hergeyin fiyatlan artiyor
cunkd Turkiye'nin ekonomik sistemi
bunu getirmekte ve anamalci bir sis-
temdir. Bu sistem geregi olarak enflas-
yonist gizgi var. Sunu sdyleyebiliriz ki
mutlaka tiketim mallarinin fiyatianinda
géreli bir artig devrevi olarak yasanmak
durumunda. Bu dogal olarak ilag fiyat-
larina da yansiyacak. Hi¢ bir eczaci
6rgiti bunun bdyle olmayacagini id-
dia etmiyor. Ulkemizde kutu birimi ola-
rak ilag digmekte ancak fiyat artmak-
tadir. Sdylenen nedir Turki-ye'de ilag
fiyatlannt alim giict dizeyinde tutahm.
Bu hizmeti insanlanimiza ulastiralim.
Glnkii rege-tesinde 10 kalem ilag ya-
zan bir vatandagimiz bizlere en fazla er-
kili olani ver dememeli tedavisi igin ge-
rekli tdm ilaglarim alabilmeli. Tiirk
halkimin alim guciine uygun daha
saghikh bir sistem, ilag fiyatlandirma sis-
temi kurulmalidir.

Bazi blyik ilag firmalar ayni etkiye
sahip ilaglarina yiksek fiyat almaktadir
ve reklam olanaklan ile de satmaktadir,

~ kim sdyleyecek bunlar elbette ec-

zacilar sbyleyecektir. T.E.B. Merkez
Heyeti ilag sanayicileri ile yapti§i to-
plantilarda hu konulan kiyasiya
tartismaktadir. Bazi konularda onlarda

memnun degillerdir ve ne
yapilabilecegini onlarda soéyle-
mektedir. :

Kamu eczacilarimiz meslegdin ekono-
mik ve demokratik haklarindan en az
yararalanan kesimidir. Tur-kiye'de
S.5.Y. Bakanhd istihdam etmis oldugu
hastane eczacisinin hastanede ne ig

== “—_\-‘
yapacagim bilmemektedir. Saglik hiz.
meti veren yatakl tedavi kurumlaringa
mantik digi bir tedavi rejimi ve bunyp
ekonomik yansimasi gindeme gel-
mektedir. Diger geligmis (lkelerde
temel saglik sinifinda bulunan eczaci A
regetesinin tedavide ekonomik ag)-
dan en az sirede hastayi nasil ayaga
kaldiracagini belirliyor. Bunun igin has-
tane eczaciigini yeni den gbzden
gegirdik yayin galigmasi yaptik. Has-
tane eczacihiginda buglin ancak yiizde
ikilik bir kazanim vardir, bu miicadele
elbette bitmeyecektir.

Diger konugmacilarda belirttiler ken-
di sorunlanimizi kendimiz yaratiyoruz,
Ve itibarimizi, kaybediyoruz. Ba-
kanhktaki bir toplantida bir regete
gOsterdiler kipirlerin yapisg-tinldig bir
karton var kartonu gevirdiler Marlboro
kutusu Ornekler ok bir Kutudan ilacin
ismi olan her yer kesilmis ve etiket
yapigtinlarak bir gok kiipiir elde edilmig,
bu sekilde bir yere varamayiz. Bu ko-
nuda birgok dosya haysiyet divan-
larinda bulunmaktadir.

Etiketlerin denetimi ortadan kal-
kmistir. Merkez heyetimizde ise bu ko-
nu bilgisayarlarla kontrol ediliyordu
ve aninda hangi etiketin hangi ec-
zane bulundugu biliniyordu. Bu
gin sayin Ozden hakl Erzurum'daki
bir eczaci igin etiket alinip satis
yapilabiliyor bunun denetimi yoktur.

Dinyada eczacilik hizmetlerini hep
birlikte takip etmeliyiz. Hollanda da ec-
zane bagina 10000 kisi duslyor ve
kiitiphanesinde her turli majistral,
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ofisinal ilag yapilabilmekte, 60,70 ec-
zac1 gahigabilen miesseseler bunlar.
Bu atihmlan yapabilmek iin yapilan to-
plantilara katiim ve heyecan gerek.

Bugiin Ankara Eczaci Odasinin Gen-
el Kurulu merak ve gok ciddiyetle takip
edilmektedir, segecediniz insanlaria
bugiin Turkiye'nin eczacilik politi-
‘kasina yon gizen katkida bulunuyorsu-
nuz. Gunkd Merkez Heyetinin 6
dyesini siz belirliyorsunuz O nedenle
Ankara Eczaci Odasinin atacagd adimiar
gok &nemlidir, politikasi biyik bir duy-
arlilkla takip edilmektedir.

Sozlerimi tamamlarken Ankara Ec-
zaci Odasinin yapacag ¢aligmalar-da
engin bagarilar diliyor, saygilar sunuy-
orum.

Nurettin Abacioglu'nun ko-
nusmasindan.sonra soz alan T.E.B.
Merkez Heyeti Saymani Ecz. Haluk
Tanm konugmasinda, su konular dile
getirdi.

Sayin Divan, saygidefer meslek-
taglanm. Turkiye Cumburiyetinin tam
~ demokrasiye donme agamasinin
adiminin atildigr zaman igeri-sinde iki
kiymetli abimin diyecegim, ilag fiyat-
larinin fazla artigim biltenlerimizde ka-
- mu oyuna agiklan-masindan dolay!
Tirk Eczacilan Birliginin Saghk Ba-
kanhg ile diya-loglanmn kopmasina
' neden olmasini ve bu gekilde mes-
legin ayaklar altina gelmesinden dolayi
. yaptiq1 konugmayi gahsim olarak
Uzintiyle kargiladim.

= s

da oldugunu ve bu Ucretle kag milyon
kiginin geginmek durumunda kaldigini,
bu kisilerin ilag almaya bir pring aima gi-
bi, bir arabaya binme gibi mecbur olma-
dan kullandigi bir meta olmasini gok iy
bilen kigiler, ilag fiyatlaninin artiginin nor-
mal oldugunu ve dolara bagli ol-
dugunu bu nedenle Saglik Bakanhgini
fazla rahatsiz etmememiz gerektigini
ve istedigi sekilde fiyatlarin artmasi ge-
rektigi manasini anladim.

Ankara Eczaci Odasi tyesi olarak iki
dénemdir Merkez Heyeti ydnetimin-
deyim. Uzilerek sdyliyorum ki son
deénemlerde T.E.B. Sanayii nezdinde
gorigiilmeye deder bir noktaya geldi.
Bugtne kadar biri Ankara da, digeri
Istanbul da olmak (izere iki toplanti
yapildi. Iki toplantiya da katilan bir Gye
olarak sdyliyorum ki iki top-lantida da

_ sanayinin bizden, T.E.B. den ve ec-

zaci odalanndan istedigi tek birgey
vardi. llag fiyatlan Gizerinde konugmayin
lutfen. Bagka higbirgey istemiyorlardi.
Yani susun biz istedigimiz oranlarda
fiyatlanmizi ve karlarimizi artirahm. Belki
burda konusan arkadaglar bu to-
plantilara katiimadiklan igin bdyle ko-
nugmus olabilirler. Bilmem bu iki mes-|
lektagimiz lganadolu'nun degisik
ilgelerine gidip oralarda eczane ec-
zacihd yaptilar mi, oralarda vatandagla
kargi kargiya gelip hekim eczaci diya-
logu kurdular mi? Ve vatandagin ilacini
ne sekilde aldiklarini gérdiler mi? Bu
bdlgelerde yasayan vatandaglardan
asgari icret alanlar kendilerini sansh
sayarlar ¢linki oralarda bu ticreti bile al-
amayan vatandaglar vardir. Bilmem ko-

miiamanlarn uanan Lisilar khonlan Aa



disgindiler mi?

Ben sunu séyliyorum, T.E.B.'in ve
A.E.O.'sinin ilaglar hakkindaki
galigmalarindan dolay bugiine kadar
fazla sesleri gerek buitenlerde, gerek
gazetelerde ¢ikmadi. Bu oranin
azhigindan dolay sikayetci-yim. Fakat
seslerinin ¢ikmamasi galismalarin
yapiimadigindan dolay! degilidir.
Galigmalar baglayipta gok iyi donelerle
bu olaya varabilmemiz icin bugiine ka-
dar basina da fazla bir oranda yansima
yapilmadi.

Degerli meslektaslarim. Sanayiye ve
saglik bakanhigina gidiyorsunuz ilag fiy-
atlarimin ucuz oldugunu séyliiyor-lar,

' vatandasa gidiyorsunuz regetede

yazih beg kalem ilacin ancak bir kalemi-
nin bir boyutunu alabiliyor. Demek ki
burda bazi kitleler konumunu, bazi kit-
lelerde koltuklarin korumak igin ilag
Uzerinde istedikleri oyunu oynu-yorlar.
Biz T.E.B. olarak bu oynanan oyunari
cevapsiz birakmayacagiz ve her gerek-
en yerde ne sekilde olursa olsun ce-
vap vermeyede devam edecegiz.

Yardimlagma Sandigi '
konusuna gelince:

Yardimlagma Sandigi kuruldugu za-
man bu sandik bir fasaridir, biz ekono-
mik ydnden iyi olanlar toplanip
yanimizdaki bir eczanenin agiima-sina
mi izin verecegiz, bu alti binliralarla
higbir yere vanlamaz diyen zihni-yet
bugin kargisinda 9292 iyesiyle bir-
likte bir yardimlagsma sandigini buluyor.
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Bunlardan 276 tanesi Eczane Acmg
Kredisi, 254 tanesi Zorunlu Hal Kregj.
si, 684 tanesi ise Sosyal Yardim Kr.
disidir. Dagitilan toplam kredi miktag,
629 milyon li radir. Bu oranlari Ankara
Eczaci Odas: Gyeleri ile kargilagtinirsak:
A.E.O.s1 Oyelerinden sandiga Uye
olanlann sayis1 1091 dir. Tiirkiye gene-
linde orani 1/9 dur. Kredi alanlarn
sayis! 369 dur. Yani 1/3 dir. Niye by
ornekleri verdim. A.E.O.si yesiyle
butdnlegebilen, olaylar anlatabilen ve
kendi diistnceleri dogrultusunda
olaylarin Gzerine korkusuzca gidebilen
bir kurulugtur.

EGAS Hakkindakl G6rdslerim
ise;

Bu sirket 60 Milyon lira ile kuruldu.
Bu kurulugun % 330 yardimlasma
sandiginin, % 33'U vakfin, % 33'0 de
sirkete Uye olan meslektaglarimizindir.
Bu kurulugsumuz yil sonunda ortak-
larina kardan pay dagjitilacaktir.

Bu yil kendi olanaklarimla FIP'in to-
plantisina katildim. Orada sunu
gordim. EGAS orada 90 yil énce ku-
rulmus. Yapti§r gériismelerde birgok
zorlukla kargilagacaginizi tahmin ediyo-
ruz dedier. llag fabrikalar, inanmay-
an kitle, menfaatlerine dokunulan
zimreler. Ama yilmayacaksi-niz.
Ginkd biz bu gemberi ancak son 20
yil iginde kirdik. Ama sonugta % 99.3
gibi bir orana ulagsmislar. Bizde de bu
olaylar gergekiestirildigi taktirde artik
higbir meslektagimiza énlik giy, ecza-
neni zamaninda agip kapat tartigmasi
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gezacisinin EGAS'a inanarak ortak ol-
masidir. Sonunda burdan gelecek
gkonomik gelir ile eczaci meslegini da-
ha iyi sdrdirecektir. Bunlara ih-
liyaglarimiz vardir bunlan yapabilmek
jginde kisir gekismelerden artik vaz-
gpq-memiz lazimdir. Eczaci eczane-,
gine, havaninin bagina dénmelidir.
Koltartind artirabilmek icin seminer-
lere ve yabanci dil kurslarina katil-
mahdir.

Hepinize saygilar sunarim.

Taluk Tinm'in sdzlerini tamamia-
masindan sonra séz alarak kirsiye
gelen DR.Ecz. Okan Atay goriglerini
ve dustincelerini su sekilde dile getir-
di.

Sayin divan, sayin T.E.B. Il. Boige
Ankara eczaci odasinin saygide-ger
lyeleri.

Konugmalarda tiziintlyle tespit et-
tigim konu, eczacinin maddi menfaat-
leriyle toplum iginde kazanmig oldugu
ftibar tizerindeki geligki.

Konugmacilar su ifadeleri israrla
vurguladilar ki biz eger bugin toplu-
mumuzun ciddi olarak ilgilendigi ve
sikintilar iginde bulundugu ilag fiyatlan
ile ilgili gikislanimizdan Saglik Bakanhig:
rahatsiz oluyor ve dolayisiyla her tarld
iligkilerimizde sikintiya digilyoruz, 3.
| sinif vatandas muamelesi gdriyoruz
ve suglaniyoruz. Konunun bdyle
degeriendiriimesi temelde kesin
yanhgtir. Eger biz vatandagla muatap
‘olan bir meslek kurulugu olarak onun
‘hakh eikavatlarini hilimsel siizaecimiz-

den gegirerek bunu dile getirirsek
hergeyden 8nce asli bir gdrevimizi ya-
panz. Ginki biz 6643 sayili yasaya
gére kurulmug kamu yararina hizmet
veren bir tesekkilin organlanyiz. Bu
kanunun ana hikmi sunu sdyler: Biz
meslek menfaatimizi toplumun men-
faatiyle beraber degerlendirece-giz.
Bu ikilemi bir dengeye oturtamaz isek
toplumdan ilgi ve itibar gérmek
miimkiin degilidir.

