10.BUOLSE ANTALYA ECZACI ODASI
YENI DONEM YONETIM KURULU UYELERI
( 1987 - 1989 )

Baskan: Sabahattin MﬂSLU

1954 y1la Antalya dogumlu-
dur. Arkara Universitesi Ec-
zacilik Fakiiltesini 1975 yi-
linda bitirdi.

Halen Engin Eczanesi sahip
ve mesul miudiriddir.

Evli ve 2 cocuk babasidair.

Genel Sekreter: Ozcan UCAR

1956 yi1li A+talya dogumludur.
Hacettepe Universitesi Eczaci-
la1k Fakiiltesini 1980 yilinda bi-
tardd.,

Halen Ozcan Eczanesinin sa-
hip ve mesul miidiriidiir.

Evli ve 2 cocuk annesidir.

Sayman: Ismail OZTAS

1951 yala Burdur dogumlu-
dur. Eskisehir Eczacailik Yiik-
sek Okulunu 1977 yilainda bi-
tirdi.

Halen Yasam Eczanesinin sa-
hip ve mesul miidiirddir.

Evli ve 1 gocuk babasidar.




Veznedar: Umit YALCIN

1956 y1lz
Ankara Universitesi Eczacilik
Fakiiltesini 1982 yilinda
(it .

Halen Bahgeli Eczanesi
hip ve mesul midiridur.

Evli ve 1 cocuk

Finike dogumludur.

bitir-

babasidair.

Hacettepe Universitesi
zac1lak
yirlanda

S&—

Uye: Akin SAVASERT

1953 Konya dogumludur.
Le-
Fakiiltesini 1980
bitirdi.

Halen Akin lLczanesi sa-
it hip ve mesul midiriddir.
*'m'l Evli 2 ¢ocuk babasaidair.
liye: Mahire YUCEL
1951 Ankara dogumludur.
Ankara Iktisadi ve Ticari
Ilimler Akademisi [Lczacilik
Yiiksek Okulunu 1977 yilinda
bitirdi.
Halen Antalya Devlet las-

tanesinde Eczacailik yapmaktadir.

Uye: Mehmet YILDIRIM

1959 Burdur dogumludur.
Ankara Universitesi lkti-

sad? Ticari [limler Akade-

misi Fczacilik Yiksek Oku-

lunu 1982 yilinda bhitirdi.
lkvli ve | c¢ocuk babasidir.



NTGIN  Tsrira  erriM 2

ki yildan beri siirdirmekte oldugum Eczaca Odasi bas-
kanligindan ayrilmam bazi arkadaslarimca yvanlis yorumlanma-
s1na gvrqeklvn tizii ldiim ve bunu agiklama gerefini duyuyorum.

Ayrilisam ne kendi sahsimla ne de (Kendilerini her
zaman takdir ettigim) grubumdaki diger arkadaslarla olan

vliskimdendir.

Avrilisim, PFezacyr Odalarinin sahsiyet micadelesinin
voresidir.,

Saglik ve Sosyal Yardam Bakanlig:i son karari ile Fe-
vact Qdalariyla alay etwektedir, Buna hi¢bir kimse ve kuru-
mun hakka vnklur'

Meslepimizle ilgili baskili evrakin bastirailmasi, da-
grttlmase T.E.B.M. I, gorev ve yerkileri ig¢inde iken stirsar]
clLikea levinin bastarilap=dagitarlimasy yetkisini elimizden
aldilar. Sebep: Bu ekonomik gi¢le geligen LEezact Odalarina
ve Merkez lleyetini istemediler.

Muvazaa konusunda da verilen yetki ile "Yetkisiz
ellerce" agilacak pek ¢ok eczane engellenmis idi. Ama bu
durum sanirim birka¢ kisinin ¢ikarina dokununca onu da kal-
deirdrlar:

Eezaca Odas1 Yoneticileri Kimdir? -Saglik Bakanlifinin
maassiz memurlar toplulugumudur? Yoksa Onurlu bir meslege
v onun mensuplarina hizmet etmek igin yine bu meslek men-
suplarinca segilmis kisiler midir?

Benim istifam Bakanligin bu kararini protesto etmek
vie bunu basina haber olarak gegirip kamuoyunun dikkatini
meslepgimizin sorunlarina ¢ekebilmek igindir.

Yonetim Kurulumuz gerck asil ve gerekse yedek liyele-
ri arasinda okadar degerli arkadaslarzmiz var ki onlara né-
beti devretmemekte bir anlamda haksizliktir. Zaten Antalya
lezaci1 Odasa olarnk ¢alisma seklimiz Yonetim Kurulu Uyelo—
ri + Komisyon Uyclerl + Diger Uyeler seklinde toplu bir se-
kilde oldugu i¢in Benim Yonetim Kurulu Uyeliginden ayrilmis
olmam Cagdas FEczacilik micadelesinden ayrildim anlamint ta-
s1maz. Ben yine Meslektaslarimla beraber Eczaciligin daha

glizel ginleri igin uBragacagim,
Saygilar Sunaraim.

Ecz.Veli Pegen



Sayin Halkimiza,

S.S.Yardim Bakanlag: 22.10.1987 giini yayinladigyr bir kararname
ile Eczane Ag¢ma-Nakil ve Devrolmalarinda Eczaci Odasindan istenen
Uygunluk Belgesini kaldirmigtir. Bu $u anlama gelmekredir. Bir Ec-
zane agilirken Eczaci Odasi o eczanenin bir eczaciya m1? yoksa bu
isle alakasi olmayan bir sermaye sahibine mi ait oldufunu arastairar
ve ona uygunluk belgesi verir idi, $imdi ki durumda ise Eeczaci Oda-
lar1 devre dig: birakilmis ve bir eczaci diplomasa kiralayan herke-
se bu yol agilmiys olmaktadir, [lag¢ gibi insan hayatini direkt ilgi-
lendiren bir maddenin leblebi gibi herkes tarafindan satilamiyaca-
ginin bilinmesi lazimdair,

Eczaci Odalarindan bu yetkinin alinmasi muvazaall eczane dedi-
gimiz ve halkimizin hastaliginy somirerek yagayan bu tip Eczanele-
rin ¢ogalmasina sebep olacak ve Saglik hizmetlerimiz olumsuz yonde
etkilenecektir.

Bu yetki Odalara verilmesini takip eden 10 ayda Antalya'da
ac1lmak istenen 6 tane bu tip eczane engellenmis ve A¢ik durumda
5 eczanede kapattirilmistair.

Bu genelgeye imza atan veya bunu ¢ikartanlar Yasalara aykiri
olan bu durumu engellenmesini istememektedir veya bunu politik g1-
karlarina alet etmek istemektedirler ama onlar bilmemekte midir ki
muvazaalil eczanelerin 1 oyunu hesaplarken namuslu ve yasalarain su;
vunucusu olan 1000 Eczaciylr kargisina almaktadirlar. Eczaci Millet-
vekillerine de bir ¢ift sozimiz var. Kendi mesleginin g¢arpiklikla-
rini dizeltemeyen ve bunlara izin veren kigiler memleketri nasal
idare edecekler? Ya bu bakanlik kararnamesini geri gektirsinler
ya da istifalariny versinler veya hi¢ aday olmasinlar. Hangi parti-
den olursa olsunlar 29 Kasima kadar bu kararname kalkmadan Eczaca
Milletvekilleri Eczaci kesiminden hangi yiizle oy isteyebilecektir?

Antalya Eczaci Odasi baskani olarak Bakanligin bu kararnamesi-
ni protesto ediyor ve istifa mektubumu gerek¢eleriyle Sayin Baka-
nimiz Mustafa Kalemli'ye gonderiyorum. Sanirim namuslu Eczaci mil-
letvekillerimizin ve Sayin Bakanimizin dikkatini bu konuya boylece
¢ekebilirim.

Kamuoyuna ve halkimiza duyurulur.

ANTALYA ECZACI ODASI
YON.KRL.BSK.
ECZ.VELI PECEN
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TURK ECZACILARI BIRLIGI

{ARAR

MERKEZ HEYETI

Tarabi Sokak No. 35

Canksya - ANKARA
ANKARA
16...1.11.1198 7

Sayn :23.551.A.32

Bolge Eczac1 0dasi
Yonetim Kurulu Baskanli§ina

6.11.1987 tarihinde Merkez Heyeti toplanti salonunda
Lenel Bagkanimiz Prof.Dr.Mekin TANKER'in Basina sundudu bildiri
ekte gonderilmektedir.

Bilgilerinizi rica ederim.

;ﬂﬂmm}N

Yrd, Déc,Dr Nurettin ABAC]DGLU
Genel Sekreter

Ek:Basin Bildirgesi

T/1

Not : Cevaln verilen yazlann tarih ve numaralarmn yarilmas: rica olunur.
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TURK ECZACILARI BIRLIGI
MERKEZ HEYETI

Farabi Sokak No. 35
Canksys - ANKARA

Bayt ¢

BASINA AGIKLAMA

Tdrk Eczacilari Birligdi Merkez Heyeti Genel
Bagskan1  Prof.Dr.Mekin TANKER 6.11.1987
tarihinde basina yaptidr agiklamada birgok
ilagta, Tirkiye'deki fiyatlarin bazi Avrupa
. . Ulkelerindeki fiyatlar1 % 100 oraninida
—_— asar bicimde gectigini bildirerek cesitli
goriiglere asadidaki basliklar iginde degindi.

