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SUNU

Ilaca reklam yapimas: amacina yénelik calismalar ve tartismalar 8
yildir siiriiyor. Hag sanayicileri iiriinlerine reklam, alamin uzmam
hekim ve eczaciy! asarak direkt tiiketiciye yinelmek ¢abasindalar. Bi-
linen odur ki tiiketiciye yonelik reklam iiriinii daha fazla sattirmak-
tadir.

Alanin uzmanlarindan soyutlanmig ilag siiphesiz diger iiriinlerden
farkli olmaycaktir.

Ilag tiiketiminin, fiatlarinin giderek artmasi kamu sigorta kurumlarini
ve devletin aldigi ilaclarinparasint ddeme ve giicliiklerini ortaya
ctkarmaktadir.

liaclarin receteli recetesiz ayrilmasi recetesiz ilaclara reklam
yapimas: soz konusu kurumlarin rekanu yapilan ilaclarin parasini
odememesini getirecektir. :

Bir yandan devlet recetesiz ilaglara para édemezken diger yandan fir-
malar reklamla ilact daha ¢ok satmanin cabasindalar.

llag kullananlar kendilerini nelerin beklediginin farkinda mui?
Siiphesiz hayir.

Eczaci orgiitleri ila¢ kullananlarin iilke insanmin zarar gormemesi icin
ugras veriyorlar.

Ilag sanayicileri, devlete bir de ilaca reklam yapilirsa pay kapacak
medyacilar eklenecek.

Saghigi ticaretten ayri tutmalara, insanin metalagtirilmamast gerektigi
icin ¢caba harcayanlara ticaret baskin ¢ikiyor.

Sanirim tek tek insanlara reklamla kullandigi ilacin saghgim bozabi-
lecegini aktarmak gerekiyor.

Ecz. Mehmet DOMAC
BASKAN






Ecz. Rifat Giiney

Oturum bagkam Ecz. Rafat Giiney'in oturumu agis konusmasi teknik bir ariza
nedeniyle ne yazik kayda alinamamustir.

Bu kisa! agig konugmasinda Rifat Giiney; oturum konusunun 6zel olarak
"llagta Reklam" oldugunu, ancak konuyu baglantilariyla birlikte tartigmak gerek-
tigini ve dyle tartigacaklarini, ¢iinkii "flagta Reklam" konusunun iilkenin tiim saglhk
sisteminde yapilmak istenen bir dizi 6nemli degisikligin son halkalarindan birini
olugturdugunu sdylemis ve "serbest piyasa ckonomisi”, "kiiresellesme” v.s. gibi ma-
sallarla insan saghgim da pazar mali haline getirme girigimlerinin yogunlastigini,
saglig tizcllcg;thnek igin Saghk Bakanligimin Diinya Bankasi destekliprojeler
hazirlattigini, o arada uluslararasi ilag tekellerinin de yaratilmak istenen bu yeni pa-
zarda yeni paylar kapma savagiminda oldugunu ve bunun iginde."patent" konusunun
"Giimriik birligi" konusunun "Biyoyararlilik" ve "OTC" konulannin iilkemiz ilag ve
eczacihk giindemine oturtuldugunu ve biitiin bunlara bagh olarakda "[lagta reklam"
meselesinin ortaya ¢ikanldigim anlatmig ve ilk konugsmaci olarak sozii ilker
Kanzik'a vermistir.

Prof. Dr. Ilker Kanzik

Alma-Ata Deklerasyonun'da yer alan birinci basamak saghk hizmetleri kav-
rami, sivil toplumun bu hizmete katilmasimn gerekliligini vurgulamaktadir. Nitekim
Alma-Ata'dan sonraki yillar vatandaginin saglik hizmetlerindeki katkilarinda 6nemli
gelismeleri goriildii. Kendi - kendini tedavi kavrami da giiciinii buradan almaktadir
ve DSO tarafindan da desteklenmektedir.

Buna gore ilaglar 3 gruba ayriliyorlar:

I) Regete ile satilabilen ilaglar -

ii) Sadece eczanelerde ve eczacilarin kontrolii ve danismanhi1 ile satilabilen
ilaglar

iii) Genel olan ve her yerde satilabilen ilaglar

Devlet OTC'yi neden istiyor?

- flag giderlerine tasarruf

- Minér hastaliklar icin saglik personeli ve ekipmaninda tasarruf
(A.B.D'dedeki hekim bagvurularinda genel olarak %17, minor hastaliklar
i¢in %35 azalma)



Ilag I"Jr;ticileri Neden OTC'i istiyorlar?

- Uriiniin yasam déngiisiinii uzatmak

- Pazar paymn arttirmak (A.B.D'de 50.000 eczane, 700.000 siipermarket)

- Daha biiyiik satis hacmi olusturmak

- Tiiketiciye dogrudan reklam yapabilme olanagi saglamak
Sigorta sistemlerini aradan ¢ikarmak

iI'(_)plufn neden OTC ilaglari ister?

- ﬁekime bagvurmadan kendi kendini tedavi edebilme arzusu
(Tibbi bitkiler,bakir bilezikler, kupa ¢ekme vs.)

- Gerektigi zaman ve en yakin yerde ila¢ bulabilme arzusu

Eczac1 OTC ilaglar1 neden ister?

- Kendini bir profesyonel olarak kabul ettirebilmek igin iyi bir firsat
Hiirriyet, 7
A.B.D.de;

- Eczacimin hekime bagvur dedigi hastalarin 9/10 buna uyuyor.

- Satilan 10 ilagtan 6's1 OTC (evdeki diyagnostik arag kullanimi arttikga bu
oran daha da artacak)

- Hastaliklarin % 30'unda regeteli % 70'inde regetesiz ilaglar kullanilmas.

- Danimarka ve Ingiltere'de toplumun % 90'1 hekime basvurmadan 6nce
kendi kendine tedavi yontemlerini deniyor.

Bu gibi durumlarda : Eczaciya danistyor ( % 50)

Kendi deneyimleri

Bagkalarimin deneyimleri

Recgetesiz satilan ilaclarin zararsiz oldugu inanc.

- Ingiltere'de topluman % #'inde OTC ilaglarn ige yaramadig bildirilmis.

- A.B.D.'nde 300.000 OTC ilag ( 646 etken madde)

10



1987 yilinda 13.3. milyar $

2000 yilinda 38 milyar $

1987 )-ulmda toplan ilaglanin % 35
2000 y1linda toplam ilaglarin % 50

Tablo 1. Avrupa iilkelerince OTC olarak kabul edilen ilag gruplar:
ve iilke sayilart.

Ilag Grubu Ulke Sayisi
Antiseptikler 31
Analjezikler 31
Vitamin ve mineral suplemanlari 31
Oksiiriik/sogukalginlig: preparatlan 30
Hazim ilaglan 30
Laksatifler 30
Deri preparatlar 27
Goz preparatlan 23
Uykuya yardimce1 olanlar 12
Kaynak: 1

" Ilaglar regetesiz satilabiliyor ise bunlar giivenli ve etkindir"

" Diger ilaglar gibi bunlarin da tehlikesi vardir"

FDA'm istekleri

- Giivenlik ve etkinlik

- Uzun siire kullammlarda veya suistimal durumlarinda diisiik zarar
potansiyeline sahip olmak

- llacin ubbi damsmanhga gereksinim olmadan tiiketici tarafindan
kullanilabilir olmasi

- Hastanin kendi kendine hastaliga teshis koyabilecegi olgularda sinirh

kalmak (6nce)
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- Hekim tarafindan teshis konduktan sonra, hekim regetesine gerek
duyulmadan hasta tarafindan kullanilabilecek ilaclar (simdi)

Kanada'a Yapilan Bir Aragtirma

%62 OTC iiriinlerinin etiketlerini anlamakta "her zaman"gii¢liik cekmektedir.

%42 etiketlerdeki harfleri okumakta zorluk cekmektedir.

%350 "sadece terapotik amagla" deyiminin ne anlama geldigini bilememektedir.

Tablo 2. Kullandiklar: ilaglar hakkinda yeterli bilgi sahibi
olduklarina inantlan neden olduklar tehlikeli durumlar.

- Aksam gezmesine giden aileler,coguklar bakicilarini rahatsiz etmesinler
diye BENYLIN &ksiiriik surubu verirler.

- Lokal OTC hidrokortizon krem ve merhemleri rastgele indikasyonlan
disinda kullamlirlar. (Orn. arpacik,vajinal infeksiyonlar,akne, vs igin)

- Onemli slciide etanol igeren 6ksiiriik/soguk alginlifi suruplarinin suistimal

edilmesi

- Yash bir nine halusinasyonlar/ve delirium icinde hastaneye getirilir.
Kanmda anormal kalsiyum diizeyleri saptanir. Sorusturuldugunda "hergiin bir kag
TUMS" kullandig1 ortaya ¢ikar (TUMS= Kalsiyum karbonat simetikon). Biraz daha
iistelendiginde haftada 200 tabletin {izerinde kullandig1 6grenilir. Sonucta kadin
bunlan kisa bir siireden beri kullandigim kabul eder. Bu "kisa bir siire"nin de son
yildan beri oldugu anlagtlir.

- Tek bir 525 mg demir sulfatin hipofarinkse yerlesmesi sonucu bir hastada
hipofarinks ve servikal osefausta iilserasyon sisme geligmistir. Hasta ilac1 yatmadan
hemen 6nce ve az bir miktar su ile almugtir.

- Juvenil romatoid artritli 4 yagindaki bir kiz cogugunda cignenebilir - Aspi-
rin tedavisi sonucu mukozalyanma olmugtur. Coguga yatmadan hemen once 5
cignenebilir- aspirin verilmis, ¢oguk da bunlar1 yutmadan uyuya kalmagtr.

- Warfarin idame-tedavisi goren bazi hastalarda artraljilerini de tedavi edebil-
mek icin ciltlerine biiyiik miktarlarda metilsalisilat (Ben-Gay) ve metanol {iriinlerini
nygulamalar1 sonucu protrombin zamanlarinda belirgin uzamalar olmustur.

OTC ilaglar kullanan toplumlar "en zengin idrarlara” sahiptirler. Ciinkii bu
toplumlar milyar dolar'lik vitamin ve mineraller tiiketmektedirler.
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Tablo 3. Ilag Etkilegmeleri.

OTC llag
A- Additif veya Sinerjik Etki

Aspirin

Atropin

Difenhidramin
Fenilpropanolamin

B- GI Kanalda Absorpsiyon
Antiasitler

Kiitle Laksatifleri

Demir igerenler

Mg-Al Hidrosit Jeli

Digoksin, Fenitoin

C- Plazma Proteinlerinden Uzaklastirma

Aspirin

D- Renal Atilimin Degigmesi
Sodyum Bikarbonat
(Antiasitler, Orn.

Alka Seltzer)

Etkilestigi {lag

Kumarin antikoagiilanlar
NSAID'ler
Antikolinerjikler
Antidepresanlar

Alkollii ickiler

Teofilin

Antibiyotikler
Digoksin, Salisilatlar
Tetrasiklinler

Tetrasiklinler

Cumadin
Diabinese

Methotreksat

Zayif bazlar

Lityum



E- Biyotransformasyonu Etkileyenler

Simetidin Fenitoin
Propranolol
Teofilin

Diazepam

F- Diyagnostik Testleri Etkileyenler

Askorbik asit Fekal okiilt kan testleri;
Idrarda kan ve glukoz testleri (tes
Tape)

Salisilatlar, demir L. okiilt kan testleri

iiriinleri, Ibuprofen- Bilgi

- OTC ilaglan giivenli ve ctkin bir sekilde kullanabilme yetenegi

- Uygun ve esit kogullarda bu ilaglara ulagabilme

- Hasta yeterince bilgili mi veya bilgilendirilebilecek mi

- Hasta tarafindan bilinmiyen hataliklarin OTC ilaglarla etkilenmesi

- OTC ilaglann dozlarimn arttirilarak kullanilabilmesi olasilif

- Tlacin gereginden uzun siireyle kullanilabilme olasilig

-*Etiketlerin okunmasinda ve anlasilmasindaki giigliik]cr

- Tlag fiyatlarinin serbest birakilma olasilig

OTC ilaglarla ilgili Sorunlar Nasil En Aza indirilir?

- Eczacimza daniginiz

- Birden fazla hekime giden hastalarin izlenmesi durumunun hekime

bildirilmesini saglamak
- ullanilan tiim ilaglarn torbastyla hekime gitmelerini saglamak

- Hekimlerin hastalarin tiim sikayetlerini dinlemelerini saglamak



Eczaci

- Pozitif profesyonel yaklasim iginde olmal
* Tlaglarla ilgili bilgi

* Ilaglarin hastaliklar nasil etkiledigi

* Ilag etkilesmeleri

* [laglarin dogru kullamimalar

- Hastanin yeterince ve dogru bilgilendirilmesi, hastaya tekrar eczaneye
gelmeye ve eczaciya danismaya yoneltecektir.

Toplumun OTC ilaglardan yararlanabilmeleri icin;
- Cok sayida OTC ilacin bulunmas:

- Uygun fiyatlar

FDA'E GORE:

BIR ILACIN OTC OLARAK SATILABILMESI iCIN "GUVENLI" VE
"ETKIN" OLMASI GEREKIR

BIR OTC ILACIN "GUVENLI" OLABILMESI iCIN:

- KULLANIM ICIN YETERLI TALIMATLAR VERILDIiGINDE ADVERS
REAKSIYON VE YAN ETKI INSIDANSI:

- DAGILIMININ YAYGIN OLMASI NEDENIYE SUISTIMAL
EDILDIGINDE HASAR POTANSIYELI DUSUK OLMALIDIR.

BIR OTC ILACIN "ETKIN" OLABILMEST ICIN:
KULLANIM TALIMATI DOGRULTUSUNDA KULLANILDIGINDA
ETIKETINDE BELIRTILEN DURUMLAR ICIN KiSiDE KLINIK OLARAK

BELIRGIN BIR RAHATLAMA OLUSTURABILECEK BiR FARMAKOLOJIK
ETKIYE SAHIP OLMASI GEREKMEKTEDIR.

"GUVENLIGI" SAPTANMIS ILACLARIN PATENT KORUMASININ
SONUNA DOGRU OTC'YE AKTARILMASI, URUNUN:

- YASAM DONGUSUNU UZATMAK,
- YENI BIR TERAPOTIK KATEGORIDE PAZAR PAYINI ARTTIRMAK.
- DAHA BUYUK BIR SATIS HACMI YARATMAK
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Ecz. Rifat Giiney

ikinci konugmaci olarak Saymn Ecz.Umit Ceylan'1 kiirsiiye davet ediyorum.
Sayin Ceylan Roche Genel Miidiir Yardimcist ve ilagta OTC ile ilgili goriislerini
aciklayacak.

Ecz. Umit Ceylan

Degerli kardeslerim, hog geldiniz, disarda gok giizel bir hava var ve pazar
giinii bu giizel tatil giiniiniizde buraya gelmeyi diisiindiigiiniize gbre umuyorum siz
de bizim gibi burda 6nemli bazi konularin tartigilacagim biliyorsunuz ve bizim de
gorevlerimizden bir tanesi sizlere sadece goriiglerimizi anlatmak degil, aym zaman-
da bilgi de vermek. Benim amacim burda OTC ile birlikte veya, simdilik bizim
onerdigimiz ERSI ile ilgili bir takim gelismelerden sizi haberdar etmek. Bu arada
benim ve zaman zaman sanayi adina veya Kisisel goriiglerini de ortaya koyacagum.
Bir kere herseyden 6nce sunu sdylemek istiyorum. Reklam soziine katlmiyorum.
Tanitum soziinii kullanmay tercih ediyorum. Onun i¢in bundan sonra ben tamtim
sdziinii kullanacagim. Halka veya doktora tamtim soziinden genellikle bahsetmek is-
tiyorum. Zaman zaman bu ikisi ¢akigsa bile ki aramizda uzman var, belki o da bize
farkli bir sézciikle tanitir, ama biz tamtin soziiniin daha dogru bir termonoloji
olduguna inamyoruz. En son styleyecegim sozii iki tane soyleyece§im ciimleyi
belki en basta soylersem daha iyi olur. Boylece konusmayi zamammnda bitirme

imkan1 da olur hi¢ olmazsa.

Bunlardan bir tanesi OTC olaymmn Tiirkiye'de gelismesi konusunda ilag sana-
yi hig hevesli ve istekli deil. Herseyden 6nce onu size hatulatmak istiyorum. Bu
giinkii durum sizler tarafindan iyi kabul ediliyorsa bizler tarafindan da iyi kabul edi-
liyor. Hig bir zaman OTC olayin Tiirkiye'ye gelmesine iten ya da destekleyen bir
tavirda degiliz. ikinci onemli hususda su olabilir.

Zaman zaman cczaci meslektaglarim ve dostlarimla goriisiirken giindeme
gelen bir husus. laglar OTC olay: geldigi zaman Tiirkiye'de marketlerde satilacaktir
sozii ila¢ sanayi tiimiiyle buna karsidir ve ilaglarin sadece OTC olsun veya olmasin
tabii ki sadece ve sadece eczaci tarafindan satilmasina taraftir ve bu dogrultuda

Saglik Bakanligi'na oneri vermistir.

Simdi bu iki konuyu da bu sekilde ele aldiktan sonra isterseniz gelelim diger

konulara.
Simdi OTC nedir diye bir tarif getirmeyecegiz. Ciinkii diinyada hig kimse bir
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tarif ilizerinde gitmiyor. en gegerlf tarif su. Regeteli sailmayan tiim ilaglar OTC'dir.
Cok basit iilkelerin ¢ogu zaten receteli ilaglar tarif etmigler. OTC ilacim tarif dahi
edememisler. Peki biz bir tarif getirecek olursak ne olur, size de verdigimiz bir do-
syada agiklamaya caligtifumiz bir takim tarifler var. Hemen en basta belki
goreceksiniz. Biz ilag sanayi olarak Saghk Bakanhfi'na biyle bir 6neride bulunduk.
Bu tarif iizerinde tabi ¢alismak gerekebilir.

OTC veya ERSI'nin tarifini kiigiik rahatsizhklarin giderilebilmesi icin kisa
bir siire kullamlmak iizere giivenli ve belirtilen endikasyonlar iginde etkili olduklar
kabul edilmis ve eczanede eczaci danismanliginda regetesiz satin alimilan ilaglardar.
Bu sekilde tarif etmeye ¢ahstk. Eksik olabilir fazla olabilir, yanlig bir tarafi olabilir.
Tabi iizerinde durmak gerekir. Ama belki ilave gerekirse elbette OTC derken hig bir
iriiniin karekteral geklini diigiinmiiyoruz. Ornegin C vitamini OTC ise bile o C vita-
mini alinir OTC olur, onu varsaymiyoruz elbette. Karakteraller onun disinda.

Simdi biitiin bu konugmalar, bu olaylar gecerken bir takim geligkiler yasadik.
Ozellikle bu yil hep beraber yasadik. Sizlerle beraber biz de yasadik. Mart ayinda
Resmi Gazete'de yayinlandi ve devlet dedi ki , emekli Sandigindan daha ziyade ben
su su ilaglarin parasini artik vermiyorum.' Bunu bir yil éncede yapmisti. %50'sini ve-
riyordu. Hatirlayacaksimiz gegen yilda damsgtay durdurmusg bu yiiriitmeyi, bu yil da
yine galiba bildigim kadariyla ezacilarin akrabalar vasitayisla agilan damstay dava-
lan sonucunda 4 ay-4.5 ayhk bir zaman sonra yine emekli Sandif1 eczanelerde
ilaglarin devlet tarafindan parasinin verilmesini belli yiizdelerde kabul etti. Simdi bu
4 ay arasinda ne oldu. Sizler belki hastalarla kavga ettiniz, size gelen hastalarla ;\reya
ilag satmadimiz. Doktorlar ilag yazmadi regetelerine, vitamin veya benzeri o grupta
¢ikan ilaglan. Bizlerde ilag satmadik. Bu arada gittik sorduk Emekli Sandig1 yetkili-
lerine. Dedik ki niye bunu boyle yapiyoruz. Dediler ki kardesim vitaminde ilag m1
yani bu kadar biiyiitmeyin bi igi. Biz dedik ki ya oyle mi, peki bi zahmet su ilacin
iizerinden recete ile satilir yazisim ¢ikarir mismiz ilag degilse. Yok dedi Saglik Ba-
kanlig1 bu defa. Biz karar veririz. Peki Saglik Bakanhgi durup dururken boyle bir
tibbi karar nasil aldi, onu da bilmiyoruz. Tabii ki biliyoruz aslinda. Ciinkii bu bir
tibbi karar degildi. Bu finansal veya ekonomik bir karardir. Bu yil danistay durdur-
du, oniimiizdeki y1l tekrar boyle bir karar alinacaktir. Tahmin ediyoruz yine damgtay
durdursa 1 y1l sonra yine béyle bir karar alinacaktir. Saym Kanzik'in séyledigi gibi
devletler artik bu tiir ilaglarin parasimi vermek istemiyor.