Bugtin ilag fiyatlari normal ekonomik
konjiktdrin geregi artiyorsa buna
higbir akl baginda eczaci kargi gtkmaz.
Fakat bu artislarda gdzilken son de-
rece dnemli kontrol bosluk-larindan
kaynkalanan hatalar vardir. Eger buniar
bilimsel bir tarzda dile getiriliyorsa, bu
konuya sahipleniyorsak buna sahiple-
neneleri alkigilamak ve bunu destek-
leyen orgut odalarinin yayinlarina
dékuman temin etmek bizim
g6revimizken, sadece bakanlk ile
iliskilerimizi zedeliyecegi icin biz bu isi
dile getirmeyip susalim demek dahi
bence ziintiyle kargiladigim bir tesbi-
tir.

Somut biri érnek vereyim. Dinya'da
novalgin grubu ilaglarla ilgili ciddi
elesgetiriler vardir. Ve satiginda blytk
dismeler olmustur. Hatta ls-kandinav
Ulkelerinde satis1 ve kullanimi yasak-
lanmigtir. Bizde Novalginin geligi
21DM.dir Hoechst firmas: genel
satigtaki dusts politikasim goyle
dazeltiyor. Novalgin'in satig fiyatini
13DM. ye dusuriyor. Turki-ye'de ise
novalgin 1986 yilinda % 55 zam
almigtir. 21DM. den 13DM. ye

289



digmemigtir. Bu tesbiti Saglik Ba-
kanhigina bizim meslek &rgitimiz
yayinlarinda duyuramazsa biz gérevi-
mizi yapmamig mi olacagiz. Bunlan dile
getirmedigi sdrece onlarnn en fazla
kargisinda olan insanlardan biride ben
olurum. Ve ben sunu da iddia ediyor-
um ki bu tip sanayii oyunlarinin gerek-
tigi sekilde basina yansitiima-dii
gbriglindeyim.  Biz odami-z1 bu
dogrultuda daha fazla motivite etmek
gbrevini yiklenmeliyiz. Bunlan kamu
oyuna duyurduumuz ve bu konuya
sahip oldugumuz taktirde hakkini aray-
amayan sessiz yiginla-rin belki ar-
kamiza gegmesini ve dolayisiyla itibar
kazanmamizi temin ederiz. Bugin
A.E.O.'simin takip ettigi ve Merkez
Heyetinin tamamladi§i po litika
dogrudur. Temelde bu politikadan
vazgegildigi zaman meslek &rgi-
timizin altindan kalkamiyacagi bir fat-
urayla karsi kargiya geliriz.

Biraz evvel sayin bagkan gesitli Avru-
pa ulkelerinden kataloglar getirttik de-
di. Agin Kodeks Alimantarius'u, agin
Kodeks Gelenika'y1 bugiin Tarkiye' de
ilag fiyatlarinin mengei Glkeleri kat-
ladi§ini gdreceksiniz. Oralarda asgari
gecim indeksinin verdigi rakamilar
1500 DM. iken ben hala vatandagima
70.000 TL. asgari ticret veriyorum. Bu
dengesizlik iginde dahi Tirkiyede'ki fi-
yatlar ikiye katlanmistir.

Bunlan dile getirmek eger bir zuisa
biz bu zul'in pesindeyiz.
TESEKKUR EDERIM

Sayin Okan Atayin konusmasinin
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ardindan Ecz. A.Cemal Toplu bir kez
daha soz isteyerek gérislerini g,
sekilde dile getirdi.

Degerli meslektaglarim. lkinci kez hy.
zurunuza geldigimigin bagislayi-njz.
Ben degerli meslektaglanimin benim
konugmalarimi  yanhs deger-
lendirmelerine agiklik getirmek igin hy-
zurunuzdayim.

Ben Tirkiye eczacilarinin hayal
edemiyecekleri bir eczacilik meslegini
daginmek istemiyorum. Hayal edeb-
lecedimizi dugiinmek istiyorum. Benim
buradaki konugmalarim tamamen mes-
legimizin, genelinde tim arka-
daglanmizin ideal gartlarda, itibar goren
meslek camiasinin mensubu olmalarin
hep birlikte saglyalim amacindan kay-
naklanmigtir. Konusmalarimda kesinli-
kle maddi degerlerden dolay! mesleki
itibari higmi hi¢ disinmedim. Uzun
seneler eczane eczacilijinda A dan Z
ye hergin 12 saat iginde bulunan bir
kigi olarak nerede itibarli, nerde iti-
barsiz oldugunu bilen bir kisi olarak
ifade etmek istedim. Gerek say-
manliklarin, gerekse hastalarin bize
yaptigi girkin davraniglan bilen bir kigi
olarak burada glindeme getirmekiste-
dim. Sunu gok agik ifade etmek istiyor-
um ki gerek eczacilik meslegimde ge-
rekse sahsi-min genel davranigimdan
ve su platformda onurlarin en
biydgind gérdim.

Son yagadigim bir olayi sizede anla-
taymm. A.U. Eczacilik Fakiiltesi bir Ingiliz
eczacinin Tirkiye'de staj yapmak iste-
digini ve staj icin benim eczanemi uyv-
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gun gbrdikleriniifade ettiler. Bu Ingiliz
ggrencinin eczanemde staja bagladigi
ginkd tavn ile ilerleyen gunlerdeki
javni arasinda gok biyuk farkhliklar se-
zinledim.  Bunu  agmasi-ni
sdyledigimde siz gérebildigim ka-
garlyla Tirk eczane eczacilar malesef
gczacilik yapmiyorsunuz ifadesini kul-
fandi. Bu benim igin bir zuldd. Bu ifa-
deyi kullandig1 eczane Tirkiye
gartlannda en derli toplu, eczacisi ile
en iyi hizmet veren eczanelerden biri
olmasina ragmen.

Ben bitiin bu aci gergeklerin bizzat
iginde olan kisi olarak sikintilanmi-zi dile
getirmek istedim.

Sayin Abacioglunun Emekli San-
digindaki bahislerine degdinmek isti-
yorum. Bulunduklar bu toplantida aca-
ba eczane eczacisi olarak fiilen iginin
basinda olan kag eczaci arkadagimiz
pulundu? Eczane ecza-cisinin resmi
kurumlarla olan problemlerini ne
odlglde dile getirdi? Bunu 8grenmek
istiyorum.

llag fiyatlar konusunda ben ilaglarin
Tarkiye sartlan iginde zaten fiyat almak
zorunda oldugunu, ancak bizlerin
bundan esasen memnun ol-
 madigimizi, bizleri fevkalade rahatsiz
ettigini ifade ettim. Ancak zaman za-
man basin organlanndaki olaya agiklik
getirmeyen tarzda ilag fiyatlaninin yilda
§. kadar kere zam oldigi tarzinda kam-
‘uoyuna agtklanmasini burda belitmek
istemigtir. Bunu sayin Okan beyin
ifade ettigi gibi somut delillerle kamu-
' oyuna iizerine basa basa agiklikia ifade

. adilmesi elbette her eczacinin yapmasi

gereke.n bir iglemedir. Buna kesinlikle
kargi degilim, gondiden katiliyorum.

Ben sunuda belirtmek istiyorum.
Saglik hizmetinin Hekim, Eczaci ve Dig
hekimi oldugunu biliyor isek gerek ec-
zanesinde havaninin baginda, gerek-
se saglik hizmeti veren diger kurum ve
kuruluglann iginde olan arkadaslarinda
ilag fiyatlarinin yikselme-sinden muta-
zarnr olan Anadolu halkini o yéndede
dustinmelerini ve o ydnde de halktan
yana davranig iginde olmalarin
goénilden bekliyor, saygilar sunuyor-
um. Tesekkir ederim.

Konugmacilar tarafindan raporlar
hakkindaki gérislerinin sunulmasin-
dan sonra Divan Bagkanhg tarafin-dan
raporlann aklanmasina gegildi.

Raporlarin oy birligiyle aklanmasin-
dan sonr kiirsiiye gelen Dr.Ecz. Akin
Cubukgu ak oylarindan dolay! kong-
reye katilan meslektaglanmiza su
tesekkiir konugmasini yapti.

Degerli meslektaglanm. Gosterdi-
giniz giivene ve ak oylarina kendim ve
yonetim kurulundaki arkadaglarim
adina igtenlikle tesekkir ediyorum.
Sagolun, Burada bu kirslye gelerek
bizleri elestiren, olumlu yénde bize
yon vermeye galigan arkadagalanmiza
ve benim cevap verme durumumdaki
ko-nularda benden ¢ok daha glzel bir
cevap verebilen bagta sayin Okan Atay
bey'e, Nurettin Abacioglu'na ve Haluk
Tanm'a ve ayrica yaptiklan gizel
elestirilerden dolayr Turgut Ozmen'e
ve Sayin A.Cemal Toplu'ya tegekkir
ediyorum. Sagolun, varolun.
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Gilndemin 8. maddesi olan tasar
bltgenin okunmas! Ecz. Aydin Top-
kaya tarafindan yapildi. Tasan butge
uzerinde gériglerin bildiriimesi ile bir-
likte Genel Kurul tyelerinin oylarina
sunuidu ve kabul edilidi.
~ Genel Kurulun Dilek ve Oneriler
bélimiinde eczanelerin Cumartesi
gunleri caligmalar ile agilis kapanig
saatleri konusunda anket yapilmasi
hakkindaki 6nerge kurulun oylarina su-

nuldu ve kabul edildi.i
Diger bir onerge olarak glindeme

gelen regetelerden alinmasi gereken
katilim paylarim almaya eczacilar igin
sézlegme vermeme ve oda iglemlerini
yapmama gibi yaptirimiar uygulanmasi

ve kKatlhm payinin maas bordro;l;
alinmasi konusunda yeni yOnetim
ruluna yetki verilmesi sekling
Onerge de kabul edildi.

Genel Kurul glindeminin son
desi olan 20 Eyldl 1987 pazar g
yapilacak oda organlarinin segimir
adaylann belirlenmesine gegildi, A
olanlarin’ dnerilmesi ve  Dj
Bagkanh@inca duyuruimasindan s
Genel Kurul toplantisi sona erdi.
20 Eylal 1987 pazar glinii saat g
arasinda Odamiz Sosyal Tetisi
yargi gbzetimi altinda segimler yap
1. lige Se¢im Kurulunca bildir
segim sonuglarina gére Oda orgar
su sekilde olustu:

HLONBLIN KURULY
ASIL UYELER ALDIGI OY vygpEK UYELER -ALDIGI ¢
1- AKIN GUBUKCU 479 1- HUSEYIN DOKMECI 337
2- ERTAN ONURSAL 417 2- SEVIL MERMER 285
3- ISMAIL ISTANBULLU 401 3- RANA ASLANER 256
4- FUGEN ERTUGRUL 375 4- UNSAL GALIS 247
5- OLCAY SELES 367 5- UNAL OZMEN 243
: " AHMET YUCEL 358 6- HASAN GURKAN 230
|  7-KADIRHATUNOGLU 355 7- TUNA CANDIR 216
DINSTIN HURyLy
l,t ASIL UYELER ALDIG! OY YEDEK UYELER ALDIGI
. 1- TURAN BAYKAL 397 1- SULEYMAN GUNES 309
2- AYDIN TOPKAYA 318 2- NILGUN GOGER 255
| 3-ALISABAH 298 3- ALPTEKIN ATALAY 240
"; EAYS TR KR
| ASIL UYELER ALDIGI OY yepeK OYELER ALDIGI |
| 1- ZIYA AKSIT 398 1- SERTAG ALTIER 309
i 2- ERHAN UZUNDERE 344 2- BETUL BILGETEKIN 260
| 3- HUSEYIN ASLANER 342 3- HALUK KARGILI 243
| 4-NIHAT YALGINKAYA 238 4- SERVET KUGUK 242
| 5 AHMET HACIHASANOGLU 280 5- F (IMIT RAQANI 205
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KONGRS DBLBGELTRT

ALDIGI Oy YEDEK UYELER :ALDIGI OY
476 1- HALUK MUTLUGIL 295
395, 2- MEHMET GUNEY 260
361 3- NURAN YILMAZ 254
354 4- HAKAN AKIN 226
. HA 352 5- OGUZ OZBAG 214
an BATILLA UZGOREN 339 6- E.TALIP ONAL 206
va LATILLA SERIMER 335 7- OGUZ KIZILDOGU 192
171
[N 6 u I
n ZGUL GELIK
in MADENI ve AHSAP ESYA SAN. TIiC, A.S.
‘ ' ECZANE MAMULLERIMIZ: H—l L
B * 0,80 mm DKP sagtan yapimakiadir.
| « Finn boyalidy.
) :g:;‘wqummnf.l Rt
Y | [ seine gore tzol spariy yapi. ; '
. « istediginiz renkte boyanir.
» Raf camlan 8 mm. kapak camian 4 mm, camia birfikte
X yiriyen dzel ruiman kulianiimaktad.
[ * Oxel siparigiorinizde sirgl kepakian ve 8n cilant ahyap Geniglik-Yukseklik Geniglik-Yokseklik
{ yapdabiimektedir. 80 x 50 cm. 80 x 254 cm.
-mmummumnm Derinlik: 25 cm 90 x 254 cm. _
* Fabrikasyon Oretiminds tk kurulug va imalatian sevs.  LABORATUAR (PRODUI) :?g 2 255: e T 1:; e
sty g gl DOLABI 120 x 254 cm. Al Derinik : 38 cm.
= 130 x 254 cm. Ust Deriniik : 25 cm.,
OPTIK DOLABI s = —1| | 140 x 254 cm. On ki gen.: 13 em.
== = == =] 160 x 254 cm.
Geniglik-Yirkseklik 180 x 254 cm.
18070 cm < ECZANE BANKOSU
Derintik: 20 cm
v 'L_ABOMTUAR BANKOSU
11k
Geniglik-Yokseklik
= = = 120 x 94 cm.
= == Genislik-Yukseklik :28 5 g: Fuis
= — = Geniglik: 120 cm lst_!x‘xlcm. 180:942:
= = z:::::t*ii:‘::glx 8 ﬁnﬂ’:ixm?mﬁw KASA ALT] Deriniik: 45 cm.
+ECZANE sHASTANE sDISPANSER ¢KLINIK  [C = iy
4 +LABORATUAR +DIi$ KLINIKLERI ¢ OPTIK Do 48 om!
+BUURO =OTEL «OKUL sMUTFAK ; Usttt paslanmaz celik kaplidsr.
PORTATIF RAF VE HER CESIT CELIK bt "‘l':"":i
AHSAP ESYA IMALAT VE SATISI PR
HARBIYE ® Cumhuriyet Cad. No. 341 IST. Tel: 141 63 72 - 141 47 37
" AKSARAY e Millet Cad. No. 6/3 IST. Tel: 521 70 33 - 524 35 11

TOADK APT ¢ Maltene Numunebag Cad. No. 16 Tel: 576 40 55 - 567 54 10
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YARININ ECZACISININ
GUNUMOZ
SORUNLARINA
YAKLASIMI

Ginamiz eczaci égrencilerine
yarinin eczacilari olarak baktigi-mizda
¢ézimlenmemis birgok sorun ile
kargilagacagi ve bu konuda biiyiik so-
rumluluklar tagiyacadi bir gergektir.

