Tiirk Eczacilar1 Birligi Merkez
Heyeti Calisma Program

GEREKCE

5 Agustos 1983 tarih ve
18126 Sayili Resmi Gazete'de
yaymnlanarak yiiriirliige giren
69 Sayili Kanun hiikmiinde
kararname ile 6643 Sayil
Tirk Eeczacilar Birligi Kanu -
nunda degisiklik yapilmistir.

Yapilan yeni yasal diizen-
leme cercevesinde Tiirk Ecza-
cilar: Birligi 21. Dénem ve ta-
kip eden dénemler Merkez He-
yetleri ve Birligin diger organ-
lari1 bundan boyle Ankara’da
merkez olarak calismalarin:
stirdlireceklerdir.

Demokratik yasamin ay-
rilmaz yapi taslarindan olan
ve 1961 Anayasasinda oldugu
gibi 1982 Anayasasinda da te-
melli yerini korumus bulunan
mesleki kuruluslar, kamu go-
revi slirdiiren ve yasam icin-
deki calisma alanlarma baglh
isboliimii cercevesindeki kitle-
lere dayali organizmalardir.

T.E.B.de bu anlamda ku-
rulmus ve 28 yildan bu yana
cagdas anlamda mesleki oOr-
glitlenmemizin tepe konumun-
da gorev yiirliten kurulusu-
muzdur.

Bir mesleki kurulusun ge-
rek tabandaki meslektaglar: -

nin sorunlarma ¢oziim bulma-
sinda, gerekse meslegin top-
lumsal yasamda sayginliginin
ve etkinliginin daha ileri go -
tlirilmesinde ve herseyden de
once iilke ve halkin cikarlar:
icin ugras verebilmesinde, ya-
ni ozetle yetkin bir bicirnde
kamu hizmeti yaratabilmesin-
de yardimeci olacak baslica 3
Olciit vardir. Bunlar program,
kadro ve mesleki tabanda bi-
rim orgiitlenme diizeyini yiik-
seltebilmektir.

Meslegimiz sorunlary, {il-
kemizin saghk ve ila¢ sorunla-
rinin ayrilmaz bir parcasidir.
Bu sorunlara ¢ozim getirebil-
me elbette ve tek basina T.E.B
‘nin tlizel kisiligi ile saglana-
maz. Ne var ki, bir meslek ku-
rulusu olarak mesleki sorun-
larin saptanmasi, ¢oziim One-
rileri getirilmesi ve bunlarin
kamuoyunda savunmasi ile be-
nimsetilebilme cabalari, kisa-
casi saglik ve ila¢ sorunlar-
mizla ilgili kisa ve uzun erim-
li politikalarin giindem edil-
mesi T.E.B.’nin en énde gelen
gorevlerindendir.

iste bu gorevlerin yerine
getirilmesi bilincini ve sorum-
lulugunu duyan tim mesleki
kadrolar i¢in bir program ge-



reksinimi tartisilmazdir.

Bu program taslagi tilke-
miz saglhk sorunlar: i¢inde bel-
li bagh kose taglarindan biri-
sini colusturan mesleki sorun -
larimizin ¢ozimi icin asgari
cerceveyi olusturabilmesi ca-
basi ile kaleme alinmistir.

Bu cabamn desteklenmesi
ve yasam icinde gerceklik ka-
zanabilmesi ise, ancak meslek-
taglarimizin en genis katihm
ve omuz vermesi ile olanakh
kilinabilecektir.

PROGRAM GENEL
ILKELERI

T.E.B. lilkemiz saglik poli-
tikasinda ve mesleki politika-
mizda asagidaki genel dogru-
lar ve ilkeleri kendisine yol
gosterici olarak kabul eder.

1. Saghgin bedensel, ruh
sal ve toplumsal yonden tam
bir iyilik hali oldugu saptan-
masina baglh olarak bu diizeye
sahip bir yasam diizeyine lilke
halkmmin  kavusturulabilmesi
icin ugras vermek.