Biz veya sizler, hepimiz bunu zaman zaman gordiik, bu ilk defa karsimiza
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cikan bir durum degilb Belki o yillarda da bdyle paneller yaptik, boyle tartismalar
yaptik. Bakin benim hatirlayabildigim 1983 yilinda Eczaci Okan Aktay tarafindan
imzalanmis, 1987 yilinda bagka bir miidiir, 1992 yilinda ii¢ defa ila¢ sanayiine ba-
kanhiktan yazi gelmistir. Recetesiz satilacak ilaglarimzin listesini yapin ve bize
gonderin. 1992'in sonlarinda tekrar geldi bu bahsettigim ve biz de la¢ sanayii olarak
gorevimizi yaptik ve tiim iyelerimize recetesiz satilabilecegini diisiindiikleri
ilaglarin listesini istedik.

Hangi kriterler altinda istedik. onu isterseniz biraz sonra size sdyleyecegim.
1993 yilinda bizim Saghk Bakanhgma listemiz ve goriiglerimizi aciklamamiz
devam etti ve ondan sonra Maliye Bakanlig: ilgilileri biz bu isi devam ettirecegiz di-

yorlar.

Simdi onlarda bu defa biraz daha ciddiye aldi1 bu isi. OTC gelecekse gelsin.
Gelmiyecekse gelmesin ama biraz daha ciddiye alalim bu isi hep beraber en
azindan.

Biz ne yaptik sanayi olarak, ne gibi islemler yaptik. Kisaca onlar gostermek
istiyorum. Simdi ilk olarak listelerimizi hazirlarken bazi brametrelere gittik. Yani bu
ilag OTC olsun, bu ilag OTC olmasin, hadi bunu yapalim, hadi bunu yapmayalim di-
yecek otoriteler degiliz. Elbette ki aramizda, Ilag sanayiinde degerli bilim adamlan
var. Ama bu konuda kendimizi otorite gormedik ve tuttuk diinyadaki OTC referans-
larina bagvurduk. Bagvurdugumuz referanslar sunlar. Amerika'da en g¢ok doktor-
larin, tibbin kullandig1 ve bunun Lengestreycin gurubu yani ikiye ayrilir, regeteli ve
recetesiz diye. Biz regetesiz ilaglar icin hazirlanmig olanlan referans olarak aldik.
Sadece onu da almadik, bizim Tiirkiye'de Resmi Gazete gibi bir sey, orda
agiklanmisg bir liste, calisma var. Onu da referans aldik.

Kanada'da self medication, saglik profesyonelleri icin hazirlanan bir yayim

aldik. Resmi bir yayn.

Ingiltere'de The Meysis Older diye bir yayim aldik ve bunun yillar iginde
yapilmig degisiklikleri de ele aldik.

AT igin 2 tane yaymnlandi. Bunlardan bir tanesi receteli satilmasi gereken
ilaclarla ilgili bir karar. Bir tanesi ise Arupa recetesiz ilaglar iireticileri birliginin
re'getesiz ilaglarla ilgili hazirladig1 bir liste. Bu listeleri biz referans olarak aldik ve
biraz once sayin Kanzik'in gosterdigi Amerika'daki 646 adet aktif madde bizim bu
aldigimiz referanslarda 200 civarinda bir aktif madde haline doniigtii. Aktif madde

18



tabi biraz dnce sdyledigim gibi kriterler bunun diginda kalmak kaydiyla. Bagka biz
kendi goriiglerimizi Oneriler halinde Saglik Bakanligi'na sunduk. Bu oneriler genel-
de gdyle ozetlenebilir. Tabii ki daha genis yaziydi bu ama goyle 6zetleyebiliriz.

Birincisi bu listeleri hazirladik ve bu referanslara doniik olarak bir bildiri
ikincisi asil liste, bu liste bizden istendi. Saglik Bakanhg istedi ve biz hazirladik.
ama diyoruz ki asil liste son sekline ancak Ilag Eczacilik, Tiirk Tabibler Birligi,
Tirk Eczacilar Birligi, Tip ve Eczaciik Fakiilteleri ve Bakanhk ilgilileri
bagkanhiinda beraber oturularak asil listenin olugturulmasi gerekir diyoruz.
Regetesiz satilabilecek ilaglar sadece eczanede satilmasi gerekir. Hig bir ilag sanayi-
cisi bakkalda tabii ki cikletin yaninda kendi ilacin satmak istemiyor. Bunu agikca
sanayl adina sdyleyebilirim. Eczanede satilabilecek’ ilaglarin fiyatlarinin serbest
birakilmasi veya farkh bir statiide ele alinmas1 gerektigini bildirdik. Eczaci karinin
ERSI veya OTC grubunda yiikseltilmesi gerektigini belirttik.

Ilaglarin tamtiminin ancak Saghk Bakanligi'min saptayacafl bazi kurallar
cergevesinde yapilmasi gerektigini diisiindiik ve Bakanlara bunu génderdik. Biraz
sonra hangi kurallar oldugunu yine bizim 6nerimiz olarak size gosteririm ve ezane-
de regetesiz satilabilecek ilaglanin kutu ve ambalajlarinin yeniden kutu ve pros-
pektiislerinin  yeniden diizenlenmesi gerektigine ki Avrapa'daki regetesiz ilag
iireticileri Birligi'nin hazirladif1 bir rapor yine dosyalariizin igindedir. Ambalajla
iglili merak ediyorsaniz bir ara agar bakarsimz. $imdi biraz 6nce hakikatten saymn
kanzik bahsetti. Diinyada bir bakiyorsunuz ki bazi ilaglar beklemediginiz ilaglar
OTC'ye geciyor. Ben sadece bir 6mek vermek istiyorum. Bakin, illopbnsiyi zaten
biliyorsunuz, hepiniz uzun zamandir diindaya OTC ilac1 ilagtr ama gercekte Nap-
roksen oyle belki ama, gergekten Simetidin, Ramitidin, Famotidin gibi iilser ilaglan
bu giin daha diisiik dozlarda olmas1 kaydiyla pek ¢ok iilkede szellikle Amerika ve
Ingiltere ama diger pek ¢ok iilkelerde OTC'ye gecme hazirliklar iginde. Galiba en
son ogrendigim kadartyla biraz Simetidin sorunlart var, Tagametin sorunlarl var
ama oda zannediyorum bu sorunlan asacak ve daha ilerde daha diisiik dozda
OTC'ye gegecek diinyada.

Simdi gelelim tamtima, ilag tamtimiin biz halka reklam yapip, daha ¢ok
satin almasindan ziyade halkin bilinclenmesi ve bilgilenmesi yéniinden kullamlan
bir arag olarak goriiyoruz ve boyle gormek istiyoruz. Aslinda diinyada bunun dogru
ya da yanhs bir siirii 6rnekleri var. Elbette Tiirkiye'de var veya olacaktir. Bunlarin
oniine gegmek lazim. Hic¢ birimiz ilaglarimiza kendilerinde olmayan bir takim
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ozellikleri atfederck reklamlan yapma taraftar1 degiliz. Bunun bir takim kurallan
olmasi lazim. Ornegin en son Avrupa Toplulugu dénem baskani, farmasdtik boliim
donem bagkani Salker diye bir adam yamlmiyorsam. Adam diyor ki ilagta tanitim
kurallann soyle diigiiniilmelidir. Sansiir diye bir sey olmamali. Prospektiiste
yazilanlarin agiklanmasi anlamina gelmelidir. Gergekten ilagda tamitima boyle bak-
mak lazum veyahutta kurullan sansiir kurulundan ziyade prospektiiste yazilanlarin
abartisiz. dogru bicimde, bilinglendirici bir gekilde verilip verilmediginin denetlen-
mesi lazim. Simdi, halka bilgi verelim mi, halk hazir m1, bence eger 1940 yilinda
Ingiltere halki hazir idi ise Tiirkiye buna hazir olmast lazum. Ciinkii 40 yillarinda
baglamistir Ingiltere’de OTC veya Amerika'da 50 yildir veya 40 yildir bu iilkeler
hazir idilerse bizde hazir olmaliyiz. Kanada, biraz 6nce Sayin Kanzik diyor ki hazir
degil. Ama Kanada'da ¢ok giizel OTC uygulamasi var. Hazir degilse bile yine de uy-
gulaniyor ve hi¢ bir zaman kimse orda halkin saghgiyla oynamiyor gibi bir sey
soyleniyor. Ciinkii i3 kurallarina gore, bakin kadinlarda kalsiyum ihtiyaci erkekler-
den daha fazladir ve kullanilmasi gereklidir, ¢ok basit bir 6rnek. Her kadin doktora
gider mi bu yiizden veya her doktor kargisina gelen her kadina Kalsiyum verir mi?
Ama bilinglendirmek igin halka bu bilgileri vermekte yarar vardir. Bakin bu reklam,
bir profesoriin hazirladigi kadinlarda belli yastan sonra veya belli durumlarda kalsiy-
um tedavisi veya kalsiyum ilavesi yapilmasimin gerektigini soyliiyor. Bu belki bir
halk sagligi mesaji. Bakin simdi bagka bir sey gosterecegim. Bu firma hasbelkader
benim firmam ama Amarika'da ki firmas: Roche'un Amerika'daki subesinin bir der-
gide yz{ptlgl bir duyuru, tamitim. Befa karotenin kalp hastaliklarindaki yarari. Oysa
Roche'un Amerika'da Betakarotenin ilaci yoktur. aym Betakaretin kansere karsi
yarar1 ve koruyuculugu, Betakarotenin ise aym zamanda bitkisel bir malzeme. Aym
Betakarotenin kansere karsi koruyucu olmast, halkin onlart da bilmeye hakki vardar.
Biraz once Alma-Ata deklerasyonundan bahsetti Sayin Kanzik. Halk birinci derece-
de saghk girisimlerinde kendi sagh@indan sorumlu olmay: bilmelidir. Benim
saghgim devletin sorunudur deniyor. Rusya'da bu galiba var. Ama pek cok iilkede
artik sagligin biraz da benim sorunumdur demeye bagladi. Simdi ¢ok ilging bir rek-

lam gosterecegim.

Belki begenmeyeceksiniz, be§enmeniz igin gdstermiyorum, sadece bilgi ver-
mek i¢in gésteriyorum. Bakin burda Tiirkiye'de zannediyorum benzeri yok béyle bir
ilacin. Ama burda yine Amerika'da Kaylandopiniis isimli bir ilacin 3 bakteri
kiiltiiriinden olugsmus kapsiillerin bagirsak florasinin entegrasyonunun bozuklugunu

onlemek i¢in kullamlan bir ilag yamlmiyorsam. Bu ilacin reklami diyor ki diger ra-
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kipler buzdolabimi da tasiyorlar. Buzdolabinda tutmak mecburiyetindeler. Bizim
ilacimiz1 alirken tatile giderken buzdolabim yammzda tasimaya gerek yok. Ciinkii
bu ilag buzdolabinda taginmaz, cebinizde tagimr. Reklam bu. Fakat ilging tarafi en
altina bakiyorsunuz. Saglikli gida diikkanlarindan veya magzalarindan bulabilirsi-
niz. Eczanelerde satiliyordu belki ama Amerika'da bunlar cok yaygin. Burda bulabi-
lirsiniz diyor aymi zamanda 6nceki prografta Amerika ¢apinda 30 bin iiniversite, kli-
nik, hastane v.s. bu ilacin kullamldigim séyliiyor. Yani OTC olmasi bir ilacin
doktorun regetesinden ¢ikar anlaminda gelmemesi gerckiyor. Nitekim bir érnek
burda.

Simdi kontrol mekanizmalan dedik, tamum da gergekten olmasi lazim.
Bakiyoruz Avrupa Toplulugunda veya Avrupa iilkelerinde kontrol mekanizmasi
nasil yapiliyor.

Simdi bakiyoruz ki bazi iilkelerden iilkeye degisme var. Aslinda aym kolon-
da iilkeler arasinda da kendi prosediirlerinde farklihik var. Mesela ilacin reklaminin
yaymindan once devlet kontrolu oldugu iilke var. ha]ya, Danimarka, burda devlet
Once ben goriiriim, onaylarim ondan sonra yaymnlarsin. Self kontrolii yapilan,
endiistrinin kendi kendine kontrolii yapilip, yayindan énce kontrol ettigi iilkeler ise
Ingiltere, irlanda ve Hollanda. Devlet kontrolii olupta yayindan énce degilde sonra
yapilan iilkeler ise almanya, Belgika, Portekiz, en alttaki notu gériiyorsunuz. Yuna-
nistan'da boyle bir kural yok. Ciinkii hi¢ bir ilacin tanitimi yapilamaz. Tiirkiye'yi
size ¢agnstiriyor mu bilmiyorum. aslinda aynisi.

Tiirkiye'de bildiginiz gibi, su anda ilacin tamitimi yasaktir. Ama Kkolesterolii
diigiiren mucize diye Komile Zeytinyaginin tanitimi vardir. Burda ¢ok kansik olsada

birgsey gostermek istiyorum.

Reklam veya tanitim medyasi olarak OTC ilag sektoriinde bir el kullandi. Te-
levizyon, gazete, radyo, sinema, magazin yani dergi agik olarak bilbortlar veya fut-
bol takiminin gégsiine yazilan reklamlar yine bir satis noktasimin oldugu yerde
yapilan tanitim malzemesi, Satis promasyonu iste su kadar alirsan sana volkmen ve-
ririm, bu kadar alirsan sunu veririm. Bu tiir etiket farkliliklar1 ve sponsor. Simdi Te-
levizyon ve radyoya baktigimiz zaman Y harfi yasagi gosteriyor. Belgika, Danimar-
ka, Yunanistan, Norvec ve isvcg'te yasak, bu yapilmiyor. K harfi kontrol altinda,
devletin bir sekilde kontrolii ve GK, goniillii kontrollii firmalarin veya firmalarin
olusturdugu bir kurumun yaptigi kontrol Béyle bakacak olursaniz, mesela Yunanis-
tan'a bakarsamz hepsi Y. Bir tek ilaglarin kutusu K. Ciinkii kutu devletin, kontrolu
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alunda. Her yer zaten kontrolii altinda. Ama boyle bakacak olursamz yasaklar bazi
yerlerde var. O yasak olan seyler bazi yerlerde kontrol altinda olmasindan dolay:
serbest birakilmis, bazi yerlerde serbest olan diger baz1 yerlerde yasak. Ingiltere gibi
nisbeten hi¢ yasagi olmayan bir iilke genelde serbest olan drnegin sponsurlukta Y
harfi goriiyorsunuz. Hemen hemen herseyin serbet oldugu Ingiltere'de sponsurluk
yasak. Demek ki iilkelerde farklilik var. Simdi bu durumda halka tamitim ilkeleri
neler olmalidir. Litfen bu gosterecegimi iizerinde tartigilmas: gereken bir metin ola-
rak goriiniiz. Bu bir doktrin degildir elbette tartisilmasi gerekir. Ama bizim
onerilerimiz ve diigiincelerimiz bunlar, eger ilagta tamitim yapilacaksa bir takim ilke-
leri olmasi lazimdir. O ilkelerde boyle olabilir. O zaman belki halk
bilinglendirebiliriz. Tibbi iiriinler verilen tanitim dogrultusunda ancak bilegim ve
amagclan itibartyla teshiste, recete yaziminda onerilerini almak suretiyvle hekimin
miidahalesi olmadan kullamlacak bir sekilde gelistirilmislerse halka tamtimlari
yapilabilir. Halka yapilan reklamlar tiiketiciyi rasyonel ilag segimine yardimci
olmah. Kigilerin kendi sagligi konusunda bilgi edinme istegini dikkate alirken bu
istegi istismar etmemeli. Saghkla ilgili gazeteler her giin yaziyor. Bu reklam olmuy-
or mu? Halk yanlis etkilenmiyor mu? Reklamlarda kullanilan bilgiler ve ruhsat do-
syasindaki prospektiisteki bilgilere uyumlu olmali, fazla abartisi olmamali.

Uriinler hakkinda yapilan tiim agiklamalar gergekgi olmal ve yeterli deliller-
le desteklenmelidir. Reklamlarda Tiiketici tarafindan hasta oldugu veya tedavi
gormezse ciddi bir hastalik gegirilecegi seklinde yorumlanabilecek ya da yanhs an-
lamaya neden olabilecek hastanin hekime gitmesine ya da cerrahi miidahalenin ge-

reksiz oldugu izlenimi verecek ifade sekli ya da resimler kullamlamaz.

Bir tam verecek ya da bir vakanin ge¢misini ayrintih bir sekilde agiklayarak
hastamin kendi kendine yanlg teshis koymasina sebep olabilecek bilgiler iceren rek-
lamlar yapilmaz. Bilim adamlari, b camiasi mensuplari veya toplum iginde
taninmig olmalar1 nedeniyle tibbi {iriinlerinin tiiketimi tegvik edebilecek konumda
olan kisileri o iiriin tavsiye etmelerini belirten reklamlari yapilamaz. Ciineyt Arkin

bu ilac1 kullanirsamz ¢ok iyi olursunuz diyemeyecek.

Regetesiz ilaglarin reklamlan tibbi iiriiniin bir gida maddesi, kozmetik iiriin
veya bagka bir tiiketim {iriinii oldugu ifadesini tagimaz. Yani bu bir kozmetiktir,
dogal kullamlir diye bir sey olmamali.

Hig bir reklamda tiiketiciye iiriinden memnun kalmadig1 taktirde parasinin
iade edilecegini belirten bir ifade kullamlamaz veya yer almaz. Al bu ilac1 bagagrim
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kesmezse gel param benden geri al gibi bir sey olamaz. Regetesiz ilaglari : sadece
veya ozel olarak gocuklara reklam yapilamaz. Bir reklam siradan bir okuyucu igin
reklamin yer aldigi yayimin makale ve yazilarindan kolaylikla ayirt edilir. Regetesiz
satilan ilaclarin halka dagiiminda yukarda belirtilen kurallara uymayanlar hakkinda
Tiirkiye Cumhuriyeti kanununun ilgili hiikiimleri uygulanir. Umarim olur ve uygu-

lamr.

Son olarak bu durumda nelere ihtiyag var. Gergekten hepiniz Sayin kanzik'in
soyledigi gibi bagurtyoruz, gagiryoruz, fakat ortada bir sey yok. O halde bir sey
yapilacaksa nelere ihtiyaci olabilir, neler dikkate alinmal.

Yine bir 6neri, bir kere ilaglanin OTC ilaglar olacaktir Tiirkiye'de. Bunlarin
ruhsat yonetmeligi olmalidir. OTC ilaglarla regeteli ilaglar ararisinda ruhsat
farklilig1 olacaktir. Yarin 6biirgiin Tiirkiye'ye sanimsak ilac1 girerse, sarimsak tablet-
leri giriyor zannediyorum, kagak veya ruhsatli. Bu ilacin ruhsatim alirken acaba
devlet Saghik Bakanlhig: klinik calismalarina bakiyor mu? Hig sanmiyorum, insanlar
iizerinde, hayvanlar iizerinde yapilmig biyoyararlanim ¢alismalarina bakmayor.

Demek ki OTC'lerin ayrica ruhsat statiisii olmasi lazim. Bu statii tekrar
gozden gegirilmeli. Ithalat yonetmeligi.

Simdi benim firmam veya Tiirkiye'de mevcut herhangi bir firma C vitamini
ilacint ben ithal etmek istiyorum derse digardan, bakanligin bize styleyecegi sudur.
en fazla 2 yil ithal edersin, Bu 2 yil i¢inde yatinmini yaparsin, 2 yil sonra Tiirkiye'de
bu ilaci iiretmek zorundasin. Ya bizleri ilaci Tiirkiye'de iiretmeye sevk eder, tabii ki
bazi ilaglar vardir ki diinyada bir tek yerde iiretilir, ordan ithal edilir. Kanser ilaglart
falan ve buna benzer seyler gibi. Ama bu tiir ilaglafda ithalat izni verilecek mi, dev-
let verir mi bu ilaglarin ithalat iznini, yoksa o ilaci getirenler bir 2 yil sonra
tirkiye'de bunu iiretmek, yatwim yapmak zorunda kalmali midir, bunun da
konugulmasz, tartisilmasi, kararlagtinlmasi gerek.