B | Tirk Eczacilari Birlidi, Anayasamin 135.maddesine gbre kurulmug kamu kurumu
niteliginde bir meslek kurulusu olup yasal gbrevlerini 6643 sayili1 Tirk
Eczacilar: Birligi Yasasi igerisinde sirdirmektedir. '

Halk sagligini korumak, halkin, devletin ve iyelerinin yarar ve cikarlarinin
ortaklasa korunmasi ile dengelenmesini sagldmak. sahte eczanelerin agilma-
sin1 engellemek ve flag fiyatlarinin saptanmasi ve hazirlanmast iglemlerini
yerine getirip bunlari Bakanlik onayina sunmak ve kontrolunu saglamak bu
yasa gercevesinde Tirk Eczacilari Birligine verilmi§ bazi &nemli gdrevler

arasindadir.

Ancak, yukarida sayilan gérevler de dahil olmak izere Birligimizce yapilmasi
gercken birgok gdrev Sajlik ve Sosyal Yardim Bakanliginin aldigr bir dizi
kararca onlenmeye ve engellenmeye baglanmigtir. Yasa hilkiimleri Bakanlar
Kurulu yUritGmd altinda olmasina ragmen Bakanlik, Bakanlar Kurulunun tim

fslevinl ylklenmek hakkini kendisinde gbrmektedir.

ot : Covabi verilen yamianm tarih ve numaralannin yanlmess rica sluaur.
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Sahte Eczaneler

Turkiye'de su anda 10.700 Eczane bulunmaktadir. Yapilabilen saptamalara
gdre, gecmis yillarin birikimi de olmak Uzere sahte eczane sayisi 1000 e
dodru yaklasmis bulunmaktadir. Bu eczaneler gegitli illerde ya eczane mafyasi
tekelinde bulunmakta veya cegitli politik baskilarla agilmig bulunmat tadir.
Mesledin onuruna leke siiren ve halkin saglidi, ile her boyutta oynuyan bu
dikkanlarin kapatilmasi, mal sahipleri ve buna alet olan eczacilarin hukuki
sorugturmalara ugratilmasi gerekirken Tirk Eczacilari Birligi ve badlh
odalarimn siirdirdigil micadele Bakanlikga 22 Ekim 1987 tarih 37064 say1li
mektup ekinde yayinlanan 37017 sayili genelge ile daha da engellenir vaziyete
getirilmigtir. Sahte eczane agilimlarinda cok tnemli caydiricil1gd: olan "Oda
Uygunluk Belgesi" diizenlenmesi isleminin Eczaci Odalarinin elinden alindiginm
bildiren Bakanlik, yasa hikiimlerini genelge 1ile degigtirme ciireti igine
girmistir.

Buna karsin, bugiine ded:n, Bukanligi daha tnceden isim ve adres olarak
saptayip bildirdigimiz sahte eczanelerle ilgili de hig bir iglem yapilmamig-
tir.

Tirk Eczacilari Birligi, halk saglidina aykirr korsan yuvalari olan bu
eczanelerin adeta korunur bir duruma gelmesini temin eden tasarruflari
siddetle kinar. '

tde ilag fiyatlarimin diizenlenmesi ve kontrolu yetkisi 6643 say1ll

Turkiye =
irligimize verilmig olmasina karsin bu hikmin uygu-

yasamin 4'e maddesince B
lanmas1 Bakanlikga bu gune degin engellenmigtir.

Sonu¢, 1987 Kasim itibariyle tlag fiyat kararnamesinin ¢ikmasindan bu yana
ortalama % 35 lere varan bir fiyat artiginin ortaya ¢iktigidir. Bazi ilaglar-
dan Aspirin % 292, Adalat % 121, Bactirim % 282, Afasilin % 297, Digoxin %
311, Talcid susp. % 364, Benylin surup % 606, Prent % 506, Diamicron % 446,
genexol % 415 gibi rakamlara tirmanmistir. Buna kargin ayni dinem iginde
dolar % 110,1 gr. altin ise § 256 artis gostermigtir. Net asqari dcretin
50.000-1 oldufju bir Ulkede bu artan flag fiyatlar: kargisinda halkin sagligi-
n1 nasil ikame edecedini sorumlularin kendisine sormasi ve yasal gorevlilere
engel olunmamas! gerekmektedir.

Turkiye'deki ilag fiyatlari bir cok Avrupa Olkesini de gegmistir. Aldoctone
fiyat1 Mayis 1987 itibariyle Tlrkiye'de 5100-1 iken ftalya‘da Turk Parasi



kargiligy 3972-1 olup bizdeki fiyat % 128 ileridedir. Claforan'in Turkiye
fiyaty ltalya'dan % 106, Isvigre'den % 119 daha pahalidir. insidon Tirkiye'de
Jtalya'dan % 139, Kenacort-A Retard % 249, Ludiomil ise ¥ 162 daha pahalidir.
Methotrexate ise Italya'dan % 22), Isvigre'den ¥ 120 daha ilerdedir.

Ornekler daha ¢ok crtirilabilir. Onemli olan &rne§i bulmak degil tedbirin
getirilmesidir.

Ju anda 29.12.1983 de ¢ikarilmig ve 1984 den gecerli sayilmis lthalat Rejimi
Kararnamesinin‘l7. maddesine gore 1lag ve !la¢ Hammaddesi iretiminde kullani-
lan maddelerin sadece kalite ybninden denetimi Saglik ve Sosyal Yardim
Bakanli§ina birakilmistir.

L

Uzellikle fiyat denetimi, Hazine Dis Ticaret Mistesarlig izerinde gbrinmek-
tedir. llacin ruhsatini bir ayri kurum verir, icindeki hammaddesinin fiyatim
bir ayri kurum denet!erse Tirkiye'deki ilag fiyatlar) da ¢ok daha yikseklere
tirmanacak endisesini tagimaktayiz,

Bir diger konuda; ilagta kalitenin temin edilmesini sagjlamakla gorevli olan
1lag ve Eczacilik Genel Midiirligi yetkililerinin; bu isteki yetersizliklerini
Ortmek igin; kemuoyunu yaniltici ve sorumlulari koruyucu davranis ve beyan-
lardir.

Ilaglarin kalitesinin saglanmasi ve korunmasi bakimindan; gegitli. farmasotik
formlarin gerektirdigi kasik, testere, siseleri koruyucu mukavva v.b.....
(yardimc1 malzemelerin) yan aygitlarin bulunmadig: defalarca tekrarlanms ve
Turk Eczacilary Birligince 1985 tarihinde 1lag isverenler Sendikasina ve
Saglik Bakanligina bildirilmistir. ‘
Songinlerde basina yansidig: olgide bu gerekli malzemelerin bulunmayisinin
sorumlulary kamuoyunu yaniltici bigimde ecza depolari ve eczaneler olarak
gosterilmeye caligilmakta ve bu isin asil sorumlulary yetkililer tarafindan
korunmaya ¢aligilmaktadir.

Turk E zacilari Birligi kendisine ve Birlik iyelerine kars: sorumsuzca
yoneltiimig tim haksiz ve hayali suglamalari sahiplerine iade eder. Kesinlik-
le red eder ve giddetle kinar.

11k fasildan olmak Uzere sahte eczanelere engel olunabilmesi {icin 0da
Uygunluk Belgelerinin yeniden tés!sinl: ilag fiyatlarinin kontroliinin sagla-
nabilmesi i¢in de Birlik yasasina konmus politik ambargonun en kisa sirede
kaldiri1lmasimi talep eder.

- 10 -
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TURK ECZACILARI BIRLIGI
MERKEZ HEYETI

Farabi Sokak No. 36
Cunkaya - ANKARA

Bayn : 23.546.A.32 ANKARA
13,011 ./ 1987

BULGE ECZACI ODALARI
YONETIM KURULU BASKANLIKLARINA

Saglik Sosyal Yardim Bakanligimin 12.12.1986 tarih ve 39647 sayily
genelgesi ile eczane a¢:liglarinda istenecek belgeler arasinda bulunma
zorunlulugu getirilen "Uda Uygunluk" belgesi uygulaﬁa51 yine Bakanl:gin
ekteki yazisi ile ylrirlikten kaldirilmg bulunmaktadir.

Birligimizi, yasa ile kendisine verilen bir gérevi yapamaz duruma
getiren bu uygulamanin geri alinmag: igin Merkez Heyetimiz Saglik Bakani
e Sog.Di.Musiala KALEMLL ile goriigmug oiup, Bakanlik nezdindeki girigim-
lerini siUrdirmekteodir.

KARAR

Bu girisimler strerken kurulmug bulunan “"Muvazaa Inceleme Aragtir-
ma Tesbit Komisyonlari" min caligmalarina devam edebilmeleri igin
acilacak yeni eczanelerin isimleri her hafta bir yazi ile Saglik Midir-
liklerinden istenerek durumlary izlenecektir.

Yukaridaki hususlarda bilginizi ve geredini rica eder, saygilar
sunarim.

EKi : “SYB dan alinan 22.10.1987 tarih ve 37064
say1l1 yaz1 ile cki fGenelge.

Not : Cevabi verilen yazilann tarih ve oumaralarinin yezilmas) ricu olunur.
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TURK ECZACILARI BIRLICI MERKEZ HEYETI BASKANLIGI
Parabi Sokak No:35 %
Kavaklidere/ANKARA

ILGCI: 16.12.1986 tarih ve 040029 sayila yazimiza ck.

