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36. Olagan Genel Kurulumuzu 16 Aralik
gunu gergeklestirmistik, bugin 16
Subat, Uzerinden tam iki ay gegmis. Bu
iki ay igerisinde ne kadar ¢ok konumuz
birikmnis ki, iki glin stren Bagkanlar
Danisma Toplantisi yapmis olmamiza
ragmen surenin hala yetmediginden
bahsediyoruz. Ne kadar konusacak
cok fazla seyimiz var... Acikgasl, pek
gok meslektasim gibi ben de bu iki aylik
sUrecin baslangicinda gesitli yerlerde
yazilmis olan yazilar nedeniyle ciddi bir
umutsuzluga dismustim. Ancak,
sonrasinda yasanan olaylarla birlikte
bu érguttin daha éncekinden cok farkli
olacagini, 6rgutin yapisinin bundan
oncekine gore cok ciddi degisim
icerisinde olacagini yavas yavas
gbzlemlemeye basladik. Bu anlamda
0 umutsuzlugumu umuda dogru
cevirmeye basladim kendi adima.
Ornegin, tlkenin glindemine iliskin
yapllan gerek Sosyal Sigortalar ve Genel
Saglik Sigortasi alanindaki agiklamanin,
gerek Emek Platformu’nda
bulunabilmenin gerekse turban
konusundaki aciklamalarin son derece
olumlu oldugunu distnmekteyim ve
bu anlamda 6rgutimuze kendi bakis
acisini yeniden olusturup kamuoyuyla
paylasma firsatini sundugunuz igin
hepinize tesekkurlerimi iletiyorum.
Sureg igerisinde 6zellikle son glinlerde
tekrar gundeme getirimeye caligilan,
birligin bugline kadarki strecinde hig
yasanmamis, asla orgut disiplinine
uymayan birtakim etnik séylemlere
dayanmaya ¢abalayan, érgutsel
butunlugumuzu zedeledigini
dastndugum uygulamalar konusunda
da Merkez Heyetimize blyuk gorevier
distigunu dusuntyorum. Bu

arkadasimla ilgili gerekli tasarrufu tabii
ki Merkez Heyetimiz uygulayacaktr,
orgutsel butinltgumuzan tekrar tesis
edilmesi noktasinda umut ediyorum ki
hepimizden cok gaba igerisinde
olacaklardir.

Calisma programini takip ederken
hepimizin g&zleri parladi, cok yogun
emek verildigi her anlamda
gbzlemleniyor. Bu emeginiz igin cok
tesekkur ediyoruz. Yapimasi anlaminda
bize dusen her sorumlulugu, her bir
eczacimiz gibi layikiyla yerine getirmek
icin buyUk bir caba sarf edecegimizi
belirtmek istiyorum.

Calisma programi igerisinde en énem
verdigim konulardan bir tanesi eczacinin
imajini toplumda, kamuoyunda
degistirecek bir ajansla calisma
dusuncesi. Kendi adima yillardan beri
bu konuda cesitli meslektaslarimla
dusuncelerimi paylastim. Ne
oldugumuz gok énemli, ama
kamuoyunda nasll algilandigimiz cok
daha 6nemli. Maalesef, biz eczacilar
sadece ilaci raftan alip kurumlara ya
da sahislara bedeli karsiliginda satan
insanlar olarak gértintiyoruz. Bizler boyle
degiliz, bizler ilacin gercek sahibiyiz,
ilacla ilgili her alanda s6z sahibi olmasi
gereken insanlariz. Bunu da 6ncelikle
kamuoyuna, sonrasinda da ilacla ilgili
tasarrufta bulunan burokrasiye ve
siyasilere iyi bir sekilde anlatmamiz
gerekiyor. Kamuoyunu arkamiza
almadan bunu gerceklestirme sansimiz
yok. Konunun profesyonellerinden
alacagimiz destekle bu alanda kisa
zamanda mesafe kat edecegimizi
dusuntyorum.

Bizleri ilacla ve eczanelerle ilgili kararlar
alirken, sadece kag kisiden ibaret
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oldugumuzu kodlayarak, ‘24 bin eczaci
mi su kadar oy edersiniz, highir Sneminiz
yoktur’ diye adeta garesizlik boyutuna
itme cabasi icerisinde olan siyasilere
gerekli cevaplarin buradan ¢ikarilacak
hareketlerle, sonuglarla verilecegine
inaniyorum. Bizler 24 bin kisi olabiliriz,
ama yurdun her tarafina yayimis, adeta
her bélgede var olan, halkin cok
rahatlikla ulasabildigi, akademik egitim
almig, tamamen bilimselligini 6n plana
koyan ve halka her anlamda saglik
hizmetini birinci elden ulastiran bir
meslek grubuyuz. Sadece 24 bin kisi
olabiliriz, ama 70 milyon insana hizmet
veriyoruz, bu 70 milyon insana
verdigimiz hizmetin boyutlarini da hig
kimseyle tartismamaliyiz diye
dasunuyorum.