Fiyat yonetmeligine gelince, reklam yapacagiz, fiyatlar1 artiracagiz, halkin
sirtindan bunu gikaracagiz. Fevkalede, ¢ok giizel bir borglandirma goriiniiyor ve ga-
zetelerde bunu yaziyorlar ve okuyorsunuz. Fakat Tiirkiye'yve OTC'nin olmasiyla gi-
recek ilag hiicumunu diisiinecek olursaniz ilag ucuzlayacak goriisiinde degilim. ama
ilaglarin pahahlagacag goriisiinde de degilim. Korkung bir rekabet, hele béyle bir
konuda korkung bir tiiketici rekabeti, tiiketicide rekabet beklenebilir. Dolayisiyla fi-
yatlarda bir artis gormiiyorum. Yaniliyor olabilirim.
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Tamtim yonetmeligi ilavelerle tekrar ele alinmali. ambalaj yonetmeligi, ilacin
prospektiisii hastanin anlayabilecegi diizeyde olmali. Bunun iizerinde bir takim mec-
buri yazilmasi gereken hususlar yazilmalidir. Bu giin hasta aliyor ilacim fakat pros-

_pektiisten higbirgey anlamiyor. Bu hepimizin bildigi bir durum.

Satig yonetmeligi iste bu ilaglarla ilgili sati prosediirii yapilabilir mi, devlet
bunlarin parasini verir mi? Hangilerinin parasini verir. OTC oldugu kabul edilen
ilaglarin fiyatlan devlet parasim verirse ne olur, vermezse ne olur. Yani Paraseta-
mol'ii ele alacak olursak devlet bunlan kullanmaya devam edecek mi ve parasim
vermeye devam edecek mi eczanelere? Ama bu defa bunlarin fiyatlan elbette ser-
best birakilmayacak. Diger ilaglarda fiyat politikasi ne ise bu diizeyde devam etmesi
gerekir. Sadece belli kisimda kalan ilaglarin, devletin hi¢ parasim vermeyi
diisiinmedigi ve doktorun da hig receteye yazmadigi veya hemen hemen gok az
yazdi1 ilaglar ancak serbest kalacak fiyatlardir ve biiyiik bir ihtimalle satiglart boyle
olacaktir. Bunlar bizi diisiincelerimiz ve onerilerimiz ve gelecekle ilgili tahminleri-
miz. Umarim zamam biraz gectiysem de bosuna olmamistir bu konugma. Umarim

sizi aydinlatabilmigimdir.

Daha sonra ben de sorulariniz i¢in burda hazir olacagim ve dinlediginiz igin

cok tesekkiir ederim.
Ecz. Rifat Giiney

Cok tesekkiir ediyoruz Sayin Ceylan'a. $imdi yine OTC ve reklam konusun-
da goriiglerini anlatmak iizere Eczaci Odas1 Baskani Sayin Domag'a sozii veriyoruz.

Ecz. Mehmet Domacg

Tesekkiir ederim Saymn Bagkan.Toplantiya katilan tiim meslektaglarima ve
diger saglik meslek grubundaki arkadaglarima da tesekkiir ediyorum.

Sayin Ceylan'in bitirdigi noktadan bir gazete haberiyle ben de baglamak istiy-
orum. Haberi goyle; "Recetesiz ilaclarin reklaminin serbest birakilmas igin yillardir
girigim  iistiine girisimde bulunan, sonug almayan flag Sanayicileri, Ciller
Hiikiimeti'nin konuya sicak bakmasiyla umutlandi. Saglik Bakam Rifat Serda-
roglu'nun tasarimn kisa siirede hazulamp Meclise sevk edilecegini belirtmesi
iizerine miithis bir heyecana kapilan ilag firmalarinin Baskente gonderdikleri temsil-
cileri, T.B.M.M.'nin kiilislerinde, biiyiik otellerin lobilerinde mesken tuttular. Amacg;
iktidardan, muhalefetten 6nlerine ¢ikan ya da yakalayabildikleri tiim milletvekilleri-
ne bu serbestligin getirebilecegi yararlart anlatip destegini saglamak, bunun icin de -
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dosyalar dolusu istatistlikler ve diinyada ve Tiirkiye'de ilaglarn tiiketimi konusunda
bilgiler hazirlandi. Reklam serbestisinin ilag fiyatlarim arttirmayacag dokiimanlar
hazirland1 ve Saghk Bakanligi'ylada siirekli bu konuda goriismeler yapiliyor. Ben
Sayin Ceylan'a haberi sonra takdim edebilirim.

Simdi, efendim bu olay kendiliginden ¢ikmadi. Hig bir zaman da ¢ikmaz. Va-
tandasin istemi olmadifma gore nereden ¢iku? Iste gazetede, sanayicilerin istedigi
yaziyor. Ben gimdiye kadar Tiirkiye'de vatandasin ilaca reklam yapilsada, biz ilaci
daha kolay alalim dedigini gérmedim. Cogu arkadagimiz alamin uzmam bilirler,
boyle bir yaklagim simdiye kadar olugsmadi. Peki nasil olustu?

Benden onceki konusmaci arkadaglarun sdyledi, diinyada ve Tiirkiye'de dzel
scktoriin kar kaynaklari sikisti, yeni kaynaklara gereksinim var. Kaynaklarin
agilmasi igin iilkemizde 6zellestirme olgusu var. Ilag sanayimiz de ozellestirme ola-
mayacafina gore o kaynaklar bagka tiirlii agmak gerckiyor. Ben bu olguyu kaynak-
larin yaratilmasi, kipirdanmasi olarak goriiyorum. Biliyorsunuz ¢ok uluslu girketler
diinyay: sarmis vaziyette ve bundan da oldukga memnunlar.Yapilan aragtirmalara
gore omegin A.B.D. ihracimin dort katt kadar dig iilkelerde iiretim yapiyor
A.B.D.nin firmalarn. Dolayisiyla ¢ok uluslu sirketler kar kaynaklarim acagaklar ki,
tiretimlerini  geligtirecekler ki, kendi iilkelerinde geriye diismesinler, kendi
iilkelerinde rahasizlik cekmesinler. Diinyada ¢ok uluslu firmalarin diger iilkelerdeki
yatirimlar, satiglant artmazsa geri giderse, kendi iilkesindeki 6z kaynaginin da
bittigini gosteren aragtirmalar var. Biliyoruz ki diinya yiize yakin tekel firmasimin et-
kisi altinda. Bu yiize yakin tekel firmasi sadece bizim alammmizda degil tiim
diinyadaki diger alanlarda iiretimin %50'sini gergeklestiriyor. Sézkonusu firmalarin
coguda iilkemizde var. flag firmalarfu da bundan ayirmak miimkiin degil. Yapilan
hesaplara gore iilkemiz tekellesme olgusu agisindan A.B.D.'den 4,5 kat daha ilerde.
Simdi bu teorileri iktisat teorilerine benzetiyorum ben. Yani bu tiir yaklagimlar pa-
tent iste OTC ve diger ilagla ilgili alamn yaklasimlarini. Bunlar o alanda iiretim
araglarina sahip olan biiyiik trostler tarafindan iiretiliyor ve hi¢ bir iicret 6denmeden
bizim beyinlerimize igleniyor , bizim beyinlerimiz de bu anlamda satin alimiyor.
iktisat teorileri de béyle, bu tiir iiretilen bilgiler de béyle. Simdi OTC , regetesiz ilag
kargimiza geldi. Bu sekilde iiretilerek geldi, bizden iiremedi. Benden onceki iki
konusmaci da diinyanin en gelismis kapitalist iilkesinden ¢rnek vererck olayin orda
tiretildigini belirterek ve yavag yavag diinyaya yayildigim soyliiyorlar ¢ok agikca.
Bu dogru ve gergektir. Nasil olusuyor OTC? Nasil oluyor regeteli, recetesiz ilag?
Neden ortaya ¢ikiyor? Bir kag nedenini arkadaglanim acikca saydilar.
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Bence birinci neden gok uluslu firmalarin biiyiik kar amaci.

Ikincisi; Saymn Kanzik agikladi, patent olgusuyla ortaya cikan patenti dolmusg
etken maddenin bir miiddet sonra diger firmalar tarafindan da jenerik olarak
tiretilmesi, 6 aylik bir siireg igerisinde o etken maddeye %30'luk bir pazar payi kay-
bettiriyor. Bu pazar payim geri alabilmek igin OTC olgusunu yani Self medikeysin
diyor baz iilkeler, ortaya gikartmak gerekiyor.

Ugiinciisii; regeteli ilaglarda istenirse, fiyat denetleniyor. Onun igin receteli,
recetesiz ilag ayrimim yaratip regetesiz ilagta fiyat denetiminden kagmak.

Dordiinciisii, ¢ok uluslu firmalar 6zellikle reklamlarii tiiketicilere
yonlendiriyorlar. Bu ¢ok uluslu firmalarin bir reklam takdigi, reklam sekli. Firmalar
ilacin reklamin tavsiye edene degil, reklami dogrudan tiiketiciye yiénlendiriyorlar.
Iste burda dogrudan tiiketiciye yonlenebilme igin regeteli regetesiz ilag ayrimim or-
taya gikarmak gerekiyor.

Begincisi; hekimin ilag iizerindeki denetimini kaldirmak icin receteli
regetesiz ilag yarimi yapmak. Recetesiz ilaci reklamla sattirma.

Biraz daldan dala atlayarak olay1 anlatmaya ¢alisacagim. Benim elimde bir
aragtirma var daha yayinlanmadi. Daha dogrusu aragtirma degil bir derleme var. Bu
ketoralak adli ilag hakkinda ¢ok 6nemli bir gahigma. Yeni bir yaym Skripte, 18 ve 25
Haziran'da yayinlanmig bir olgu bu. Ketoralak adli ilacin yapilan aragtirmada
diinyada 97 oliim olayina neden oldugunu soyliiyorlar ve bu ilerde ¢ok uzun
yaymnlanacak. Sanirnm Yazi1 Kurulu uygun goriirse Havan Dergisi'nde de yayinlariz.
Bu 97 &liimiinde nedenleri gastrorintestinal nedenler ve Ingiltere'de yapilan
aragtirmada firmaya, bunu {ireten Sinteks firmasmna kullamim seklinin ve kullamim
miktarinin degistirilmesi konusunda tavsiyede bulunuyor. Almanya 1992 yilinda
Katorolak etken maddeli ilagta yapilan arastirma sonucu firma tarafindan geri
cekilmesini istiydr. Cok uzun uzun anlatmak miimkiin ilacin etkilerini, yan etkilerini
ve nasil aragirma yapildigin1 ancak ben size bu sekilde satilan bu ilacin Tiirkiye'de
nasil reklamlarinin yapildigim anlatmak istiyorum. Bu ilag Agustos 1993'te
Adana'da yayinlanan bir saglik dergisinde soyle anlathiyor. Diyor ki; " Morfine
esit giicte anelijezik etkiye sahip oldugu soyleniyor. Bu ilacin ve narkotik etkide de
degildir deniliyor. Saniyorum, benim elime o yazi gegmedi ama Saghk Bakanlign
boyle bir etkisinin ispat edilemedegini kurumlara yazmig durumda. Yine Saghik Ba-
kanhg tiim Tiirkiye'deki kurumlan bu anlamda ketrolak konusunda nyarmis bulunu-
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yor. $imdi nasil reklami yapiliyor. Giiven ve giiciin tanumi diye reklam yapiliyor. 97
hasta da bir taraftan giivenli sekilde diinya degistiriyor. Yine aym ilagta eski ve yeni
sckliyle bir prospektiis bilgisini sizlere sunmak istiyorum. Kontrendikasyonlar1 bi-
rinci prospektiiste ii¢ satir. ikinci prospektiiste santyorum 20 satir anlatilmis ve bura-
ya ¢ok dnemli de bir duyuru konulmus. Deniyor ki; "65 yasin iistiindeki hastalar ile
16 yasindan kiigiik cocuklarda kesinlikle kullanilmaz."

Simdi ben sizlerin takdirine bir yaziy1 daha sunmak istiyorum. Bu da Istanbul
Eczac1 Odasi'nin iiyelerinden bir meslektasimzin Odamiza yazdig bir yazi. Odamiz
Yonetim Kurulu'na takdim edilmistir. 3.5.1993'te yazilmig ve bize de faksla aym
giin gelmis. Yaz1 soyle;

" Istanbul Eczaci Odasi Bagkanhgi'na

Odamizda kayith serbest eczane sahibiyim. 2.5.1993 tarihinde saat 23.00'da
Ankara'dan Ulusoy Otobiis Isletmelerine ait 01.30 sefer sayih otobiisle, istanbul'a
hareket ettim. Bindigimde hayretle, her koltugun arkasinda bulunan yolcuya ait
ikram yerinde ikram niteligindeki kolonyali mendillerin yaninda birer ilag numunesi
kutuda gordiim. Bir 6megini hemen cantama aldim fakat sirket yetkilisini bula-
madigim i¢in uyaramadim. Aynca kendilerine yaz1 yazdim. Ilag numunesi (burda
agiklamakta mahsur gérmiiyorum ciinkii mektup da 6yle) Deva'ya ait Ketrodol Tab-
let "doktor numunesidir, satilamaz " ibaresi yazili ve iginde ikiser adet igeren kutulu-
lardir. Son derece sorumsuzca ve sakincali olan bu hali bilgilerinize sunuyor
geregini arz ediyorum." diye de Eczaci Odasi'na bir duyarh mesletagimiz yazmis.

Simdi 3.5.1993'te yazilan bir mektup ve 18.6.1993'te de Skrip'de ¢ikan bir
yaziy1 sizlerin takdirlerinize sunuyorum. Tiirkiye'de ne gekilde reklam yapildigini,
regeteli ilaca da ne sekilde reklam yapildigim bir kez daha belirtmek istiyorum.
Bunun yasalara, yonetmeliklere bagtan sona kadar aykir1 oldugunu hepinizin takdir-
lerine sunmak istiyorum. Ayrica az 6nceki uyariy1 da soylemek istiyorum. 16 yasm
altinda, 65 yagn tistiindeki kisilerin kullanmasi kesinlikle yasaktir denilen bir ilacin
ne kadar sorumsuz bir bigcimde Tiirkiye'de dagitildigimi 6rnekleyen, kamtlayan bir
belge.

Simdi Tiirkiye'de ilag pazarinin boyutu ne, biraz da ona girelim. Cok uzun
uzun anlatmayacagim. Sadece Istanbul Sanayii Odasi'min 1992 yilinda 500 firma
arasina giren ilag firmalarinin satiglanm cikardim ve iste bana gore Tiirkiye'de

yapilan reklamin degerini de onun yanina yazdim.

27

S —



Tirkiye'de1989 yilinda 906 Milyon Dolarla 14 firma saus yaptyordu. Bize
gore %15 civarlarinda her ilacin iizerinde reklam girdisi var. Yanilmiyorsam, Sayin
Umit Ceylan beni diizeltsinler. Bu hesaba gére 145 Milyon Dolarlik reklam, yani
reklam degil eski adiyla tanitim ve promasyon harcamasi stz konusu. 1992 yilinda
ise 8 Trilyonluk 16 firma tarafindan bir satig yapilmis. Burda bir diizeltmeyi daha
yapmak istiyorum. Ilag Endiistrisi Isverenleri Sendikasi Tiirkiye'de bir Milyar Do-
larhk pazar oldugunu sdyliiyor. Bu konuda biraz yamliyor. Onu da diizeltmek de
yarar var. 16 firmanin pay1 8 Trilyon Lira 1992 rakamlariyla. Tiirkiye'de 116 firma
var. Bunun reklam pay1 olarak 206 Milyon Dolarlik bir pay s6z konusu ilagta. Oyle
goriiniiyor bu hesaplara gore. Simdi bizim iilkemiz ila¢ agisindan, ilag tiiketimi
agisindan &yle fakir bir iilke degil bunu séylemekle yarar var. Biz saghk harcamalan
igeresinde ilaca %30 pay aymyoruz. Ama bizim saglik harcamasi miktarimiz diisiik.
Biz A.B.D.'den daha fazla pay aymiyoruz ilaca ama onlarin saghk harcamasi
yiiksek. Saglik harcamasi igerisinde ilacin payr agisindan biz Avrupa'da Yunanis-
tan'la bagbagay1z. Bizim saghk harcamamiz diigiik. Burda bir parametre daha koy-
mak lazim. Bizim milli gelirimiz de diigiik. Yani biz Avrupa'daki iilkelerin nerdeyse
bir kismimn begte bir, bir kisminin onda bir milli gelirine sahibiz. Ornegin Federal
Almanya'nin milli geliri 22.000 Dolar olarak gésteriliyor. Fert basmna ilag tiikemi
140 Dolar. Bizim milli gelerimiz en son hesaba gore 2600 Dolar civarinda. 1992 ra-
kamlartyla benim hesabima gore 28 Dolarlik ilag tiiketiyoruz fert bagina. Simdi biz
ilag tiiketimi agisindan, Tiirkiye Tiirk insam olarak diger iilkelerden geri degiliz.
Ancak ne yapalim ki milli gelirimiz bu kadar. Hatta ¢ok cok ilerideyiz. Milligelire
gore fert bagina diisen ilag tiikketiminde 6rnegin bir Fransa'va gore cok ¢ok ilerdeyiz
ya da Norve¢'in milli gelirine gore ¢ok ilerdeyiz. Sunu da soyleyebilirim Gayri Safi
Milli Hasiladan , ilaca aywrdigimiz payda Japonya'dan sonra biz birinci geliyoruz
diinyada. A.B.D. daha geride. Yani biz iilke olarak rakamlar karsilastirirsak bu du-
rumdayiz. Simdi peki A.B.D. denildi ¢ok giizel. Bir sey sdylemek istiyorum. Biliy-
orsunuz son bagkanlik segimlerinden sonra Clington segildi. O da ¢ok sevgili esini
sagliktan sorumlu olarak gorevlendirdi. Hilari Clington'un ilk yaptigi islerden bir ta-
nesi ilag firmalariyla toplanti yapmak oldu ve bu toplantida "Siz, 5 yilda enflasyon
%40 iken ilaca %80 zam yapmissimz. A.B.D'nin buna tahammiili yoktur" dedi. On-
larla oturdu. laca enflasyon boyutunda zam yapacaklan konusunda anlasmaya
vard1. Yine Hilari Clington yaptig1 aragtirmadan ve gazetelere yansiyan érnekten iki
seyden cok sikayetci, birisi arastirma giderleri. AB.D.'de 13 Milyar Dolarlara
varmig. Bir tanesi de reklam giderleri, o ¢ok daha yiiksek. 14 Milyar Dolarlara
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varmig A.B.D.'deki reklam giderleri. Ilag sanayicilerine bunlan asagiya cekmeleri
konusunda ihtarda bulundu. Simdi biz AB.D.nin sikinti cektifi konularda
iilkemizde olay: reklama agma diisiincesindeyiz. Oyle gériiliiyor Saghk Bakam
tarafindan. $imdi denilyor ki "buna ilaveten ilacin fiyati artmaz”. Bu olanakli bir sey
degil. Neden degil; ben buraya gelirken genellikle reklamin televizyonda
yapilacagim diisiinerek bazi 6rneklerle gelmeye ¢alistim. Reklamcilar Dernegi arka-
dasimiz yaniliyorsam diizeltebilir.

Gegtigimiz 1992 yilinda Tiirkiye'nin TV reklamlarnin cirosu 9 ayda 4 Trily-
on 421 Milyar Lira imis. 1993 yilinn ilk 9 aymda‘ ise bu 15 Trilyon 425 Milyar
olmus. Yani 3.5 kat artis gostermis. Eyliil aymnda TV firmalar 0turﬁ1U§iar TV rek-
lamlarina %45 zam yapmuslar. Evet %45 zém yapmuglar. Karial ‘6, 8 ile 11saatleri
arasinda, onemli oiaylardzi ve haberlerde veya mag yaymnlarinda araya aldig: rek-
lamlarin saniyesine 1200 Dolar aliyor. Yine Show TV'de aym durumda. Yani izle-
nen saatlerde saniyesine 1115 Dolar ahyor. Simdi ilacin fiyatina yansimayacak mi
bu? Yani TV'de reklam yapihirsa ilacin fiyatina yansimayacak mi? Saniyesi 1200
Dolar.

Sayin meslektaglarim yine bir aragtirmaya gore ¢ok uluslu firmalar bu reklam
isinde  bir olgiide rahatlar. Yapilan aragtirmada ¢ok uluslu firmalar, yaklagik 70
iilkede hemen hemen aym reklamlan hazirlayip kullaniyorlar. Cok uluslu firmalar
béyle bir olgu ortaya ¢ikarsa, Amerika'daki reklami burda kullanma imkanina sahip
olabilecek. Ve soyle yapiyorlar. Net imajla tiiketiciyi hedefleyip, sikacak oranda
tekrarhyorlar. Ve sonugta bize ¢ok yakin oldugu igin drnegini vermek istiyorum.
Bager Colgate yetkilisi goyle diyor. Onlar Colgate pazarliyorlar. OTS'de onlara gok
yakin olarak goziikiiyor. Diyor ki "Tiirkiye diinya markalar1 i¢in 6nemli bir pazar.
Bunu vurguluyor ve Tiirkiye pazarindaki tiiketim talebinin Avrupa'ya gore 7 kat
daha fazla oldugunu soyliiyor. Hepiniz ¢ok iyi biliyorsunuz. Televizyonda reklami
yapilmayan sampuam artik almiyorsunuz eczanelerinize. Once reklam yaptir sonra
gel diyorsunuz. Ciinkii tiiketim patlamasi oluyor: Onla ilgili gegici bir siire yasanan
Viks ornegi var. Daha 6nce iste ¢ok az insan tarafindan kullanilirdi ama bu giin ruh-
sats1z hale gelince gok fazla kisi tarafindan kullanilmaya baslandi. Ve ilag imajiyla
satilmaya baglandi. Simdi olgu nasil oluguyor arkasindan ona gelelim.

