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NÖBET TALİMATI
19. Bölge Tekirdağ Eczacı Odası’na bağlı olarak 

çalışan meslektaşlarımızın nöbetlerde karşılaş-
tıkları durumlar ve tüm bölgede tek tip bir nöbet 
sistemi oluşturulması ile ilgili olarak kurulan nöbet 
komisyonu ile yönetim kurulumuzun yaptığı toplantı 
sonucu bazı konulara meslektaşlarımızın dikkatinin 
çekilmesi gerektiği görülmüş olup, aşağıdaki konu-
ların tekrar hatırlatılması gerektiğine karar veril-
miştir.

Buna göre; 
Birden fazla nöbetçi eczanesi olan bölgelerde; 
a) Yönetim Kurulunun 23/11/2005 tarihli 29 sayılı 

kararına atfen yeni açılan eczane eşi olmayan ecza-
ne ile veya boşta kalırsa yeri ve konumu gözönünde 
bulundurularak kendinden sonraki açılacak ilk ec-
zane ile eşleştirilir.Tek kalırsa yeni eczane açılana 
kadar ekstra nöbet listesine göre (eczanelerin açı-
lış sırası) konumu dikkate alınarak, sözleşme duru-
mu değerlendirilip sıradaki eczane ile nöbet tutar. 

b) Eczane devirlerinde, devredilen eczane nöbet 
listesinde var ise ve yeni eczacı devir alırsa, ecza-
nenin nöbet haklarınıda devir almış sayılır. Eczaneyi 
devir alan eczacı aynı nöbet bölgesinde nöbet tutan 
başka bir eczane ise devir aldığı eczanenin konumu 
nöbet eşi ile değerlendirildikten sonra kendi nöbet 
hakları korunarak kalır. 
Nöbet değişikliği  için; 
a) Birden fazla eczanenin nöbetçi olduğu böl-

gelerde yazılı nöbetlerde, nöbet değişikliği için 
kesinlikle (sağlık ve benzeri gibi) geçerli bir sebebi 
olmalı ve ilk olarak nöbet eşine danışmalı eğer ka-
bul edilirse bir başka çift ile anlaşarak ya da Oda 
veya Bölge Temsilcisinin yapacağı (yazılı nöbet lis-
tesinden bir çift ile) değişiklik ile Oda ya da Bölge 
Temsilciliğine dilekçe vererek nöbetinden en az bir 
hafta önce(acil haller hariç) diğer eczacılarında 
imzasını alarak başvuru yapacaktır. Nöbet değişik-
liği yapılan eczaneler nöbet değişikliğini onaylayan 
Bölge Temsilcisi imzalı resmi kağıda bölgelerindeki 
eczanelerden kaşe imza alarak, nöbet değişikliğini 
bildirmek zorundadırlar. Resmi Yerlere bildirim 
Bölge Temsilciliği tarafından yapılacaktır.

b) Bir eczanenin nöbetçi kaldığı bölgelerde ise 
nöbet değişikliği yine aynı sebepler olduğunda uy-
gulanır, sadece mazereti olan eczanenin dilekçesi 
ile gereken düzenleme aynı şekilde yapılacaktır.

Ayrıca tatil, evlenme, nişan gibi (mazeret tarihi-
nin önceden belli olduğu durumlarda) farklı durum-
larda nöbet listesi yazılmadan(tüm bölgelerde 4 
aylık nöbet listesi hazırlandığından,Nisan,Ağustos,
Aralık ayları içinde)  Eczacı Odası veya Bölge Tem-
silciliklerine dilekçe ile başvurulursa  mazereti olan 
eczacının isteği doğrultusunda gerekli değişiklik 
yapılır.

Bildiğiniz gibi mesai saatleri dışında nöbetçi ec-
zane uygulaması bulunmaktadır. Size gönderdiğimiz 
en son nöbet çizelgesinde eczanelerimizin açılış ka-

panış saatleri açıkça belirtilmiş olup hafta içi sabah 
08.00 açılış saati akşam saat 18.00 kapanış olarak 
belirlenmiştir. Uygulamada meslektaşlarımızın uy-
mak zorunda olduğu kurallar aşağıda tekrar sizlere 
hatırlatılmıştır.