6197 sayili Mczacilar ve | neler Nakkaindaki Kanun, eczane
agmd yetkisini sadece ecrzorilar :rdif§l halde, eczaci olmayan ki-
gilurin de ccracalar ile gizlide. anlagarak, bu cczacilari sahip ve
Yy mesul mlddir gil, termek suretiyle muvazaalli eczane agma tesck
bistingde bulunmalary ve muvazaa da hukuka uygun bigimde isbati zor
bir k$yfiyet oldugundan buzen bu tiir eczanelerin agilmasyr vaki ola-
bilmektediv. '_

Bu durumun onlenmesi igin Bakanligimizin her tdrld tedbire ba
vurmaktadar, ‘

Bu cimleden olaruk 6643 sayili Tirk Eczacilari Birligi Kanunu
nun 20 nel maddesi (a) fikrasinan Eczaci Odulari tdare Heyetlerine
verdigi gdrevden de Bakanligamiz adina yararlanalmasi diginllmls ve
12.12.1986 tarih ve 39647 sayili genelgemiz ile Eczaci Odalars dew-
reye sokularak eczane agilmasy, nakli ve devirlerinde diger llizumly
belgelere, “"Eczaci Odasi'nin Uygunluk Belgesi" de ilave edilmigtir.,

fNu varki iyl niyctle buglatilan bu uygulamadan beklenen neti-
ce hasail olmamyrs, ¢ogu kez bu belgelerin mitereddit, celiskili, sub
Jektif ve maalesef bazen de tamamen keyfi oldugu  ve rakip eczacila
rin haksiz emellerine hizwet eder nitelikte vaki itiraz ve sikayetl
sonueu yapailan tetkikler neticesinde ortaya g¢ikmigtir.

Bu hal elbetteki iy sahiplerinin magdurlyetini muclp oldugu g
bi Bakanligimizea yapilan iglemlerin aksamasina ve slicincencde kalm
Sina schbebiyet vermigtire,

Bdtiin bunlara ilaveten, bazy BEczaci Odalarinin Bakanligimizin
iyl niyct ve iybirligl awaciyla kendilerine tanidiga bu inkanyi, Ba-
kanlik tegkilacy aleyhine spekiilasyon vasitasy yaptigl da basina ya

siyan beyanlardan esefle misahade edllmlstira



SAGLIK ve SOSYAL YARDIM
BAKANLIGI
ila¢ vo Eczaciik
Gunel Mudarlugu

P aenasasanasianavessssansiapis ANKARA
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Bu nedenle 12.12,1986 tarih ve 39647 sayili genelge yilrirlikten
kaldiralmig ve dolayisiyla yeni agilacak yahut devir veya nakledilecek
eczaneler i¢in muvazaa bukimindan Eczaci Odalarindan Uygunluk BDelgeai
alinmasi uyqulama51ha son verilmig, bu konuda 11 Sajlik ve Sosyal Yar-
dim Midirlikleri dojrudan yectkili kilinmigstar,

E.yfiyet ekte bir 8rnegi yollanan.genelge ile Valiliklere duyu-
rulmugtur,

Ancak Eczaci Odalari, Tiurk Eczacilarl Birligi Kanununun 20 neil
maddesinin (a) fikrasinduki gdrevleri icabi tesbit ettikleri delile
dayalp konulari Bukanlijimiza intlkal ettirdikleri takdirde gerekli de-
gerlendirme yapilacaktair,

Bilginizi ve geregini rica ederim.

RAKAN ADINA

Pr. Tandogan TONGUZ
MUSTESAR

EK: 1 Cenelge Srnegi
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SAULIK VL SO0SYAL YARDIM BACINLICI
Ilug ve Eczacilik Genel Mudirliipu

431017 ANKARG_
JHU: Muvazauli Eczaneler hk, . ) 22.10.1987

e v s » o +VALLLI GINE

Grs 12,12,19086 tarih ve 39647 sayili penclgemiz,

~1lgl gonelsemizin ylirirlife girwdﬂinden soara Bakanlipimiza yapilan eczane
cma bagvurularindas uyiulema yoninden ortuya gakan bazi aksakliaklar bu belpele-

in yoniden diizenlenmesini zorunlu kilwig olup, 12,12,1986 tarih ve 39647 sayili
onglsemiz ylivirlikten kaldiralmagtar,

Bundan hiyle “Eczuca Odalurandan Uygunluk Belgesi® alinumayacakitair,

Eczane a¢ma, devir veys nakil iglemleri igin 11 Saflak ve Scoyal Yardim
tdiirliiklerine yapalan bugvurular, muvazaa aluﬁ olmadipy agisindan defierlendiri-
pculctecokler ve kanun ve yonetwullje uysayan dosyalar Bukenlafimza gonderilume-
‘geektir, Bagvuru igin verilmesi gervkon belgelerin yaniaira aaaélduﬁi hususlarin
sring gotirilmesi do gerakli goviilaiistir: L :

1, Eczanelerin dovir veya kapuniglaramnda detayli envanter veya. doklimonlar. .
skanlifamaza gondorilecok,

2, Eczane duvirlerinde moterde Il Baflik ve Soayal Yardam Miidiirliifil Eczaoisa
azar bulunacak,

3. Aqilacak oczanonin wmuvazuall oldufu huluken gegerli gekilde sybuta erdifi
dkdirde bu aczaneye ait dosju Dukanlifawaza xonderilwmeyecel, bu ige tevessiil
,don eczaci hakkinda gartlar tuhakkuk otwig ise 6197 sayili Kanunun 6, waddesine
JbUre iglom yapilucak, )

4. Agiluwasina enpel olunamawiy, kanit bulunmayan eczanelerds gok sika donat=

‘onecek eczacinin igi bagainda bulunmawasiy halinde 4.2.1985 tarih ve 5760 mayila
wenelgomiz dofrul tusunda harekot odilocektir,

Corofiini dnomle rica edoriu, ; )

- dey e

"AKAN ADINA , - : " pr.Tandodand TOKGUZ
MUSTESAR
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ISHALDE AGIZDAN SIVI TEDAViST

Prof.Dr.Ayfer Gir GUVEN
Akd .Unv,Tip.Fak.Hast.
Cocuk Sagligr Ve Hasta-
liklara Anabilim Dala

Baskani

Ishal, tlkemizde bebek 6lim nedenlerinin basinda gel-
mektedir. Bebek ©liim nedenleri arasinda 1-4 yas grubunda
ikineci sirada, 0-1 yas grubunda 30.000 yurttasimiz da is-

hal nedeni ile Olmektedir.

Saglik sorunu oiarak bu kadar biiyiik boyutlar goste-
ren ishal, rtoplumun bu konuda yeterli aydinlanmasi ile bii-
yik 6lgiide dnlenebilecektir.

Ishalden koerunma, ishalin tedavisi kadar onemlidir.
Oral-fekal yolla bulasmanin 6nlenmesi el yikama, besin hi j-
yveni,sagliga uygun tuvaletlerin yapilmasi ve en Onemlisi
temiz ig¢me suyu temini ile biyik 8lgiide miimkindir. Bu kenu-
lar egitim ve devletin verecegi temel saflik hizmetleri ile
mimkiindiir. Bu konular egitim ve devletin verecegi temel
sadlik hizmetleri ile gergeklegtirilebilir.
fshalden korunmada yetersiz kalinan durumlarda teda-
vi 6n plandadir. Ishalin tedavisinde de iilkemizde maalesef
yanlis uypulamalar vardir. Hekimlerin, hastanin barsaklari-
nt dintendirme digincesi ile agirzdan gida verdirmemeleri,
ishalin durdurulmasi ic¢in ¢ofu zaman gereksiz antibiotik
ve antidiareikleri beol miktarda kullanmalari hastaligin p,
prognozunu koti yonde etkilemkte, yeni komplikasyonlari or-
taya ¢ikarmaktadir. Basit bir gastroenterit uzamakta, yeter-
siz beslenme, kile kaybi, malnutrisyon ile sonuglanabilmek-
ted L r

HHekimin yani sira, halk arasinda da bazi inanglar ve
uypulamalar, ishalin uzamasina, hastanin agirlasmasina yol
agmaktadir. Ornegin su ve sulu gidalar verilirse ishal sid-
detlénir, diisiincesi ile agizdan sivi verilmemekte, hasta
a¢ birakilmakta, sadece lapa, pire gibi yari kati gidalar
verilmesi ongodriilmektedir. Bu inang¢ yanlis olup, gastroen-—
Lerite neden olan patojenin etkisi ile, barsaklardan sek-
resyon devam etmekte, agizdan highir sey verilmese de is-
hal kesilmemektedir.

Bu davranislarin aksine, ishalli hastaya sulu, tuzlu
ve sekerli besinlerin verilmesinin ishalin tedavisinde &-
nemli bir yeri oldufu gésterilmistir.(2)

Tshalin tedavisinde amac diskz: sayisinin azaltilmasa
veya diskr goriinligiiniin diizenlenmesi degil;hastaya verdigi
zararin (su kaybi, elektrolit kaybi, besin alamama gibi)
engellenmesi ve dizeltilmesidir,
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ishal sirasinda bile barsaklardan su, elektrolit ve
besin Ogelerinin absorpsiyonunun devam etmesi, 6zellikle
monosakkaritler(glukoz), aminoasitler, sodyum,kloriir,bikar=-
bonat gibi elektrolitler barsak lumeninden degisik mekaniz-
malarla geri emilip bu geri emilim sirasinda suyun da bir-
likte dolasima aktarildiginin gdsterilmesi tedaviye yeni
porigler getirmistir.(3,4)

' Diinya Saglik Orgiitii ve UNICEF'in de desteklemesi ile
velismekte olan iilkelerde ishal tedavisi kampanyalari bas-
latilmistar.(5,6)

Misir, Benglades, Hindistan, Tayland, Gambia, Jamai-
ka, Endonezya, Sudan, Nikaragua, Nepal, Urdun, Honduras
gibi birgok iilkede oldufu gibi Tiirkiye'de de bu konuda a-
samalar kaydedilmistir.