Diinya geligimi gbyle; dnce receteli regetesiz ilaci bir ayiralim. Sonra
regetesiz ilacin kapsamim genisletelim. Yani aymma az geliyor, sonra kapsami

genigliyor . Daha sonra regetesiz ilaca reklam serbestisi gelsin deniliyor. Aynen bu
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giinkii yagadigumiz olgu gibi diinyada da bdyle oluyor. Sonra recetesiz ilaglardan
ruhsati kaldirahm Pek onemli degil artik bundan sonra deniliyor. Madem ki ruhsat
da kalkti. Regetesiz ilaglar eczane disinda da satalim deniliyor. Béyle adim, adim
geliyor. Tiirkiye'de ilag sanayicileri bunu istemiyor. Bugiinkiiler istemiyor belki.
Yarina kim garanti verebilir? Yarina vatandasin saglikli bir gekilde ilag almasina
kim garanti verebilir? Boylesi konugmay1 Sayin Nurettin Abacioglu'yla 1988 yilinda
yine bir regetesiz ilag kullanimi sempozyumunda yanyana yapmisiz. Orda ben soyle

demigim.
Simdi o notlar yanmimda.

"Cumbhuriyet tarihinde 5 kez okuma yazma seferberligi yapilmis Tiirkiye'de,
Arasgtrmigtim. 5 kez okuma yazma seferberligi ilan edilmis. 5 kez sonunda %75'lere
varmig Tiirkiye'nin okur yazar miktari. Ancak bunun hi¢ 6nemli olmadigim sayin
hocalanim bilirler. Sizlerde bilirsiniz. Onemli olan fonksiyonel okur yazarhiktir.
Acaba Tiirkiye'de fonskiyonel okur yazarhk ne durumda? Once bunun bir
aragtirmasini, bir galigmasini yapmak gerekir. Ondan sonra bu tartismalar ¢ok daha
artirmak gerekir diye diigiiniiyorum. Yine bir ciimleyle baglayacagim. Sayin Giiney
¢ok uzattigimi biliyorum. Ancak o ciimleyi de soylemek durumundayim. Biliyorsu-
nuz Star TVsi ahlak kumkumamiz oldw son zamanlarda. Yani Star 6yle bir ahlak
kumkumasi oldu ki kendi yapmadig: kalmadi. Son zamanlarda ahlaklibk ortami ya-
ratmak i¢in gabaliyor. Avrupa'da TV'leri kendisine birakmiyorlar. Avrupa'da ilkele-
rini énceden koyuyorlarlar ve denetliyorlar. Bakin ne olmus? Avrupa smir otesi TV
sozlesmesine imza atmig Tiirkiye. Ne zaman atmig? 1992'nin 7 Eyliil'iinde imza
atmis. O zaman iilkemizde radyo televizyon yasast yok. Ozel televizyon ve radyolar
Anayasaya aykir. Ama biz imzaliyoruz. TRT oldugu i¢in. Ama bunu yasalagtirmig
m1? Heniiz yasalastiramamis, umut ediliyor. 14 Temmuz 1993'te meclisten ,Dis
Isleri Komisyonundan ¢ikmis. Ancak Meclis tatile girmis. Avrupa Sinir Otesi Tele-

vizyon stzlesmesi'nde 5 tane ciimle var onu sdyleyecegim.

nsan onuruna ve temel insan haklarina saygi, edebe uygunluk, siddete ve
rkgihia kargi, haberde dogruluk, sahis ve kurumlara cevap hakki, vaktim olursa
ilerde soru da olursa Almanya'daki durumu cevap hakki seklinde séylemek isterim.
Telif hakkina sayg: ve reklamlarda diiriistliikten bahsediliyor. Ve aym sozlesmede
reklamlarin ilkeleri belirlenmistir. Avrupa iilkeleri, A.B.D. gibi iilkeler gelismis ka-
pitalist iilkeler. Onlar kapitalizmin kuralim koymuslar sonra o kuralin digina
¢ikanlar olursa ona kars1 da gergek, kendilerini denetleyen,vatandasim koruyan ku-
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rallart da koymuslar. Biz daha heniiz oralara gelmemisiz. Ben soyle diigiiniiryorum.
Diigiincemi sizlere aktarmak istiyorum. Ilagta reklam bana gore yapay sekilde saghk
piyasasina siiriiklenmis insanlanin ilag hastas: yapilmasina neden olur.

Dinlediginiz i¢in de tesekkiir ediyorum. Saygilar sunarim.
Rifat Giiney

Ben de tegekkiir ediyorum Sayin Domag. Bundan @nceki konusmacilan
zaman sinirina uyun arkadaglar diye bosuna uyardigimin farkindayim. Bundan sonra
boyle bir uyar1 yapmayacafim. Goriiyorum ki herkes de oturdu dinliyor. Bundan
sonra da bu ilginin devamim umuyorum. $imdi sozii sayin Nurettin Abacioglu'na
veriyorum. Saym Abacioglu ilag sanayii'nin yapisiyla ilgili onun firettigi iiriin olan
ilacin yapisiyla ilgili gériislerini sdyleyecek ve bu baglamda da ilacin reklamla olan
ilgisinin ne oldugunu anlatacak. Sayin Abacioglu kanigmiyorum siirenize buyurun
mikrofon sizin.

Dog. Dr. Nurettin Abacioglu
-Tesekkiir ederim Sayin Bagkan. [k defa olarak serbest konusma imkanina

kavustuk. Hep bundan énce san kart cezali kirmiz1 kart cezali konugmalara
baslardik.

Ecz. Rifat Giiney

Ama bu serbestlik ayn1 anlamda oto kontrol istegini de igeriyor.

Doc. Dr. Nurettin Abacioglu

Tabii onu anlamakta giiliik gekmiyorum. Ona da uymaya gayret sarfede-
cegim. Umit arkadasimin sézlerini baglarken nelere ihtiyag var diye agtig1 baghkla
konuya girip Ilag Sanayiinin yapisina bakarak devam etmek istiyorum.

Bir defa ister OTC'yi tartigalim, ister reklami tartigalim, ister patent olsun,
ister biyoyararlamm, jenerjik ilag meselesi olsun. Her seyden once bu konular
tarigken once agikhiga ihtiyacimz var diye inaniyorum ve niyetlerin neler

oldugunu, ekonomik kosullarin yasalarin temelinde ve onlara dayali olarak
tartigalim goriigelim. diyerek sozlerime baglamak istiyorum.

Gergekte gerek OTC konusunda ve gerekse ilagta reklam konusunda yeni bir
olgu yok Tiirkiye'nn giindeminde. Yalmz zaman zaman degisen niyetler ile bu niyet-
lere giiniin kosullarim uydurma gayretleri tazelenerek oniimiize geliyor. Sayimn
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Domag dedi ki 87'de 88'de konustuk. Gergekten regeteli regetesiz ilag konusu
Tiirkiye'nin giindeminde 1985'lerden beri konugulup geliyor. Ve ¢ok ilgingtir, eski
tartismalara goz atugimda o eski tartigmalarin zabit notlan igerisinde Tiirkiye'de
ilacin satis kosullarmin regeteye bagl oldugunu ama eczanclerde serbest olarak
recetesiz yasalarin aksi yoniinde ilag satislarinin oldugunu, rasyonel ilag kul-
lantminin bundan énemli 6lgiide etkilendigini ve eczacilarm da rasyonel ilag kul-
lantmini engellemekte onemli handikaplardan birisini olusturdugu yolunda gesitli
otoritelerin beyanlan, ifadeleri var. Bir defa 1928 tarihli ve 1262 sayih Ispengiyari
ve Tibbi Miistehzarlar Kanunu'nun birinci maddesine baktgimzda deniliyor ki 65
yil ©nce tabip recetesi ile verilmesi megru olanlar, ancak regete mukabilinde,
digerleri regetesiz olarak miinhasiran eczanelerle ecza ticaret hanelerinde kanuni
mansusina tefikan satihr diyor. Yani 1928 senesinden beri Tiirkiye'de gergekte
ilaclar kategorize edilmis vaziyette. Regeteli ilaglar ve regetesiz ilaclar olmak iizere
kategorize edilmis vaziyette. Eksik olan husus regeteli ilaglarmn regete bigimleri
yoniindeki diizenlemelerin diginda regetesiz ilaglann nasil diizenlecegi konusunda
islem yapilmamis olmasi. Regeteli ilaglar Tiirkiye'de beyaz regete, kirmizi regete ve
yesil recete olmak iizere ii¢ regete tipinde uygulama alani buluyorlar. Recetesiz
ilaglarin dahilinde gesitli sikinular ve spekiilasyonlar yiiriiyiip gidiyor. Regetesiz
ilacin standartizasyonunun veya katagorilestirilmesini gergekte nasil yapabiliriz
veya ne zaman yapabiliriz. Ancak iki i:incmli'parametreye bakugmmizda bunlarin
sonugta ekonomik iiriin olarak iiriin olma siirecindeki ekonomik yasalara uygun bir

diizlem igerisinde katagorilestirilebilecegini goriiyoruz.
Birincisi ilacin yapisinin ne oldugunu tayin etmek lazim.
ikincisi de sanayiinin yapisinin hangi zellikte isledigine bakmak lazim.

Hepimizin bildigi gibi ilacin iki tiir degeri var. Birincisi ilacin kullanim
degeri, digeri de ilacin tiiketim, degisim degeri. Kullamm degeri hepimizce malum.
Uygun endikasyonda, uygun farmokolojik grubun tedavi amaciyla uygulanmasi
veya onun disinda profilaktik amaglarla, teghis amaciyla kullamlmas: o ilacin kul-
lanim degerini belirliyor. Degisim degeri ise, ilacin fiyatiyla 8zdes olan bir dzellik,
fakat biitiin diger mallardan bu yonde ilag ayrilma gosteriyor. Ciinkii her hangi bir
mali biz satin alirken, piyasadan edinirken, onun kullaniminin yani sira mutlaka
fiyatina bakiyoruz ve edinilebelir olup olmadigma fiyat1 dlgegin de cebimizde ki

para olceginde karar veriyoruz.

Ornegin bir kazaga gereksinimimiz o kazak, o siiveteri en liiks, magazadan,
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¢ok yiiksek fiyatla da satin alabiliriz. Ama cebimizdeki para oran1 her ne ise o para
orant ile eg deger olarak kullamm degeri kargilayabilecek bir mali temin edebiliriz.
Fakat bu, ilagta boyle iglemiyor. Yani insiiline ihtiyaci olan bir diabet hastas insiilin
pahalidir. Ama piyasada en ucuz satilan ilag gripindir. Onun yerine gripin kullana-
rak diabetimi tedavi edeyim diyebilme serbestiyesine sahip degildir. Dolayisiyla
ilacin degisim degerinin herhangi bir elastik yap1 yoktur. Yani ilag fiyati her ne olur-
sa olsun saghg: bozulmus olan kisi mutlaka o ilag bir bigimde satin almak durumun-
dadir. Dolayisiyla ilag fiyatlarinda serbestiye gibi, sanayiinin, ilag sanayiinin
yapisindaki ekonomik ozelliklerden biri Tiirkiye'de giindeme getirilirse bile
tiketicinin bu konuda herhangi bir se¢im hakk: ve riichan hakki olmayacakiir.
Ciinkii tiiketici aym zamanda ilac1 segme konusunda yetkili ve uzman da degildir.
Mutlaka bu mali ona bir bagkas: tavsiye edecektir, Gnerecektir ve onun gergevesinde
kullanmak zorundadir.

Simdi ilacin 6zelligini boyle ¢ok kisaca gegip, ilag sanayiinin diger imalat sa-
nayi tipleri igerisinde 6zelliginin nasil aynistigina bir parga bakmak lazim ve onun
cergevesinde de OTC isi, reklam isi nasil giindeme geliyor, onlara yaklagim
saglamak lazim.

Iktisatgilar diyorlar ki bir sanayiinin yapisal 6zellikleri bashca iki kriterlere
dayamr. Bunlardan bir tanesi o sanayi dalina cesitli firmalarin girebilme, niifus ede-
bilme dereceleri, o sanayi dalinda kag tane firma kurulabiliyor, kolay m1 kurulabiliy-
or, kolay m1 pazarda yer bulabiliyorlar ve ikincisi de sanayideki iiretim ve satiglarin
kag firma tarafindan gerceklestiriliyor. Yani diger bir deyimle o sanayide toplu-
lagma orani ne kadar veya tekellesme oram ne kadar. Sonugta o imalat sanayi alam
igerisinde rekabet s6z konusu olabilecek mi, piyasanin kontrolii sanayi dlgekli olabi-
lecek mi art1 tiiketici lehine piyasa kontrollan da saglanabilecek mi, bu temel iki kri-
tere gore iktisatgilar karar verir. Toplulasma oram veya tekellesme orami denilen
kavram oOzetle yine ckonomik kitleler séyle tammliyor. Bir piyasadan satislarin
tiretimin ya da istihdamn kag firma tarafindan, kag firma elinde yogunlagsmasina o
piyasadaki tekellesme oram denir. Tiirkiye Ilag Sanayii 1992 itibariyle 116 tane
firma var. Tirkiye ilag Sanayii'nin 116 rakamina ulasma donemi yogunlukla
1950'ler ile 1970'ler arasinda Tiirkiye'de gerceklesiyor. Yabanci sermayeyi tesvik
kanunun ¢ikmasi, bu liberasyon potalarinin o donemlerde bunlari getiriyor olmasi
ilag sanayiine yonelik yatiimlan Tiirkiye'de hizlandiryor ve 1950'ler ile 70'ler
arasmda durgunluk noktasina zaman zaman baz1 seneler diismeler var, bazi seneler
de artmalar var. 110'lar civaninda bir firma sayisi stabilizasyonu geliyor ve Tiirkiye

33



Ilag Sanayiinde yakin vadede bu firma sayisiin daha yiiksek oranlara tirmanmast,
iki katina kendini katlamas: gibi bir egilim ve bir ekonomik yapilanma da séz konu-
su degil. Ciinkii Tiirkiye ila¢ Sanayii diinyadaki 6rneklerinden ayrilmaz bir bicimde
son derece yiiksek toplulasma veya tekellesme oramm iginde barindiran bir sanayi
olarak karsimiza gikiyor. Tekellesme olciisiinde 10-20 veya 30 firma bazinda piya-
sanin biraz dnce soyledigim satig, istihdam ve iiretim degerleri bakimindan hangi
oranda firmalarca kontrol edildikleri diizeyde hesapliyoruz ve bu degerde, toplu-
lagma oram da %0 ile %100 arasinda bir deger oluyor. %60'larin iizerinde bir toplu-
lasma orammn goriildii§ii piyasalarada oligopolcii piyasalar deniliyor ve
Tiirkiye'deki ilag sanayiinin 6znel 6rmegi de Diinyadaki ornek icinde en ¢arpici sana-
yii scktdrlerinden bir tanesi, tipik bir oligopol yapi gergevesinde. Neden? Zamam
fazla alacak, rakamlar kisaca soyleyip gececegim. 1979 ile 1987 yillan arasinda pi-
yasay1 deger yoniinden kontrol eden yani ciro yoniinde kontrol eden ilk 5 firma piy-
asanin %44'tine sahip, aym ilk 5 firma 1988 ile 1992 arasinda piyasanin %46'sim
kontrol eder diizeye gelmis. Yine 79 ile 87 yillan arasinda piyasay1 kontrol eden ilk
10 firma %66, 92 yili sonu itibariyle %65.5 diizcyiné gelmis. ik 30 firma 79-80
yillar1 arasinda piyasay1r %93.4 oramnda kontrol ediyor.

Biraz once Mehmet arkadasim sadece 500 firma arasina giren ilk 16 ilag fir-
mas1 bazinda 8.3 trilyon liralik 1992 yilinda bir piyasa hasilasimn oldugundan bah-
setti. Bu rakamin 116'lik firma diizeyine yayginlagtirmasim yaparsak bu 9 trilyonu
asmayacaktir. Clinkii gergekte 8.3 trilyonluk hasilat birakimz %30 firmay1 %20'lik
yirmi firma arasinda paylasilabilmis diizeydedir. Dolayisiyla 116'dan otuzu da
cikardigimiz da geriye kalan tirmalar pazari ancak %4'iiyle pazarda pay sahibi olan
firmalar vaziyetindedir.

Peki pazar boyle, tekellesmis diizeyde olan rekabet kosullar1 bu tiir oligo-
polcii pazarda nasi diizenlenmeli. Biraz buna bakmak lazim. Fiyat ile rekabet deni-
len serbest rekabet kosulu ilag piyasalarina has bir rekabet tiirii degildir. Yani
gegmiste Saghk Bakanligi'nin ¢ikip soyledigi iizere iste ilag fiyatlarinda serbestik
olur ise ve ilag fiyatlan s._efbcst diizeyde olusur ise ilag fiatlan diigser yaklagim
dogru degildir. s

Umit arkada§1m:_jzm kismen gosterdigi sendikanin da gériisleri dogrultusunda
olan raporda, 1987‘_d¢n beri hazirlanmis AT iilkeleri icerisindeki diizenlemeleri

gozden gegirilmi§ ve oradaki uygulamalara uygun nelerin yapilmas1 gerektiginin
Tiirkiye'de de tartigilmasi niyetini sendika olarak bildiren raporlar diizeyinde halen
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Tiirk piyasasinda aym goriigler mevcuttur. Yapmamiz gereken ige gelince, ¢ok
ozetle, asetatlardaki rakamlara bogulmadan sunu séylemek istiyorum.

Bir tarafta eczacilik, hekimlik gibi meslek kuruluslan yasalarin kendine
verdigi ve halkin ve devletin gikarlarim birbiriyle teyit etme girevinden kaynakla-
nan tiiketiciyi bir anlamda koruma adi altanda da bu politikalar konusunda
goriiglerimi iletirken onun karsisinda kagimilmaz olarak flag Sanayii kendi ekonomik
¢ikarlarimin ve temel yapisinin dayatmis oldugu ekonomik agilimlan Tiirkiye'nin

giindemine getirmek zorundayiz.

Bu zorunlulugun neticesi ile Tiirkiye'nin ekonomik diizeninde bugiinden
yarina herhangi bir degisim, doniisiim degil, kapitalistin kurallarina gére yapilagsma
olduguna gére oligopolcii yapida degismeyecegine gore regetesiz ilag katogorizasy-
onu getirilme kosullar agiklikla ve netlikle Tiirkiye'de tartistlir olmali. ancak bunlar
tartistlrken toplumun ve halkin ¢ikarlarinin ne diizeyde korunacag: ve buna karsilik
ilag sanayiinin tekellesme oraninin daha da arttinlmasi ne diizeyde frenlenebilecegi
de bu tartigmanin igerisine sokulmali. Bu giindem zorunlulugundan dolay: 6zellikle
taraf olan ilag sanayii bu ekonomik konjektiir gergevesinde niyetini kesinlikle sakla-
~ mamah, agik yiireklilikle soylemelidir. Ciinkii istatistikler bunu zaten agiklikla
giindeme getirmekte. Recetesiz ila¢ katogorizasyonunun diizenlenmesi séz konusu
oldugunda bunun dagitim kanallarinin ne sekilde diizenlenecegi mutlak kontrol
altina abinmali. Aksi taktirde Kanzik hocanin da gosterdigi gibi Hiirriyet Gazetesi
gibi gesitli yazili basina daha eczacilar, bakkalar, yarin bir giin bagka satis kanallart
cok daha haber kaynagi olusturabilir. Bunlarm tedbirlerinin alinabilmesi, bunlarin
goriigiilebilmesi icin bastada soyledigim gibi aciklik ve ckonomik yasalarinin
gostergelerinin neler oldugunu hi¢ kimseden saklanmadan giindeme getirilmesi asli

unsurdur.

Reklam meselesine gelince ¢ok daha yetkin arkadaslar var, daha 6nceki arka-

daglarimda yeterince o konuya degindiler.