Eczacilik Mesledini segmis olan kisi,
eczane, ecza deposu, ecza do-labi
galenik ve tibbi Mustahzarat La-
boratuvan veya imalathane gibi kuru-
luglar agan veya igleten veya tibbi
mistahzarati imal eden ya da bu res-mi
veya hususi kuruluglarda sorumiu
midurliik yapan kigidir.

Buna gére giniimiz eczaciligi-nin
en biyik sorunlarindan biri giiphesiz
eczacilik egitimidir. Can-ki fakiilte
egitiminde henuiz branglag-manin ol-
mamasi, yani endustnyel eczaci, Klinik
eczacl ve eczane eczacisina ayni
egitim programinin uygulanmasi,

Rona YAGMUR
Kirsat KANIK

faktilte bitiminde mezun olan geng ec:
zacilarin  bu konuda zorluk
cekmelerine sebep olmaktadir. Eczag
adaylanina bu konuda yardimei olmal
ve bilgiler vermek gerekmektedir.

Gene fakultelerdeki yabanci di
egitiminin yetersizligi, fakiilte mezun:
lanindan eczane agmayacak olanlarinit
degisik alanlarda ig bulma imkanini da
etkileyebilmektedir. ayrica hizla ge:
lismekte olan ilag sanayi hakkinda yet
erli bilgilerin verilmemesi, hem bunt
takip etme imkanint muamkir
kiimamaktadir, hem de Tirkiye'dek
Gnemli ilag laboratuvarlan ve énemli ilag
firmalarini tanimamamiza neden olmak:

~ tadir. llag sanayiimizin genel karekteri

nin hammadeyi ithal edip ilag yapma
seklinde oldugu ve yurdumuzda ilag
hammadde imalinin ok diigiik oranlar
da olmasi hakkinda eczaci adavlarin
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dinlatmak ve bu konularda onu yete-
bilgi sahibi etmek eczaciligin an-
gimas: ve geligsmesi ydninden ge-

n yillarda endistriyel Gretimin ge-
mesi ve bilgisayarlara gegmis olmasi
i bununla beraber eczanelerde de
yla degisim ilag fiatlan neticesinde
k duyulan bilgisayarlarin hendz
ltelere yeterince girmemig olmasi
berinde bircok olumsuz ge-
ismeler getirmektedir.

Eczac! ila¢ yapan ve onu satan bir
imse olduguna gore ve glindmizde
laglarin hazirlanmast ile ugrasan tatbiki
hiim dalinin eczacilik dali olmasi yani in-
kan saghd igin galigan bir bilim olmasi
bu meslegin Snemini bir kez daha
gostermektedir. Bu nedenle
i emizde de var olan saglk sorunu
sgzanelerimizin birer saglik Merkezi ol-
dnﬁu gergedini bilmek ve kabul ettir-
mek suretiyle bazu sorunlarin
@zumlenebllecegl Umidi tOm eczalar-
da mevcuttur. Eczacilik meslegi artik
hekimlikten yavag yavag kopmakta ve
licari ve sinai bir gériinige yénelmekle
beraber, herseyden eczacinmn halka
igkmk yetenegini de kabul ettiren bir
yapiya ve diplomaya sahip olmasi gere-
Kir.

fEcz.':tcuhkla énemli olan manevi sartlar
ile meslegimizin maddi veya ticari
@nalanm birbirleriyle bagdastira-
bilmektir. Bu amagla eczacilik 6greni-mi
e eczacilann bagimsizhgi-nin glven

altina alinmasi ve her eczacinin mes-
legini bizzat icra etmesinin temin edil-
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Eczacilik i¢in Snemli yer tutan diger
birskonu ise istihdam sorunudur. Bu
ise hatal bir egitim politikasindan kay-
naklanmig olup gok sayida kigi kisa
siirede mezun edilmig, ve boylelikle
eczacilik meslek kalitesinin digmesine
neden olmustur. Oysa bu gin
Turkiye'nin farkh galisma alanlarinda uz-
manlagmig eczacilara ihtiyaci vardir. Bu
nedenle egitim programina gerekli
dnemi vermek, eczacilik égretiminde
bir yenilesme saglamak, bunun iginde
kalici ve kokli gdztmler bulmak gerel:-
lidir.

Boylece egitimle akademik prog-
ramlar yaminda meslekte uzmanlik pro-
gramlarinada yer vermek ve tim bat
tilkelerinde yillardan beri gbriilen bu
alandaki gelismeyi yurdumuzada aktar-
mak mutlaka sarttir.

Gene ilacin kimyasal bir madde olarak

-gdrulmesi ve ilag sanayinin kimyacilara

terk edilmeside yanlig bir tutumdur. Zi-
ra ilag ve ilag hammadeleri hakkindaki
temel formasotik bilgiye sahip olan ec-
zacidir, ayrica ilacin kullanma
yéntemlerinin, ilacin yan etkilerini,
gecimsizliklerini, ilag ve ilag-gida et-
kilegimlerini tamiyan bilen ve takip ed-
en kisi eczacidir.

Ancak fakilte 6grencilerinin ilag fa-
brikalarinda staj imkaninin gok dar ol-
masi temelde baglayan eczaci-sanayici
isbirligi ilerdede fakiilte sana-yii
isbirliginin gergeklegsmesine yol
acmaktadir. Bu konuda yasal sorumiu-
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Bir dnemli konu daha ise, Banka
Kredi faizlerinin yuksek olmasi ve gc-
zacihk yardim sandiginin verdigi kredi-
nin digik olmasida muvazaa olayini
desteklemekte ve beraberinde saglik
sorunu olan tlkede eczacilarnn baska
alanlara itimesine neden olmaktadir.

Tum bunlarin yaninda eczacilik mes-
ledinin dinamosu durumunda olan
fakuitelerin ve &gretim Gyelerinin
aragtirma butgelerininde yeterli olma-
masi ve ¢esitli imikansizliklar iginde
galigmalanda eczacilik bilgilerini yete-
rince anlatabilme imkanini
kisitlamaktadir.

Ayrica ulkemizde hala gegerli olan
ilag bilgi merkezlerinin kurulamamasi
ve meslek igi egitim kurslarinin
geceklestirilememeside tartigiimasi ge-
reken ve bu konuda uygulamaya
gecilmesini bekledigimiz 6nemli konu-
lardandir.

En ¢nemli sorulardan biriside nifus
yogunlugu az olan bélgelerde ecza-
nelerin ticari  varliklarini stirdiire-
bilmelerinin gogu kez mumkiin olma-
masidir. Bu amagla ekonomik faktor-
lerin oncelikle kalici bir ¢ézime
ulagmasi ve Devlet eczaneleri agmak

yoluyla sorunun gézt‘imlenmesinq
cahisiimasidir. )

Gene ilag tuketiminin yiksek boyut‘I
lara ulagmig olmasi bu konudada tedbir
alinmasini gerektirmektedir. Zira by,
Ulkelerinde oldugu gibi sanayici Kan
kistlarak bu miktarin eczaci karina ilayg
edilerek kismende olsa soruna pj
gdzUum getirebilir.

Sonug olarak diyebiliriz ki geligmig
ulkelerin gogunda eczacilar uzun bir
sureden beri saglik ekibinin ayrilmaz
bir pargasi olarak kabul edilmis dury-
mundadirlar. Ve almig olduklari egitim
ve mesleki sorumluluklar geregi ec-
zacilar halkin gvenini kazanmig olan
bir meslek grubudur. Bu amagla biz-
dede eczacilik mesleginin daha iyi an
lagiimasi ve daha ylksek bir meselek
kllttrine erigmesi icin gesitli calismalar
yapmak, tartigmalar dizenlemek, ying
konferanslar hazirlamak ve bu konuda
eczacilik okulu 6grencilerine de bilgiler
sunmak sorunlara ¢6zim getirmek
yénunden faydali olacaktir.
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Insanlar, varliklanni sirdrebil-mek
mac:y[a saglkh yagamlarini aksatan
fﬁstallkian yenmek igin durmadan ¢aba
pamamlslar careler ara-miglardir.

| ik caglarda ayin ve tanrilar igin kesi-

!Ea!
nes
Ida
iler:
ek

l?n kurbanlarla baglayan tedavi ler, be-
bﬁ‘ yerlere batinlan igneler ve dogadan

’ mmn edilen bitkilerin kullaniimasi

Imde devam etmis, zamanimizda
ﬁgegnth kimyasal islemler sonucunda
hazirlanan ilaglar hastahklann iy-
ilestirilmesinde  kullaniimaya
baglanmigtir.

Hekimlige bagh olarak amlan ec-
zacih@in tiptan aynimasi ve bagimsiz bir
lim olarak kabul edilebilmesi, 12.
yf.‘lzyllm sonralarina dogru yapilan
gahgmalana baglamig, 19. ylzyilin ilk al-

- kOIonlenn ve bazi heteroziilerin elde

gdlimeswle eczacihk, bilimsel bir
kisilige sahip olmustur

Ulkemizde eczacilik 6grenimi,

llMahmut zamaninda Viyana'dan getir-

ltilen Dr.Bernard'in 14 Mayis 1839 tari-

{hinde Askeri Tip Okulunda Eczacilik

Nig
* ECZACIYIZ?

it u|u(ulsiu/sleolsslslsla=sicisslass

iN

sonra Eczacihk Faki-lte ve ylksek
okullarimin arka arkaya agiimasiyla
glnumuzdeki eczaci-lik egitimi boyut-
larina ulagmustir.

Fakultelerimizde eczacilikla ilgili ola-
rak verilen egitim, uzun bir slre sa-
dece Turkiye sinirlan iginde verilecek
saglik hizmetleri gdz éninde tutularak
yénlendirilmigtir. Bu nedenle,
gevresine hizmet edebilmek igin, ye-
tistirilen eczacilik 6grencisine sadece
eczacilik bilgisi verilmis ve ilag yapa-
bilme becerisi kazandiriimaya

caligiimigtir.

Zamanimizda kultirel ve ekonomik
boyutlarin geniglemesi sonucunda,
fakultelerde verilecek mesleki derslere
yenilerinin ekelenmesi gerekmektedir.
Buna bagh olarak eczane eczaciligi,
hastane eczacihdi, endistriyel ec-
zacilik arasinda belirli sinirlar kendi-
liginden ortaya gikmigtir. Eczane ec-
zacisi, yeni etkin ilaglar kargisinda halki
uyarmak ve bu ilaglarin zararl etkile-
rinden ko-rumak ve hastanin cesitli
problemlerinin ¢dziminde ona yol



B

ANKARA ECZACI ODASI BULTENI

SOSYAL ECZACILIK

——

— |

tanelerde ¢alisan eczacilar da ilacin
hastaya en etkili ve en emin sekilde
uygulanmasi, hastaya ilag uygu-
landiktan sonra ortaya gikan sorunlar
ve bunlarin ¢ézim vyollari ile
ugrasmaktadir. Bu hizmet, ilag bilimle-
rinde uzmanlagmis olan eczacinin
mesleki bilgisini doktor ve hastaya di-
rek olarak iletmesi ile mumkiin olur.
Bitin bu gereksinmeler sonucu ec-
zaciliknn felsefesinde degisme olarak
"Klinik Eczacilik" dogmustur. Bagka bir
sOyleyisle, ilacin farmasétik yéniniin
(geleneksel eczaci) yani sira, klinik
yoni Uzerinde de durulmaya
baglanmugtir. llag sanayiinin yurdumuz-
da gtin gectikte yayginlasmasi nede-
niyle endustri eczacisi, lretim teknolo-
ji, igletmecilik, pazarlama alanlannqa
uzmanlagmak durumundadir. Burada
konunun akigina bir nokta koyurak bu
bolimlerin isleyisi hakkinda bazi seyler
sOéylemek isterim: Ulkemizde
géruldaga gibi eczacitlik
fakiiltelerinden mezun olan meslek-
tagalarimizin biylk bir cogunlugu ec-
zane eczaciligi tercih etmektedirler.
Bunun nedenleri oldukga aciktir: Kisa
stirede buyik karlar birakan ilag, hele
enflasyon rakamlan oldukga ylUksekte
olan lUlkemizde iyi bir kazang kay-
nagidir.