Buna göre; 
1-) Eczanelerimiz nöbet listelerindeki açılış kapa-

nış saatlerine kesinlikle uymak zorundadırlar. 
2-) Eczanelerimiz akşamları mesai saati dışında 

çalışacaklar ise  dışarıdan bakıldığında kesinlikle 
görülmeyecek şekilde  önlem alacaklardır(jaluzi,per
de gibi). Nöbetçi Eczanenin veya Eczanelerin daha 
sıhhatli nöbet hizmeti vermeleri amacını güden bu 
önlem meslek etiği açıdan daha doğru olacaktır.

3-) Eczanelerimiz nöbetçi eczaneleri gösterir 
nöbet kağıtlarını halkın okuyabileceği gibi eczane-
lerinde uygun bir yere doğru olarak asmak zorunda-
dırlar.

4-) Eczanelerimiz kendi eczaneleri dışında; 
Kaldırıma, yola, caddeye, hastaneye vb. 

gibi yerlere hiçbir şekilde nöbetçi eczane 
levhası,eczane isimli tabela, oklu tabela, nöbetçi 
eczanenin nerede olduğunu gösterir oklu tabe-
la, hastanelere nöbetçi eczane olduklarına dair 
kağıt,odamızın hazırladığı nöbetçi eczane kart-
larından fotokopi çekerek vb. gibi asmayacaklar 
ve caddelere eczane isimli seyyar tabela koyma-
yacaklardır.

5-) Nöbetçi eczanenin anlaşmasının bulunmadığı 
kurum hastaları, Bağ-kur diyaliz, hemofili, kan 
ürünü reçeteleri ve benzeri durumlarda hasta-
lara kolaylık sağlanması gerekmektedir. Nöbet 
Hizmetini verirken hastalarla dialogumuzun olumlu 
olması, yardımcı olmamız,reçetesini tamamlama yö-
nünde daha dikkatli çalışmamız gerekmektedir. Ön-
celikle bu sıralara giren eczacılara ulaşılarak çözüm 
yoluna gidilmesi (sırası olan eczacılar mutlaka sıra 
onda olduğu taktirde ulaşılabilecek bir ikamette 
olmalıdır), ulaşılamadığı taktirde hastaya ilacın te-
minedilerek mağdur edilmemesi gerekmektedir.

6-) Nöbetçi eczane özellikle özel (ResmiTatil,C.
tesi,Pazar, nöbetlerde hizmetin kalitesini arttır-
mak ya da hızlandırmak için diğer meslektaşları ve 
eczane yardımcı elemanları ile koordineli çalışmalı 
nöbetin hizmetinin kalitesi  açısından gerekmekte-
dir.

7-) Tüm bölgede kanun ile resmi tatil olarak 
belirlenmiş günlerde sadece nöbetçi eczanelerin 
hizmet verme hakkı vardır. Bu konuda tüm bölge-
de uygulama aynı olmak zorundadır. Buna göre bu 
günler; 1 Ocak, 23 Nisan, 19 Mayıs, 30 Ağustos, 29 
Ekim, 3gün Ramazan Bayramı ve 4 gün Kurban Bay-
ramı tatilleridir. Bu günlerin hangi güne geldiğinin 
bir önemi olmayıp öncelikli nöbetler kapsamındadır. 

Bölge Temsilcilerimiz tarafından yapılacak rutin 
kontrollerde meslektaşlarımızın bu kurallara uyup 
uymadıkları tespit edilecek ve uymayan meslektaş-
larımız hakkında kanunlarımız ve mevzuatımız doğ-
rultusunda işlem yapılacaktır.
Yönetim Kurulu 
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01 Ocak 2008’de başlatılan “hastanelerde 
yatan hastalar için gerekli ilaçların ve tıbbi 

malzemelerin hastane eczanelerinden temininin 
zorunlu kılınması” sonucunda Özellikle Tıp Fakül-
teleri hastaneleri başta olmak üzere, neredeyse 
ülke çapındaki tüm hastanelerde büyük sıkıntılar 
yaşanmakta, bu nedenle hastaların tedavileri aksa-
makta, bazı kliniklerde ameliyatlar yapılamamakta ve 
hastalarımız mağdur olmaktadır.  

Bilindiği gibi 25 Mayıs 2007 tarih ve 26532 
Mükerrer sayılı Resmi Gazete’de yayımlanan Sağlık 
Uygulama Tebliği’nin 12.1.2 nci maddesi uyarınca; 
Hastanelerde yatarak tedavi gören hastalara kulla-
nılacak ilaçların ve tıbbi malzemelerin 120 gün sonra 
hastanelerden temininin zorunlu hale getirilmesi 
ile birlikte;15 Ekim 2007’den itibaren başlaması 
gereken uygulama, hastanelerin yeterli hazırlığı 
yapamadıkları gerekçesiyle, Sosyal Güvenlik Kurumu 
tarafından 10 Ekim 2007 tarihinde resmi sitesin-
den yaptığı duyuru ile 01 Ocak 2008’e ertelenmişti. 
Ancak bu süre zarfında da ilaç ve tıbbi malzeme 
tedarikinin hastaneler tarafından bütünüyle yapıla-
bilmesi mümkün olamamıştır. 