Reklamda bir tek seyi soylemek istiyorum. Halkimizi ilacla olan reklamla
daha iyi tedavi olacagi goriigiinden 6zenle uzakta tutulmak ve bundan korumak du-

rumundayiz.

flac1 kesinlikle kendi irademizle, kendi hastaligimizda kendimiz teshis olarak
biz secebilme yetkisinde degiliz. Dolayisiyla reklamla daha iyi tedavi olunabilir
imajindan halkin mutlaka korunmasi lazimdir. Bunun igin de her tiir kontroliin iyi



tutulmasi ve giindem edilmesi gereklidir.

Zannediyorum zamani en iyi kullanan konusmaci oldum simdiye kadar.
Tesekkiir ediyorum sabrnimiza.

Ecz. Rifat Giiney

Simdi efendim sirada Istanbul Tabip Odas1 Yonetim Kurulu iiyesi Sayin Dr.
Mustafa Siilkii'de. O doktor penceresinden ilagta reklam meselesine genel olarak
nasil goriiyor, onu dinleyecegiz. Buyurun Sayin Siilkii.

Dr. Mustafa Siilkii

Oncelikle ben, diger arkadagin yerine katildigim ifade edeyim. Biliyorsunuz
bu giinlerde beyaz eylemler var, genel sekreterimiz Dr. Hiiseyin Demirdizen bu ne-
denle Ankara'daki toplantida oldugu igin onun yerine katildim ve bu katilimi gok
kisa bir siire i¢inde 6grendigim icin diger konugmacilar kadar yetkin ve hazirhkh
konugmaci olamayacagim. Bastan sdyleyeyim. Bu nedenle konugmami cok fazla
uzatmayaagim. Sadece Tiirk Tabipler Birligi cercevesinde Istanbul Tabip Odas1 he-
kimler ortaminda genel olarak ila¢ konulari ve ilacla ilgili reklam, promasyon,
tanitim ve bunlar arasindaki temel tartigmalarimizdan bazi notlan sizlere iletmeye

calisacagim.

Oncelikle boyle bir tarismanin nasil bir ortam iginde yapildig1 veya saghk

ortamimn nasil oldugunu kisaca bir hatirlatmak istiyorum.

Biliyorsunuz 1987 yillarindan bu yana genellikle kamu cahsanlarinin saglik
harcamalarindaki paylarinin azaltilmasina yonelik bir politika izleniyor. Yani kamu
¢alisanlarimn iicretlerinin gittikge kisitlanmasi ve bu genel pay i¢inde onlarin en aza
indirilmesi seklinde bir politika izleniyor. Bu genel olarak saglik cahsanlan
issizligidir. Baslangigta gizli bir igsizlik daha sonra biliyorsunuz bir ¢ok kontenjanin
artmasi ile birlikte agik issizligin hele hele Saghk Bakanhgi proje reform taslak-
larinda da giindeme getirdigi gibi artik hiikiimetin ve devletin iizerinde bir yiik
oldugu varsayimindan kaynaklanan bir igsizlik giindeme geliyor. Bu igsizlik sadece
kamu platformunda degil, ¢ok acik bigimde tiim hekimlerin ve samyorum bu prog-
ramda giindeme getirse eczailarin da ¢ok yakin bir gelecekte bekleyecek olan bir
calisma giivenligi olarak adlandirddigimiz serbest muaynehanelerimizin ve serbest
eczanelerinde giderek daralmasi, bu giin sirketlesmenin artik dayamlmaz bir
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bigimde belki de bu noktada ¢ok agik bigimde bu giin iistii kapali bir tamtimla
giindeme getirilen ilag tekellerinin ya da ilag iireticilerinin bizzat pazarin en ug nok-
tasina bile en gok denetim altina almaya calisan bir inise dogru gidiyor sonugta.
Boyle bir ortamda bunu tarigiyoruz. Bir ¢ok konuyu konustuk. Alma-Ata'dan baz
ornekler sunmaya cahistik ama ¢ok tipik bir sekilde alma-Ata toplumda koruyucu
hekimligi 6ne ¢ikaran bir konsensiistiir. Tedavi edici hekimligi degildir. Hele hele
orda Kisilerin kendini dogrudan tedavi edebilmesindeki maksat da saglik personeli-
nin ulasamadig1 en ug noktalarda hekim, eczaci, dis hekimi tiim saglik personelinin
destegiyle bir sekilde egitimi almig insanin zor kosullarda kendini tedavi edebilme
yetenegini kazanmasi gibi bir olay. Yoksa bu giin tartighgimiz kogullarda ilacin
regetesiz sunulmasiyla kisinin kendi kendisine tanisim ko-yarak kendi kendisini
tedai etmesi mantig1 degildir. $6yle bir ortamda bu konulan tartigtyoruz. Halkla ilgi-
li egitim konusu gok konusuldu. Eczacilarin, dig hekimlerinin, hekimlerin, saghk
¢aliganlannin egitiminin standartlasmadig1 bir noktada bunu tartisiyoruz. Size ¢ok
kisa bir gey gostermek istiyorum. Bu gésterecegim seyde 35 kalem ilag yazilmis bu-
raya. Bir ¢ok noktalarda egitimsizligin hat safhada oldugu bir ortamda biz regetesiz
ilag gibi bir noktay: tartisiyoruz. Evet gergekten bu egitim standartlasmadan hekim,
eczaci, dig hekimi nasil mesleki eksikliklerle dolu oldugunu ve nasil yanlig uygula-
malann yapilabildigini biliyoruz. Halen iilkemizde ilacin bir gok noktada bir cok
alanda regetesiz satildigim hepimiz biliyoruz. Bunu anlatmaya bile gerek yok. Biz
¢ok daha farkh bir nokta igin samiim hepimiz burdayiz. Bu agik bigimde belki su
anda anlatildi ama Tﬁfldye'de gercekten bir takim kurallar, kanunlar, ya da uygula-
malar dnce o uygulamyor, zorlayici ya da hig bir zaman iiniversiteler, YOK kurum-
lan ya da demokratik kitle orgiitleri ya da Odalar bu sekilde baski unsuru
olmadifimiz, olamadigimiz icin baska baski giicler parlementoyu ya da yasa ¢ikaran
noktalan ctkilemesi ile, dolayisiyla yeteri kadar baski unsuru olamadiimiz nedeni
ile bir kanun uygulamaya geliyor, konuyor, biz daha sonra tartigtyoruz. Bu cok
yasanan bir olay ki bunu regete noktasinda yasadik, bagka noktalarda yasadik. Bir
siirii diizenlemeyle, bir tek en soy seyde yastyamadik, ya da yasatamadik. Gergekten
Saglik Bakanhgi Reform Taslagi'nin uygulanmasinda ilk kez bir araya gelen tiim bu
konunun tarafi olan, konuyla ilgilenen kisiler bu konuyu giindeme getirmedi.

OTC gergekten iilkemizin oncelikli problemlerinden biridir. Bu noktada biz
hekimler olarak bunun &yle biiyiik problemler de olmadigim diisiiniiyoruz. Ama
tarigilmas: ve bilgilendirilmesi gerektigini, yani o noktada oncelikli problem
olmadifim ama hekimler, veterinerler, dis hekimleri, eczacilar, tiim saglik
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caliganlarinin bilmesi gereken 6ncelikli problem oldugunu diigiiniiyor ve burdaki en
onemli sebeplerden bir tanesi de bu ve biz bu goriiglerimizi miimkiin odugu kadar
yaymn organlariyla ya da yapacagimz toplantilarda anlatip aktarmaya galisacagiz.

Tiirkiye'de bir ¢ok problemlerin oldugu, insanlarin en ¢ok sakat birakan, en
¢ok oldiiren hastaliklarin yaygin olarak bulundugu ve bunlann c¢éziimiiniin ¢ok
oncelikli oldugunu, ana, bebek oliimlerinin had safthalara ¢iktir noktada biz bir
bagska konuyu giindeme getirmeye calisiyoruz. Bu noktalardaki  yasal
diizenlemelerin oncelikle ahnmasi gerekirken bunlani diizenlemeye ¢ahsiyoruz. Ne
yazik ki bu iilke ger¢egidir.

Simdi biz hekimler daha 6nce de bu tiir toplantilarda reklam konusunu anlat-
maya galisnk. OTC ile birlikte gazetelerde halka yonelik ¢ok yaygin reklamlarin,
Sayin Umit Ceylan bir siirii yonetmelikten bahsetti. Gergekten bu yonetmelikler
soylediginiz bicimde ¢iksa ve gercekten bunlarin denetimi pratik olarak hayatta uy-
gulanmast miimkiin goriilse de hepimiz bu konularda da béyle bir uygulamanin baz
yararlar getirecegi noktasinda gercek hayatta, yani evdeki pazar ¢arsidaki pazara uy-
muyor, ya da uydurulmuyor. Bunu ¢ok net biliyoruz. O nedenle igin diger yoniinden
baglamak istiyorum ben. Var olan yani OTC disindaki o kapsamdaki ilaglara nasil
promasyon ve reklam yapiliyor. Yine okudugumuz kaynaklardan bir tanesinde aktif
madde giderinin bir ilacin iki misli dozdaki bir bagka aktif madde igeren
formiilasyonda %10-20'lik ¢ok diigiik bir fiyat artiginin ortaya ¢iktigin goriiyoruz.
Demek ki ilaca asil maliyeti bindiren seylerin bir ¢cok noktada hele hele bu OTC
kapsamindaki ilaglarda cok net bigimde diger bilgilerin ortaya cikacag kesin.

Dolayisiyla reklamlar konusunda gunu anlatmaya caligmigtim.

Hekimlerin mesleki siirekli egitimlerinin olmasi ya da tim saghk
caliganlarimin mesleki egitim programlan vardir. Bu agik bir problemdir. Bu size de
yansimaktadir, ilaglar yanhs satilmakta, cksik satilmakta, yanhs tamtilmaktadir.
Dolayisiyla o eksigi ortadan kaldirmamiz lazam. Gelin bu promasyonu bize muayne-
hanelerimize, Odalarimiza, asistanlarin, hekimlerin bulundugu odalarda verdiginiz
kartlar ya sigara kutusu yapiliyor ya da atiliyor. Hig bir ise yaramiyor. Liitfen bunu
daha rasyonel bir bigimde kullanalim. Biz saglik meslek orgiitii olarak bir meslek
iiyelerimizin haklarim cikarlarini, onlarin mesleki gelismeleriyle ilgilenmek ve o

standart yiikseltmekle sorumluyuz.

Bir diger yandan da halkin gergekten de nitelikli saghk hizmeti, esit,
ulasilabilir, nitelikli saglik hizmeti almasi noktasinda sorumluluklarimiz var.
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Dolayisiyla burdaki konusmalarimiz ya da biitiin problemlerimiz bir uygulamaya
karg1 ¢ikma noktasinda degil, sadece ve sadece bir yandan toplumun ¢ikarlarini ko-
rumak ve ona gelecek zararlarn en aza indirgemek diizeyinde bir algilamak
bigimimiz var. Bir diger yandan da dolayisiyla kurumu oldugumuz iiyelerimizle ilgi-
li mesleki ¢ikarlan ve mesleki gelisimi énde tutmak zorundayiz. Tibbi etik ve tibbi
deontoloji konusunda ne kadar hatalarin, ne kadar yanligliklanin oldugunu ve bunlar
i¢in ¢ok biiyilk emek sarfetmek gercktigini hepimiz mesleki yasantimizda uygulama
alanlarimizdan biliyoruz. Bu noktada bu eksiklikler heniiz giderilmeden kamuoyuna
tamtim noktasindaki bir reklam 6rnegini Mehmet Bey biraz once hem otobiis
trnegini vredi hem depolar 6rnegini verdi. Bunun gibi daha niceleri var. Bu noktada
gercekten ¢ok dikkatli olmamz gerekiyor. iilkemiz bir ¢ok uluslararas: ilag iiretici
ilkelerin denek alam grubundadir. Biliyorsunuz ve ne yazik ki bazi konularda insan-
lanimiz {izerinde bazi ilag deneyimlerinin yapilabilmesi noktsinda da bazi yasa tek-
lifleri bile sunulmaya ¢aligilds.

Biitiin bu agikligin kondugu noktada biz insanlara oTC kapsamindaki ilaglan
sunacagiz. Ustelik gazetelerde garsaf carsaf reklam vereceiz. Bir ¢ok noktada
oldugu gibi yayin hayatindaki problemlerin de varhigim bilerek boyle bir ortam
iginde bulunabilecegiz. iilkemizin bu noktada hazir olmadigini éncelikli problemle-
rin iginde hazir olmadigim, gergekten oncelikli problemlerin ¢oziimlenmesi nok-
tasinda once bir muhasebesinin tutulmasi gerektigini ve bu konuda fikirlerimiz AT
diizeyinde ya da uluslararas: bilim akademilerinin kurullari diizeyinde tartisilmasi
diizeyinde ise mutlaka bu bilgiye ulasmamiz, bu bilgileri iiyelerimize aktarmamiz
gerekir. Bu ilaci iiretecek olan fabrikalar, bu ilaci regetesine yazacak, tavsiye edecek
olan hekimler, dig hekimleri ve diger saglik elemanlarina bu insanlara al bizzat kul-
lan diyecek olan eczacilara bu noktadaki eksikliklerin giderme noktasinda bilgilen-
menin en iist diizeyinde bu kavramlan netlestirmek ve tartigmali, ama diger nokta-
larda ©ncelikli problemlerimizde mutlaka Onceden ¢6zebilmeyi bu anlamda da
ilagtaki promasyon, reklam, tamitim noktasindaki biitiin girdilerin bir toplumu ilaca
kolay erigebilmesi ve rahat kendi ekonomik diizeyini arkadaslar anlattilar. Iste ulu-
sal gelirden kisi basina diisen paylari, ben bunlarin hi¢ birine girmek istemiyorum.
O noktada kolay edinilebilir hale getirilmelidir. Yani ucuzlatilmah.

Bir diger oneride bunun ¢ok daha kolay ve ¢ok daha etkin bir yontemi olan
insanlann toplu grup egitimi seklinde mesleki egitimlerine yonelik faaliyetin
gelistirilmesi gerekli oldugunu diigiiniiyorum. Tegekkiir ediyorum.
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Ecz. Rifat Giiney

Tesekkiir ediyorum. Son konugmaci olarak saghk alanimin diginda Reklam
Sektdriinden arkadagimiz ar. Reklemcilar Dernegi Bagkani Atilla aksoy. Reklamla
ilgili 6zellikle ilag reklamiyla ilgili goriiglerini bildireek. Buyurun Sayin Aksoy.

Atilla Aksoy

Tesekkiir ederim. Biz endiistri olarak daha kisa siirelerde konustugumuz i¢in
antremanhyiz. Kisa konugacagim, 6rneklerden ben de bahsetmek istiyorum', daha
kavramsal konugmak istiyorum.

Verilen 6meklerden bir tanesi medya orgaminin zannediyorum Star TV
yayinlarimn olugturdugu bir digeri de bir ilacin otobiisteki tanitimi.

Ne yazik ki iki alana baktifimiz zaman Tiirkiye'de iki alanda yillardir yasake1
politikalar uygulaniyor. Acaba bu bir tesadiif miidiir, yani Tiirkiye hele cagdisi
kalmig bir devlet tekelinde bir televizyon ve radyo yaymn politikast uyguluyor.
Dolaysiyla, sirkiilasyona sahip degil, dolayisiyla bu asilirken, bu yasaklar yeni
diizenlemeler ¢ikmadif icin herhangi bir kontrol imkam yok. ikincisi siz benden
cok daha iyi biliyorsunuz. Tibbi ispenciyari Miistahzarlar Kanunu'nun 1928'den
kalan ve bir yasakci anlayigla getirilmis bir kanun. O donemin devlet anlayigina,
devlet baba anlayigina, devletin koruyuculuk, miidahalecilik ve bireyin rolii
anlayigina uygun ama 1994'den sonra bir aragtirmada su ibareyi bizim Oniimiize
cikarabiliyor. Soru su. 34 iilkede OTC ilaclan genel kitleye veya halka, kitle iletigim
araglanyla reklam yapilabilir mi. Cevap, Biitiin iilkeler sadece Suriye ve Tiirkiye
hari¢ evet diyorlar. ancak tabii ki bu 6zgiirliigii zaman zaman kisithdir. evet siz Suri-
ye ve Tiirkiye olarak bu ligde, bu grupta olmaya devam edelim. Simdi bu yasakgi
politikadan Tiirkiye, bu yasaklardan, demokrasinin yasagindan bu tiir noktalardaki
yasaklara kadar hepsini agacagim ve agiyorum.

Ancak bir dernek baskani, dernek sorumlulugunda olan bir kisi olarak su hu-
susta bir sey sdylemiyeceZim size. Benim endiistrime ila¢ endiistrisinde reklamin,
tanitimin yasallagmasi su kadar ek cirodur. Dolayisiyla benim iiye olan dernegin ku-
ruluglan su kadar ck ciro kazanirlar, onun icin de derhal buna evet mi dfyclim.
Hayir, boyle hikayeden bahsetmeyecegim size, sunu da demiyece§im size.Yani
icinizde eczane sahibi olanlar varsa, eczane igletenler varsa gelirleriniz olagan iistii
artar. Onun icin bu kanuna evet deyin. Onu da demiyecegim. Ciinkii bu mesele
saglik meselesi. Dolayistyla hepimizin, bir sosyal birey, bir toplumsal duyarlilig:
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olan bireyler olarak da meseleye bakmak gerekir. Ancak sunu gériiyorum. OTC ko-
nusunda Tiirkiye ge¢ kalmigtir ve bu gelmistir, gelmektedir. Bu bakanlik déneminde
3 ay iginde gikacaktir veya bir bagka bakanlik déneminde 6 ayda ¢ikacaktir. Ancak
bu konuda hazirhikh olan bir tek ilag endiistrisi vardir. Bir tek ilag endiistrisi dogru
ya da yanhs tabi ki kendi goriisleri dogrultusunda hazirhklan profesyonelce
diigiinceleri, baskilan ve ilerlemeleri var. Oysa biz, oysa Eczaci Odasi'ndan, Tabip
odasindan bunu bir cii olarak gostermenin yerine bu noktadaki kontrollerde
eczacilarin, tabiblerin, nasil bu kontrolde daha biiyiik paya sahip olacaklar1 konusun-
da daha hazirhkli olmalarini beklerdim. ama 1980'lerdeki goriiglerinizi bu giin tek-
rarlayarak, hatta secme, oligopol yapi, tekellesme konusunda bu Geiilerin ki bu
oeiiler sistem iginde vardir yada yoktur tartigmasina girmek istemiyorum. Ama bun-
lant OTCye, reklamlara baglayarak bunlara karsi duracagimzi zannediyorsak so-
nunda bu yasalar bir tek ¢ikar grubunun istegi alunda gergeklesir. Ama gergeklesir
ve bu cikar grubu ¢ok rahathkla diyebilir ki ve 1spat edebilir ki boyledir. Ciinkii
tanitim, bir pazarlama ve iletisim olarak tanitim kuskusuz o pazara inecektir. Bu da
dogrudan eczanenin g¢ikarina olacak bir seydir ve diyebilir ki ey eczacilar grubu bu
sizin gikarlarnimzin yammzda olur, haywr. ama sunu da diyemez, efendim biz
egitimsizin onun igin egitimli oluncaya kadar bu tiir batida ya da bagka iilkelerde
olan yasalan beklemek durumundayiz. Hayir onu da demiyecegiz. Kusura bakmasin
hele egitimciler hig kusura bakmasin. Eger egitimden dolay: bir seyler yasaklana-
caksa Tiirkiye'nin derhal otomobil iiretimi durmalidir. 3 bin kisi her yil trafikte
egitimsizlikten insan oldiiriiyorsa ve oliiyorsa derhal biz sokaklarda araba kullan-
maktan vazgecmeliyiz. Hayir Tiirkiye'de bu yasake1 anlayistan yapici, kurallar koy-
ucu ve bu kurallan saglam temeller iizerinde kurucu bir anlayisa gelmelidir. Bu ku-
rallanin saglam temeller iizerinde durmasi ise sivil toplum orgiitlerinin, yani sizin,
yani bizim, yani biitiin ¢ikar gruplarinin bir araya gelerek, kendi gikar gruplarimin
sivil orgiitlerinin bir araya gelerek, kendi agirliklanm koyarak, ama daha ok
galisarak hazirlikli olarak getirmesi ile olur. aksi taktirde OTC yasas1 pek ¢ok yasa
gibi sadece bir kurumun baskisiyla dniimiize bir siipriz .olarak gelir ve biz bunu ah
yine basimiza diigtii deriz. Eger biz bunun 6niinde gitmiyorsak basimiza diiser bu
yasalar. Ciinkii biitiin diinya bu noktaya gelmistir ve bunun tarihsel perspektif icinde
agiklamasi bize teori yapma diginda da bir yere gotiirmez. Ancak nedir, neler
yapilmal, insan saghgi ¢ok dnemli bir alan. Dolayisiyla ilag ¢ok dnemli, herhangi
bir iiriin degil, bir sirkef degil, bir deterjan degil, bir sabun, bir digmacunu degil.
Bunun otesinde 6nemi var. Eitim seviyemiz belli, dolayisiyla hi¢ kimseye bu
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tamtim1 kotii niyetle kullanmamasim saglayacak kurallan koymamiz lazim. Neler
olabilir bunlar;

Siz soylediniz 200 milyon dolarhik bir tamtim zaten yapilmaktadir. Kimler
tarafindan  yapilmaktadw. Kattiyen depocular ve reklamcilar tarafindan
yapiumamaktadir. Bu elinde cantayla gidip hediyelik egya pazarlamasi yapan pek
¢ok kuruluglara bu yapilmaktadir. Ciinkii mecburdur bu hediyelik egyayla gitmeye
ve iletisimini kuramadig icin doktorlara, bagka yerlere hediyeler iizerine kurulu bir
pazarlama biitgesi vardir. Dolaysiyla fiyatlan artima korkusu tehlikesi cok dogru
degildir. Ciinkii her kurulusun, her iiriinde pazar ve:fonksiyon hizmetlerinin, marke-
tink hizmetlerinde ne aranacagn zannedersem belirlidir. Bu ise bir sekil
degigtinnekten ibaret. ama bu gekil bu giin profesyonel olmayan bir ekibin ve
sektoriin elindedir. Oligopollesmeyi arttirir mi? Bu tartigmanin yerini burasi olarak
gormiiyorum. Muhtemelen arttirabilir. Ama onu sapkalarimiz altinda, bagka heyet-
lerle, bagka platformlarda tartigacagiz. Tabii ki bu getirecegimiz kurallar biitiin yan
etkilerini ki bu mesela Avrupa 6rnegi %20 reklam {iriinii yani ister basin olsun, ister
TV'de olsun yan etkilerini mutlaka ortaya koymakla olur. Kattiyen yamltic1 bilgi
vermemekle olur v.s. Bu konuda yiizlerce ¢aligma var ve bunlarin en sonuncusu da
zaten en etkileyici olarak AT'de karsimizda. Biz egitimsisiz onun i¢cin bunu yapa-
may1z, bence son olarak sunu sdylemek istiyorum. Evet eczacilifin belki de yillardir
biraz tiiketici goziinde kusura bakmayiniz bunu sdylememe miisade edin, yipranan
rolii ancak ve ancak burda kendi kendine tedaviyle birlikte OTC'nin ve tanitimin
devreye girmesiyle eczacihgin rolii ve énemi ilk kez yeniden Tiirkiye'de arttinlabilir

kanisindayim.