Buna bagh olarak klinik eczacilik ve
endustriyel eczacilik ise tercihi cok az
olan (Eczane eczaciligina gére), ec-
zacinin ig alanlandir. Hepimizin bildigi
gibi, bu alanlarda, klinik eczacilikia
hemsgireler endlstriyel eczacilikia ise
kimya mihendisleri eczacinin yapmak-
la vikimll oldudu adrevleri vanmava

S

galigmakta-dirlar. Ama ne dereceyg
dar? Bizler dort yil boyunca vey
egitimin ye-terli olduguna inang
galigan ve meslegimizin calisma
aninin oldukga dar oldugunu sOyley
bizler, aslinda mesl_egimizin Galig
alanlarimi  elimizde tutamamga
sugluyuz. Yalmz,n burada oldu}
6nemli bir konu da, egitimj
sirasinda bu alanlara ye terli deregy
edilememizden kaynaklanmaktal
Her meslekte oldugu gibi, eczag
mesleginde de bize veri len bilgiler
dece bir bazdir. Bundan hareketle
sik kalan pargalari tamamlayarak
lecegin eczacisini ortaya gikarmak
yeni eczactlarin gérevidir.

Sunu da burada israrla soylen
isterim -Ki, egder biz yeni mesl|
taglarimiza eczane eczacilidy, klinik
zacilik endustriyel eczacilik kavrat
larini yeterli derecede modiliye e
sunamazsak ilerde eczacili§i sad¢
ve sadece "eczane eczaciligl
ugragirken bulabiliriz. Buna bagl ola
egitimimiz sirecinde bu alanlarda y
erli derecede uzmanlagmig eczacila

yetistiriimesi ile blytk bir hizla ¢

lismekie ve degismekte olan cagim
modern gorisle, neyi istediginc
emin eczacilar sunmamiz mimkin ¢
caktir. Bu da eczacilik egitimini mod
bir statiye kavusturmakla mimkiing
Havan eczaciliinin glinimuzde )
olmaya yuz tuttugunu da hatirlar
arlik eczacinin yeni gehresini bulmal
gerektigini hepimiz rahatll
gorebiliriz. Burada degerli hocalarim
oldukga buylk gérevler digmekte
Odrencisini hi  alanlara  doti
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‘@ danlendirmek, onu bu konuda uzman-
Westirmak zorundadir.

: }Eana gore; 2000' yillarin eczacisi
er seyden az ¢ok bilen ekisi degil,

M2l Ynutmamaliyiz ki, eczacilik catisi
;Z?f ginda toplanan bizler, bir aileyiz. Nasil
cill wan, gulesmm her zaman en iyisi ol-
Inasini isterse biz de meslegdimizin en

ek- jisi olmas! icin vargiicimizle caligmali,
‘llimizde olanlarla degil, devamli

? :g;tlrma ile glizeli, en guzeli bulmaya

Dinyanin en eski mesleklerinden biri
olan eczaciigin daime insanhgmn hiz-
metinde olmasi biz eczacilik
6grencilerinin en 6énde gelen ideali ol-
malidir.

Bllent Gumusel
H.U.Ecz.Fak.
IV.Sinif égrencisi

ALBAYRAK ECZA DEPOSU
ANKARA BUROSU

TUM ECZACILARIN
HIiZMETINDE

ADRES: Talatpasa Bulvari Onat Apartmani
No: 164/17 Kat: 5 Eski Konservatuar KARSISI
Tel: 362 50 50/51 ANKARA
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INFEKSIYON

(Metisilin'e Direncli Stafilokok'larin. (MRSA) Infeksiyonlar))

Nozokomial infeksiyonlar sonucu,
hastanede kalis siresi ile ilgili olarak
yatan hastalarda yeni bir infeksiyona
yakalanma ve buna bagh 6limlerde
blyik artiglar gbzlenmektedir. Son 20
yil iginde bu hastaliklarin epidemiyoloji-
sinde dramatik bir artig géz-lenmigtir.

Hastaneye tedavi amaciyla yatan
hastalarin hastanede bagka bir infek-
siyona yakalanma orani yaklasik % 5-
10 dur. Bu oran kugik gibi
gbrilmesine ragmen hastanelere yil
icinde yatan hasta savisi gbz oniine
alinacak olursa kugiimsenmiyecek bir
rakkam ortaya ¢ikar. ABD de yapilan bir
aragtirmaya goére (7) bir sene iginde
hastanelerde gorilen nozokomial in-
feksiyonlara yakalanan kigi sayisi yak-
lagik 2x10° ila 4x10° dir. Bu oran
1980-1983 yillan arasinda genelde %
3.3 e diuglril-diysede ihtisas hastan-
eleri veya genel hastanelerin gesitli kli-
niklerindeki oranlar hala yiksektir.

Mortalite ise 1980-1983 yillarn
arasinda % 1-3 oraninda olup bu da
yaklagik 20.000-60.000 kisi olarak

nAriiimaktadir

Hastanelerde hastaliklarin gegis|
rinde baglica 4 yol vardir. Birincisi dir
gegis ki bu hastane personeli-hag
ziyaretgi Gglisu arasinda goriilir, dig
bir sekli teshis ve tedavi araclannd:
(Orn.endoskop, stetoskop v.s.) ini
rekt gegistir. Ikinci gegis sekli hastar
icindeki yiyecek, icecek, kan ve ki
drinleri ile tedavi malzemelerid
Ugtinciisti hava kaynakl olup bunda
hastane veya oda, kodus havi
(Damlacik enfeksiyonu) yolu iled
Son gecis sekli ise hastanedt
vektorler (bécek,sinek v.s.) |
tasinmadir.

Nozokomial hastaliklarin etkenl
arasinda S.aureus suglari, gerek )
tigkinler ve gerekse pediatri ve yi
doganlarin servislerinde, daha gok ¢
erasyon yaralari, deri infeksiyonlar
baglica bakterimilerde birinci siray!
maktadir. Yapilan aragurmalarda iz¢
edilen etkenlerin goklu dirence sal
organizmalar oldugu dikk
cekmektedir. Bu da hastanelerin
rengli firsatgi organizmalarin rezervu

halinan Aanalmasi ha bimvandan £
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iirt bulunan bir genusu igeren
kek'lar genellikle deri ve mukoz
sranlarda bulunurlar. Bunlardan
rinin daha ¢ok insan viicudu-nun
yerlerinde bulunma egilim-leri
r. S. aureus 6n burun deliklerinde
s meyn tercih eder. S aureus'un
n oldugu deri infeksiyonlan, in-
alardaki stafilokokkal infeksiyonlarin
alaridir. Ayrica gesitli yerlerdeki
fllitlere, pus-tillere, karbonkullara,
petigo, aknelere, operasyon sonrasi
nfeksiyonlanna velezyonlara, piy-
iis ve sistitlere neden olurlar. Cok
nan bir seklide termostabl enter-
sksin tesekkult ile gbrilen gida in-
asyonudur. Bunda lll. ve IV. grup
n rol oynadig ileri siriimek-tedir.
dir. ¥ enml endekardit, menenijit, puer-
ada & \ sepsis, pndmoni ve osteomiyelit
1as) il hastane orijinli ¢ok ciddi infek-
dir, jonlarin nedenleri arasinda stafilo-
jeki PKlar dnemli yer alirlar. Bunun uy-
ile finda uzun streli oral antibiyotik ted-
si sonucu ortaya gikan direngli
arin neden oldugu enteridlere de
leri {Sllanimaktadir.

§50 1960 l yillarda hastanede ya-
?hastalarda goriien morbitide ve
ortaliteye, nozokomial patojen olan
reus'un neden oldudu disundl-
edir. Penisilinaz'a direngli semi-
b etik antibiyotiklerin gittikce artan
rsekilde kullanimi ile ciddi S.aureus
siyonlarina kargi bir bagan elde

alr istir. Bununla beraber bugdn, bil-
feea ARN Aoki hacta-nalarda Matsi-

giin gectikge artan buydk bir problem
olmaya basla-migtir (3.6)

S.aureus, Gram (+) bakterileri etkileri
kemoterapétiklere esasta du yarlidir.
Ancak mikroorganizma, gok fazla mik-
tarda kullanilan bu antibiyotiklere gok
kisa zamanda direngli hale gegmek-
tedir. Bunda da cesitlifaj gruplan
etkili olmaktadir.

Virulans ile penisilinaz tesekkulu
arasinda bir korrelasyon vardir. Penisi-
line gok direngli suslarin gok virulan ol-
duklan saptanmigtir. Bugiin siper in-
feksiyon adi verilen ve MRSA'larin
neden oldugu infeksiyonlardan,
¢agimizin vebasi olarak tanimlanan
AIDS den élenlerden daha fazla insan
dlmekte ve bu durum gtin gectikce da-
ha da kétiye gitmektedir.

MRSA en fazla hastanelerin poliklinik
ve rehabilitasyon merkez!lerinde yatan
hastalardan izole ediimektedir (1,14).
Izoleedilen suglarin byidk bir kismi,
makrolidler, aminoglikozidler ve beta
laktam gibi engok kullanilan antibiyotik-
lere direngli ¢tkmaktadirlar. Hatta bu di-
renglilik son jenerasyon se-
falosparinlerde de gérilmektedir (11).
MRSA'nin neden oldugu ciddi infek-
siyonlarin biiytk bir gogunlugunun te-
davisinde potansiyel toksik eski bir an-
tibiyotik olan Vakomisinden yarar-
laniimaktadir (16).

Toplu edinsel hastaliklarin gok ciddi
sonuglarindan biri olan Toksit Sok
Sendomu ve bir yénde bu sendroma
hadl olduéu diisiiniilen Kwasaki has-
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onun bulunmasina baglanmak-tadir
(15). Bu sendrem daha gok geng ve
menstiral, kanama déneminde absor-
bent tampon kullanan kadinlarda
gordlmektedir (13). Sendroma neden
olan toksinler, menstirasyon disi
kadinlarda ve erkeklerde genital or-
ganlarda yerlesen S aureus tarafindan
meydana getirilmektedir (4).

Ancak bugin bu suglann ve onlann
toksinlerinin varhidinin saptanmasinda
rutin Klinik laboratuvar yéntemieri bu-
lunmamaktadir.

TOKSIK SOK SENDROMU

Toksik sok sendromunun tanimi ilk
defa 1978 yilinda yapildi. Control Dis-
ease Center (CDC) tarafindan 1980 de
941 vak'a teyid edildi (8). Bu vak'alarin
% 99 u kadinlarda ve bunlann da %
98'i  menstirasyon kanama
dénemindeydiler. Hastalik ani ateg
yukselmesi, diyare, kusma, sok ve
yayilict makular eritamatéz kizarti takib-
en el ve ayak derisinde pul pul
dokintld; zaman zaman karaciger,
bodbrekler, kas sistemi, gastrointestinal
sistemi saran mukoz membranlardaki
hiperemilerle karakterize olmaktadir.
Vak'alardaki ortak noktalardan biri bu
kadinlarin blyitk ¢ogunlugu tampon
kullanmakta olmalariydi. Cok genel ol-
mamakla beraber sendronun ortaya
cikigl, miteakip menstiiral kanama
déneminde olmasidir. Vak'alarda mor-
talite %10-15 dir. Toksit sok sendromu
gbrilen vak'alarin % 96 sinda vaginal

m

(5,20). Ayrnica kanda da pirojenik ekzt
toksin tesbit edilmistir (9). Erkeklerv
gocuklarda da konijiktiva, oral bogluky
burunda ve gaitadan S.aureus jzq
edilmis ve hastaligin etkeni oldug
saptanmigtir.

KWASAKI HASTALIGI

Kwasaki hastalid (mukokutan g
yumrusu sendromu) antibiyotikler
neden olmadidi bir ates, konjuktiy
hiperemi, mukozalarda degisiklik, |
ayasi ve ayak tabanlarinda eritemy
odemler, bunu takiben deride pul P
dbkilmeler, gbvdede polimg
kizariklik ve servikal lenf yumrularing
blytumelerle karakterizedir.