) Cagdag ishal tedavisinde ama¢ su ve tuz kayaiplarinin
kargilanmasi, dehidratasyon ve soka engel olunmasi, ishal
sirasinda beslenmenin ertelenmemesidir. Su ve tuz kayipla-
rinin kargilanmasi ig¢in bugiin bugin Oral Rehidratasyon
Sivisi (ORS), Agizdan sivi tedavisi (AST), Agizdan Rehid-
'ntdbyou Sivaisi (ARS), Agizdan tuz eriyigi (ATE) gibi de-
Sisik isimlerle ifade edilen etkin ve Hayat Kurtarici bir
wrlylk ile tedavi yontemi gelismistir. [lster hazair paket-
ler diginde olsun, ister evde hazirlansin 1 (bir) litre kay—

natilmis ve sofutulmus su iginde
3,5 ar NaCl
2.9 @r Bikarbonat(veya 2,9 gr.Trisodyum sitrat)
135 o KCL
20 gpr Clukoz

veya pratik olarak 2 gorha kasigi seker, bir gay kasifa
tuz, 1 ¢ay kasigi yemek karbonatinin eritilmesidir.

Bu birlesigin ozmolaritesi 331 mOsm/L, Na¥90 mEg /L,

20 mEg /L, HCO, 30 mEg/L, Glukoz 111mM/L, Kloriir 80MEg/Ldir .

Boyle bir birlesimin igilmesi ile barsakta, sodyumun
maksimum emilébilecegi glukdéz sodyum orani(l1:1) saglanmis
olur. :

Hazarlanan bu birlesik kolera da dahil her tiirlii is-—
halde ve her yasta ishale bagli sivi-elektrolit kayiplari-
n1 tedavisinde basari ile kullanilmaktadir.

Agizdan sivi tedavisinde dikkat edilecek en-onemli
konu hastanin ishalinin siddetinin saptanmasi, dehidratas-
yonun derecesinin belirlenmesi ve bunlara gore sabirla,
tsrarla AST uygulamasidar.

Bebek veya ¢ocuk, giinde 4 den az sayida sulu disk:
¢irkariyor ise, kusmasi hi¢ yok veya az miktarda ise, idra-
rini her zamanki miktarlarda yapiyorsu hafif derecede bir
ishal vakasi olarak degerlendirilir.

Eger giinde 4-10 arasinda sulu diski ¢ikariyor ve birkag
kez kusuyor ise, idrar miktari ve sayisi azalmis ev idra-
r1 koyu renkte ise, susuzluk hissi mevcut ise orta derece-
de bir ishal vakasi olarak degerlendirilir.

Hastada giinde 10 dan fazla sulu diskilama, cok sik

- 16 -



saatte hig¢ idrar yapmamis ise ve agiz-
dan hi¢bir sey ig¢emiyor ise durumu ciddidir,

Hastanin -ishal durumunu bu sekilde deferlendirirken
ayni zamanda genel durumuna da bakilir.(Tablo I) Boylece
hastada agizdan verilecek sivi tedavisinin sekli kararlas-
taralyr,

Tablo-T Ishali olan Hastanin Genel Durum Degerlendlrm931.

kusma varsa, son 6

GENEL DURUM  1Iyi,gevik Dozuk,uykulu veya  Cok uykulu Ileri derecede
huzursuzlulk dalgin gir- beslenme
pinma ve yoetersizligi
nibet var
GOZ YAI " Var Yok Yok
GOZLER Nermal Ige ¢ulumiig Cok kuru ve
ige gokmig
AGIZ VE DIL lNemli Kuru ok kuru
SOLUK Normal Normalden hizla Golk hizli ve
Alig=-Verisi derin
3. DERE Tutup Tutup birakilinca  Tutup birakilinca
bairakilanca yavag eski halini gok yavay eski
gavuk eski aliyor halini alayer
halini alai-
yor,
NABIZ Normal Normalden hizla Gok hazli, zayif
duyulmuyor
FONTANEL Normal Ige gokiik Cok ige gokiik
(Bebeklmrde)

4, VUCUT ISI~
SINI OLGLE

Yﬁksgk ateg,
3g,5C

veya daha yiiksek

5 < MULKUNSE Ishal esna~ Kilo baina 25- Kilo bagina
HASTAYT sinda hig ki- 100 pgr. azalma 100 gr.dan
" PART le kaybi yok fazla kilo
. lkayba

llastada
dehidratase=

6.KARAR VER

w0

Eizer hastada bu

Eier hastada
belirtilerin 2si bu belirtile=-

Eier hastaac
kronik ishal

ileri derscede
beslenme
bozukluZfu,veya
yiksek ateg
var, ya tedavi
edin ya da
tedavl i¢in en
yakain saglak
kurumuna gotil=
riin, EZer
digkida kan ve
miikiis varsa,
ve ategi yuk-
sekse "dizanter
olarak kabul
ederek gntibion

ik bagla .

veya daha fazlasi rin 2 vaya

varsa dehidratas- daha fazlasi
yon baglangici- varsa dehid-
dir, ratasyon var,

yon belirti-
si yok.

A plamam = B pliniia v



Cocuga bakan anne veya bir baska kisi ile hastanin
beslenme alrgkanligs, evdeki hijyenik kosullar ve evde
hazirlayabilecegi icecekler konusulur. Gerekli uyarilarda
bulunulur. Lshal, dehidratasyon ve genel durumuna gire
agizdan savi tedavisi asagidaki sekilde uygulanir,

A Plany — Anneye 2 gin yeterli olacak kadar ATE pa-
keti verilmeli ve na%1l hazarlayacagil gosterilmelidir.
Verilecek sivinin miktarzi:

Her digkilamaya karsilik: _

- Iki yagtan kiigik gocuklara 50-100 ml(1/4-1/2 Su
) Bardagi)
- Tki yastan biiyiik ¢ocuklara 100-200 ml (1/2-1 Su
. bardagi)
- Ayrica anne siitii aliyorsa almaya devam, her za-
man verilen icecekleri her zamanki miktarlarda
vermeye devam etmesi &nerilmelidir.

B-Plani-Cocuge bir saglaik merkezinde ilk 4-6 saatte
ATE soliisyonunun verilmesi en uygundur.Miktari gocugun
yasina veya viicut agirlipina gore en az Tablo IT deki gibi
hesaplanmaladir.

Tablo I1.4-6 saatlik tedavi ig¢in verilecek ATE miktarinauin
hesaplanmasi.

Hastanan Ajarliaga 1

(kg.olarak) l , I J ’ ’
lastapan yagd 2 4 6 8 10 1218 2 3 46 8 15
f Afarlafina :
bilmedi fimizde &—— Mylar 2 i JMallar o
kullaniniz)

4-6 saatte ve- “\ ) -
200-400 - 400-600 600—800.} 800-1000 | 1000-2000 | 200

rilecek sivi mik- s

tary (ml olarak)




Ate soliisyonu biberonla, kasikla, bardakla azar azar
diizenli araliklarla yudumlar halinde verilir. Gerekirse en-
jektére ¢ekip ucundan damla damla agiz ig¢ine akitilabilir.
Amag belirli zaman icinde gocuun yeterli miktarda sivi ve
elektrolit almasidir. Cocuk kusarsa 10 dakika bekledikten
sonra arzar azar vermeye devam edilir.

En yararli olani anneye, Siviyl nasil verecegini bdiz=
zat pistermek ve sonra da kendisine yaptirarak, bir siire
nasil verdigini izlemektir. Bu arada anne siiti alan bebek-
ler emzirmeye devam edilir, arada sade su da azar azar ve-—
Pilir[shulLi cocugun atesi yiksekse nasil diisiirecegi anla-
tilir. 4-6 saatin bitiminde hasta tekrar goriilir ve duru-
muna gore yeni Ledavi plani segilir. Anne ve gocuk saglak
merkezinde kalamiyor, eve gonderiliyor ise siirenin bitimin-
de istedigi kadar AET soliisyonu vermesi, arada su ve sulwu
¢1dalar vermesi gocukta kotiiye gldl olursa tekrar getirme-
é1 onerilir.

! Siddetli dehidratasyonu olan bebekler igin C plana
uyguldnlr (Tablo-111)

Tablo TIT-Agir dehidratasyonu olan gocuklardaki uygulama
BURADAN BASLAYIN

Damardan sivi verebilir misiniz? 3 Evet l=Damardan sivi

l verin.
) 2=4-6 saat sonra
Hayair cocupu incele-
yin ve uygun
tedavi planini
seg¢in

- Cocuk birsey igebiliyor mu? - Evet 1= B planinda oldugu
gibi ATE verin
2- Cocugu damardan si-
vl verilmesi di¢in
uygun bir saglik ku-
rumuna gonderin.

Hayar

Rehidratasyon igin nazogastrik
*onda'takm351n1 biliyormusunuz? iEvet 1-Sonda yardimi ile

sivi vermege bag-—
layin.