Ama ozetle reklam vardir, tanitim vardur. Bu tamitim bir yasaklar altinda bir
uygulamadir. Fevkalade kotii orekler verdiler. Demek ki yasaklar yetmiyor, dur-
durmuyor, dolayisiyla biz kafamizi bozacagimiza biraz onde kogup bunun nasil
diizenlenecegi konusunda sivil toplum érgiitlerinin gorevlerini iyi yapabilmesidir.

Tesekkiir ederim.
Ecz. Rifat Giiney

Biz de tesekkiir ediryoruz Sayin Aksoy. Boylece arkadaglar 1. tur

goriislerimizi tamamlamig bunuyoruz.

Simdi hemen ara vermeden isterseniz ilgi kivamindayken sizden sorularimzi

ve katkilanmz alalim, o goriisme ile ne kadar siirerse o kadar yépahm, sonra da
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Eczaci odasi ya da Saghk odalari bize digarda kahve ikram edecekler. O kahveleri-
mizi igelim.
Simdi basta agikladgim gibi katkida bulunabilirsiniz, konusmacilara sorular

sorabilirsiniz. Onlan bekliyorum. Konugmacilar da kendi arasinda tartigabilir elbet-
te. Tiim tartigma tiirlerine agik oldugumuzu séyleyelim.

Buyrun efendim, kiirsiiye geliniz, kendinizi tamitin ve katkida bulunacaksaniz
katkinizi, soru soracaksaniz sorunuzu soyleyiniz.

Ecz. Giilgiin Ozsoyeller

Eczacilik doktoruyum. Once buraya katilan arkadaglarin hepsini kutluyorum.
Eczaci Odastm da bu tam zamanindaki girisiminden dolayr kutluyorum.
Konusmama baglamadan &nce biraz kendimi tamtmak ihtiyacindayim. Ciinkii
eczacibik camiasina iki yil 6nce girmis bulunuyorum.

Ecz. Rifat Giiney

Sayin Ozsoyeller, oturuma katilanlar i¢in yaptigim uyan salondan gelecek
katkilar i¢inde gecerli, liitfen onu gézoniine alin.

Ecz. Giilgiin Ozsoyeller

Biz hazirhiksiz geldik. Cok ge¢ haber aldifimiz icin istatiksel olarak
konusmayabiliriz ama burada dikkatle izledikten sonra bir katki konusmas1 yapma
thtiyacim  duydum. anlagildigma gore tekellesme sonucu olarak bu olay
karsimizdadir. Su anda diinyada tckellesme olmayan, tekellesmeyi engelleyen

tilkelere bakmamiz lazim. iskandinav iilkelerine bakacagiz yani.

Biraz 6nceki konugmacilar gosterdiler ki Iskandinavya iilkelerinde ilag rek-
lam1 yapilmiyor. Norveg'te bulunmusg bir arkadasimz olarak sunlari anlatmak ihtiy-
acindayim. Norveg'de saglik hizmetleri miikemmeldir. Bir iilkede saglik hizmetleri-
ni diinyada gosteren iki kriter vardi. Bir ¢ocuk oliimlerinin azhigi, digeri insan
omriiniin uzunlugudur. Bu kriterlere diinyada biitiin uluslar siralandig1 zaman en iyi
durumda iskandinavya iilkeleri gelir. Bir Iskandinavya iilkesinde saghk hizmeti ala-
mayan insan yoktur. Koylerinde kayak yapilabilmesi i¢in demirler dégenmis mer-
kezler vardir. Alkole bagimh cocuklar igin ozel yerler vardir. Ailesinin arasinda
kavga olursa sevgi yuvalari vardir. Yaglis1 veya ¢ocuk dogdugu andan oldiigii ana
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kadar her tiirlii saglik tedbirleri alnmig bir yerdir Iskandinavya iilkesi. Yani oradan
ornek olarak saghk almamiz igin halkimizin refahi igin 6rnek alabilecegimiz yerler-
dir ve bu incelen 6zelligi son yillarda son 30 yildir Sosyal Demokratlar iktidarlarla
yonetilmesi sonucu tekellesmeye izin verilmeyisidir. Orada tekellesme yok. Orada
sermayenin aym ellerde toplanmasi yok. Buna karsilik biitin isletmelerde
yasatiiyor. Ornegin eczacilar igin soyleyeyim. Orada eczaneler devlet giivenligi
alundadur bir 6lgiide. Ciinkii devlet eczaneler belli gelirin altina diigerse onu tamam-
lar. Yani saghik hizmetini eczanelerine birakir ve eczaneleri yasatir. Yani bizim
omek olarak alacagimiz yerler boyle yerlerdir. Amerika saglk hizmetlerine en iyi
omek degildir. Orda en zengin olan adam tedavi olabilir. Cumhurbaskanlar1 v.s.
Ama Amerika'da kimsesizler, saghik sorunu halledemeyenler vs. goktur.

Simdi bir iilkede belli bir gelismislik diizeyinden daha baska bir diizeye gi-
derken toplumlarin hangi politikay1 izleyecegi énemlidir. Mesela bugiinkii durumu-
muzda seriat politikalartyla yonetilirsek bir yere gideriz, sosyal politikalarini uygu-
larsak yine bir noktaya gideriz. Yani su anda uygulayacagimiz politikalar 6nemli
tekellesmeye kurban olduk gidecegiz diye bir gey yoktur. Biz hepimiz politik insan-
lanz, bir politikac: falan degiliz ama diisiincelere sahibiz. Dolayisiyla her seyden
once tp mensuplari, yani eczacilar, b doktorlari, veterinerler, toplumda hangi
goriis etrafinda olacagina karar vermek zorundadr.

Ben bugiinkii konusmalarda bu konuyu biraz eksik gormiistiim. Katkida bu-
lunmak amaciyla syledim. Beni dinlediginiz igin gok tesekkiir ediyorum.
Ecz. Rifat Giiney

Biz de tegekkiir ediyoruz, Sayin Ozsoyeller. Bagka katkida bulunmak isteyen,
buyrun.

Ecz. Erkan Onsel

Konugmac: arkadaglar1 dinledikten sorira bu konugmay: yapmamin geregini
duydum. Ozellikle son konugmaci arkadas Reklamcilar Demegi Baskam olan arka-
dag bazi sorunlar anlatirken gesitli engeller bu gelismeyi engellemenin durdurul-
masinin miimkiin olamayacagim soyledi.

Ben soruna tam ters agidan bakiyorum. Bir defa bati bati olayim tartisirken,
ornekleri Amerika'dan, Ingiltere'den verirken su soruyu akla getirmek lazaim. Bat
bati ama hangi bat1. Bati ikiye ayrilir arkadaglar. Batinin bir yam insanhgin bilgi bi-
rikimini temsil eden ronesanstan bu yana dogru gelen gesitli fikir akimlarini in-
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sanhifa kazandiran, ¢agdag, demokrat bati. Bat1 bir yaniyla budur.

Ikinci bati da sudur. Somiirgelerin diinyasinin batisidir. Emperyalizmin
diinyasinin batisidir. Bu yaniyla bakip incelerken biraz dikkatli .olmak lazim. Hele
bizim gibi ezilen bir ulusun eczacilan, ezilen bir ulusun hekimi, hangi meslekten
olursa olsun er ge¢ sonuna yaklasirken kendi iilkeler durumundaki demokratiklikle
birlikte, cagdag yaklasmak zorundadir.

Ciinkii her fikir hem doguda olsun, hem batida olsun tez-antiteziyle birlikte
var. Benden evvel konugan eczaci ablamiz diyelim kusura bakmazsaniz dogru
seylere isaret ettiler.

Simdi dikkati ¢ekecegim sey su, séyle deniyor. Ulkemiz OTC'ye hazir m,
hazir degil mi? Bence bu sorunu temelden alip bakacaksimz. Sorulmasi gereken
soru sudur arkadaglar. OTC denilen olay, fikriyet 6zde dogru bir sey midir?

Burada biitiin konusmaci arkadaglara bunu sdéyliiyorum. Fikirlerini
agiklasinlar. OTC dogru mudur, yanhs midur. Tiirkiye'nin hazirhgi ya da degisikligi
agisindan olaya bakmasinlar. Bence boyle irdelemek gerek soruyu.

Clinkii batida bir fikir ortaya ¢ikiyor arkadaglar. Yani o kadar garip degerler
artik tartigir olduk ki Tiirkiye'de son 15 yilda, o kadar giizel, o kadar olumlu
degerlerimizi tartigir hale geldik ki.

Artik ilagta pazar, artik ilagta serbest piyasa, artik ilagta meta, yani biz ilag
olaymn tartigirken bu olgulan tartisir hale geldik son 15 yilda. Ilag ilagtir. Hekim,
regete, ezact sorumluluk alamdir bunun. Insanhgmn, tib uzmanlik alaninda erigtigi en
uygun seviyedeki fikriyat budur. Bu alanda disardan miidahale olmaz arkadaslar.
Tekrarliyorum hekim-regete-hasta ve ilag bu alanlara disardan miidahale yapilamaz
arkadaglar. Bu alan diginda miidahale yapilirsa eger ki yapilmaya baglaniyor ve
OTC'de bu yapiliyor. OTC fikriyat: bu alana pazar anlaminda bir mide halidir. en
basit ilaglar nemli degil, adam bagim agirdi eczaneden alacagima bakkaldan alirim
veya marketten aliim. $imdi bu goriis itibariyla cok masum bir fikriyat, cok 6zde
onemli degil diye goriiniiyor. Ama dikkat ederseniz Oda baskammiz ézellikle belirt-
ti bunlar arkadaslar Tiirkiye'ye da adim adim ediliyor. dnce bir adim atiliyor, bir
zemin olusturuyor arkadaslar. ikinci adimi atip yeni bir zemini olusturuyorlar. Béyle
basamak basamak OTC'ye dogru Tiirkiy'ye gétiiriiliiyor. Konugmami bitirirken o so-
ruya biitiin arkadaglar cevap vermesini istiyorum.

OTC fikriyati temelde dogru mudur, yanlis midir. Tesekkiir ediyorum.

45



Ecz. Rifat Giiney

Tesekkiir ediyoruz Saymn Onsel'e.Simdi arkadaslar konugmacilara soru soru-
luyor. Eger ona yonelik sorularimz varsa oturdugunuz yerden alalim, onlar aninda
karsihik versinler, katkida bulunmak isteyen mikrofana ¢agiralum. Soru sormak iste-
yen arkadaglar?

Ecz. Hadi Tomruk

Tesekkiir ederim Sayin Bagkan. Ben Saymn Umit Ceylan'a ¢ok kisa bir kag
sey sormak istiyorum.

OTC Tiirkiye'ye geldigi noktada gerci 6yle birsey yok su anda ama gelinen
noktada ithalat konusunda baz ilag Isverenleri Sendikast iiyesi iireticilerin herhalde
bazi sikintilart var ki disardan ithal getirdigi ilaclar 7 sene iginde bitmesi,
tilketilmesi lazim, y'anhgsa liitfen diizeltin. Dediniz gibi geliyor bana. Burda bir tezat
yok mu? Séyle ki, siz efer patent yasasim savundugunuz noktada A.E.Topluluguna
iilkemizin birlesmesi agisindan birakin simrlar agilsin, onlarin ilaci bize gelsin,
bizim ilacimz onlara gitsin dediniz gibi algiladim.

Ayrica iilkemizde ilag mademki GMP, GLP kurallan ile iretiliyor, imal edili-
yor. Disardan gelen ithal ilagta niye kisitlama getiriyorsunuz, ne diigiiniiyorsunuz bu
konuda? diye bir soru.

ikinci OTC ile ilaglarda eczacihia daha fazla kar diisiiniiyoruz dediniz.
Demek ki OTC ilaglarimin fazla geliri oluyor. Bu nerden biliniyor, eczacuun kar
artis1. Eczacilar hepsi memnun zannediyorum, o kadar fazla kar ediyoruz ki, fazla

paraya ihtiyacumiz yok.

Bir sorum daha olacak size; Mehmet Domag'in Tiirkiye'de ki televizyonlar
hakkinda konusmas1 oldu. 3222 sayili telsiz yasasi var iilkemizde. Bende eski radyo-
cu oldugum icin ¢ok iyi biliyorum. O yasa delindi Tiirkiye'de. Ozel televizyonlar,
radyolar ¢ikti. Bir de 1262 sayili yasamiz var. Orda da ilag regetesiz satilamaz deni-
liyor. Benim size burda bir sorum var. Acaba LEI. Sendikasi regetesiz ilag

iireticileri birimine iiye midir , degil midir? Tegekkiir ederim.
Ecz. Rifat Giiney

Bundan énce katkida bulunan arkadagimizin sordugu bir soru vardi. Yani biz
OTC meselesini ¢ok tek yanl goriiyoruz. allahin emri midir bu yani. Bunun diginda

sadece bir sistem iginde meseleyi tartisiyoruz. Cok geri boyutta goriiyoruz diye bir
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cligtiri getirdi ve konusmacilara da soru sordu.

$imdi konuyu konusmacilara aktarmak istiyorum. Cevap vermek isteyen ar-
kadag var m1? Yani niye bagka bir boyutta tartisiimiyor da bu kapitalist sistemin
gerei olarak gelecek, bu bagimiza bela, biz ancak bu belayi nasil gekilir hale getire-
biliriz diye tartigtyoruz dedigini hatirhyorum. Bu konuda cevap vermek isteyen
katithmel var mi?

Herkes galiba cevap verecek. Sirayla o zaman buyrun Sayin Kanzik.
Prof. Dr. Ilker Kanzik

Tegekkiir ediyorim. Simdi gok yalin bir soru. Olayin iginden sistemin
biitiiniinden ayiklarsaniz bir seye ceap vermek ¢ok zor. Simdi siyasi otoriteler
iilkelerin ekonomik politikalarim belirliyorlar ve bu 80'li yillardan beri de belirlendi.
Bu sistem batiyla entegrasyonda. Bunun aksi gériisii olur, dogrudur, yanhgtir ayn
tartigma. Ama bu giinkii kogullarda bu giinkii iktidar koalisyonu ki Sosyal Demok-
ratlarla liberallerin yaptig1 koalisyon sistemi AT normlarina tagimak ve o normlarin
iginde de onu oynamak . $imdi siz futbolu basketbol kuralariyla oynayamazsiniz.

Ya onu red edeceksiniz, o sistemin biitiinliigiinii,
Ecz. Erkan Onsel
Hocam afedersiniz, Danimarka o birlikte yok mu?

Danimarka, demin Norveg iilkeleri, Iskandinav iilkeleri dendi. O birlikte bu
iilkeler de var.

Prof. Dr. ilker Kanzik

Izin verin anlatayim, o iilkelerde OTC yok diye bir sey yok. OTC var. Dani-
marka'da da var, Norec'le de var. Her yerde var. Ama devletin 6deme giibﬁne gore
de bunlar deisiyor. ABD toplumuna yeteri kadar para veriyor ki o satin alabiliyor.
Tiirkiye bunun denetimini, SSK'da bir provasim yapti, bakti ki olmadi, neden

olmadi, parasi yetmedi.

$imdi OTC gereklimi mi degil mi, oraya dénelim. OTC bu sistem iginde ge-
rekli. Hiikiimetler igin gerekli Pazan saglayacak sanayi agisindan gerekli. Onu da
birakin bir sene sonra Giimriik Birligi'ne gegecegiz.

Halk agisindan da gerekli. $u anda Tiirkiye bazinda bakacak olursak Tiirkiye
halkinin hazirlikh olmadigin konugmamda séyledim.
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Ecz. Rifat Giiney
Siz buyurun Saymn DOMAC
Ecz. Mehmet Domag

Ben hiikiimetler agisindan gerekli gormiiyorum. Bence Tiirkiye'de
hiikiimetler ilacin sadece OTC agisindan degil diger alanlarda denetlemiyorlar.
Elime ¢ok yeni gegen bir belgeyi daha sunmak istiyorum.

29.09.1993 tarihli ve bir firmanin SSKurumuna yazdig: yaz, diyor ki;

"Bu fiyatlanmizdan da %13 iskonto yapanz ve bu fiyatlannmiz 4 ay siire ile
gecerlidir. Saygilarimizla " diye bir yaz1 yaziyor.

Saymn Giiney de SSK'da, belki onda da vardir. Bir antistaminik tablet ismi
onemli degil.
Ecz. Rifat Giiney

Sayin Domag soruyu anhyor ve ona gore kargilik veriyoruz degil mi?

Ecz. Mehmet Domag

Evet ¢ok iyi anladim. Hiikiimetler agisindan gerekli olmadigim soylemek isti-
yorum. Yani ilacin genel alicisi hiikkiimetse bir kurumu da SSK ise, o gereksinimini
bir bagka sekilde karsilayabilir. Vatandasin gereksinimini kargilayabilir. {lac1 verme-
den degil o ilact ¢ok farkli alarak karsilayabilir.Ona 6rnek vermek istiyorum. Séyle

ornek vermek istiyorum.
Ecz. Rifat Giiney
Efendim OTC, OTC meselesi yani
Ecz. Mehmet Domacg

Efendim ¢ok yakin, ¢ok yakin birbirine bagh. Hiikiimetler OTC'ye nigin evet
diyorlar. Ilaca paray fazla 6dememek, vatandasa o paramﬁ hiikiimetten az ¢ikmast
igin evet diyorlar gsimdi bunun bagka 6rnegi de var diyorum. Tiirkiye'de bunu yap-
mak miimkiin ve simdiye kadar hiikiimetler bu anlamda bir yola gitmediler. Iste
SSK kurumu en ucuz esdeger ilaci alma konusunda tamim yayinlandiilk defa
Tiirkiye'de boyle bir sey oldu. Ve bu yola gitti. $imdi bunun bir rnegini vermek is-
tiyorum size. Onu anlatmak istiyorum Yani SSK'daki SSK'h is¢i vatandasa ben ver-
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memek degil, OTC'ye gecerek, aksine ilaci alirtken dogru almak, ucuz almak onu
da vermek. $oyle bu Antihistamik ilacin. SSK'ya satis fiyat1 19.659.TL ve bugiin ki
fiyat1 67.000 TL ve bundan da %13 iskonto yapacagim sbyliiyor, vadediyor. Evet
yanilmiyorsunuz dogru.19.659TL bugiinki fiyati 67.000TL, demekki hiikiimetler is-
terlerse bagka uygulayacaklaﬂ politakalarla OTC'ye gerek kalmadan vatandasin
ilacim kargilayacak tedbirleri alabilirler. En azindan Tiirkiye'de alabilirler. Daha
OTC'ye bu anlamda, hiikiimetler agisindan bence gereksinim yok. Para agisindan
bakiyorsak. Simdi gelelim ilag sanayicileri agisindan. Ilag sanayicileri acisindan ta-

biiki geresinim var. Yani o higbir zaman, hi¢ bir sekilde bundan geri adim atamaya-

caktir ve siirekli olmasini isteyecektir.