Kroner arteride gérilen arterid
Olimell sonu hazirlamaktadir. Ha
taligin etiyolojisi tam olarak bilinmem
kle beraber muhtemelen toksik &
sendromu ile ilgili oldugu san
maktadir (5,12). Her ne kadar Kwasa
hastaliji 5 yasindan ku-giklerd
gbrilmekte isede geng yetigkinlerd
ve kadinlarda da ortaya ¢ikabilme
tedir. i

Son 10 sene igerisinde vicudi
birgok bélgesinin normal florasindab
lunan plazma koagllaz (-) stafil
kok'lara kargi endige gittikge artma
tadir. Bu tdrler insan ve hayvanlar
endojen orijinli olup daha &nceleri sa
rofit veya disik patojeniteye sahi
olarak kabul edilirlerdi. Ancak !
degigik tirlerin bazilari tek.cins olari
Mikrokok ile S. epidermidis ve)
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i
'}‘ dinik Srneklerde izole edildiklerinde
20- i veya mukdz membran kontaminat-
a7 uolarak kabul edilirlerdi. Ancak son
|k1a. manlardaki bilgiler bu plazma
gﬂlaz (-) tarlerinde infeksiyonlara
Iugu en olduklanidir. Bu infeksiyonlar
erlmi infektif endokardit, ven-
iiiler katater ve eklem sivisi punk-
' larinda infeksiyonlar, diyalizde
writonit, osteomiyelit ile genitotriner
lenfkistemn infeksiyonlaridir (10,18).
'eriﬂ\;
tival| Bu tipteki birgok infeksiyonlar ve on-

,, elnn invaziv tabiattaki komplikasyonlart

1vgbnmodermn medikal bakimlarda dahi or-
pullya gikabilmektedir.
nor| -
inda} Nozokomial infeksiyonlarla diger in-
sksiyonlarin da etkeni olan
faureus'un yaninda muhtemel pato
‘idiglgn olmasina ragmen S.epidermidis'in
1as-hirgok klinik materyalden izole edilmesi
cu, dnemli bir infeksiyon ajam ol-
SOk} 'unu ortaya konmustur. S.Sap-
inikphyticus ile son galigmalarda, onun
sakijpe gnclerdeki Uriner sistem infeksiyon-
rdéfan ile sekstel aktif kadinlardaki infek-
rdefiyonlarin nedeni oldugu saptanmisgtir.
1ek:i19).  Ayrica erkeklerde gdriilen non-
onokokkal dretritis'in de etkeninin
yn1 bakteri oldudu ileri siriimektedir
d.un 4 (2
bu-f :
filo} Son zamanlarda metisiline direngli
1akBepidermidis suslan ozellikle suni
rdafiaglp kapakgiklani (10) vak'alarinda ol-
sap-|mak (izere ciddi Kliniksel problemler or-
hip faya gikarmaktadiriar (2). Metisiline di-
bulenclilik heterogenik olup, bu di-
waklenclilik sefalesporin grubu antibiyotik-
eyfere kadar uzayabilmektedir. Sefalos-

porine direncli bu suglarin uygun invi-
tro testlerle ortaya ¢ikarnlamamasi de-
vamli bir problem tegkil etmektedir
(19). Metisiline direngli S.epidermi-
dis'in neden oldugu ciddi infeksiyon-
larda Vancomisin + Rifamisin veya bir
aminoglikozid'li kombine tedavi basarili
olmaktadir (17).

Batin bu bilgilerin 1s1ginda gerek
stafilokok'larin tabiatindan gelen ve
gerekse bizlerin bilingsizce ve bol mik-
tarda antibiyotik kullanmamiz sonucu
ortaya c¢ikan coklu dirence sahip
suglar, bilihassa hastanede yatan has-
talar igin tedavi zorluklari ortaya
gikarmaktadir. Ginimuzde sézko-
nusu baslica sorun antimikrobiyal ke-
meterapinin etkinligini tehdit eden di-
rengle bakterilerin yayiimasidir. Bakte-
riyel florada buguin gérilen yiksek de-
recede antibiyotik direnci hig
kuskusuz antibakteriyellerin giderek
dinya ¢apinda kullamimasindan so-
nuglanmaktadir. Bu fenomenin ulusla-
rarast niteli§i dikkate degerdir. Bu da
tibbi agidan énemli sayilan antibiyotige
direng yaklagim gerektiren bir sorun-
dur. Bu bakimdan alinacak dnlemler
arasinda bilhassa hastanelerde .ilag
verme politikasin-daki degisim
onemlidir. Patojen bakterilerde birikim
yapan direngler nedeni ile tnitedeki
antibiyotik tedavisindeki kisitlamalar,
direncli baktirelirin prevalaslarinda
dismelere neden olacaktir. Bu da bir
sire sonra bakteri lerin antibiyotiklere
duyarlilik kazanmalarina neden ola-
caktir. g

Farmasotik - industrisi, bakteriyel
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degigimlerin yol actigi antibiyotik ya-
rarsizhdini gidermek amagi ile hizla yeni
antibiyotikler iretmeyi basardi. Ne var-
ki bugiin mevcut antibiyotik gru-
plarindan farkli yenilerinin ortaya ¢ikma
olasihg gittikge azalmaktadir. Ginkd
artik yeni miistahzarlar, mevcut ilaglarn
yalmzca geligtirmig tipleridir. Bu duru-
mun devami halinde kemote-
rapdtiklerin etkisiz kalacagi infeksiyon-
lar ortami ve "Antibiyotik cagi"nin sonu
olacaktir.

Profilaktik kemoterapi ve kombine
antibiyotik terapinin zoruniu hallerde
uygulanmasi, infeksiyon, etkeninin
mutlaka saptanip uygun antibiyotigin
segilmesi ve zorunlu olmadikga antibi-
yotik kullaniimamasi gibi tedbirlerle
gagimizin sorunu olan direngli suglarin,
duyarh hale getirilmeleri bugin igin
mutlaka zorunludur.

Nejat UCARTURK
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ASETAMINOFEN

L__Sistemik)

Asetaminofen iceren llaclan
kullanirken su bilgilere
uymak gerekir.

Asetaminofen

Asetaminofen ve kafein

Tampon asetaminofen

Piyasada bulunan asetaminofenli
mitistahzarlar: i
Panadol, Parasetamol, Parol, Seta
mol, Setol.

Asetaminofen ve kafein tagiyan:
Vermidon.

Tamponlu asetaminofen (Tlrkiye'de
mistahzari yoktur).

llag kutusu ve prospektisteki
yazilarin énce dikkatinizi gekenlerini
okuyunuz. Sonra timind dikkatlice
okuyunuz. Tibbi isimleri ve ilaglarla ilgili
bazi deyimleri bilemeyebilir siniz, bun-
lan doktor ve eczaciniza sorunuz. Bir-
konuda size en iyi yardimci kul-
landigimiz tim ilaglann jenerik isimlerini
ve piyasa isimlerini bir yere not al-
manizdir.

Asetaminofen agr kesici ve ates
districu olarak kullaniir. Aspirin aibi

Geviren: Rana Egg

romatoid artritin neden oldugy
kirmizihik, sertlik ve siglidi tedavi etmez,
Bununla beraber hafif artritin sebep ol-
dugu agnlan tedavi eder. Asetaminof-
en oral veya rektal yoldan (stpozituvar
seklinde) kullanilabilir.

Tamponlu asetaminofen o6zellikle
mide rahatsizh@! oldugunda kullanilir.

Asetaminofeni doktor veya dis heki
minize danigsmadan kullanmayiniz,
Ginkd sizin tibbi durumunuza gére
uygun dozu ancak onlar tesbit edebi:
lirler.

Hatirlatma:

*Tum ilaglar  ¢ocuklarin
erisemeyecekleri yerlerde saklan
malidir.

* Bu ilag belli bir dizen iginde kul
lamiimahlidir. Egder doktorunuzi
danismadan aliyorsaniz kesinlikle pro
pektlsteki uyarilara uyunuz. Pro
pektiisin bu yizden c¢ok “iyi an
lagiimasi gerekir. E§er anlayamadigini
herhangi bir yeri olursa kesinlikle dok
tor veya eczaciniza sorunuz.
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tYeni bir ilag kullanirken bir sorun or-
hya ¢ikarsa bu konuyu doktor veya ec-

< P
goiniza daniginiz.
A §ag|dak| bilgiler hakkinda her han-
il r sorunuz varsa veya daha ¢ok bilgi
jinmek isterseniz doktor veya ec-
laciniza danisiniz.
!

ge |

[ Bu llacin Kullamminda

du |Aciklanmas: Gereken Bilgiler
z |
ol 1Bu ilaca baslarken doktor veya ec-
of- pacimiza agagidaki konularda bilgi veri-
rar 7

q

*+ Asetaminofene veya aspirine veya

e perhangi bir maddeye (yiyecek, boya,
pruyucu madde) alerjiniz var mi veya
idvers reaksiyon gdsteriyor musu-

ki- huz?

1z. {8

re | * Dusiik tuz, seker diyeti gibi 6zel bir

Ji- fiyete tabi misiniz?

* Hamile misiniz veya hamile kalmayi
lanliyor musunuz? Her ne kadar ase-
in faminofen distge veya her hangi bir

n- bobleme neden olmadiysa da tedbirli
mak gerekir.

al- |* Emziriyor musunuz? Herhangi bir

za poblem yaratmadiysa da asetaminof-

0- #n cok az miktarda anne sitline

0- leger.

n- |

uz §* Asagidaki tibbi problemlerden bi-

k- jine sahip misiniz?

Bobrek Yetmez!igi

Karacitier Yetmezlidi

Karaciger Viral Infeksiyonu

* Asagidaki ilaglardan veya ilag gru-
plarindan herhangi birini kullaniyor mu-
sunuz?

Adrenokortikoid

Amiodaron

Anabolik Steroid (Etilestrenol, Nand
rolon, Oksandrolon, Oksimetolon,
Stanozolol)

Androjenler

Antikoagulanlar, kumarin veya indan-
dion tlrevi

APC ve Kodein

Aspirin, |buprofen veya diger antiin-
flamatuvar analjezikler

Karbamazepin

Karmustin

Klorokin

Dantrolen

Daunorubisin

Distilfiram

Doksorubisin

Eritromisin

Estrojenler

Etretinat

Furazolidon

Altin tuzlar

Griseofulvin

Hidroksiklorokin

Izoniazid

Merkaptopurin

Metotreksat

Metildopa

Mezlosilin

Naltrekson

oral Kontraseptifler

Oksifenbutazon

Fenotiyazinler (Asetofenazin, Flu-
fenazin, Mezoridazin, Perfena-
zin.Proklarfenazin Pramazin Pramet-
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Asetaminofen igeren ilaclan
kullanirken su bilgilere
uymak gerekir.

Asetaminofen

Asetaminofen ve kafein

Tampon asetaminofen

Piyasada buiunan asetaminofenii
mustahzarlar:

Panadol, Parasetamol, Parol, Seta
mol, Setol.

Asetaminofen ve kafein tagiyan:
Vermidon.

Tamponlu asetaminofen (Turkiye'de
miistahzar yoktur).

llag kutusu ve prospektisteki
yazilann énce dikkatinizi cekenlerini
okuyunuz. Sonra timind dikkatlice
okuyunuz, Tibbi isimleri ve ilaglarla ilgili
bazi deyimleri bilemeyebilir siniz, bun-
lan doktor ve eczaciniza sorunuz. Bu-
konuda size en iyi yardimct kul-
landiginiz tim ilaglarin jenerik isimlerini
ve piyasa isimlerini bir yere not al-
manizdir.

Asetaminofen agn kesici ve ates
dustricu olarak kullanilir. Aspirin gibi
romatoid artritin neden oidugu
kirmizilik, sertlik ve sisligi tedavi etmez.
Bununla beraber hafif artritin sebep ol-
dugu agnlarn tedavi eder. Asetaminof-
en oral veya rektal yoldan (supozituvar
seklinde) kullamiabilir.

Tamponlu asetaminofen &zellikle
mide rahatsizhd oldugunda kullanilir.

Asataminafani Aaldar vaua die halel.

minize danigmadan kullanmayp,
Gunki sizin tibbi durumunuza 08
uygun dozu ancak onlar tesbit edg|
lirler.

Hatirlatma:

* Tam  ilaglar  gocuklary
erisemeyecekleri yerlerde saklz
maldir.

* Bu ilag belli bir diizen iginde k
lanilmalidir. E§er doktoruny
damigmadan aliyorsaniz kesinlikle p
pektiisteki uyarnilara uyunuz. P
pektisin bu ylzden ¢ok iyi ¢
lagilimasi gerekir. E§er anlayamadig
herhangi bir yeri olursa kesinlikle d
tor veya eczaciniza sorunuz.

* Yeni bir ilag kullanirken bir sorun
taya gikarsa bu konuyu doktor veya
zaciniza daniginiz.

* Asagidaki bilgiler hakkinda her h
gi bir sorunuz varsa veya daha ¢okl
edinmek isterseniz doktor veya
zaciniza daniginiz.

Bu llacin Kullaniminda
Agiklanmas: Gereken Bilgil

Bu ilaca baslarken dokior veya
zaciniza agagidaki konularda bilgi v
niz.

* Asetaminofene veya aspirine v
herhangi bir maddeye (yiyecek, bt
koruyucu madde) alerjiniz var mi vi
advers reaksiyon gdsteriyor mu

niz?
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Nz,
Org
3bi-

* Diisiik tuz, seker diyeti gibi dzel bir
jyete tabi misiniz?

#Hamile misiniz veya hamile kalmayi
lanhyor musunuz? Her ne kadar ase-
gminofen disige veya her hangi bir
‘bleme neden olmadiysa da tedbirli

an- Limak gerekir.

kul-
iza
no-
'ro-
an-
Iniz
lok-

* Asagidaki tibbi problemierden bi-
ine sahip misiniz?

‘Bobrek Yetmezligi

Karaciger YetmezIigi

ol fkaramger Viral Infeksiyonu

% | % Asagidaki ilaglardan veya ilag gru-

planndan herhangi birini kullaniyor mu-
?nuz'?
Adrenokortikoid
‘_LAmlodaron
‘Anabolik Steroid (Etilestrenol, Nand
iplon, Oksandrolon, Oksimetolon,
Stanozolol)
Androjenler
“Antikoagtilanlar, kumarin veya indan-
dion tiirevi
o rAPC ve Kodein
oft _,;Aspmn, Ibuprofen veya diger antiin-
flamatuvar analjezikler
'karbamazepin
Karmustm
J1'(torok|n
Dantrolen
ol Daunombisin
iDisﬁNiram

1an-
oilgi |
ec-

eya |
1ya,
2yd

Doksorubisin

Eritromisin

Estrojenler

Etretinat

Furazolidon

Altin tuzlar }

Griseofulvin

Hidroksiklorokin

lzoniazid

Merkaptopurin

Metotreksat

Metildopa

Mezlosilin’

Naltrekson

oral Kontraseptifler

Oksifenbutazon

Fenotiyazinler (Asetofenazin, Flu-
fenazin, Mezoridazin, Perfena-
zin,Proklorfenazin,Promazin, Promet-
azin, Tiyoridazin, Trifluoperazin, Triflu-
promazin, Trineprazine) Klorproma-
zin).