2-LEger damardan si-
vi verme igi yakin
bir yerde yaprlai-
yorsa ¢ocugu hemen
oraya gonderin,

Hayar

bCiL: Cocugu damardan sivi igin bir
merkeze sevk edin.
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Sivayli diizenli olarak alan bir ¢ocukta bulanti ve
kusma azalir. Metabolik asidoz ve potasyum kaybi diizelir,
hastanin istahi agilar, canlanir. Olgularin en az %80 inde
durum diizelir. Ancak ishal say151nda ve siddetinde baslan-
gicta bir azalma olmayabilir. ishal .tedavisinde amag¢ isha-
1in hemen durdurulmaszi degil, ¢ocuga zarar vermemesidir.

Agizdan sivi tedavisi tek basina sebebi ne olursa
olsun, akut:ishalli hastalarin %90-95 inde etkin bir teda-

‘vidir. Cok ‘agar vakalarda damardan givi verme geregi olur,

bunun disinda damardan vermeye gerek birakmaz; bu yonden
hem hekim agisindan, hem hasta agisindan birgok gereksiz
kiilfeti ortadan kaldirmaktadir. ..

ATE uyguyanlrken'herhangi bir ilag kullanimi gerekli
depildir, Agir ishallerde bile gok titizlikle ve ishale ne-
den olan mikroorganizmalar belirlendikten sonra ilag veril-
melidir. Ishalin 5-7 giinde diizelmemesi, akut ishalle bir-
likte sistemik ve bakteriyel bir enfeksiyonun bulunmasi,
Shigella (basillidizanteri), Entamoeba histolytica(amipli
dizanteri)patojen Escherichia Coli, Kompilo bakter, yersin-
ya saptanan.agir durumdaki hastalarda spesifik antibiotik
ve baska ilaglar kullanilir. Genelde ishallerin %75 inden
fazlasinda etken virus oldugundan bir kismi da bakterinin
kendisine degil enterotoksinlerine bagla olarak eolustugun-
dan hig¢bir antiotifin iyilestirici etkisi yoktur.Salmonei-
la g@stroenteritinde antibiotik uygulamas1 ishalin uzama-
sina ve/veya hastaligin sistemik sekle dénmesine yol agti-
g1 gosterilmigtir, .

i fshal tedavisinde antidiareiklerin de yeri yoktur.
Ornegin invazibakterilerle olusmus pir ishalde, barsak ha- .
reketlerini azaltan ilaglar, bu bakterilerin barsaga invaz-
yonlarini kolaylastirar, tiim barsak duvarina yayilarak tok-
sik megakolona veya sistemik hastalipa ddniismesine neden

~olabilir. Kanli, miikiisli, irinli, ishalde barsak hareketle-

rini azaltan antidiareikler kontrendikedir.(8,9)

ishale karsi cok yaygin olarak kullanilan birgok mad-
denin tedavide etkin olmadiga gosterilmistir. Bu maddeler
kaolin, pektin, aktive edilmis odun komiiri, bizmut stibkar-

bonat ‘gibi absorbanlar; tentiir d'"opium, camphorated tentir

a'opium veya paregoric, codeine, atropinli diphenoiylate.
loperamide hydrochloride gibi uyusturucular, uyugturucu
benzeri bilesikler ve bagirsak motilitesini inhibe edici.

,maddelerdir.QlO)

Opyum tiirevleri veya atropin igeren antidiareikler de
cok kiigiik dozlarda bile bebeklerde zehirlenmelere yol aca-
bilirler.(11) A : :

Goriiliyor ki ishalli hastaya yaklasimda hekim kadar
diger saglik personeline ye'ﬁzellikle eczacilara biiyik yii-
kiimliilitkler dismektedir. {ilkemizde cocuk ishal oldugunda,
anne-baba Hekimden gok bir eczaneye giderek garesini ara--’

maktadir. Cagdas ishal tedavisinde antibiotiklerin yeriniﬁ



olmadi3i; ancak ¢ok dzel durumlarda verilecedinin bilincin-
deki bir eczaci, AST nin Snemini ve degerini en etkin se-
“ilde hastaya anlatacak ve Onerecek kisi olmaktadir.

1986 Eylil ayinda Helsinki'de toplanan "Uluslararasi
fezacilar Birliginin" yillik kongresinde de "Ishal hasta-
liklarinin tedavisi ve onlenmesi" konusuna agirlik verilme-
si konunun Snemini gostermektedir., Qocuk hekimleri olarak
dilepimiz, idlkemizde de AST nin yayginlastirilmasinda ecza-
c1 arkadaglarimrzan etkin katkilaridir. ORS paketlerinin
ishalli bebeklere, gocuklara verilmesini tesvik etmek; na-
s1l kullanilacagini anne-babaya anlatmak ve ubunu ililke ca-
pinda el birligi ile yapmak, hi¢ siiphesiz diger iilkelerde
oldugu gibi, bizde de ishalden ¢ocuk dliimlerini “nemli de-
recede azaltacaktar,
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ECZACILIKLA, SIZLERLE TANISIRKENI

Dort y1111kty0gun bir eczacilik epitiminden sonra,
beklenen mezuniyg¢t geliyor ve hepimizin kalbi bir an ©n-
ce ¢alismak, is gi¢ sahibi olmak ig¢in c¢arpiyor.

Eczacilik meslegini segen bizlerin, dort yil boyun-
ca hayallerlnl silsleven tek sey, hep bir eczanemizin ol-
masidir.Okulda idealist olarak yetistirilen bizler, ec-
zane eczaci1liging baslayinca eczaciligin hig¢ de cazip
olmadigini gériiydruz, hayatimizda hi¢ ummadigimiz durum-
larla kars: karsiya kaliyoruz. Bunun tek nedenide Lcza-
crlak mesleglnlnlhalk tarafindan ¢ok basite indirgenme-
sidir, ‘

Halkin poziinde Eczaci, recetedeki ilaci raftan alip
hastaya veren bir kisi olarak degerlendiriliyor. Diisiin-
diigimiz zaman hak vermemek elde degil, ¢iinkii hasta c¢ogu
zaman kalfayla ¢irakla irtibat kuruyor, Biz, bunun tek
nedeninin eczacilar oldugunu saniyoruz.

Halk regeteyi kanun olarak kabul ediyor. Bizim iz-
lenimlerimize gére eczaciya s6z hakki taninmiyor. Ecza-
cinin yaptigi egitim hige sayiliyor ve hasta ille de
recetede yazi1li olan ilacin aynisi olsun diye tutturuyor.
Verdigimiz ilacin, kullandigi ilag¢la tam muadili oldupu-
nu kabul etmek istemiyor.

Nedenini sivzlerin yorumuna birakiyoruz.

Bazen Oyle durumlarla karsilasiyoruz ki, g¢ildirma-
mak elde degil. Regetedeki 5 kalem ilacin &'l var, bir
tanesi yok. Iste o zaman bir teléds basliyor, yoksa ecza-
nelere, depolara telefon ediyoruz, ¢irak génderiyoruz.
Aldigimiz cevap; o ilag piyasadan kalkali ¢ok oldu, bo-
suna yorulmayin diyorlar. Sonug¢ta ya hastaya bunu kabul
cttirip, yerine benzeri ilaci veriyoruz yada doktora te-
tefon edip, ilaci degistiriyoruz.

Bazen de yeni ¢ikan ve sadece doktorlara tanitilip,
biz eczacilara tanitilmayan ilag¢larin regetesi geliyor,
0 zaman da bocalayip kaliyoruz.

Tabii ki boyle durumlarda bizim sugumuz yeni mezun
olmak ve ilag¢ piyasasini ¢ok iyi bilmemek.

Piyasadan kaldirilan ve yeni iretilen ilaglar once-
likle eczacilara bildirilse, bu sorunun ortadan kalkaca-
g1na inaniyoruz.

Saniyoruz ki bu gorev, Eczaci Odasina diismektedir.

Tabii bu arada en biyiik sorunumuz ilag depolariyla
oluyor. Verdigimiz siparis ya zamaninda gelmiyor ya da
eksik olarak geliyor. Biz su anda dort dortlik bir ecza-
ne olalim demiyoruz ama yine de miimkiin oldudu kadar ilag
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¢ejgidimizi tamamlamaya ¢alisiyoruz. Zaman zaman piyasa-
da bulunmayan ilag¢lar oluyor. Yeni eczane a¢tifimiz icin
ozellikle bunlarin eczanemizde bulunmasinin bizim agimiz-
dan olumlu sonug¢lar doguracagina inaniyoruz. Maalesef
bunlar depolar tarafindan pek onemsenmiyor. Her sey tica-
rgt olarak degerlendiliyor, ger¢i bunun aksi de pek savu-
nulamaz, ama...

‘ Giniimiiziin biiyiik ¢ogunlugu senet ve ¢ek takip etmek-
le gegiyor. Su ana kadar bize ticaretle ilgili bir ders
verilmedigi i¢inm tabii ki bocalayip, kalaiyoruz. :

Elimizde olmayan ilag¢ ve itriyati almasak biz zor
durumda kaliyoruz. Aliyoruz, bu defa da 6demeler pes pe-
se geliyor.