Diger agiya gelelim, vatandas agisindan gercksinim var mi1? Bence vatandas
agisindan kesin gereksinim yok. Vatandasin boyle bir talebi yok. Onun igin bu talep
yaratliyor. Az once konusmamda soylemeye cahigim bu talep yarattliyor.
Yaratilmak isteniyor. Cok acik, net yapiliyor. Sadece iilkemizde degil, diinyada
yapilan bir islem. Eczaci acisindan da hig gereksinim yok. Neden yok? Ciinkii sonu
kotii. Eczaci agisindan ¢ok farkli iglemlere gereksinim var Tiirkive'de. Tesekkiir ede-
rim sayin bagkan.

Ecz. Rifat Giiney

Bende tesekkiir ediyorum. Simdi sayin Aksoy'un bir tek ciimleyle karsilifi
var. Onu dinliyoruz.

Atilla Aksoy

OTC fikriyat: gerekli mi? Gerekli degil mi? Buna cevap verecek kisi ben
degilim.

Tiirkiye'nin Saglik Politikasinda, hiikiimetlerin Saghk Politikalarindan hangi
noktaya geldigimizi de bilen, yasayan bir insamum, dolayisiyla bu konuda da bir sey
soyleyecek degilim. Ancak reklam konusundaki bir noktay1, bir sapmay: diizeltmem
lazam. Reklamin olmadig1 ve yasaklandig her nokta da kétii ve kalitesiz iiriin. Tyi ve
kaliteli iiriine esit gozikecegi icin bu hep kétiiniin ve kalitesizin yaninda olmak de-
mektir. Onun i¢in yasaklar benim iizerinde durdugum sey. Yasaklar eninde sonunda
toplumumuzun ya saglhifina ya cebine ya diisiincesine ama bir yerine mutlaka zarar
veren seylerdir. Bunlar iyi kontrollerle, iyi kurallarla dogru saghkh kurallarla

diizenlenmelidir. Bunu eklemek istemistim.
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Ecz. Rifat Giiney
Tesekkiir ediyorum. Sayn Siilkii buyrun.
Mustafa Siilkii

Sadece halk acisindan bunun bir gereksinim olmadigim bazi 6rneklerle anlat-
maya cahigacagim. Biliyorsunuz bu cesitli tamtim yollariyla halkalar, iste kola
takilan saatlerin tansiyonu diigiirmesi ve benzeri gibi bir ¢ok halk agisindan
gergekten yararsiz olan bir ¢ok sey bu iilkede insanlara saghk geresinimi gibi
yukaridan agagiya bir gergekten bir gereksinimiz gibi hissettirildi. Tiiketimi yapild,
tonlarca tiiketimi yapildi. Simdi su talebi ¢ok acik koymak lazim. ABD &rnekler ve-
riliyor. Kanada'dan Ornekler veriliyor. Ve su cok net sbyleniyor. Yapilan
aragtirmalarda kisinin hekime bagvurusunda % bilmem kag diistiigii Saglik Persone-
line bagvurusunda veya Saghk Personeli gereksiniminde ne kadar azaldi diye. Arka-
daglar OTC'de ya da bu uygulama da halkin gereksinimi 6n planda degil, bu
diigiiniilmiiyor. Bunu halk asagidan yukariya zorlayarak kamuoyunun ya da meclisin
yasamanin giindeme getirdigi bir sey degil boyle degil ki neyi yasakhiyoruz. Boyle
yasaktan konugulamaz bu iilkede, olmayan bir seyi insanlara yukaridan asagiya
dikte ettirmeye ¢alisiyoruz. Yasagin agirligi burda halka saghgim yasakhyofuz. Biz
¢ok defalar sunu séyedik arkadaglar. Saghktan ve ozgiirliikten tasarruf edilemez. Bir
iilkede saghktan tasarruf ediliyorsa o iilke ¢ok kétiiye gidiyor ve sonu &liim getiriyor
demektir. Ozgiirliikten tasarruf ediliyorsa bunun da sonu 6liimdiir. Bunlardan tasar-
ruf olmaz. Devlet bagka alanlara yatirdigi paralan tefecilere, ii¢ kagitcilara, iste
simdi konuguluyor. Televizyon firmalarinda kimlere kapurildigimi milyarlarin.
Liitfen Saghk calisanlarina ve Saglik gercksinimi olanlara versin. Bunun kaynag
iilkemizde vardir. Ulkenin kaynaklan disa gidiyor.

Ecz. Rifat Giiney

Tesekkiir ediyorum. Simdi s6zii Sayin Ceylan'a vermeden 6nce hemen sunu
agiklamak istiyorum. Bir defa sayin Hadi Tomruk'tan oziir diliyorum. Ciinkii sorusu
biraz geriye kaldi. Sorusu sizeydi biliyorsunuz. Tomruk'un da her her ikisinin de

litfen.
Umit Ceylan

Efendim ben de Erkan Bey'in sorusunu cevap vermek istiyorum. Daha
dogrusu ben de ¢cok kisa bir cevap vermek istiyorum. OTC fikriya-tina kargi m1y1z?
Evet mi degil mi? Halkimizin ihtiyact var mi, agik olarak soyliiyorum ben de
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kargtyim. Ama Devlet ¢ikip karsimiza kardegim ben bu ilaglarin parasim vermiyo-
rum derse ne tedbir alacagiz ben onu gostermeye cahistim. Bir Erkan Bey'de bir
diizeltme yapmak istiyorum. Belki diizeltme belki Erkan Bey hayir yanlis
soylemedim diyecek. Saghk gevresi olarak hekim-regete-hasta ve ilag dértiisiiniin
digindan kimse bize miidahale etmesin dedi. Biz sanayiiciler kendimizi Saglik
cevresinde goriiyoruz. Kendisi gormiiyor mu? Bilmiyorum ama. Dili siirgmiistiir
diye umuyorum Ama siirgmediyse beni iizdii dogrusu. Ciinkii ilag yapan olmazsa da

satin veya yazan ne yapar onu merak ediyorum.
Ecz. Erkan Onsel
Iacin iginde varsimz zaten
Umit Ceylan

Zaten hekim regete ilag i¢in demin soyediniz peki. O halde mesele yok. Ama
boyle anladigim igin kusura bakmayin ben de buraya bir ey yapmak istedim. Simdi
Sayn Tomruk'un sorularina gelince isterseniz bir hatirlatayim "OTC ilag ruhsatiya
ruhsat yonetmeligi tekrar ele alinmalidir demistik. Gereksinimin gerekgesi neydi?
Ikincisi OTC ilaglarda 6zellikle eczact karnin arttrlmast yoniinde bir teklifimizi
galiba hafifte gakaci bir sekilde eczacilaran bu anki karliliimn yeterli oldugunu,
bundan sonrasimin gereksiz oldugunu séylediler ama bunu bir saka olarak kabul edi-
yorum. Regetesiz ilag iireticilerine de iiye mi? ilag isverenler Sendikasi bunlarin ce-

vaplarini vereyim;

Ilag ithalat ruhsati, ruhsat yonetmeligi tekrar goriigiilmelidir dememin sebebi

su;

Tiirkiye'ye ilag ithal de edilmektedir. Tiirkiye de iiretilmektedir de. hammad-
de gelerek veya bazi hammeddeler yapilarak, ama bakin bir 6mek vermek istiyo-
rum. Biz bir anti asit ¢ikarmak istiyoruz ve bu anti asiti iki yil ithal etmek veyahut
da daha uzun miiddet ithal etmek durumunda kalabiliriz, Ciinkii yeni fabrikaya
taginacagiz yakin donemde. Saglik Bakanhig: bize diyor ki bu ilact ancak iki yil ithal
edebilirsin. Ondan sonra iireteceksin. Neden? Ben de biir ilacimi ithal ediyorum.
Kanser ilacimi, Saghk Bakanlig1 diyor ki bunu iiretme imkanmn var. Uretme imkani
olan ilaglar Tiirkiye'de iiretmelisin. Onlar ithal etmemelisin. Bu korumact birgey.
Aslinda bence Sanayiiciler icin giizel bir sey ben de taraftarim yani sanayii, ilag sa-
nayii Tiirkiye'de ne kadar ilaci iiretebilme kapasitesi ve teknolojisi varsa onu
Tiirkiye'de iiretmeli miimkiin oldugu kadar ithal etmemeli . Dolayisiyla OTC
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ilaglarda da bazilan ¢ok basit ilaglar ¢ikabilir kargimiza bir oksiiriik surubu OTC
ilag olarak gelebilir ve bunu bir firma ben disardan getirtiyorum ithal ediyorum diy-
ebilir. Acaba Saghk Bakanhigi buna izin vermelimidir? Yoksa Tiirkiye'de
yapilmasimm sart kogmali? Bu yonetmelik goriigiilmelidir demek istemistim.
Eczaci karinin artmasi tabi ilag fiyatlaninin serbest birakilmasiyla beraber olmali.
Ancak benim bildigim kadanyla efer Saglik Bakanhginda, iist diizeyde veya da
resmi diizeyde goriismeler yapan eczaci dostlarimiz varsa ilag Sanayii Isvrenler Sen-
dikas sadece OTC degil diger sahada da eczaci karimin arttirilmasi i¢in miiracati var
Saghik Bakanligi'na, hangi yiizdelerde ve hangi kosullarda teknigini bilmiyorum.

Ama bayle bir dnerisi de var. [lag Sanayiicilerinin sendikada Bakanlhiga onerisi var.

Evet zalen boyle bir sekilde; ama ikisi beraber ama ashnda ben Gtekini
giindeme getirmedim. Ikisi de beraber ama OTC de daha yiiksek bir % olma
Onerimiz var. Sebebini tabii ki ilag fiyatlanmin serbest birakilmasiyla beraber
diisiinmemiz lazim. Ayrica da, bakin sebebi ¢ok basit. Ama kisa vadede
karsilasmayacaginiz bir durum. Eger OTC serbest kalirsa Tiirkiye'de hepimiz biliyo-
ruz ki Tiirkiye piyasasinda, ilag piyasasinda bugiin mevcut olan ilagtan daha fazla
yeni ilag gelecek. Dolayisiyla yakinda, veya belki bir dénem sonra siz eczacilar diy-
eceksiniz ki yok artik istemiyorum. Bu ilaglar1 satin almam ben. Iste bilmem insent-
ler gelecek, otlar gelecek, hemopatik ilaglar gelecek. Bir siirii ilaglar gelecek. Bun-
lan istemeyeceksiniz yakinda. Dolayisiyla bunlardan iyi kar edebilecekleriniz de
sizin igin cazip gelmeye baglayacak. Bunun iginde bu da var.

Ugiinciisii; zaten bu su anda da yapiliyor. Yani Tiirkiye'de hig bir eczane bu
tiir ilaclan satmiyor demiyorsunuz eminim. Ciinkii satan eczaneler var su anda bu
tiir eczaneler bu tiir ilaglar. ilag iireticileri sendikasi Regetesiz flag Ureticileri
Birligi'ne iiye mi, evet iiye bakin sadece onu Tiirkiye'de bir gok ilag firmasi
diganyla veya kendi iginde bir takim iligkiler sonucunda OTC yapilagmalarim
yapmis durumdalar. Benim firmam da dahil olmak iizere pek ¢ok firma OTC igin
hazirhigim yapmis durumda. Bu demek degil ki gimdi tekrar geriye gelmek istiyo-
rum. Bu demek degil ki ilag Sanayii bunu istiyor. Yine bastan soyliiyorum. Biraz
énce Saym Abacioglu dedi ki saklamayin bizden liitfen asil seyinizi sdyleyin.

Ben tekrar ediyorum size, saklamiyorum ve asil goriisiimiizii sdyliyorum.
OTC iizerine elbette ¢alistyoruz. Ancak Saglik Bakanlhigi'nin bu konuyu agmasindan
sonra ve ben yakinda tekrar ilaglan bu tiir ilaglarin parasim 6demeyecegim demesin-

den sonra biz bu ise giriyoruz ve Saglik Bakanlif1 bizden liste istiyor. Ne yap-
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mamizi beklersiniz, gayet tabii ki listemizi hazirladik. Sayin Aksoy'un dedigi gibi
biz hazirh§imizi yapryoruz ve diyoruz ki buyurun beraber yapalim bu isi. OTC iste-
miyorsak istemeyelim. Gelecekse kurallarini beraber koyalim. OTC'yi istemiyoruz
demek isi bitirmiyor. Gergekten bu konuda ya cahigalim yoksa Bakanliga herseyi
birakmak zorunda kalacagiz.

Ecz. Rifat Giiney

Tesekkiir ediyorum. Atilla Aksoy arkadasimiz ugaga yetisecek, izin talebi

var. Sayin Abacioglu'nun Aksoy'a karsi bir ciimlesi var.
Dog. Dr. Nurettin Abacioglu

Saym Aksoy'a karg1 bir ifade degil de onun kullandig1 bir ifade ile ilgili
kiiciik bir diizeltme yapma geregini hissettim. Sayin Aksoy dedi ki;

Tartigmalar igerisinde ¢ikti, bir cevap verme niyetim yoktu ama. Reklami
yapimayan mal kaliteli olmaz dedi. Yani bunun ilacla herhangi bir ilgisi yoktur. O
denli teknik bir konu, o denli genig perspektiflerden bakilmas1 gereken bir konu.

Ecz. Rifat Giiney
Saymn Abacioglu, Sayin Aksoy dyle soylemedigini iddia ediyor.
Atilla Aksoy

Isterseniz nasil soyledigimi soyleyeyim. Eger reklam1 yasaklarsamz kaliteli _
malla kalitesiz mal arasindaki fark ortaya ¢ikmaz dedim.

Doc. Dr. Nurettin Abacioglu

Hig bir fark yok bu hangi ciimleyi ne sekilde soylerseniz soyleyin aym an-
lamdadur. Tlagta kalite farki olamaz. ilagta ikinci kalite yoktur. Tek bir kalite vardar.
Bu kalitenin normlar1 da Bakanlikca bu igin otireterleri tarafindan koyulur ve ona
gore aragtirmasi, iiretimi, dagtim iyi imalat kurallan, iye eczacilik kurallan ve iyi
laboratuvar kurallan igerisinde saglamir. Evet tegekkiir ederim. Soyleyecegim
buydu.

Ecz. Rifat Giiney

Evet gimdi Sayin Atilla Aksoy'a da tegekkiir ediyoruz. Ve onu yolcu ediyo-
ruz isterse. Tegekkiir ederiz. Ugak sizsiz gitmesin soru mu efendim? Buyurunuz

katkida bulunacaksimz buraya. Eger soru ise yerinizden buyurun.
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Ecz. Cem AKincitiirk

Biraz evvel Sayin Ceylan'n yapui agiklamaya soruyla baglantili olan
agiklamaya, ilavede bulunmak istiyorum. Soru suydu. OTC tiirii ilaglarin kar
marjinin biraz daha fazla olmasi nedeninini agikhiyordu. Biraz daha fazla olmasinin
nedenlerinden bir tanesi Saymn Kanzik'in konusmasinda yaptig1 bir saptama. O da
OTC tiir ilaglarda eczactya yapacagi arti bir katki var. Uzerine koyacag arti bir
deger var. Yani o ilacin kullanim ile ilgili hastaya karsi bire bir bir iligkisi var.
Ondan dolay1 orda kar marjinin biraz daha yiiksek olma meselesi giindeme gelmek-
tedir kendi icimizdeki tartigmalarda.

Bu hekimin igini yapmas1 degildir. Eczacinin ancak OTC ilaglarda eczacinn
bir damgmanhg: s6z konusudur. Birincisi bu, ikincisi konugmacilarin cogunda
ozellikle Sayin Domag'in konusmasinin bag tarafinda OTC kar arttirma gayesi ile ta-
mamen ¢ok uluslu firmalar giindeme getirmektedirler diye ifade etti. Hig devleti
giindeme almadi. Halbuki Ceylan siirekli giindeme getiriyor.

Ilag Sanayii en azindan ilag sanayiinin biiyiik bir kism1 OTC'ye taraftar degil.
Bakimz ankara Eczaci Odas:1 Yonetim Kurulu iiyesi bir arkadasim Ankara'da ki bir
konugmada bana dedi ki, "yahu siz deli misiniz, ilag sanayii olarak. Niye OTC istiy-
orsunuz. OTC gelecek oldugu taktirde sizin karinmiz diigecek, ilag satamayacaksiniz."
Soru dogru soruydu. OTC nasil burda bir problem olarak konusuluyorsa OTC Ilag
Sanayii i¢inde bir sorundur. ancak devletler hareketiyle OTC giindeme gelmektedir
ve dinazor durumuna diismemek igin de olay1 giindeme getirip tartismak zorun- _
dayiz, olay budur. '

Ecz. Rifat Giiney

Efendim tabii size yonelik bir sey var buyurunuz. Kisa olmak iizere buyuru-

nuz.
Ecz. Mehmet Domag

Ben konusmamin ilk boliimiinde bes neden saymisum. Bes neden ile
geligini. bir tanesi de devletti. Yalmz ben devletin bu konuyu ¢ok iyi bildigine
inanmiyorum. Bakanin agiklamalarim da boyle oturup tartisip iste bir yere varip,
ondan sonra yapildifina da inanmiyorum. Onu da ¢ok agikca sdyleyeyim ve siireg
icinde kamuoyunda bunun goriilecegine inantyorum. Gergekten bu giinkii saghk
Bakan'1 ilacin yiikiinii ¢ok iyi bilse onun hafifletecek diger yonleri de bilecegine
inantyorum. Bilmiyor, bilmedigi i¢in de bu tartigmalar ¢ok fazla artiyor. Az énce
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verdigim 6rnek bunun bir tanesi bundan ¢ok daha farkli érneklerle vatandasa, yani
devlete yiikii azaltmak miimkiin. Ama o yola gitmiyorlar. Onu soylemek istedim.
Sagolun.

Ecz. Rifat Giiney
Tesekkiir ediyorum. Var m1 efendim? Bagka. Buyurunuz hanimefendi.
Ecz. Oznur Zeyneloglu

Efendim bu toplantiy1 diizenleyen Eczaci Odasma, Tabib Odasma ve Tiirk
Dis hekimleri Odalarina tegekkiirler ediyorum.

Ecz. Rifat Giiney
Once kendinizi tamtirmisimz liitfen.
Ecz. Oznur Zeyneloglu

Ben eczact Oznur Zeyneloglu. Eczacilik yaptim. Ecza depoculugu yaptim.
Ilag iiretimine katikida bulundum, bir fiil i¢inde bulundum. $u anda ilacin siyasi yo-
lunu takip ediyorum. Cumhuriyet Halk Partisi saflarinda su olay dikkatimi cekti ki
bu OTC tartigilirken herseyden dnce bir kader olarak algilaniyor. OTC mutlaka gele-
cektir ifadesini kullandi. Hangi konugmaci kulland1 dikkat edemedim. Once bunu
bir kader olarak algilamamaniz lazim. Demokrasilerde temsili demokrasi ve
katilimer demokrasi vardir. Temsili demokrasi millet vekilleri ile katilimer demok-
rasi boyle derneklerin, odalarin getirdigi fikirleri siyasi mekanizmalara aktaran de-
mokrasilerdir. Simdiki.iktidardaki demokrasi temsili demorkasi bile degildir. Yetki
yasasi ile milletvekillerinin temsil hakkini almig yetki yasasiyla isleyen bir
hiikiimettir. Onun igin bu isi siyasi kanaldan diigiinmek lazaim. 1960 Anayasalar de-
mokratik bir Anayasaydi. 1981 Anayasas.