Fenilbutazon

Fenitoin

Piperazitin

Primidir

Rifampin

Sulfonamidler

Valproik Asit

Asetaminafenie

* Tamponiu tetrasiklin kullaﬁlyor mu-
sunuz?

* Kafein ve asagidaki ilag veya ilag
gruplarindan birini kullaniyor musu-
nuz?

Amantadin

Amfetaminler

Istah Kesiciler

Klofedianol
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Lityum

astim ve diger solunum yollan has-
taligi icin ilaglar

Grip, Sinlzit veya alerji ilaglari (Burun
damlalari ve spreyler dahil) Metilfenidat

Bu llacin Uygun Kullanimi lle
iigini Bilgiler

Hasta tamponlu asetaminofen efer-
vesan grantl kullaniyorsa asagidaki bil-
gilere uymak zorundadir.

* Paketteki graniil bardaga bosaltilir.
* Yarim bardak su ilave edilir. (Su
sicak olmalidir.)

* Kopltrme tamamlandiktan sonra
dozun hepsinin alinmasina &ézen
gosterilerek sivimin tama igilir.

M

Asetaminofen siipozituvar kullg
hasta sunlara dikkat etmelidir.

Slpozituvar nasil yerlestiriimeg|
Once folya kilif g:kartilir ve siipoziy,
suyla islatilir. Bir tarafa uzg
slipozituvar rektuma iyice yerlestj
Doktorunuz tarafindan ¢
sOylenmedikge asetaminofen
spektusteki miktardan fazla alin
malidir. Gunki karaci§erinize zarar
rebilir.

* 12 yagindan kigik gocuklar bu i
bir giinde 5 defafan veya 5 giin
fazla kullanmamalidiriar.

* Biykler surekli 10 glinden f;
kullanmamalidirlar. Doktor daha u
sureli kullamm &nerdiyse bu dok
yapilan ziyaretlerde damsil-malidir.

Asetaminofen romatoid artrit ne
niyle olusan kirmizilik, seretlik v
sigkinligi tedavi etmeyebilir,
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idir: |

Nip

ilie, f

rsiy

ro- fgllesimi: 2 mi. lik bir ampulde 4 mg

13- fereuronium bromide" igerir. Enjek-

ve- fon 6ncesi 1 ml enjeksiyoniuk suyun
jlenmesiyle PH=4 olan izotonik bir
zelti elde edilir.

ac |

fen Jiarmakolojik Ozellikle

lercuronium bromide, nondepola-
Zla gan néromuskiler bloke edici bir
un gglir. Kas taban plagindaki kolinerjik
agseptoriere kargt  asetilkolin ile
gsmak suretiyle etkili olur.

de- \Yercuronium bromide, pancuro-
Yajymdan daha patent olup, etkisinin
kyam siiresi daha kisadir. Gangliyon
okaji yapmaz. Vagolitik etkisi yoktur.
iminasyon yarn émrii 30-70 dakika ol-
) kiimiilatif etkisi yoktur.

Endikasyonlar::

Anestezide iskelet kasalarinin
F§emesini saglamak amaciyla kul-

il
Kontrendikasyonlari:
Bilinen bir kontrendikasyonu yoktur.

Uyan ve Onlemler:

== Mo mie malit el kilam ala

neyimli anestezistler tarafindan kul-
lanilmalidir. Keza ilag ancak endot-
rakeal intibasyon, yapay solunumu ve
oksijen tedavisi olanaklarimin bulun-
dudu yerlerde uygulanmalidir. Miyas-
tenia gravis veya miyastenik send rom
vakalarinda gok kiglk dozlar biyik bir
dikkatle kullaniimali-dir.

ilag Etkilesimleri:

Cerrahi girigsim éncesi ve anestesi
sirasinda hasataya cesitli ilaglar verildigi
icin bir takim etkilesimler olugabilir.

Anestezikler:

Halotan, eter, enfluran, siklopropan,
tiyopenton, ketamin gibi anestezikler
Norcuronun etkisini arttirir.

Asagidaki ilaglar ise Norcuronun etki
siddeti ve / veya etki slresini artinr
veya azaltirlar.

Arttiranlar: Diger mon-depolarizan
kas gevseticiler, Norcurondan &énce
verilen suksametonyum, aminoglikoz-
id ve polipeptid antibiyotikler,
ditiretikler, beta blokorler, tiamin, MAO
inhibitérleri, blokdrler, verapamil met-
ronidazol.

A=alianlar: KManctinmin adrnfan-
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yum, kortikosteroidler, noradrenalin,
teofilin, KCL, NaCl, CaCl,, ayrica hids-
tada hipokalemi, hipermagnezemi,
hipokalsemi, dehidrasyon asidoz,
kageksi, miyastenis gravis gibi durum-
larin bulunmasi Norcuronun etkisini
arattinir. Hipotermi ise etkinin azal-
masina neden olur.

Uygulama Sekli ve Dozaj:

Norcuran Intravenéz olarak uygu-
lanir. Intlibasyon ve sonrasindaki cer-
rahi girigimler igin baglangi¢ olarak
0,08-0, 10mg/kg (90-120 saniyede
intibasyon kogullar gergeklesir) verilir.
Sonradan gerektikce 0,03-0, 05 mg/
kg lik ek dozlar verilebilir. '

Sigsman hastalarda dozun azaltilmasi
Onerilir. Norcurcn, %0,9 sodyum
klorur ¢bzeltisi, % 5 glikoz gozeltisi,

ringer ve ringer glikoz ¢ézey
kanigtirilip verilebilir. Bunlanin disy
¢ozelti ve ilaglarla birlikte verilmg,
siye edilmez.

YAN ETKILER: Bu ging }
yapilan yogun klinik galismalards
yan etkiler bildiriimemistir.

Asin doz:

Norcuronun olugturdugu nér
kiiler blokaj gabuk bir sekilde or
kalkar. Eger gerekirse bilinen a
nistler (neostigmin, piridostigmi
amagla kullanilabilir.

Saklama Kosullari: Norcuro
ranlikta ve 25 °C altinda 3 yil saki
lir. Sulandinldiktan sonra buzdolz
12 saat saklanabilir.
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kad ASETILNAFTALEN
lac§geVLERI UZERINDE

LISMALAR
T .Unsal Calis
Yitora Tezi
fomdig. 1987
radg
intad Yéneten:
i) Yrd.Do¢.DR. Sevim Dalkara
[[4 U.E.F. Farmasétik Kimya Anabilim
Dall)
on ‘7{.
labnf

Yeni bir antikonviilsan ilag grubu
n arilalkilimidazol grubu bilegiklerde
dazol halkasinin aktivite agisindan
gmini incelemek amaciyla, imidazol
kasi yerine farkh gruplarin girdigi 2-
filnaftalen turevi 18 bilegik ve bun-
r 1 rediksiyon Grlinleri hazirlanmigtir.
ﬁkonvulsan aktivite tayini icin maksi-
il Elektrogok Nébet (MES), Sub-
tan Pendilentetrazol (Metrazol)
bet Esik (Sc Met.) testleri ve
rolojik bozukluklar igin ise rotorot
ksisite testi uygulanmigtir. Yapilan
lismalar sonucu bu grup bilegiklerde
fidazol halkasinin yiksek anti-
nvilsan aktivite igin dnemli oldugu
lunmustur.

CROPHULARIA SCOPOLII
DPE EX) PERS. VAR.

FITOKIMYASAL
ARASTIRMALAR

Uzm.Ecz.E.Meltem Ozipek
Yiiksek Lions Tezi
7.9.1987

Ydéneten:

Dog¢.Dr.lhsan Galis

(H.U.E.F.Farmakognozi Anabilim Dali)
OZET

Bu bitkinin toprak alti kisim-larinda
yapilan 6n c¢aligmalarda, iridoit

- bilesiklerini elde etmek ve yapilanni

teshis etmek igin arasgtir-mamiza
baslanmigtir. Scrophularia scopolii var.
Scopolii'nin kurutulmug koklerinin
metanollil ekstresi poliamit kolona uy-
gulanmigtir. Buradan elde edilen frak-
siyonlar, kolon kromatografisi, sivi
kromatografisi gibi yontemler
yardimiyla saf lagtinimigtir. Elde ed|len
blle?iklenn kimyasal yapilart UV, IR, Ty

C- NMR ve kitle spektrometresi
glbl yéntemlerle ay-dinlatilmigtir. Elde
edilen bilesik-lerden dérdunun fenolik
yapida olmadidi belirlenmig, spekt ros-
kopik bulgularin degerlendiriimesi ile
bu bilegiklerin metilkatalpol (1), asetil-
harpagid (1), ajugol (111), ve akubin (N)
yapisinda olduklari saptanmigtir. V
no'lu fenolik bilesigin 6-0 (2", 4" dio-
asetil 3" 0 trans ferulou!) =X-X= ramnop:-

e S B e -
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tanmig, skropoliozit C olarak isimlendi-
rilmigtir. Skropoliozit C, ilk defa, bu
caligmada elde edilen yeni bir iridoid
diheterozitidir.

CESITLI 3-(2-FENILETIL)-5-
SUBSTITUE-TETRAHIDRO-2H-
1,3,5-TIADIAZIN-2-TiON
TUREVLERI UZERINDE SEN-
TEZ VE YAPI AYDINLATMA
CALISMALARI

Uzm. Ecz. Erhan Palaska
Yiksek Lisans Tezi
21 Eylil 1987

Ydneten:

Dog¢.Dr.A.Altan Bilgin
(H.U.E.F.Farmasétik Kimya Anabilim
Dal)

OZET

Bu ¢aligmada 2-feniletilaminin potas-
yum hidroksit, karbon silfur, formal-
dehit ve degigik amino asitler ile reak-
siyonundan antifungal ve antibakter-
yel aktivite gdsterecegi beklenen 3-5-
disubstiti-etetrahidro-2H-2,3, 5-
tiadiazin-2-tion yapisinda on bile-sigin
sentezi yapilmistir.

Sentezi yapilan bu bilesiklerin fizik-
sel 6zellikleri, ince tabaka kromatograf-
isindeki Rf degerleri ve UV absorp-
siyon 6zellikleri tespit edilmis; IR, NMR
spektroskopisi ve eleman analizi ile
yapilari kanitlanmistir.

CESITLI 3-FENIL-5-
SUBSTITUE-TETRAHIDRO-2H-

1,3,5-TIADIAZIN-2-TION
TUREVLERI" UZERINDE SEN.
TEZ VE YAPI AYDINLATMA
CALISMALARI

Uzm.Ecz.H.Gllhan Ayyildiz
Yiksek Lisans Tezi
21 Eylil 1987

Yéneten:
; Prof.Dr.Mevlit Ertanl
(H.U.E.F. Farmasétik Kimya Anabii

Dal)

OZET

Bu caligsmada benzilaminin potan-|
syum hidroksit, karbon silfir, formol-
dehit ve degisik amino asitler ile reak-
siyonundan antifungal ve antibakter-
yel aktivite géisterecegdi beklenen 3-5 -
distbstiiliz-tetrahidro-2H-1,3,5-Hadi- |
ovin-2-Hon yapisinda dokuz bilegik
elde edilmigtir.

Sentez edilen bilegiklerin fiziksel
ozellikleri, ince tabaka kromotografi-
sinde RF degerleri ile UV absorpsiyon |l
ozellikleri saptanmig, IR,NMR, Mass}|
spektroskopisi ve eleman analizi ile
yapilan kanitlanmugtir.

AKUMULATOR

URETILEN ISYERLERINDE
HAVA

KURSUN KONS ANTRASYONU
iLE KISILERIN KURSUNDAN
ETKILENMESINI
BELIRLEMEDE

KULLANILAN BAZI
PRAMETRELER ARASINDAKI
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GINTININ ARASTIRILIMASI

Yéneten:
i Prof.Dr.Suna Duru
(H.U.E.F.Farmasétik Toksiloji Bilim
' Dali)
OZET

tanfikimalatér sanayiinden farkh
imiyiklikteki igletmelerde calisanla-nin,
gundan etkilenme diizeyleri-nin,

skl

sel
ifi-
onj.
1s8
il

- w—C

S = N —

etkilenme parametreleri olan; kan
kursunu, serbest eritrosit porfirinleri ve
ginko proto porfirin tayinleri yapilarak
degerlendiriimesi ve degerlendirmede
kullanilan bu testlerin birbirleri ile ve
hava kursun konsantrasyonlari ile olan
iligkisi arastirilmigtir, ayrica rutin
galigmalar igin bu testlerden en uygu-
nu da saptanmigtir.
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TEMSILCILERI
ATAND|
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Odamizin 17 Ekim 1987 tarihinde yapilan Yénetim Kurulu toplantisinda Tiirk Eg-
zacilan Birligi Bolge Temsilcileri Yénetmeligi dogrultusunda Bolge Temsilcileri mizin
atamalari yapiimigtir.