2, Kisinin veya toplumun
saghik diizeyini belirleyen ve
kosullayan ogelerin sosyal ve
ekonomik etkenler oldugu sap
tamasina bagh olarak gerek
uilkemiz insanlarini ve gerekse
meslekl yarar ve cikarlarimi -
zin daha iyilestirilmesi, yik-
seltilmesi ile Anayasamizda
ruhunu bulan sosyal devlet
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anlayigina  katkn sagliyacak
her tiirlii girisim ve caba icin-
de bulunmak.

3. Mesleki sorunlarimizi
iilke sorunlarindan ayristir-
madan, toplum yarar ve ¢ikar-
lar1 ile dzdeslestirerek coziime
ulastirmaya ¢abalamak.

PROGRAM MESLEKI
TANIM VE iLKELERI

A— Saghgm Genel
Kapsami:

1. «Saghk», yalmz hasta-
bk ve sakatlik durumunun ol-
mayisl degil; bedenen, ruhen
ve toplumsal yonden tam bir
iyilik halidir.»

2. Saghkh yasama hakki

tiim bireyler i¢cin dogustan ka-

zanilmig bir hakfir.

3. «Irk, din, politik
inang, ekonomik ve sosyal du-
rum fark: gozetilmeksizin her-
kesin ulagilabilecek en yliksek
saghk diizeyine ulasmasi te-
mel haklardan birisidir.» Daha
genis bir tamimlamayla, «Her-
kes, kendisi ve ailesinin sag-
likl1 ve iyilik halinde yasama-
s1 icin, yiyecek, giyecek ve ba-
rinak, saghik hizmeti, gerekli
sosyal hizmetler hakkina ve
gerektiginde issizlik, iggormez-
lik, dulluk, yashlik ve bagka
yasam kosullarimin  bozulma-
sinda giivenlik hakkina sahip-
tir. Analik ve cocukluk, ozel
ilgi gerektiren durumlardir.



Evlilikte, ya da evlilik disinda
dogmus olsun, tim cocuklar
ayni sosyal givenlikten yarar-
lanirlar.»

4. insan yagsami, saghk
ve hastalik donemlerini bir
arada ve birbiri icinde kapsa-
yvan bir butundir ve bu an-
lamda degerlendiriimelidir.

5. insan yasaminin kosul-
larini, kisinin fiziksel 1e ruh-
sal durumu ile cevresel etmen-
ler birbiri ile ortaklasa bir et-
kilesim icinde belirler. Bu bag-
lamda, kisi cevresinden soyut-
lanamaz; ancak cevresi ile bir-
likte degerlendirilmelidir.

6. En oénemli hastaliklar,
bir toplumda en cok 6ldiiren,
en sik goriilen ve en cok sakat
birakan hastaliklardir. Ulke
kogullar1 bu anlamda deger-
lendirilmeli ve onlemler buna
gore alinmalidir.

7. «Bir kisinin veya top-
lumun saghk diizenini belirle-
yen, kisinin hastalanmasina
veya olumiine neden olan bi-
yolojik ve Fizik cevre faktor -
lerini olusturan veya bunlarin
etkisini kosullayan etkenler
sosyal ve ekonomik etkenler-
dir.»

8. «Bir kimsenin hasta
olusu, sadece o kiginin sorunu
degildir. Kiginin hastalig: aile-
sinden baglayarak biitiin top-
lumun sorunudur.»

B— Saghk Hizmetleri ve
Ozellikleri:

1. Saghk hizmetlerinden
yararlanma dogustan kazani -
lan bir haktir. Gerek dogustan
kazanilan haklar ile, gerekse
o toplumsallasmanin, evrim-
lesmesiyle kosut kazanilmis

* haklarin kullanimi, toplumun

orgiitlenme biciminin bir so-
nucu olarak, kamu hizmeti bi-
ciminde diizenlenir ve yaygin-
lagtirnilir. Anayasa’nin 56’nci
maddesi saghgin bir kamu hiz-
meti olarak devlet eliyle goti-
riilmesi, geligtirilmesi ve dii-
zenlenmesini belirlemigtir. Bu
belirlemeye en uygun saghk
politikasi, sosyallestirilmis
saglhik hizmetleri baglaminda
hayata gecirilmelidir.