Ecz. Rifat Giiney
Sayin Zeyneloglu ilagta reklamla ilgili
Ecz. Oznur Zeyneloglu

Kisa konugacagim 1981 Anayasas: kapitalizmin agirlikli saglik maddesinde
kapitalizm afirlikhi bir goriis hakimdir. Ve halkin saghg ozellestirilmeye daha cok
planlanlanmaya ¢ekmistir devlet. Kapitalizmde uluslararas: sermaye bir ahtopot gi-
bidir. Daima biiyiimek iiretmek ve satmak mantigindadir, hevesinde ve azmindedir ,
ve bunu adim adim iilkemizde uygulamaktadir. Tip Fakiilteleri Anadolu'nun her
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tarafina yayilmistir. Bundan mezun olan doktorlarnn hayatimizi emanet edebilir
miyiz? Bir saghk memuru kadar gelismemis egitimle mezun olan doktorlara
hayatimizi emanet edebilir miyiz? Bu nigin ¢ogald1? Uluslararasi kapitalizmin bir
fikri olarak ¢ogaldi. Onlar igin Tiirk halkina Saghk hizmeti gotiiren doktor onemli
degil. Onlar igin ilag yazan kalem, el onemliydi. Ilaglar yazilsin, iiretilsin satilsin.
Daha sonra Eczacihk Fakiilteleri de ¢ogaldi ve eczanelerin 50 metrekareye
¢ikartilmasi ortaya atildi. Tlaglarin takdim edildigi ortamlarin al benisi arttirilmast
hedefleniyordu. §imdi de OTC ortama geldi. OTC Tiirk halkimn kiiltiirli de olsa
kiiltiirsiiz de olsa fevkalade Tiirk halk: igin sakincalidir. Bu OTC tamamiyle Ulusla-
rarasi sermayenin arzusu ve uzantisinda geligiyor. Cok kiiltiirlii kesimden kisileri
elinden avuglar dolusu Sinameki yutarken gordiim. Bunun bagirsagini ne yapar, doz
~ bilir mi? Bunu halka takdim etmekte fevkalade sakincalar goriiyorum. Ayrica bol
ithalat olacak bu doviz kithginda dovizimiz de gidecektir. Faydali veya faydasiz.
Satiga doniik reklama doniik seylerdir. Bu arada Eczaci odalarindan , Tabip Oda-
larindan ve diger odalardan siyasetle ilgilenmelerini, halki egitmelerini bu
fakiiltelerin egitim kalitelerini yiikseltmek iizere durmadan bildiri ve hiikiimete is-
tekler sunmalarini rica ediyorum.

Saygilar sunuyorum efendim.

Ecz. Rifat Giiney

Tesgekkiir ederiz. Sorusu olan varmi bagka.
Ecz. Rafet Sahin

Tesekkiir ederim. Sevgili meslektaglarim. Saghk grubundaki arkadaglarim.
Degerli konusmacilar dzellikle de sanayii kesimi temsil eden arkadasimiz 6nemli bir
noktanin altim ¢izdi reklamla ilgili. Biraz hafizanizi yoklayin ve 1983 yilinda ¢ikan
bir kararnameyi ben giindeme getirip bu eksigi tamamlamak istiyorum. 1983 yihnda

bir kararname ¢ikt1 ilag fiyat kararnamesi. Neydi kararnamenin 6zii:

Kararnameyi cikaranlar Tiirkiye ilag fiyatlannin pahali oldugunu zimnen
kabul ediyorlardi. Ve diyorlardi ki boyle bir kararname ciktiginda Tiirkiye'de ilag fi-
yatlari ucuzlar. Ve sonucunda 1983'ilin arkasindan gelen 5 yillik 1983'iin arkasindan
gelen son 5 yil iginde yaklagik ilag fiyatlarimin 10 misli arthfim gordik. Yani
soylem farkh ama uygulama ¢ok farklidir. Soylemde ¢ok giizel seyler séyleniyor.
Iste mega projeden sz edildi. O projeyle Tiirkiye'nin Saghk cevresi degisecek diye
soylendi ama &zii itibariyle nereye gidiyor, amag ne? Ulke bir yerlere giitiiriilmek is-
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teniyor. Saglk hizmetindeki projeyle bir yerlere gotiiriilmek isteniyor ama hep tek
tarafl olarak birileri lehine. Bakin arkadagim ¢ok agik sdyliiyor. Diyor ki Saglk Ba-
kanlig1 Saglik yetkilileri bizim bu alanimizdaki tiikketimimizi sinirhyor. Ne yapryor?
SSK'da ilag ahmlarim siirhyor. $imdi bu sinmirlayinca tiiketim bizim kar marji
diigtiyor. Bunun &zeti bu. Bunu soylemiyor agik sekilde, saklayarak soyliiyor arka-
dagimiz. O zaman Tiirkiye Bat1 toplumlariyla mukayese ediliyor. Bati toplumlariyla
Tiirkiye toplumu arasinda ki orgiitlanme bigimi iizerinde biraz konusmak lazim
belki. Yani ne boyutu var. Diyeceksiniz? $u boyutu var. Bati toplum érgiitlii bir top-
lum. Tiiketiciden en siradan bireye kadar orgiitlii haklarim bilen bir toplum. Tiirkiye
ise arkadigimin izah ettigi gibi ozgiirliiklerin alabildifince tasarruf edildigi son 30-
40 yili askeri diktatiirliikler arasinda yiiriiyen bir toplumda 6zgiirliik mozgiirliik yok,
toplumun kendi hakkim koruma hakki yok. Sivil toplum érgiitleri 10 yildir 6zgiir
olalim diye bangir bangir bagiriyorlar. Hala Saghk Bakanhgi'nin siyasi ekonomik
mali her tiirli denetimi altnda. Iglev siirdiiremiyorlar. Boyle bir toplumda
kargilagtirip esit diizeyde bir hizmet anlayig1 ve halk yararma ¢ikabilecek, meslek
yararina ¢ikabilecek Saghk yatirmmlan beklemek miimkiin degil. Tek tarafl isliyor.
Gidiyorsunuz. Oraya birer temsilci sifatiyla degil de var olan hadisenin boyutunu
genigletip halki daha giizel gostermek i¢in. Nitekim Ankara'da Saghk Meslek birlik-
leri toplantist yapildi. Bakin Bakanlik o toplantiya o zamamina kadar ki gelismeler
igerisinde ¢ok yakin bakiyor, meslek orgiitlerinin iste bu katilime: bir demokrasidir.
Iste bununla Saghk Meslek meselerini gok iyi tartigtyoruz. iste bu son yihin en
biiyiik reformudur diye yaklasiliyor. Saghk meslek birliklerinden aksi bir diigiince
geligiyor. Bakanlar kongrenin yapildig: otelden ¢ikariyor Saglik Meslek Birliklerini.
Yani anlayis bu. Bu anlayis iizerine gitfifin zaman elbetteki o yaklagumlara yakin
durmak sonug halk yaranna degil halkin zararma gelismelere katkida bulunmaktr.
Ona destek olmaktir. Bunun igin bu bir ilkesel yaklasimdir.

Bu ilkesel yaklagimi gostermediginiz zaman ister istemez sanayii giiclii, her
bakimdan giiclii, ekonomik olarak giiclii, siyasi olarak giiclii, sosyal olarak giiclii,
orgiitlii, bir yandan orgiitlii bir toplum bir yandan alabildigine 6rgiitsiiz bir toplum.
Ikisini yanyana getireceksiniz ve ordan saglikli bir karar cikaracaksimz. Btiylé bir
karar cikmaz. Bu anlamda saghkta ve dzgiirliikte tasarrufu onleyebilmek i¢in 6nce
bunlarin sartlarinin Grgiitlii bir toplumun sartlarinin olugturulmas: lazim. Bu ¢ok
onemli bunun icin de sunun altim ¢iziyorum. Ilaca reklam olay1 bir on misli daha
ilag fiyatlarim arttinir. Nasil ilag fiyatlar kararnamesi ¢ikti. 10 misli 20 misli artt1 ve
artik dur durak bilmiyor. Ve halkin satin alma giiciinii asti gidiyor. Kimse de bir sey

56



soylemiyor. Biz de alisuk on yilda karsi giktk, fiyatlar artmasin diye, artik
kaniksiyoruz ¢iinkii artiyor. Engelleyemiyorsunuz. Reklamda ayni seyi yapacak bir
on misli yirmi misli artacak ve artik boyutu biitiiniiyle digisecek. Sokaklarda ilag
almadg igin 6len insan manzaralar1 basinin siitunlarina yansiyacak tesekkiir ediyo-

ram.
Ecz. Rifat Giiney

Biz tegekkiir ediyoruz Saymn $ahin. Arkadaslar 4 saate yakin bir siiredir. Bu-
rada oturuyoruz. Goriismeyi kirsitlamak istemiyorm. Sozii olan, sorusu olan varsa
hala sdylesin. Cok kisa liitfen. Buyurun efendim.

Ecz. Mehmet Sapa

Tesekkiir ederim.Evelsi giin gazetede bir manget vardi. Sayin bagbakanimizin
hediye ettigi kravati Clington giydi.Junun icin soyliiyorum. Biz toplum olarak cok
kiigiik, ufak tefek seylerle tatmin oluyoruz. Ve bu arada olan oluyor. Biraz evvelki
arkadagimiz gitti. Reklamc1 Dernekleri Baskam orkadagimzin dedigi ok dogru,
yiizde yiiz katiliyorum kendisine. Biz eczacilar olarak OTC bitti, OTC cikacak, ve
giindemin arkasindan geliyoruz.

$imdi bu OTC konusunda gok yogun sekilde ilgileniyorum ve ¢ok doluyum.
Ve bugiin de malesef bu toplantida umdugumu bulamadim. Sayin meslektaslarimin
konuya pek yakin olduklarini hissedemedim. Biraz evvel Sayin Mehmet Domag bir
sey soyledi. SSK'da biliyorsunuz, Genel Miidiirliik benzerleri i¢inde en ucuzunu alr
tanimin yaph ve arkasindan Sayin Domag bir 6rnek verdi. Bu 6rek 1992 senesinin
bagindaki fiyat gostermektir. Yani ilag firmast sikigtign zaman demistir ki Genel
Miidiirliige, ya da SSK iinitelerine ben ilacimi 1992 senesi bagindaki fiyatlarla vere-
cegim. $imdi bu hadise miinferid bir hadise degildir. Bir tane degildir. Yogun
sekilde Ornekleri yaganmaktadir. Genel Miidiirliikte Ilag Unitelerinde su’tamim
yaymlanmigtir. Hergiin fakslarla fiyat diigmektedir. Dolayistyla Unite Eczacilarina
hig bir sekilde bir ya da iki aylik stoktan fazlasin1 almayin. Fiyatlar diismektedir. Bir
ilag sektoriinde, yalmz bunu 6zellikle SSK i¢in sdyliiyorum. Bir borsa olugmustur.
Fiyatlar inmektedir. Bu serbest piyasa ekonomisidir. Gergek rekabetin kurallaridir.
Ve bu kurallardan SSK Genel Miidiirliigii istifade etmektedir. Fakat SSK'da ilag fir-
malart %20-30 civarinda pay alirlar. Geri kalan pay serbest piyasalardan girer.
Bunun yaninda bir sey daha soylemek istiyorum. Devlet hastanelerinin ihaleleleri
var, o bizim bildigimiz ¢ok yiiksek antibiyotikler ok degerli antibiyotikler fiyat-
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larinin yansina, hatta yansindan daha asagiya bir iki iinite degil. Oturmus fiyatlarla
devam etmekte. $imdi ilag fiyatlan biliyorsunuz artti. %15 ile %20 civarinda art.
Siz serbest eczane eczacilan olarak bana diyebilir misiniz ki, biz ilag bulamiyoruz,
ilag sitkintimiz vardi. Ya da taviz alamiyorduk firmalar maliyetleri yiikseldigi igin
bize verdikleri tavizlerini 6deme ve iskonto tavizlerini kistilar ve simdi ilag fiyatlan
gelecek, geliyor. Bunu soylemek miimkiin degil, bundan bir giin Oncesine, bir
oncesine kadar ilag firmalan resmen eczanelere anormal sekilde tavizlerini devam
ettirerek, ilag satmaya devam ederken bu %15-20 gibi ilag fiyatlarm neyle yorumlu-
yorsunuz. Hangi ihtiyagtan doguyor. Simdi sunu soyleyelim, egri oturalim dogru
konugalim.

Ilag sanayii ve eczaneler bunlar hep aym gemi. Ila¢ sanayiinde de eczaci ar-
kadaglanimiz var. Eczanelerde de eczaci arkadaglarimiz var. Hepimiz Tiirk insaniyiz.
Simdi hadiseyi Ilag Sanayiine karsilik ya da eczane eczacilarna karsilik olarak
degerlendirmeyin. Bir 6z elestiri yapahm. Nedir yapmamiz gereken? Ilag sanayicile-
1i diyor ki bir takim tavizler veriyor ve fiyatlar artt: diyor. Bunun serbest eczaneye,
serbest eczaci meslektaglarimiza silah zoruyla vermiyor. Bunlar veriliyor, o halde
ilag fiyatlan OTC geldiginde artacak, reklam gelecek, fiyatlar daha artacak gibi ifa-
delerle tamamen basina yénelik, igneyi kendimize batirmadan yapacagimiz uygula-
malar bana kalirsa samimi ifadeler olmaz.

Burda ben bir senaryo gelistirerck séziime son vermek istiyorum. Yorumu siz
degerli meslektaglarimizin diisiincelerine birakiyorum.

Simdi efendim, OTC ¢ikacak ve deniliyor ki reklam yapilacak, ancak satig,
parakende satig1 sadece eczanelerden yapilacak. flag firmalari, simdi senaryoya geli-
yorum. Ilag firmalar1, emek yogunu degil, teknoloi yogunu firmalardir. Cok yogun
sekilde iiretim yapabilmektedirler ve de iiretim fazlaliklan bulunmaktadar. Simdi biz
ilag firmalar olarak veya ilag firmalan eczaneye gelip de bu iiretim fazlalarim igte
ben sana veriyorum, sunu veriyorum, su hediyeyi veriyorum dedi. Biitiin bunlara
ragmen eczacidan herhangi bir ilgi géremezse ki su anda o ilginin son noktalarina
gelmig bulunuyoruz. Yani ben hatuliyorum bundan bir kag yil énce iias; konusunda
bir zam mevzuu giindeme geldigi anda ilag firmalanmin depolan bosalird:. Su anda
tamamen tersi var. OTC'nin geldigini diisiiniiyoruz, gelecek. Tedbir almadigimiz
stirece gelecek. OTC geldi ve firmalar da dediler ki biz sadece eczanelerden bunun
satigim yaptiracagiz. Buraya kadar dogru. Zaruriyet yok ciinkii. Zaruriyetin oldugu

yerde adaletin bozulacagini sdylemek istiyorum ve biitiin bu ifadelerle eczanelere
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gelindi. Fakat eczacidan simdi oldugu gibi fazla bir ilgi goriilemedi. Peki bu noktada
bu ilaglar reklamla birlikte acaba bakkallara, marketlere, simdi seyde oldugu gibi
firmalar kendini ok rahat akliyorlar. Nedir? Bunlar ecza depolari kanaliyla gidiyor-
lar. Dogrudan higbir firma bakkala, markete ilag vermez. Ama ordaki ecza deposu
ne hikmetse tahtakaledeki sirf bu iglerle ilgili ecza depolart oluyor. O takdirde bak-
kala yada siipermarkete giden ilacin tekrardan eczaci kesimine kontrollu bu igin
egitimin gormiis olan ve meslegi olan, dirket meslegi olan bu kesime gelmesi acaba
olabilir mi, olamaz mi1? Ben bu yorumu size Blraklyorum ve meslek adma ¢ok fazla
diisiinmemiz gerektigine, ufak tefek menfaatlerden, menfaatlerle bu meslegin adina
leke getirmemenize hatta ve hatta daha da ileri giderek insan saghigim bakkalin eline
birakmamamiz gerektigine inamyorum. Tesekkiir ederim.

Ecz. Rifat Giiney

Bizde tesekkiir ediyoruz. Bundan sonra bana oturum yonettirmeyecekler.
Simdi son sézii son konusan arkadasa veriyorum ve toplantiyr bundan sonra

kapatiyorum.
Ecz. Zeliha Yilmaz

Ben sorumu Umit Bey'e sormak istiyorum. Su anda eczaneler agisindan

~ bakildiginda Tiirkiye'de fiili OTC vardir diyorum ben. Her kesim ¢ikacaktir, kehane-

tinden biraz daha ileri giderek, dolayisiyla fiili olarak var olan birseyi tekrar
giindemde tartigmanin amact kala kala ilacin eczane digina ¢ikartilmas: bu anlamda
da ilag sanayicileri sendikasimn bir tammi var. Kiigiik rahatsizliklarda kul-
lanilabilecek etkili ve giivenli oldugu kabul edilmis ilaglar deniliyor bu kapsama gi-
recek. Nedir kiigiik rahatsizliklar, tanimini, etkili ve giivenir oldugunu kamtlayacak
standartlariniz, hangi kkenden olacak yani Tiirkiye'nin su anda ¢ok ciddi bir stan-
dart eksigi olduguna gore bu standartlariniz neler ben bunlar bilmek istiyorum.

Ecz. Rifat Giiney
Evet , buyrun.
Ecz. Umit Ceylan

Isterseniz ikinci sorunun son kismina &nce cevap vereyim. Kiigiik ra-
hatsizhiklardan veya giivenliklerden ne kastettigimizi 6nce konugmaya Ba§larken re-
ferans noktalarim gostererek belki agiklamis olabilirim diye diigiiniiyorum. Ciinkii
kiigiik rahatsizliklar derken, bag agris1 da kiigiik bir rahatsizlik ama bir bag agrist
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¢ok biiyiik rahatsizlik da olabilir elbette veya ne bileyim kasint1 ¢ok kiigiik hastalik
olabilir ama ¢ok dnemli bir hastalifin bir semptomu olabilir. Bas doénmesi, keza
bogaz agris1 hatta boZaz sismesi, anjin. Yani biitiin bunlar, bizim degil, biitiin
diinyada kiigiik rahatsizliklar diye kastedilen giinliik, insanlarin hissettigi giinliik ra-
hatsizhklar ve bildikleri rahatsizliklardir. Tabii ki hepimiz zaman zaman yanlsg
teshisler koyabiliriz. Zaten ikinci sorunuzun cevabini da siz soylediniz. Kiigiik ra-
hatsizliklardan, bizlerin bu sozii soyledigimizi bir an i¢in unutun. Hasta size geldigi
zaman ne yapiyorsunuz? Hasta geliyor. Kendisi istiyor ve veriyorsunuz.
Cogunlukla veriyorsunuz. Biraz once Kedradol omegi verildi. Isterseniz gikalim
nobetgi eczanelerden Ketradol isteyelim. Cogunlukla alacagiz. Demek ki bu has-
tamin yanhs yapma ihtimali bugiin de var. Demek ki arada bir fark yok, biraz daha
bilinglenirsek daha bile iyi olabilir. Galiba bugiin bunu anlatamadim o yiizden de
sayin merkez laboratuvarindaki arkadasimiz bizlerden tatmin olmadigini soyledi ki
katlliyorum. Galiba ben de anlatamadim. Eczane digina ¢ikmasim asla istemiyoruz
ve Bakanliga diyoruz ki bizi denetle, kurali koy, eczane digina ¢ikmasin, sen karar
ver. Benim istememle yetmez, sen ver su karan. Kanununu yap, noktam koy. Bir
daha cikabilir mi bundan sonra? Bakanlik derse ki ben boyle bir kanun yaptim. Nok-
tayr da koydum. Bu ilaclar ¢cikmaz eczane digina cikamaz diye bir kanun olursa var
m1 yapabileceginiz? Biz de diyoruz ki bakanlifa ben istemiyorum. Sen de bunu ka-
nunlagtir diyoruz. Daha ne diyelim.

Benim firmamin bir ilac1 4,5 milyon kutu devlet regetesiyle yaziliyor ve bu
ilag tahmin edeceksiniz bir vitamin ilaci. 4.5 milyon kutu devlet regetesiyle
yaziliyor OTC geldigi zaman 4.5 milyon kutu sifira inecek, hem de bir giin sonra
bizim firmamizin bu 4.5 milyon kutuyu tekrar piyasada reklamlar yaparak o kaybet-
tigimiz satis1 tekrar yerine getirmemiz ¢ok mu karli birsey ve ne kadar reklam yap-
mak zorunda kalacagiz. Alllahtan Atilla bey yok ¢iinkii gazetelere bilmem nerelere
vereceksiniz ve ne kadar pahaliya mal olacak size. Su anda bu ilacimzla ilgili fevka-
lade az masraf yapiyoruz. Neden? Ciinkii yillar i¢inde doktora ¢alismigiz. Doktorlar
da biliyor eczac1 da biliyor, halk da biliyor bu ilact yaziyor ve ya veriliyor. Ben deli
miyim? Bu ilaci simdi 4.5 milyonluk boglugu simdi gideyim gazetelere televizyona
asla veremeyiz. Bu rakamlarla higbir ilag televizyona reklam vermez. O bakimdan
TV omegi gegersizdir. Onu acgikga soyleyeyim. Hicbirimiz veremeyiz reklam. Ama
gazeteye bilmem nereye bu reklamlan verecegim deli gibi. Ondan sonra da ben
daha cok satiy yapacagim. Ben su andaki durumuma raziyun. Yani biraz éncede
sizin soylediginiz gibi OTC, fiili OTC'den memnunum aslinda. Niye ben ugrasayim.
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