Bazi arkadaslar, maalesef ki, burada
biraz énce bahsettigim gibi, caresizlik
boyutunda algilanan eczacilarin gok
fazla bir sey yapamayacagini
dustnuyorlar. Ancak, cok yakinda
yasadigimiz 22 Temmuz secimlerinde
iktidar olarak cikan partinin yaptig
arastirmalarda, sadece saglik
hizmetlerinin halka sunumuyla ilgili
yUzde 7-8 civarinda oy aldigini sdyllyor.
Bu hizmetimizi gergekten kimseyle
paylasmama noktasinda olmallyiz ve
meslegimizi basite indirgeme c¢abasi
icerisinde olan insanlara da gerekli
cevaplari vermeliyiz. Bu, yuzde 7-8'lik
rakami bizler yarattik, bizler sunduk bu
saglik hizmetini ve sunmaya devam
edecegiz, ama layiklyla sunmak icin
caba sarf ediyoruz, onun igin giinlerden
beri toplantilar yapryoruz.

Hepimizin bildigi gibi bilimsel bir meslegi
icra ediyoruz. Eczacllik fakultelerimize
daha fazla 6nem vermeliyiz.



Baskandan

Fakultelerimizin cok sorunu var, hepimiz
o fakilltelerde yetistik. Ontimizdeki
dénemdeki meslektaslarmizi da
yetistiren fakultelerimiz, hocalarimiz
asistan kadrolarina eczaci
yerlestiremiyorlar. Clink(i onlara YOK
cergevesi igerisinde 6denen maaslar
maalesef cok kisitl ve eczaci
meslektasim, orada bulunmak yerine
‘en kotl bolgede dahi eczane agsam
iyi kotl bir kazang sahibi olurum’
tarzinda bir yaklasim sergiliyor. Eczacilik
fakUltelerimizle iletisimimizin daha da
artirarak, bilimsel anlamda ve
meslektaglarimizin gelisimi anlaminda
katkilar konabileceg@ini dusuntyorum.
Turk Eczacilan Birligi'nin imkanlari buna
elverir pozisyonda.

Calisma programi icerisinde ¢ok énemli
yapisal sorunlarmiza deginilmis.
Hepimiz takdirle karsiliyoruz. En 6nemli
sey de tabii bunlarin yapilabilir olmasi.
Ancak, yoneticiligin en onemli
hususlarindan bir tanesi de 6ngort
sahibi olmaktir, yani yasadigimiz
sorunlar tabii ki iyi tespit edecegdiz, bu
tespitlerimiz cercevesinde ¢6zUm
Onerilerimizi de sunacagiz, ama
onumUzdeki dénemlerdeki sikintilarimizi
da gérmek icin Itfen caba sarf edelim.
Bu anlamda sabahki ilk konusmasinda
Sayin Nevzat Bagkan bahsetmisti Kamu
Ihale Kanunu hususunda, 2006 yilinda
T.E.B. olarak bir yazi kaleme almistik,
orada Kamu Ihale Kanununun
degismesinden bahsediyorduk ve ilk
olarak Saglik Bakanligr'nda pilot olarak
uygulanacagini, bunun ciddi sikintilar
doguracagindan bahsediyorduk. O
gunku Merkez Heyetimiz konuya pek
itibar etmedi ama, bugun tartistigimiz
yatan hasta regeteleri ve ginubirlik
tedavi ilaclannin hastane eczanelerinden
karsilanmasi hususunda 6nimuze
clkan madde iste bu. Sayin Saglik
Bakanina gidip, “hastanelerde bu ilacin
hepsini karsllayamazsin” dedigimiz
noktada Sayin Saglik Bakani: “Hayir,
benim kanunum var, sizlerin
eczanelerinde motorlu kuryeler
vasitaslyla depolardan ilag getirttiginiz
gibi, ben de bu kanuna dayanak
hastane eczanelerine ilac alabilirim, iki
(¢ saat icinde bu depolardan bu ilaglar
gelir.” diyor. Simdi o glinlerde

konustugumuz bu konu bugtn
karsimiza cikiyor, ‘'ne yapacagiz?' diye
dusinuyoruz. Gunlerden beri calisma
yaplyoruz yatan hastalar konusunda.
Ama o gunlerde bu 6ngortye sahip
olsaydik, bugtnleri gérseydik, bugin
bu sikinti dGnimuzde olmayacakt!.