Yeni donemde Yoénetmelik geregdi nébet bolgelerinde bir béige temsilcisi ve iki de
bdlge temsilci yardimeisi atanmigtir. Bolge temsilcileri Yonetim Kurulunun asil ve ye
dek tyelerinden gdrev verilen bir liyemiz ile koordineli olarak gérev yapacaklardir,

Bolge temsilcilerimizin isimlerini sunuyor sorunlarimizin ¢ézimiinde tin
lyelerimizin gbrev alan meslektaglanmiza yardimei olacaklarina inaniyoruz.

1. BOLGE

Bolge Temsilcisi
Temsilci Yardimeisi
Temsilci Yardimcisi
Yénetim Kurulu Adina

: Ecz.Sertag Altier (Altier Eczanesi

: Ecz.Muzaffer Oflaz (Gllden Eczanesi)
: Ecz.lffet Ugurlu (lffet Eczanesi)

: Ecz.Ahmet Yiicel

2. BOLGE

Bolge Temsilcisi
Temsilci Yardimeisi
Temsilci Yardimeisi
Yoénetim Kurulu Adina

: Ecz.Ziya Aksit (Aksit Eczanesi)

: Ecz.Selim Yiksel Eren (Eren Eczanesi)

: Ecz.Sllinay Doganavsargil (Erciyes Ecz.)
: Ecz.Sevil Mermer

3. BOLGE
Bélge Temsilcisi
Temsilci Yardimeisi

: Ecz Hatice Kesiktas (Imece Eczanesi)
: Ecz. Hakan Akin (Akin Eczanesi)

Temsilci Yardimeisi
Yénetim Kurulu Adina

: Ecz. Omer Sarikaya (Sarikaya Eczanesi)
: Ecz.Hasan Gurkan
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i BOLGE

smsilci Yardimeisi
gnetim Kurulu Adina

Blge Temsilcisi
emsilci Yardimeisi
smsilci Yardimcisi

Temsilci Yardimeisi
f6netim Kurulu Adina
. BOLGE

Bolge Temsilcisi
Temsilci Yardimcisi
Temsilci Yardimeisi
¥8netim Kurulu Adina
BEYPAZARI

Bdlge Temsilcisi
NALLIHAN

BBlge Temsilcisi
POLATLI

Bblge Temsilcisi

88lge Temsilcisi

SEREFLIKOCHISAR

B8lge Temsilcisi
KIRIKKALE

Bdlge Temsilcisi
Blge Temsilcisi

(R s o= o s

wpARviralaas wiimL T DAL v e e R N ey

: Ecz.Suzan (Topbasi Ketencioglu (Yeni
- Ecz.Turan Ertiirk (Ertirk Eczanesi)

: Ecz.Ramiz Ozer (Ozer Eczanesi)
: Ecz.Turgay Gursoy (Glrsoy Eczanesi)

: Ecz.Halil Uger (Uger Eczanesi)
: Ecz.H.Irfan Kutay (Yeni Kutay Eczanesi)

: Ecz.Betul Bilgetekin (Betul Eczanesi)
: Ecz. Nuran Yilmaz (Yilmaz Eczanesi)

: Ecz.Naciye Igilar (Isilar Eczanesi)
: Ecz.Akin gubukgu

: Ecz.Haluk Mutlugil (Mersin Eczanesi)
: Ecz.Tijen Atasoy (Konur Eczanesi)

: Ecz.E.Talip Onal (Talip Eczanesi)
: Ecz.H.Ziya Erdogan (Erdogan Eczanesi)
: Ecz.Ismail Istanbuliu

: Ecz.Giinhan Ozenirler (Yalim Eczanesi)
: Ecz.Hakah Dermanci (Bagkent Eczanesi)
: Ecz.Huseyin Dékmeci

: Ecz.Nail Uzunoglu (Uzunoglu Eczanesi)
: Ecz. imit Rasan (Umit Eczanesi)
: Ecz.Nesih Kandemir (Nesih Eczanesi)
: Ecz.Olcay Seles

: Ecz.Nursal Karaca (Yenican Eczanesi)

: Ecz.Engin Ozdemir (Alindag Eczanesi)
: Ecz.Bulent Artuk (An Eczanesi)
: Ecz.Ertan Onursal

Eczane

: Ecz.llhami Uzunéz (Meral Uzunéz Eczanesi)
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}‘. T.C.
MALIYE VE GUMRUK
BAKANLIGI BELGESI]

T.C.Maliye ve Gumriik Bakanh@ Butge ve Mali Kontrol Genel Midirlg
yayinladigi bir genelgeyle bundan béyle muadil ila¢ verilmesi-ile ilgili sekil ny
sanhgindan dolay: eczaneler ile yapilan anlagmalann fesh edilmeyecegini fa
regete bedelinin 6denmemesi yoluna gidilecegini bildirdi.

Konu ile ilgili genelgeyi asagida sunuyoruz.
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T.C.

MALIYE VE GUMRUK BAKANLIGI
BUTGCE VE MALI KONTROL GENEL MUDURLUGU

\(H BUOMKO-KY-15-115540-600 Ankara 21 Eylil 1987
NU: Tedavi Giderl

1987 MALI YILI BUTCE UYGULAMA TALIMATI
| SERI NO (9)
g giindigi Gzere, 11.1.1987 tarih ve 19338 sayili Resmi Gazete'de yayimlanan
10k#87 Mali Yili, Bitge Uygulama Talimatinin (Seri No: 1) eczanelerden ilag teminine
ikin 4.3/c maddesinde; "Doktor tarafindan regete yazilmig ilacin yerine
sdegerinin verilebilmesi igin, verilecek ilag bedelinin recetede yazili ilag bede
gen fazla olmamasi ve eczaci tarafindan regete Gzerine ".... ilaci yerine ..... ilaci ve-
orum. Tam muadili oldugunu onayliyorum. " ibaresinini yazili olup kage ve imza
nulmas! sarttir. Bu hususa uyulmadiginin veya verilen ilacin tam muadili ol-
adiginin anlagiimasi halinde yapilan anlagma kurum tarafindan derhal ve tek tarafhi
srak feshedilir ve bu durum ilgiliye duyurulur. Bu gekilde anlagmasi feshedilen ec-
ne ile iki yil sdire iginide anlasma yapiimaz" hikmi getirilmistir.
Ancak, ¢esitli kurum ve kuruluglann Bakanligimiza yaptikian bagvurulardan, yuk-
daki hilkiim dogrultusunda doktor tarafindan regeteye yazilmig ilacin yerine tam
padili verildigi, fakat dikkatsizlik sonucu kage ve imza gibi bazi gekil noksanliklar
deniyle ddemeyi yapan kurumlarca protokollerin feshi yoluna gidildigi, bu ne-
nle tedavi giderlerinin ddenmesinde aksamalar ortaya ¢iktig1 anlagiimaktadir.
Bu nedenle, 1987 Mali Yil Bitce Uygulama Talimatinin (Seri No: 1) 4.3/c madde-
de yer alan "Bu hususa uyalmadiginin veya verilen ilacin tam muadili oimadiginin
lagilmasi halinde yapilan anlagsma kurum tarafindan derhal ve tek tarafli olarak fe-
gdilir ve bu durum ilgiliye duyurulur. Bu sekilde anlagmasi feshedilen eczane ile
yil stire iginde anlagma'yapilmaz" hikmunin yirdrlikten kaldinimasi; protokolun
uncu maddesi hiikmi uygulanarak regete bedelinin 6denmemesi yoluna gidilme-
uygun goriimektedir.
Bilgilerini ve ydrirlikten kaldinlan hiikiim geregince anlagmalan feshedilen ec-
tﬂhelerle yeniden anlagma yapilmasi suretiyle tedavi giderlerinin ddenmesinde ak-
maya sebebiyet veriimemesini arz ve rica ederim.

MALIYE VE GUMRUK BAKANI
A.Kurtcebe ALPTEMOCIN
Maliye ve Gimrik Bakani
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YARDIMLASMA SAN-

| DIGINDAN YENi BIR
| OLANAK

T.E.B. Merkez Heyeti, Blinyesinde kurdugu Yardimlagma Sandidi'na ye ol
vefat eden eczacilann yasal mirasgilanina parasal yardim yapma karar almistir.

Konu ile ilgili olarak Merkez Heyeti tarafindan odamiza génderilen yazi asagida
gilerinize sunulmustur.

5 T.C. ‘
TURK ECZACILARI BIRLIGI
MERKEZ HEYETI

Farabl Sokak No. 35 ANKARA 31/8/1987
Cankaya-ANKARA

Sayi: 23-141

Il. Bélge ANKARA Eczaci Odasi
Yénetim Kurulu Baskanligina,

6643 Sayili Kanunun 58. maddesine gére kurulan Tirk Eczacilan Birligi Yardimias
Sandigina iiye olupta vefat eden eczacilarin yasal mirasgilarina sandigimizce
6deme yapilabilmesi igin mirasgilann veraset ilamin ibraz etmeleri gerekmektedir

Odemeler resit olmayan mirasgilar adina sag kalan ve velayet hakkina sahip kigi
yapilacaktir.

Resit olan mirasgilar 6demeleri bizzat alabilecekleri gibi noterlikge diizenlent
vekaletnameler ile vekil tayin edecekleri yetkili kigiler araciligiyla da alabilirler.

Bilgi edinilmesi ve ilgililere duyurulmasi saygi ile rica olunur.
Av.Ahsen COf

MERKEZ HEY
Hukuk Danign
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_TINDAL ECZANESI

. .;#TAMER ECZANESI
.;\TURALP ECZANESI
éEREN ECZANESI
ERGOREN ECZANESI
gSENLER ECZANESI
EVREN ECZANESI

ﬁﬁAZILET ECZANESI

q ?:u;huz ECZANESI

.
2 bt CULER ECZANESI
r. 18

| ,éﬁURQINAR ECZANESI

ISIK ECZANESI

, KAYHAN ECZANESI

*

4 KUBRA ECZANES
5. OZENG ECZANESI
5Af PALMIVE ECZAKES|

nanl- POLEN ECZANESI

7 - 31.10.1987 TARIHLERI
@ ARASINDA ACILAN

ECZANELER

Ecz. Halil Altindal

Atatiirk Mahallesi Fatih Cad. No: 66 Kazan-ANKARA
Ecz.Adnan Tamer

lvedik Caddesi No: 81/B Demetevier-ANKARA
Ecz.Ayla Sehirlioglu

Umut Mah. Tekman Sok. No:16/B S.Baglari’ANKARA
Ecz.Berrin Civaoglu

Ucarl Sokak No: 51/A Yukariayranci-ANKARA
Ecz.Yildiz Ergériin

100.Y1l Sitesi No: 34/B Balgat-ANKARA
Ecz.Figen Uzunlu

Balkiraz Mah. Baglar Sok. No: 22/D A.Pasa-ANKARA
Ecz.Canan Gerimili

Evren Bucagi Sereflikoghisar-ANKARA
Ecz.Ayse Sehnaz Avci

Altindag Caddesi No: 163 Altindag-ANKARA
Ecz.Mahferuz Celebi

Ragip TuzinCaddesi No: 95/A Yenimahalle-ANKARA
Ecz.Sevgi Giler

Adalar Sokak No: 66 Sereflikoghisar-ANKARA
Ecz.Ayse Lale Sel

1. Cadde No: 30/C Bahcelievler-ANKARA
Ecz.Dilek Akyiiz

Hogdere Caddesi No: 210/C Yukariayranci-ANKARA
Ecz.Ayse Kayhan

Kigiikbahge Sokak No:.2/D Etlik-ANKARA
Ecz.Fatma Ozugurlu

Baglar Caddesi No: 143/A Seyranbaglarni-ANKARA
Ecz.Adnan Ozeng :

Yesilyurt Sokak No: 26/17 Asagiayranci-ANKARA
Ecz.Zihal Bicaz

Ciftlik Cad. Misket Sck. No: 34/12 Begtepe-ANKARA
Ecz.Handan Sencan
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1. ALTINDAL ECZANESI
2. ATAMER ECZANESI