2. Saghkli konut, denge-
li ve yeterli beslenme, cevre
kirliliginden armdirilmig bir
doga gibi insanca yasama ola-
naklarmin kurulmasi ve gelis-
tirilmesindeki son dayanak,
insanin ve dolayisiyla toplu-
mun saghgimn amaclamaktir.

Saghk hizmeti, saghklihk
kogsularini yerine getirmek ve
stirekliligini saglamak anla-
minda insan hizmetleri sana-
yii icinde genis bir alan kap-
samaktadir. Bu alanda verile-
cek her tiirlii saghk hizmeti,
herkese esit bicimde ve siirek-
li olarak saglanmaldir.

3. Koruyucu, tedavi edici
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ve esenlendirici saghk hizmet-
leri birlikte ele alinmali ve
saglik politikasmin cercevesi
boylesi bir planlamaya dayan-
dirilmalidir.

4. Kapsaml, dengeli ve
oncelikleri saptanmig;, esnek
ve gelisime acik; Kkaynaklari
ve stoklari en iyi sekilde kul-
lanan; fiili ve potansiyel per-
sonel gereksinimini temel 0l -
ciitler olarak alan bir saghk
planlamasi yapilmasi hizmetin
gotiiriilmesi icin gereklidir.

5. Herkesin, saghkh veé
dengeli bir cevrede yasama
hakkin siirekli kilabilecek ve
dofanin korunmasini da sag-
Iiyacak koruyucu saghk hiz-
metleri oncelikle ve onemle ele
alinmahdir. Tedavi edici sag-
Iik hizmetleri saghgmn korun-
mas1 ve geligtirilmesinde ko-
ruyucu hizmetleri destekler
bicimde drgiitlenmelidir.

C— lilacmn Tanmimi ve
Genel Niteligi:

1. TIlag, fizyolojik sistem-
leri veya patolojik durumlar:
basta insan olmak tzere, birin-
cil ve belirleyici olarak onun
yararina ve sirasi ile dogal cev-
remizde bulunan hayvan, bitki
gibi varliklarin yararina degis-
tirmek ve/veya incemek ama
ciyla kullanilan veya kullanil-
mags1 ongoriilen «onsuz olun -
maz» ozelligi ile toplumsal bir
meta hiiviyetindeki herhangi
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bir madde yahut Urtndiir.

D— filacm Ozellikleri:

1. llac degisim degeri ile
kullamim degeri birbirinden
cok farkli olan bir metadir. Ya-
sanilan ekonomik sistem igin-
de degisim degeri, meta’y1 lret
mek icin kullanilan girdilerin
hesaplanmasi ve saptanan ma-
liyete kAr oraninin eklenmesi
ile bulunmaktadir. Kullanim
degeri ise tiim ekonomik sis-
temlerce kabul edildigi {izere
bireyin meta’ya olan gereksi-
nimi oramiyla belirlenmekte-
dir. Bir kalp hastasi icin Tri-
nitrin’in veya bir diyabetli i¢in
Insiilin’in degisim degerinin
onemi yoktur. Ancak, yasaya-
bilmek icin buna gereksinmesi
oldugundan kullamim degeri
cok yiiksektir.

2. 1laca olan tiiketici is-
teminin esnekligi sifirdir. Ya-
ni ila¢ fiyatlarinda meydana
gelen bir artig, ilac istemini
azaltmaz, Yukaridaki ilaclari
yeniden orneklersek, bu ilag-
larin fiyatlarina yapilacak zam
min genigligi onemsizdir. T -
ketici, ilaclarm kullamim de-
gerlerinin yasamsal énemi ne-
deniyle, bunlarin degisim de-
geri olan fiyatini mutlak ola-
rak Oodemek zorundadir.