Bu konu da tecriibeli meslektaslarimizdan yardim bek-
liyoruz. '

Bir 6nemli sorunumuzda g¢evre eczanelerle aramizdaki
ila¢ ve itriyatta olan fiyat farkliliklaradair. 25-50 lira
fark belki onemli depgil ama aradaki 300-500 liralik fark-
lar bizleri zor durumda birakiyor. Hem halkla diyalogumuz
kopuyor, hem de "pahaci" oluyoruz. Durumu halka izah et-
mek ig¢in akla karayi segiyoruz. 1

Tlim bunlarin sorumlusu nigin bizleriz, .

Hepimiz tarafindan bilinen bir baska gercekte NOBET
GECELERI yasaniyor. Maalesef pek cok meslektasimiz nobeti
hige sayiyor. Nobet geceleri eczanelere sdyle bir gz at-
tr1gimiz zaman gordiiklerimiz bizi ¢ok sasirtti. Bazi ecza-
nelerde hig¢ nbbet listesi yok, bazilarinda da bir iki no-
bet karti var. [n liziici olayda o gece nidbeti olmayan ec-
zanelerin ndbet kartlarinin lonulmasi. Bu durum bizi hige
sayarsak, halka eziyetten baska birsey degildir.

Biz yeni eczacilar olarak bir takim konularda haddi-
mize dismeden s6z sahibi olmak istiyoruz.

- Eczaci1lik nobet ihlali yapmak degildirI

- BEezacilak nobetci olmadigir zaman gece icerde kalfa,
girak ?arlndlrarak ufak maddi gikarlar pesinde kosmak de-
gildir.,

L Eczaci1lik tek tek draje, hap, kapsiil satmak degil-
dirs

- Eeczaci1lik vitrine sivilce ilaci, sigil ilaca vb.
ilaglar yapilair diye yazmak degildir¥

0 zaten gorevimizdir. y

-Eczaci1li1k standart fiatta ila¢ satmamak degildir!

— LEczacilik majistral regetelerde tartimsiz ilag
yapmak degildir.

— Bezaci1lik doktora, veterinere % vermek degildirl

— FEczaci1lik, meslektaslarinin dedikodusunu yapmak
degildirl ‘

— Eczaci1lik meslek iliskilerinde anti-sosyal olmak
degildir.

-



WECZACTLIK" nedir diye sorarsaniz; Bize gdre iyi ni-
yet, hosgoriili davranmak ve Eczaciligx Eczaca olarak yap-
maktir diyoruz.

Fski ve yeni tiim eczaci arkadaslarimiza sesleniyoruz:

Hafta sonlarinda Eczacilar lokalinde karsiliklyr soh-
bet etmek, sanirim bizim acimizdan ¢ok faydaly olur.

Amacimiz sizleri kirmak degil, gergekleri bir kez

daha gozler oOniine sermektir.

Affola¥¥¥

Ecz.Nilgiin Zor

’ Fcz.FErtan Dilden
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- ILAC ETKILESMELERINE DEVAM -

FARMAKOKINETIK ETKILESMELER: (ADME Tipi etkilesmeler)

Bir ilacin digerinin absorpsiyon, dagilim veya elimi-
nasyonunu etkilemesi sonucunda viicuttaki dizeylerini, do-
layis1 ile etki giddetini veya siiresini degistirmesi ola-
srdir. (L)

ABSORPSTYON DUZEYINDEKTI ETKILESMELER:

Bir ilag digerinin uygulandigr yerden absorpsiyonunu
azaltarak onun viicut sivilarindaki ve etki yerindeki kon-
santrasyonunu(dolayis1 ile etkisini) azaltabilir. Bunun
terside gegerli olabilir, :

ilag verilirken genellikle uygulama yolu oral oldugu
i¢in absorpsiyon ile ilgili etkilesmeler daha ziyade gast-
rointestinal kanal diizeyinde olur. Diger uygulama yerleri
ile ilpili 6rneklerde vardir. OR:Lokal anesteziklerle ad-
renalin, fenilefrin ve diger sempatomimetik vazokonsriktor
ilaglary ilave etmek suretiyle lokal anesteziklerin etki-
lerini azaltmak ig¢in kasten yapilan yararli etkilesmeler
antlabilir.(2)

Gastrointestinal kanal diizeyinde meydana gelen etki-
lesmeler baslica 5 sekilde olmaktadir.,

a-Mide—harsak sivilarinin pH sinin degismesine bagla

etkilesmeler:

Oral yoldan verilen ilag¢larin goziinme ve iyonizasyon
derecesi bu pH degisikliklerinden etkileneceginden ahsorp-
siyon hiz orani etkilenir. pll partisyon teorisine gore
(ortamin asiditesinin arttigr veya pll'sinin azaldigr 6lgii-
de, zavif asitlerin (Or:Asetil salisilik asit) iyonize ol-
mayankitsimlarvrinin orant fazlalasir. Bu nedenle absorpsiyon-
laryt kolaylasic., Buna kargsilak ortamin asitlesmesi yani
pH nin dismesi, zayif baz niteligi gdsteren ilag¢larin iyo-
nize olmamis kisimlarinin oranin: azaltir, dolayisi ile
absorpsiyon hizlarini disiiriir.)asit niteligindeki ilag¢la-
rin (Or:Asetil salisilik asit, barbitiiratlar, oral antiko-
agiilanlar, bazi silfonamidler) mide pll sinin yiikselmesi
sonucu (NallCO, ile birlikte verilmelerinde oldugu gihi)
mideden absorpsiyonlarinin azalmasi gerekir., Ancak ilacin
ivonizasyon oraninin artmasi, onu absorpsiyona daha az el-
verisli kilmakla beraber, iyonize sekil noniyonize sekle
pire suda kolay ¢ozindigiinden, dissolilisyon hizini artirar.

2,3)

Aluminyum ve magnezyum igeren antiasitlerin siilfadi-
azin, kinin, izoniazid, klordiazepoksit gibi ilag¢larin ab-
gsorpsivonunu azaltirlar, Genel olarak antiasit ila¢larain



Lumarin tirevi antikoagiilanlar, digoxin, indomethaziu, si-
metidin ve izoniazid gibi ilaglaran absorpsiyonunu azalt-
maktadir.(1,2,3) - ‘

Antikolinerjik ilag¢lar, yaglar, yag asitleri ve anal-
jezikler-antipiretikler de salgilari azaltarak mide pHsina
bir miktar yﬁkseltebilirler.(l)

h-Mide-barsak motilitesinin depistirilmesine bagliy etki-
iegﬁe]er:

Mide-barsak kanalinin salgl ve motilitesini degisti-
ren 1laclar diger ilaglarin ¢coziinme hizlaraini degistirerek
biyoyararlanimlarini etkiler ve pek gok ilacin emilim ora-
ninda ve herhangi bir ilag ¢tkilesmesinde belirgin rol oy-
narlar. Bazi ilaglarin absorpsiyonu (6r:Digoxin, tetrasik-
linler) ince barsagin sadece belirli bir bélgesinde olur.
(Cogu kez yukara kisma) bu tiir ilaglar genellikle kismen
absorbe edilirler.

Bunlarin absorpsiyonlari, diger bir ilagla barsak mo-
tilitesinin degistiriimesinden etkilenir. Antikoliner jik-
ler veya ganglion bloke edici ilaglar barsak motilitesini
azaltarak diger ilaglarin barsak iginden gegis siirelerini
uzatirlar ve boylece daha fazla absorbe olmalaraina olanak
saglar. Ancak barsak motilitesinin azalmasi her zaman ab-——
sorbsiyonunun artmasi ile sonuc¢lanmayabilir., Kati farmaso-
Lik sekiller igindeki ila¢larin (tb,Dr,caps.ve bu gibi)
absorpsiyondan Gnce maruz kalmalar: gereken disintegras-
yon ve dissoliisyon olaylari mide barsak motilitesinin a-
salmas1t sonucu gecikir, {1 2,3)

Mide bos oldugunda mide motilitesi artar, bu nedenle
ilag atllmadun 6nce barsaklardan uzun siire degigmeden ka-
l1ir. Or:Laksatif ve piirpatifler barsaktan gegisi hizlandi-
rarak ilaglarin ve besinlerin emilimini azaltirlar. Bazi
ilaclar mideden kana hizla gecerken bir kismi da barsak
kanalindan hizla emilir.(2,3) .

c-Mide-barsak kanalinda kimyasal veya fiziksel kompleks.
olugma sonucu ctkilesimler:

Al, Ba, Ca, Mg, Six gibi iyonlarla baz1i ilaglar emi-
lemeyen ve suda erimeyen kelatlar OIU$turabilirLer.0r:Tet—
rasiklinler, Aliminyum igceren antiasitler, demir tuzlari
gibi anti. anemik ve tonik preparatlar ve kalsiyumdan zen-
oin siit idrinlteri ile hirlikte alindiklarinda emilimleri
aa L (3)

Kolestiramin anyon degistirici basit bir reg¢inedir.
Safra asitlerinin barsaktan absorpsiyonunu azaltir, Kao-
lin ve pektin gibi antidiyareikler linkosin ve digoxin in
absorpsiyonunu azaltmakradir. Aktif komir de paracetamol
ve aspirinin emilimini azaltmaktadir. Kafein ince barsak
si1visinda ergotamimin ¢dkmesini engelleyerek absorbsiyonu-
iu hizlandurmakta ve artirmaktadir. (2,3)

_26_



d-Mide-barsak kanalil epitelinde absorpsiyon ile ileili
mekanizmalarinbozulmasiyla olusan etkilesmeler:

Baz1 ila¢larin aktif transport ve kolaylastirilmis
diflizyon gibi tasiyici molekiille birlesmeyi gerektiren me-
kanizmalar sayesinde barsak epitelinden absorbe edildigi
bilinmektedir. Ayni tagiyici ile tasinan iki farkli ilag
yarigma sonucu birbirinin absorbsiyonunu azaltabilir.Or:
Metil dopa aminoasit transport sistemi ile tasinir, besin-
le alinan amino asitler tarafindan bu ilacin absorpsiyonu
azalabilmektedir. Folik asit fenitoin tarafindan barsakta
absorpsiyonu azaltair. Yiiksek dozda folik asit ise fenito-
inin bébreklerden itrahini artirir. Neomisin ve kanamisin
barsaktan penisilinin absorpsiyonunu azaltmaktadir. Neomi-
sin ve glukoz, tiamin, B , vitamini, Demir ve yaglar gibi
besin Ggelerinin absorpsiyonunu azaltmakta ve steatorenin
eslik ettigi bir malabsorpsiyon sendromuna neden olabil-
mektedir. Kolsisin, barsaktan B 2 vitamininin absorpsiyo-
nunu bozarak insanda megaloblas%lk anemi yapar.(2)

e-Barsak florasinin bozulmasiyla ortaya cikan etkilesim-
ler:

Basta tetrasiklinler genis spekturumlu baza antibiyo-
tikler olmak ilizere gesitli antibiyotikler uzunca siire alin-
diklarinda, barsak florasini kalitatif ve kantitatif baki-
mindan bozarlar. Bu durumda barsak florasi tarafindan sen-
tez edilip absorbe edilen K vitamini miktara azalacagindan,
oral antikoagiilan ila¢larin etkisi giiglenir ve kanamalar
olusabilir.

Ecz.Nurten Zeybek

KAYNAKLAR :
l-Ayanoglu Giil: Tlacetkilesmeleri 1084 S.7.
2-Kayaalp Oguz: Tibbi Farmakoloji 1984 S.253.

3-FEving Akgiin—-Giiner Inci ilag¢ etkilesmelerinde farmokok-
metigin rolii . Ayin kitabi 32.S-89
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D 06U Ecza Deposy, 25
kutu ilag alan eczaneye 2
kiloluk bir sandik sebze-
meyve dagitmaya
basladi

IsTANBUL Eczacilar
Odas, ecza depolanni,
eczaneleri stokguluga
tesvik etmekie sugladl

EKONOMI SERVISI

HANGI SEBZE-KEYVE
HEKCH [LECA DESTEK?

itacin adt Sebze-Meyve
55 kutu Alfasiiin (500 mg.) 1 kg. muz
25 kuty Dank : 1 kasa mandalina

25 kutu Lincosin ampul 1 kasa havug
25 kutu Bactrim surup 1 kasa limon

1 kasa sivribiber
1 kasz dolmalik biber

25 kutu Fungucid pemat
25 kutu Ampisine 500 ampul
25 kytu Vermidon

25 kutu Bakton Forte
25 kuiu Streptomagma 1 kasa kivircik salata
25 kutu Polivit C 1 kaba nar.
25 kutu Otrivine damla
25 kutu Antistine tablet
25 kutu Brufen draje 1 kasa armut
1 kasa elma
1 kasa ayva

L

STANBUL'de sayilan

78'e gikan ecia depolan
arasinda baglayan "eczane
kapma miicadeles)” degi-
sik ve ilging rekabet yon-
temleri ile striyor. Daha
gnce ilag sirkillasyonunu
artirmak igin kalem ve gan-
Mmuunww_ﬂwﬂwﬂwhwmmmw hwﬁm. istanibul eczz depolan arasindaki rekabet yeni bir boyut kazandi. Rekabet oltasina yem ola-
ey, hank Hoar sant: rak sebze-meyve taiuldl. : (Folograf: Dogan Sakmar)

leri dagitan ecza depolan., de eczanelen hatrlamak ol- bugiin ticari bir aldatmaca pan ecza depolanna ilag
bu kez eczanelerin yibast dugunu soyledl ) igine girdiklerini de sbzle- Greticisi firmalar aym prim
Kutlamalanna katla niteligin- -~ Ecza depolannun esant- THE ekledi. ve iskontolan uyguluyorlar.
de sebze ve meyve dagiti- yon dagitiml ile baglatig:  Dogan Ecza Deposutara-  Aym kogullarda rekabet e-
mina bagladilar. Dogan Ec- ilag satma kampanyasina findan amzm:nmms ‘yilbagi den ecza depolan ise pa-

1 kasa patlican

1 kasa fasulye

1 kasa domates
1 kasa Uzum

25 kutu Krem Sera
25 kutu Prekten surup

za Deposu tarafindan gelis- Eczacilar Odasi'ndan da #zel meyve  kampanyasin zarda eczane kapma miica-
urilen yonteme, dijer ecza tepki geldi fs:anbul Ecza- da eczanelere yaklagik 15 delesini esantiyon kampan-
depolari, :mm sauslanni  ciar Odasi Baskan: Adnan mmm: cebze ve meyve, yalan dagitarak strdiriir-
‘egle, ayada iigurduler”. Gintigen, depolann gegith 0x30 santimlik kasalarda ken, zaman zaman kar oran-
Isin n._.am:.m:.E kagurdilar Kampanyalarla eczane eri dafnliyor. Sebze ve meyve Jarnn: da bu yolda kullana-
gerekcesiyle tepki géster-  ilag stoklamaya tegvik ettik- ise 232 ilag nmm,&ﬂ.ﬁ her- biliyorlar. Ecza depolan
ailer. Dogan Ecza Deposu  lernt belinterek, bu tir re- hangi birinden 25 adet alin- ilac fireticisi firmalardan
Genel Miidiiri Zafer Aydin, kabetin eczacilar agisindan mas: halinde veriliyor. Or- yiizde 20 iskonto Ve yizde
diinyada ilk kezyapilanbu 8li yaunm olduguru séyle- negin Polivit C haplanndan 4 de prim alarak galigiyor-
vyoulamanmnilag surkilass di. Adnan Glnugen. Tiirks- 25 adet alana bir kasa man- lar. Depolar iskontonun ta-
yonunu artirmaya yonelik ye'de ilag strntsinun cekil- daline veriliyor. ~ mamm eczanelere kar ola-
clmadigin, sedece "yanm digi 1978-80 yillan arasinda {stanbul'da yaklagik 2 bin  rak birakirken, yizde 4'liik
elma goni] alma' nitelifin- 1amingiz calisan depolann eczaneye ilag dagium: ya- bir kéar mar ile calgiyorlar.

lU@!
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SAL. 'K BAKANLIGI'NIN YAYINLADIGI
- SON KARARNAMEYE = *

Eczacilar Ddasrndan
protesto...

Veli Pecen, bu Kutarnameyi engellemeyen

cezact milletvekillering de kipadi.
'  —

Anlaly:t Fezaci Odasi Yonetim Kurulu
Bugicam Lo Vel Pegen biy bildig] yoyin
layurak, Saghk Bakunhiginin
bir Kararname ile yen) eczane acilislarin
dix Cdalinm  denetiouinin © kald: masm
protesto ettl. Bildivide bu karar.. .menin
cikmasun engellemeyen eczact milietve
Killert de kmanda, :

Oda Bagkany Yelj Pecen  lmzasi ile

yayielanan Lildiplde aynep sdyle dendldl:

5.5, Yardim Bakanbig, 22.10.1987 gii
nit yayuiludign bir Kararname e Eczane
Acma-Nakit ve Deveolmalannda Eczaci
Gdasindan istenen  Uygunluk - Belgesind
kaldirmistt Bu su anlima gelmekledis;
Bir Eczane acilicken Eczact Odasi o eczane
uln bir eczaciya mi yoksa by jsle alakast

~olmayaer bir sermayg sahibine mi alt ol

dugunu arastirir y¢ ong uygsunluk belgesi
verie idi. Simdi ki durumda ise Eczac Oda
lari devre digt birakilmig ve bir eczacy dip
lomast Kiralayan herkese bu yol acilmg
olmaktadir llag gibi insan hayu-vu direkt
flziferdiren bit maddenin leblebi gib] her

i’ gayinladign -

)

DI

S S S O DL T o

S S P I

kes taratindan sahlamuyacagimun bilinme
sl lazimdur.,

. Eczser Odalarnindan bu yetkinin alin
masi muvazah eczane dedigimiz ve halka
nuzin hastalifini sémiirerek yagayan bo
tin Eczanclerip cofalmasina sebep ola
cak ve Saphk hizmellerimiz olumsuz yin
de etkilenecektlr,

Bu yetkl Odalara verilmesini takip
cdea 10 ayda Anialya’da aciimak Istenen
6 tane hu 1ip eczane engellemiy ve agik
dw'nmda 5 eczanede kapattiniinusghr,

Bu gerelgeye Imza atan veya bunu

- rikertanlar Yasalapg aykirt olan bu duru
mu engellenmesinl  Istememektedir veya
bunu polititk ¢ikarlarina alet etmek Iste
mektedirler ama onlay bllmemekte midir
ki muvazaalt eczanelerin 1 oyunu hesap
Inrken pamuslu ve yasalarin saivunicusu
ola 1000 Eczacwyt Karsisina  almakdielar,
Frzact Milletvekillecine de bir ¢ift szii
miiz var, Kendl mesleginin carpiklhiklarima
Adiiraltemeven ve buulara izip veren kisl
ler memleket nasil idare edecekler? Ya bu
hakanhk karnrnamesieg gerl ¢ektirsinler
wa da dstifalarm versinler veya hic aday
~'maginiar, Hangl partiden olursa olsun
I~p 20 Kasima kadar bu kararname kalk

maduan Eczact Milletvekillerl Eczaci kesl
minden hargi yiizle oy Isteyebilecektic?