3. BATURALP ECZANESI
4. CEREN ECZANESI

5. ERGOREN ECZANESI
6. ESENLER ECZANESI
7. EVREN ECZANESI

8. FAZILET ECZANESI
9. .FIRUZ' ECZANESI

10. GULER ECZANESI
11. GURGINAR ECZANESI
12. ISIK ECZANES]

13. KAYHAN ECZANE‘SI
14. KUBRA ECZANESI
15. OZENG ECZANESI
16. PALMIYE ECZANESI

17. POLEN ECZANESI
18. SAYIN ECZANESI

19. TURAN ECZANESI

20. TUZLUGAYIR ECZANESI

21. UMIT ECZANESI

Ecz. Halil Altindal

Atatiirk Mahallesi Fatih Cad. No: 66 Kazan-ANKARA
Ecz.Adnan Tamer

Ivedik Caddesi No: 81/B Demetevier-ANKARA
Ecz.Ayla Sehirlioglu

Umut Mah. Tekman Sok. No:16/B S.Baglar/ANKAR?
Ecz.Berrin Civacglu

Ucarli Sokak No: 51/A Yukarlayrancl -ANKARA
Ecz.Yildiz Ergdriin

100.Y1l Sitesi No: 34/B Balgat-ANKARA
Ecz.Figen Uzunlu

Balkiraz Mah. Baglar Sok. No: 22/D A.Paga-ANKAR
Ecz.Canan Gerimili

Evren Bucag Sereflikoghisar-ANKARA
Ecz.Ayge Sehnaz Avci

Altindag Caddesi No: 163 Altindag-ANKARA
Ecz.Mahferuz Celebi

Ragip TiizinCaddesi No: 95/A Yenimahalle-ANKARA
Ecz.Sevgi Giier

Adalar Sokak No: 66 Sereflikoghicar-ANKARA
Ecz.Ayse Lale Sel

1. Cadde No: 30/C Bahgelievler-ANKARA
Ecz.Dilek Akyliz ‘ _

Hogdere Caddesi No: 210/C Yukarnayranci-ANKARA
Ecz.Ayse Kayhan

Kigukbahge Sokak No: 2/D Etlik-ANKARA
Ecz.Fatma Ozugurlu

Baglar Caddesi No: 143/A Seyranbaglari-ANKARA
Ecz.Adnan Ozeng

Yesilyurt Sokak No: 26/17 Asagiayranci-ANKARA
Ecz.Zihal Bicaz

Ciftlik Cad. Misket Sok. No: 34/12 Bestepe-ANKARA
Ecz.Handan $encan

Gozdegmez Sokak No: 6/2 Demirlibahge-ANKARA
Ecz.Tayyar Sayin

12. Cadde 31. Sokak No: 42 Demetevier-ANKARA
Ecz.Yegim Turan

S.Mehmet Pasa Cad. No: 5/B Dikmen-ANKARA
Ecz.Asim Tamer

21. Sokak No: 2/B Tuzlugayir-ANKARA
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EKIM-1987 MILLIYET

Sumhuriyet'in ilanindan bu yana,
imhuriyet hokimetleri saghk konu-
inda gok 6nemli ve iginde bulunan
atlara gore, takdire deger hizmetier
pmislardir... Fakat saglik politikas: de-
umh sapmalar géstermis, her iktidarin
% hatta ayni iktidarin degigik
kiimetlerinin, saglik politikalari dahi
isik olmustur. Sonunda bu sapma-
in zararim  Glkemiz gekmigtir ve
aicekten yillardan sonra dahi, dlke
ajlik politikasi rayina oturmadig igin,
smen her konuda tartigmalar
ektedir... Glkedeki hekim adedi,
gkimlerin yetigmesi, tip fakultelerinin
Iumu tam ginyanm gin, hastanele-
ek elden idaresi, mecburi hizmet,
uayenehane ve hastane hekimiigi ile
iglar konusunda, fikirler bir thrld
lesememektedir... Genel saglik si-
rnasi, koruyucu hekimlik ve gevre
gy hekimligi gibi konular da kendi
dine birakiimig gibidir.

'HEKIM SAYISI YETIRLI Mi?
Tirkive'de hekim adedi veterli mi dir?

Tidrkiye'de
sorunlari

SIGORTASIZ VATANDASLAR IGIN HAYATI
qéNEM TASIYAN ILAGLARDA DEVLET DESTEGI
SAGLANMALI

saglik

olacaktir? lyi yetismiyorlar mi? lierde
igsiz mikalacaklardir? Bu sorular
haklidir. Fakat, bilindigi gibi uygar
lilkelerde her 500 kigiye bir hekim
diismektedir. O halde, bizde de bdyle
olacaktir. Bu degisemez... Hekim
adedinin artmasi ve bu arada yeni tip
fakiiltelerinin agiimasi, hekim kalitesini
etkiler mi? Bu sorular da haksiz
degildir. Ancak onleyici dnlemleri de
vardir. Konuya soyle bir yaklagimia gir-
mek istiyoruz. Bugln Gniversite adet-
lerinde, nifusa gore kabul edilmig bazi
standart 8igtler vardir... lki milyon va-
tandaga bir niversite planlanmak-
tadir... O halde 55 mlyonu bulmus olan
Turkiye'mizde 28 Universite ve bun-
lanin 28 tip fakiltesi fazlalk tegkil ede-
mez. Yeter ki bu fakilte ve
tniversiteleri destekleyelim. Tirkiye'-
nin ana Gniversite ve fakultelerindeki
o6gretim ldye potansiyeli, bu yeni
fakulteleri, orada da yerli 6gretim tyesi
boslugu kapatihincaya kadar, besle-
meye yeterlidir. Bu da rotasyonun cid-
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olur.

Pratik egitimin yeterli bir duruma gel-
mesi igin tip grencilerinin 2. Siniftan it-
ibaren (son sinifta degil) tip faktltesi
hastanelerinde fiilen galigmalari ve
gece noébetlerine kalmalan ile
saglanabilir. Bu uygulamada fakiilte
hastaneleri yetmeyecektir. Bunun igin
SSK, Saglik Bakanhigi ve diger egitim
hastanelerinde, bu pratik egitimin
saglanmasi gerekir, bunun igin tip
fakulteleri ile bu hastaneler arasinda or-
ganik bir bag kurulmali ve tip
égrencileri, bu hastanelerin
baghekimlerinin yénetiminde, klinik gef
ve uzmanlarinin yaninda, pratik
egitimlerini yapmalidirlar. Bu sekilde 6
yil sonunda, fakuiteyi bitirdiklerinde, iyi
yetismis ve hastane deneyi mli hekim-
ler malik olacagimizdan kimsenin
stiphesi olmamalidir.

MUAYENEHANE HEKIMLIGI

Muayenehane hekimligi de bir tirla
gdzlime kavusturulamarustir. Once
hekim muayenehanesinin ticarethane
olmadigi gérusiinde birlesmeliyiz, ora-
da saghgin ticareti yapiimaz. Hekim mu-
ayenehanesi, genel saglik hizmetleri-
nin bir pargasidir. Bu konuda Maliye'nin
de goriisi degismelidir. Bugin Ma-
liye'ye gore, hekim muayenehanesi,
bir igyeridir ve oralardaki hikimlere
tabidir. Gesitli defterler tutulur, levhalar
asilir ve (Muhtasar-Katma Deger Gelir
ve de pesin vergi) gibi cesitli vergiler
ddenir. Pek tabii, muayenehane he-
kimliginin yeni bir hivciyete kavusmasi
igin, hekim ile hasta arasindaki parasal

iliekinin artadan kalkmac: earthir Vani

hekim muayenehaneleri parasa| g
olanlarin miracaat edebildikileri bir y¢
olmaktan gikariimahdir. Bu da Tabip
Birligi'nin tespit edecegi Muaye p

- Geretlerinin hasta tarafindan degi

bagh bulundugu 6zel veya resmi kyp
luglar veya sigortalari tarafinga
6denmesi ile miimkin olabilir. By gr;
da akla bazi sorular gelecektir? Hekip
Tabipler Odasr'nin tayin ettigi ticref
ustlinde bir talepte bulunursa dury
ne olacaktir? Meslektasalarimiz
biyuk bir gogun-lugunun bu rayicle
kabul edecekleri kanisindayiz. Kaby
etmeyenler ise Ucretlerini, agikca ilg
ettiklerine gére, hasta da buna raz s
aradaki farki cebinden Oder. Bugi
ise, hasta serbest bir hekime gittiging
bu para nin timinu cebinden ddeme
zorunda kalmaktadir,

TAM GUN-YARIM GUN

Uzun yillardan beri tartigiimas) yapik
tam glin-yarnim giin ¢aligma konusu d
bir ¢6zime kavusturulmalidir. Yogu
hastane mesaisi iginde, bir kisim kadr
lu gérevlinin erken ¢ikmasi, geride ki
lanfarin, onlarin da gbrevleril
yiklenmeleri dogru olmaz. Bu ikili si
tem terk edilmelidir. Ancak 8-1
arasindaki mesaiden sonra, isteye
hekimler muayenehane acip caligi
bilir. Esasinda devlette ¢alisan heki
ile muayenehanede ¢aligan heki
arasinda higbir fark olmamalidir. Bi-t

- hekimlerin kamu hastane ve Kkun

luslarinda galismalari mimkiin olmad§
icin, bir kisminin dzel olarak digarc
serbest galismasi normaldir. Fakat, k

i ealiAninada anliaan hallmin alara
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ﬁ , bakacagi hasta ve yapacadi ame-
‘adedi, Tabip-ler Birligi tarafindan
nmalldlr Ayni esaslar, digarda
'an hekimler icin de gecerli ol-

|mlzm saglik egitimi maalesef cok
udlr Derece koymasin bilmey-
j iversnte mezunlarina rastlamak-
z. Bircok hasta ilaclarini diizensiz ol-
kalmakta ve bazi ilaglan da kendilik-
inden, hekime sormaya lizum
"z " eden kesmektedirler. Hekimlerin
e iz, diger inceleme ve kontrol istek-
i de anlayamamakta ve fuzuli bul-
ktadirlar. Kanimizca, ilk, orta ve lise-
e sagllk bilgileri yeterli degildir.

ar
'klm
rell

I isa
190
inde T
mekl.
Ulkemizde ilag sorunu da ¢ézdmlen-
smistir. Ornegin 200 gesit Sksiriik
g, 300 gesit agn kesici piyasada bu-
maktadir. Bunlarin pek gogu-nun
5jziM0l ve dozlan da aynidir. Bu milli
1 dalonomi icin son derece zararli ve ge-
u E- bir savurganhktir. Bu konuda
jik Bakanhd, tip fakilteleri ve diger
k ik kuruluglar ile bilimsel bir igbirligi
sinPmahidir.  Bu  kuruluslarin
sisfgordiikleri formillere gdre ve gerek-
3_1 ;' ardan fazla olmamak Gzere ilag
hsatlar yeniden dizenlenmelidir.
,53 lalesef, bugiin bu konuda higbir sey
skimt pimadii gorisindeyiz.
Jkimidugan Ulkemizde ilaglar cok pahalidir
ot ber gegen glin de daha pahali ol-
urudaktadir. Ucuzlatmak sadece devlet
ld, isteqi ile mimkdn ola-bilir. Sigortali
xrd emur kesiminde bu destek vardir.
. k kat sigortasi olma-yan ve de memur
imavan hiiviik bir kesim (Genel

ILAG SORUNU

nufusun 1/3'4, yani 18 milyon vatan-
dag) korkung ilag fiyatlar ile karsi
kargiyadir... Iste bu kesim igin hayati
6nemi haiz olan bazi ilaglarda devlet
destedi saglanmali-dir. Yani kanser,
kalp, tiberkiloz, l6semi, sara vesaire
gibi ilaglar, hastane raporiari ile has-
taliklarn tespit edilen sigortasiz vatan-
daglar, devlet des-teginden faydalana-
rak almalidirlar. Bu konu, fakir hastalara
yapilacak ilag yardimindan farklidir.

SONUC

Yeni saglik reformu tasarisina da gok
kisa olarak deginmek istiyoruz. Bu ta-
sarinin GOlkemiz saglik sorunlarina ce-
vap verebilecedi gérisinde degiliz..
Saglik hizmetlerinde ve hastanelerin
bir igletme tarzinda ¢aligtirlmasinin teo-
rik oldugu kadar, Tirkiye'nin
biinyesine de uyma-yacagi ¢ok agiktir.
Hastane ve saglik hizmetleri her gegen
giin pahalilagmaktadir. Vatandagin
bugun-ku parasal gicl bu hastanele-
rin igletme tarzinda ydrditiimesine im-
kan vermez. Hele saglik hizmetlerinin
bu gti¢ ile orantih olmasi hig
dustinuimemelidir. Hastaneler bundan
béyle 6nemli Olcide yine devlet
destegi ile yuruyecektir. Her giin yeni
teknikler, yeni yontemler gikmakta-dir.
Bunlan devlet saglayabilir.
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Soldan Saga

1. Bir maddenin etkisini ortadan
kaldiran

2. Nikelin simgesi - Her yani yanip
ates olmug odun veya kémir pargasi.

3. Amerikyumun simgesi - Alkollerin
oksitlenme drlnlerine verilen ad.

4. S6z, lakirdi - Odunun distilasyo-
nunda kazanilan heterosiklik bir halka
sistemine sahip bir bilesik.

5. Tersi sagin karsiti - Arnavutlugun
uluslararasi plaka igareti.

6. Bir amino asit.

7. Ekilmeye uygun toprak.

8. Kriptonun simgesi - Karnobil gru-
buna 2 kék baglanmasiyla olusan
yapilar igin kullanilan éner - Geniglik.

9. Sicim - Altinin simgesi - Otomobil
gdzelgundn kisaltiimig sekli.

10. Mana - Sop.

11. Tirkiye'deki eczacilarin timdnin
ortak olabilecegi, eczane eczacilarin
gereksinimlerini kargilayan, Tirk Ec-
zacilar Vakfinin ortak oldudu bir
girketimizin kisa adi - Voleybol ve tenis
gibi oyunlarda magin herbir bélima.

12. Ayiplama

Yukardan Asagi

1. Analize dayanan - Avrupa Ekono-
mik Toplulugu

2. Tersi ozellikleri ve yapilari
bakimindan amonyaga benzeyen
maddelere verilen ad - Uzerinde boks
yapilan yer.

3. Sinek ve sivrisinek gibi bocekleri
dldurmek igin kullanilan ilag - Gerek-
tiginde diniemek igin Gzerine ses fit-
resimi izleri gegirilmig kurs.

4. Tarihte bir devlet - Saydam olmay-
an - Bazi hastaliklara kargi bagisikiik ka-
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5. Meksika Kérfezinden bagmmi
Norvec kiyilari ve Kuzey Rusya'yaka
dar uzanan bir deniz akintis) |

6. Bir ilimiz - Erzurum'un bir jlceg|
Tersi arsenigin simgesi.

7. Asamasiz asker - Dinya Gy,
Orgiitll - Kbt s6z.

8. Bir goreve atama veya terfi ici
yazilan yazi - Balik aviamada kullanlyr, |

9. Inanmak igi - Fransa'da bagim-siz|
igin savagim veren bir 6rgit.

10. Lezzet - Yapanin adi bilinme-yg
yapit.
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