Bunun üzerine Sosyal Güvenlik Kurumu 31 Ara-
lık 2007 tarihinde yeni bir Genelge yayımlamıştır. 
Genelgeye göre; yatan hastaların ilaçlarının hastane 
eczanelerinde temin edilemediği ve dışarıdan has-
taya aldırıldığı durumlarda, bu ilaçların bedellerinin, 
hastanenin Sosyal Güvenlik Kurumundan olan ala-
cağından düşülerek, hastanelerin ilaçları dışarıdan 
temin edebilmelerinin engellenmesi, sorunu daha da 
karmaşık hale getirmiş ve son günlerin gündemini 
oluşturan hasta mağduriyetlerini ortaya çıkarmıştır. 

Bu yaklaşım karşısında hastanelerin eli kolu bağ-
lanmış ve neticede vatandaşlarımız mağdur edilme-
ye başlanmıştır. Hastanelerin esas görevi, ilaç ve 
malzeme tedariki değildir. Hastaneler, vatandaşın 
tedavilerini yapmak üzere hizmet veren vazgeçilmez 
sağlık kuruluşlarıdır. Ayrıca üniversite hastaneleri-
nin en önemli işlevi; tıp eğitiminin verildiği kurumlar 
olmalıdır. Ödenek yokluğu gibi gerekçelerle maddi 
sıkıntı içine düşürülen kamu ve üniversite hastane-
lerinden ilaç ve tıbbi malzeme hizmetini karşılama-
larının istenmesi büyük bir çelişki oluşturmakta ve 
bu durum hastanelerin mali yapısını olumsuz olarak 
etkilemektedir. 

Sosyal Güvenlik Kurumunun 31 Aralık’ta yayım-
ladığı Genelge, masa başında hazırlanmış ve günlük 
yaşam ile uyuşmayan, vatandaşı sıkıntıya sokacak 
bürokratik bir zorlamadan başka bir şey değildir. 

01 Ocak 2008 öncesi uygulama içerisinde ülke 
genelindeki 47 Eczacı Odamızın bölgelerindeki has-
tanelerde kurdukları bürolarla hiçbir yatan hastayı 
mağdur etmeyen, hastane tarafından temin edile-
meyen ilaçları, hastanın ayağına kadar götüren, aynı 
zamanda kamuyu koruyan ve denetimin en üst düzey-
de tutulduğu organizasyonunun yerine konulmaya 
çalışılan bu anlaşılmaz uygulamayla, neyin hedeflen-
diğini anlamak mümkün değildir.

Yatan hasta reçetelerinin hastanelerden temin 

edilemediği durumlarda, serbest eczanelerden 
temin edilmesini bu türden zorlaştırıcı hükümlerle 
engellemenin, hastaların tedavilerinde çok büyük 
sorunlar oluşturacağı 1 haftalık uygulamayla ortaya 
çıkmıştır. Şöyle ki; hekim tarafından kullanılması 
gerekli ilaçların tamamının, güncel Türkiye ger-
çekleri çerçevesinde hastaneler tarafından temin 
edilemeyeceği açıkça görülmüştür.  Hastaya gerekli 
ilaç yerine, hastanede var olan ilaçlarla tedavi etme 
yoluna gidilmesi ise; tıbbi yönden ve insan sağlığı 
açısından ciddi sorunlar oluşturacaktır. Öte yandan 
hastane eczacılarına baskı yapılarak mevzuata aykırı 
ilaç alımı yapmalarına zorlanması da sürece farklı 
boyut kazandırmaktadır.

Biz Eczacı Odası Başkanları, Sosyal Güvenlik 
Kurumu’nun bu dayatmacı yaklaşımını doğru bulmu-
yoruz. Hastanede yatan hastalar için gerekli, ancak 
hastane eczanesinde bulunmayan ilaçların serbest 
eczanelerden temininin önündeki engellerin bir 
an önce kaldırılmasını istiyoruz. Bununla birlikte 
hastane eczanelerinde eczacıların istihdam edilme-
sinin zorunlu olduğunu ve eczacısı olmadan hizmet 
vermeye çalışan bu hastane eczanelerinin 6197 sayılı 
yasaya aykırı olduğunu belirtiyoruz.