ilag Fiyat Kararnamesi eczaciy! sikintiya
dustirecek. llag Fiyat Kararnamesi'ne
burada hep birlikte karar verdik, bugtin
sikintilarindan bahsediyoruz,
dususlerden bahsediyoruz. Eczane
ekonomilerine verdigi zarardan
bahsediyoruz. Kamu ilag Alim
ProtokolU'ndn kétd bir sey oldugundan
bahsettik, o giinlerde Kamu ilag Alim
ProtokolU’'ntin uygulamasi konusuna
bu toplantilarda karar verdik. O gunku
Sayin Genel Baskanimiz,
“uygulanacaktir” dedi, hepimiz de kabul
ettik, simdi kaldirmak icin gaba sarf
ediyoruz, gunlerimizi saatlerimizi
harciyoruz.

2007 SGK Protokolt'nin kabul
edilemez noktada oldugunu soyledik,
hala kabul edilemez noktada oldugunu
hepimiz dusunuyoruz, ama kabul ettik
ve imzaladik. Protokol'deki gunubirlik
tedavinin ne kadar blyuk sikinti
doguracagini sdyledik. 6-7 aydan beri
Onuimuze gelmemisti, ama bugunlerde
geldi. Bu anlamda bu éngoérulere
muhakkak sahip olmallyiz, akabinde
nelerin getirilebilecegini, Gnimuize
cikacak sorunlari iyi gérmeliyiz.
Nagizane bir 6nerim; OTC konusunda
onumuze gelmeden galisma yapmak.
Regetesiz ilag olarak bahsediyoruz. Su
anda uygulanan sistem ¢ok dogru bir
sistem degil. Pek ¢ok ilaci recetesi
olmadan biz eczanemizden
hastalarmiza veriyoruz. Bunun haricinde
pek cok recete disi Urinu de recetesiz
ilac kapsami icerisinde
degerlendirilecek pek cok Urinl de
veriyoruz, ama buradaki asil blyutk
sikinti, bu ilacin marketlerden
satilabilecek olmasi. Bu konuda Turk
Eczacilan Birligimizin ARGE biriminin
calisma yapmasi gerektigini
dustintiyorum. Ozellikle marketlerden
OTC ilaglarin satiimasiyla ilgili Avrupa
Ulkelerinde, Amerika'da hastalarin
yasadigi sikintilardan, 6lumlerle dahi
sonuglanabilen vakalardan,

zehirlenmelerden ve Sosyal Guvenlik
Kurumlarinin karsiladigi bu
zehirlenmeleri tedavi etmek igin
kullanilan ilag ve tedavi boyutundan
israrla bahsetmemiz gerekiyor. Bu
anlamda kamu tarafindan bir tasarruf
mu saglanacag), yoksa daha blyuk
harcamalarin mi olusacagi konusunda
ivedilikle bir calisma yapiimasi ve
kamuoyuyla paylasiimasi gerektigini
dustnayorum.

Pek cok oda bagkanim burada Bursa
Eczaci Odasinin kaybetmis oldugu bir
davadan bahsettiler. Burada bir
algilama sorununun oldugunu
dustntyorum. Bu davayi Bursa Eczaci
Odasl kaybetmedi, bu davay! eczaci
orgutt kaybetti. Simdi, davanin gorinen
kismindan bahsetmemiz gerekiyor. Ana
maddelerinden bir tanesi 2007
ProtokolU’'nde yer alan dagitimi
yapllacak ilag gruplaryla ilgili Turk
Eczacllari Birligi'nin Sosyal Guvenlik
Kurumuyla usulleri belirlemesi ve bu
usuller cercevesinde eczaci odalarinin
ilaglar dagitmaslydi. Defaatle bu
konuda s6zIU olarak Tark Eczacilar
Birligimize ulastik, cevaplar alinamadi,
bu usuller belirlenemedi, iki defa da
yazll olarak Turk Eczacilan Birligimize
ulastik, hala bu konuda esaslar tespit
edilmis durumda degil. ik asamada
bununla ilgili bir idare mahkemesi
yUrttmeyi durdurma karari aldi, bunun
detaylarini bolge idare mahkemesine
anlatip ydritmeyi durdurma kararini
boélge idare mahkemesinde kazandik.

16.02.2008 tarihinde T.E.B. 36. Donem
1.Bagkanlar Danisma Kurulu
Toplantis’'nda Bagkanimiz

Uzm.Ecz Kivang Atmaca’nin konusma
metninden alintidir.