Antalya Eczaci Odasi baskan olarak
Bakanhgm bu kavarnamesini protesto edl
yor ve Istify mektubumu gerekeelerlyle
Saymn Bakannmz Mustafa Kalemli'ye gon
deriyorum: Sanirim  namuslu Eczacr mll
letvekillerhmizin ve  Saym Bakanmuzin
dikkatirt bu konuya hiylece ¢ekebilirim,

Kamuoyuna ve halkuniza duyurulur, -

- 29 -



. mMuvazaal eczane KUvOUsS!

. - - Bagstarafi 3. sayfada
nelge ile getirdigi yeni agilacak, devredilecek veya nak-

; ledilecek eczaneler igin muvazaa (korsan) bakimindan

bolge eczac odalanndan uygunluk belgesi alinmasi uy-
gulamasim 22 Ekim 1987 tarihinde yaymladigr genel
ge ile_yiirurlikten kaldirdi.

Tiirk Eczacilar Birligi Bagkant Prof. Dr. Mekin
Tanker, Tiirkiye capinda muvazaal oldugundan gup-
he edilen 450’ye yakin eczane bulundugunu, meslek
haysiyeti ile bagdagmayan bu durumun onfenmesi igin
ilk kez bakanl@in isbirlidi ile ciddi bir cahyma yapil-

diim belirticken, bu karana sakincalar yaratacagin
one siirdil,

penetim yetkisi eczuci
odalarindan alindi

Muvazaall

eczane
Kavgasi

Bakanlik, eczane acilisinda eczacl oda-
larinin uyguniuk beiges Istenmesl hik-
mini kaldirirken, keyfl davranidigini
ve bazi haksizliklarin yapildigini éne
strdd . 7

o Hatice GZER ® ANKARA J

kalite ve fiyat denetimi
bir vurgun igin

S lAGLIK ve Sosyal Yardim Bakanhg'mn yeni

yayinladifs genelge ile

kalmayan ilag piyasasinda yeni

zemin hazirladipy one sidrildi.

Bakanlik, 1986 yil Aralik ayinda yaymladif ge-
Devar 8. sayfada

fluc vurgunung

pakaniictan acikiama

@

En fazla denetimin ilac endustrisinde
oldugunu belirten saglik Bakanhgl, Ku-
tularda bulunmayan testere, kasik ve
damialiklarin eczanelerde ya da depo-
larda Icinden gikarimig olabliecedini

bne siirdli (< ABERI 8. SAYFADA )

Gerekge olarak da belgelerin gogu kez celigkili, ba-
2en de keyfi olarak diizenlenip rakip eczanelerin hak-
si2 emellerine hizmet eder nitelikte olmast gosterildi.

Tiirk Eczacilar Birligi Bagkan Prof. Dr. Mekin
Tanker, SSYB'nin 12.12.1986 tarihli genelgesinden
sonra kendi binyelerinde muvazaa inceleme ve tespit
komisyonu olugturuldugunu ve bugiine kadar yeni bag- _
vurulardan 37’sinin muvazaah oldugunun belirlenerek’
hakanhiga bildirildigini soyledi.

*POLITIK BASKI"

Mil-Ha [zmir muhabiri Hakan Tactanin haberi-
ne gore, fzmir Eczact Odasi Bagkani Levent Kama-
¢k, alinan bu kararla sahte eczanelerin sayisinda bii-
yiik artig olacafim belirtt, “Bakanhk gerekgesinde,
‘Uygunluk belgesi olay: odalarca yanhg anlagildi. Gi-
kar igin kullanid, Bu yiizden uygulamadan vazgegild?’
deniliyor. Bu haksiz bir suglama. Olayin asil nedenl

~ politik baskalar. Birgok kiyi, ANAP kanahyla ecza-

ne apmak istiyor. Eczau odalan buna izin vermiyor,
uygunluk belgesi anyor. Bu da ban cevreleri rahal-
siz etti” dedi.
TELGRAFLAR

Bu arada eczact odalart iyelerinin bakanhk kara-
nna ve agiklamasina tepki olarak imza kampanyasi
balattiklan ve bakanhga tek tip telgraf gektikleri 0g-
cenildi.
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Diyarbakur'da
fitivazaal

SERBEST KuRSu

1 AT

“"ygnaten: Tahsin OZTIN

HERKESE
SOZ HAKKI

eczaiieler yiiziinden hallon sagho tehlikede

ONEYDOGU nun suphk

merkezi olarak gosterilen
Diyarbakee [ e dlgelerinde
meveut olan cezanelerin yuz-
die vetnnst cezaeihik meslegi
ile iliskisi olmayan Kigiler ta-
raftnglan dgletilmekredir. Bu
kisiler, gopunlugu yeni me-
zun lecrihesiz cozactlara 250,
300 b 'T'L nsag verip bun-
larsny adin eezane agimakta-
dirtar. Dalu sonralart ise bu
vanly igin farkima varip bi-
rukmak steyen eczact nwes-
Jektaglarumez eezane sahipleri
taralmdan ehdit edildikle-
ritden ayriliunanaktadiclar.

ilgelerinde birden fuzla ecza-
neye sahip olan eczane Lie-
carlary vardir.

Bu eczanelerin verdikleri
yanhyg ilaglar yizinden bir-
vok vatandagimiz sik sik cid-
di tehlikelerle karst kurgiya
kalmaktadirdar, Bu  durum
ilimizde gorevii doktorlar ta-
ralindan devambh gikayet ko-
nusu  olmaktadir,  Bolgemiz
sinurlant iginde devanl ola-
ruk muvazaali cezane agma
girigtmleri yaptmaktadir. Bu

eczanclerin sahipleri ise poli-

ik baskilar yapuirmak sure-
tiyle Bakanhktan ruhsat ala-
bilme yoluna gitmektedirler.

Bu muvazaah eczanelerin
durumu  henuz aglma  aga-
masindayken 1. Bolge Ec-
zact Odasi Muvazaa Tespit
Komisyonu tarafindan  Ba-
kanhga bildirilmektedir. Ba-
kanhgumizin. bu rapor ve gi-
kiyetlere biiyuk  bir itibar
postermesini bekliyoruz.
Clinkii bu muvazaa raporlar
biiyitk bir tehdit ve baski
alunda verilmektedir. Bu so-
run Diyarbakir ve ilcelerinde
gok tehlikeli bir saghk sorunu
haline gelmigtir.

Bir grup cczac adina
Mehmet CETINBAS
DIYARBAKIR

Bu sckilde Diyarbakir 1 ve

Antalya Eczaci
Odasi’'ndan
Saghk Bakanlig
" kararina tepki

NTALYA, (hha)- Saglk ve
Sosyal Yardim Bakanlig'-
mn, eczane agibgini, nakil ve
devirlerinde eczact odalanindan
istenen uygunluk belgesini kal-
dirmast tepkiye yol agti. Karan

| Bakanbik
kararma dava

Ankara- Eczacilarla Saglik ve )
Sosyal Yardim Bakanh arasindaki
stirtiisme yeni bir asamaya geldi.
Tiirk Eczacilar Birligi, “muvazaali”
oldugu saptanan, ancak Bakanbk
tarafindan ruhsat verilen eczanenin
ruhsatinin iptali i¢in Ankara Birinci
Bilge Idare mahkemesine

protesto eden Antalya Ecraci bagvurdu.(ANKA)
Odast Bagkan Veli Pegen, gore- N g ¥
vinden istifa etti, [ :_’:-:_‘_'E"____o

Bu karann dizeltilmesi igin H
istifu karan verdigini ve istifa Eaﬂﬂelﬂ'lﬂ I)l'ﬂfﬂiosu
dilekgesini Bakan Kalemll'ye i %
ginderdigini soyleyen Veli Pe-. ANTALYA(MIL-HA)

Antalya Fezacr Odasi ayinladug
@ bir bildiri ile. Saghk ve Sosyal

Yurdimi Bakunhgi'na, “Eczane sc-
mu nakil ve devralma” ile ilgili Eczaci
vdalunndan  istenen  uygunluk  belgesini
kuldiran ve 22 Ekim tarihinde yiirirlige
giren karurnameyi kinadi, Antalyn Eczac
Odast Youteim Kurulu Bagkam Veli Pegen
imzasiyla yayinlanan bildiride, odanin son
10 ayhk uygulamasinda halk saghguna
hizniet vermeyen nitelikte 6 eczanenin agi-
Liginin engellendixi, aynca bu durumdaki 6
vevanenin de kupatunldignr 8ne sirtldd.
Aym bildiride yiiviirltige giren kararname
kmunirken,  “Simdiki  durumde  Eczae
Odulan devre disi biralalnug ve bir Eczacy
diplomas) kiraluya herkese bu yol acilnug-
wr, la¢ gibi insan hayatim  dogrudan
ilgilendiren bir muddenin, leblebi gibi
herkes tarufndan sstlsmuyacag halk sag-
b sémiiren tipte cezanelerin bu ka-
ramame ile copalacagy ve sughk hizmet-
teriin olumsuz yonde etkilenecegi goriigine
yer verildi,

ven, Bakanlgin kararim bu
yolla protesto ettigini de sozle-
rine ekledi.
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