Yapılması gereken, hastane eczanelerinde bu-
lunması zorunlu ilaçların listesini hekim ve eczacı 
örgütleri ile birlikte yapmak ve hastane eczanelerin-
den verilecek ilaçları doğru tanımlamaktır. Hastane 
eczanesinde olamayan ilaçların temininde eczacı 
odalarınca sürdürülen sistem geliştirilerek tüm 
hastanelerimize kurulmalıdır. Bizler, Türk Eczacıları 
Birliğimize yapılacak her türlü teklife katkı yapmaya 
hazırız.

Tüm uyarılarımıza karşın ısrarla başlatılan bu 
uygulamada, yatan hastaların ilaçlarının zamanında 
tedarik edilememesinden dolayı karşılaşabilecek 
olumsuzlukların ve sağlık hizmetlerinde oluşacak ak-
saklıkların sorumlusunun biz eczacılar olmayacağını;

Basınımıza ve kamuoyuna saygı ile duyururuz.

Ecz. Semih GÜNGÖR
1. Bölge İstanbul Eczacı Odası Başkanı
 
Ecz. Oğuz EKİNCİOĞLU
2. Bölge Ankara Eczacı Odası Başkanı

Ecz. Tuncay SAYILKAN
3. Bölge İzmir Eczacı Odası Başkanı

Ecz. Burhanettin BULUT
4. Bölge Adana Eczacı Odası Başkanı

Ecz. Harun KIZILAY
5. Bölge Konya Eczacı Odası Başkanı

Ecz. Arman ÜNEY
6. Bölge Samsun Eczacı Odası Başkanı

Ecz.Kıvanç ATMACA
7. Bölge Bursa Eczacı Odası Başkanı

TÜM ECZACI ODALARINDAN BASINA VE KAMUOYUNA
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Ecz.İrfan DEMİRCİ
8. Bölge Gaziantep Eczacı Odası Başkanı

Ecz.Yücel YENİLMEZ
9. Bölge Eskişehir Eczacı Odası Başkanı
 
Ecz. Cihan DİNÇ
10. Bölge Antalya Eczacı Odası Başkanı

Ecz.Yahya ÇOMAK
11. Bölge Diyarbakır Eczacı Odası Başkanı

Ecz.Bülent ÜNSAL
12. Bölge Kayseri Eczacı Odası Başkanı
 
Ecz. Hasan Fehmi ALTINTAŞ
13. Bölge Erzurum Eczacı Odası Başkanı

Ecz. Mustafa HÜDAYİOĞLU
14. Bölge K.Maraş Eczacı Odası Başkanı

Ecz. R.Ziya ÖRMECİ
15. Bölge Isparta Eczacı Odası Başkanı
 
Ecz. Özen EKİZ
16. Bölge Denizli Eczacı Odası Başkanı

Ecz. Sema KARAGÜLLE
17. Bölge Zonguldak Eczacı Odası Başkanı

Ecz.Nevzat AKMAN
18. Bölge TrabzonEczacı Odası Başkanı
 
Ecz. Ufuk B. ERSÖZ
19. Bölge Tekirdağ Eczacı Odası Başkanı

Ecz. Orhan YONTAR
20. Bölge Sakarya Eczacı Odası Başkanı

Ecz.S. Bahri ERKURT
21. Bölge Aydın Eczacı Odası Başkanı
 
Ecz. Bülent KÖSE
22. Bölge Malatya Eczacı Odası Başkanı

Ecz. Yavuz TATAR
23. Bölge Elazığ Eczacı Odası Başkanı

Ecz. Murat YÜRÜR
24. Bölge Ordu Eczacı Odası Başkanı
 
Ecz. Hüseyin ŞİMŞEK
25. Bölge Mersin Eczacı Odası Başkanı

Ecz. Ayşenur ÖZDEN
26. Bölge Kastamonu Eczacı Odası Başkanı

Ecz. Mahmut DOLAP
27. Bölge Şanlıurfa Eczacı Odası Başkanı
 
Ecz. Mehmet GÖNENÇ
28. Bölge Hatay Eczacı Odası Başkanı

Ecz. Meliha Nalan CAN
29. Bölge Manisa Eczacı Odası Başkanı

 
Ecz. Adil TOSUNER
30. Bölge Balıkesir Eczacı Odası Başkanı
 
Ecz. Sinan USTA
31. Bölge Kocaeli Eczacı Odası Başkanı
 
Ecz. M.Arif YILMAZ
32. Bölge Muğla Eczacı Odası Başkanı
 
Ecz. Müjgan AYDIN
33. Bölge Afyon Eczacı Odası Başkanı
 
Ecz. Memiş DUMAN
34. Bölge Aksaray Eczacı Odası Başkanı
 
Ecz. Hasan Basri KALE
35. Bölge Kütahya Eczacı Odası Başkanı
 
Ecz. Selim BALCI
36. Bölge Çanakkale Eczacı Odası Başkanı
 
Ecz. Uğur AKKUŞ
37. Bölge Sivas Eczacı Odası Başkanı

Ecz. A.Murat KEÇECİOĞLU
38. Bölge Van Eczacı Odası Başkanı

Ecz. Bülent VAREL
39. Bölge Edirne Eczacı Odası Başkanı
 
Ecz. Selami ÜSTÜNDAĞ
40. Bölge Kırklareli Eczacı Odası Başkanı

Ecz. M.Ali DURMAZ
41. Bölge Tokat Eczacı Odası Başkanı

Ecz. Meyse KADEMOĞLU
42. Bölge Giresun Eczacı Odası Başkanı
 
Ecz.Cengiz BİNGÜL
43. Bölge Mardin Eczacı Odası Başkanı

Ecz. M.Emin BEYAZ
44. Bölge Batman Eczacı Odası Başkanı

Ecz. Şefkat GÜLER
45. Bölge Çorum Eczacı Odası Başkanı
 
Ecz. Halime ÖZEN
46. Bölge Uşak Eczacı Odası Başkanı

Ecz. Besim GÖKALP
47. Bölge Amasya Eczacı Odası Başkanı
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ANADOLU ÜNİVERSİTESİ
ECZACILIK FAKÜLTESİ

Kuruluşumuzun 40. yılı dolayısı 
ile 28 Haziran 2008 Cumartesi 
günü mezunlarımızla fakültemizde 
buluşuyoruz. 

Anadolu Üniversitesi Eczacılık 
Fakültesi Mezunları Derneği
www.esem.org.tr
esem@esem.org.tr 
 
Meslektaşlarımıza duyurulur.

SAYIN MESLEKTAŞLARIMIZ ;Eczane ismi basılı  karne kabı 
(karne kılıflarının iç yüzüne 
kartvizit zımbalamak veya sticker 
yapıştırmak), bez veya kağıt 
poşet  ,takvim vb. promosyonların 
yaptırılıp dağıtılmaması yönünde 19. Bölge Eczacı Odası 

olarak almış olduğumuz karara  
bölgemizdeki meslektaşlarımızın 
göstermiş oldukları hassasiyete 
teşekkür ederiz.   

                        Yönetim Kurulu

SAYIN MESLEKTAŞLARIMIZ ;   Yoğun çalışma temposunda  
belirlenen mesai saatleri içerisinde 
tamamlanamayan işlerimiz 
olabilmektedir.Mesai saati bitiminde 
eczanenizde çalışmaya devam etmeniz 

gerektiğinde lütfen eczaneninizi 
dışardan görünmeyecek şekilde  jaluzi, 

stor vb. ile kamufule etmeye özen 
gösteriniz.Açma kapama saatleri 
bellidir ,kapama saatinde toparlanmaya 

başlamak yerine 10-15 dk öncesinden 

işlemlerinizi tamamlayıp tam saatinde 

kapamaya özen gösteriniz.
 
                                                             

                                 Yönetim Kurulu

SÜRSARJ ETİKET HESAP 

NUMARASI DEĞİŞMİŞTİR.

Sayın Meslektaşım,

Sürsarj etiket hesap numarası değişmiş 

olup, 45.-YTL yatırılarak banka dekontu 

ile Sağlık Müdürlüğünden temin 

edilmektedir. Bilgilerinizi rica ederim.

HESAP NO:   

REFİK SAYDAM HIFZI SIHHA 

MERKEZİ BAŞKANLIĞI

Türkiye Vakıflar Bankası

Kolej şubesi

00158007287185595

HALK BANKASI İLE
ÜYELERİMİZE ÖZEL
KREDİ ANLAŞMASI
YAPILMIŞTIR.

BİLGİLERİNİZE SUNULUR.

YÖNETİM KURULU