3. llaclarn terapotik
esitsizligi, yani tiretim asepsi-
sindeki dikkatsizlik nedeniyle
dogan Kkirlilik; ambalajlama,



saklama yontemlerindeki bo-
zukluktan ileri gelen ilac etki-
sizligi veya toksit etki; iiretim
tekniklerindeki farkliliklardan
ileri gelen potens (kuvvet) ve
efikasi (etki derecesi) degisik-
likleri ,diger anlamyla, ilacin
liretim niteligine bagh olarak
dogacak Kkalite veya kalitesiz-
lik sorunu, ila¢ istemini ve ge-
reksinimini degistirmez.

4. Tlag, tiiketicinin piya-
sada en az bilgi sahibi oldugu
bir meta’dir. Tiiketiminde 6z -
giir secim zorunlu olarak tii-
keticide degil, hekim eczaci
gibi uzmanlara baghdir.

5. Ilag reklamlarinin ya-
pilmasiyla, baska hic bir meta
icin olgunlasamayacak bir bi-
cimde agir1 tiiketim pompala-
masl ve sonuc olarakta yanlg
kullanim, suistimal ve bagim-
hiliga yol acma gibi toplumsal
sorunlar ortaya cikabilir.

6. Ilac hakkinda bilgi
standartlasmasimn, her ilke
icin ayni diizeyde olmamasi,
firma satis kampanyalari ne-
deniyle ilac etki ve yan etki-
lerinin istenildiginde degisti -
rilebilmesi ve boylce bir ya-
lanc1 endikasyon olgusunun
prospektiis ve diger yayinlarla
iilkelere gore farklilagsarak or-
taya cikmasi, ilacin kullanim
degerini cok kez yanhs yonde
artiran etmenlerdendir.

7. ilacin onsuz olunmaz

toplumsal niteligi dolayisiyla
uretiminden tiiketimine kadar
olan her safhada en etkin ka-
lite kontrolu yontemleri ile
yapim ve denetim bicimleri
kurulmahdir. Ayrica pazar
sonras: kontrol yontemleri ve
isleyisi  gerceklestirilmelidir.
Ancak ilacta kalite ve etkinlik
giivencesi zarar riskini en aza
indirerek saglanabilir.

8. Ilacin onsuz olunmaz
toplumsal nitelifi nedeniyle
ilag fiyatlarimin kontrol altin-
da tutulmasi ve kontrolun dev
let giivencesi altinda gercek-
lestirilmesi gerekKir.

E— lla¢ Sanayii'nin
Nitelik ve Ozellikleri:

1. Ilac sanayii, beseri ve
veteriner hekimlikte, tedavi
edici, tanm i¢in, koruyucu ve
besleyici olarak, ayrica fitofar-
maside kullanilan, dogal (bit-
kisel ve hayvansal kokenli) ve
sentetik maddeleri seri halinde
iireten, hazirlayan ve madde -
leri belirli dozlarda basit veya
kombine olarak farmasotik se-
killere getiren bir sanayii ko-
ludur.

2. Ilac sanayii, tibbi miis-
tahzarciik yonilinde agir sana-
yii degildir. Kurulusu kolay-
dir. Biiylik caph yatirmm ve
uzun zamani gerektirmez. Ya-
ratilan kiiclik yatirnm kaynak-
lar1 ilacin oOzelliklerine bagh
olarak biliylik karlar getirir.
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Ana para kisa zamanda ken -
disini finanse eder. Diger bir
deyimle bu alana yapilan ya-
tinmlar biiyiik risk tasimaz.

3. Ilacin toplum saghgi-
n1 ilgilendiren bir meta olma-
s1 nedeniyle, bu alandaki ham
madde dis alimina her iilkede
oncelik, siireklilik ve kolaylik-
lar taninmaktadir. Ozellikle az
gelismis {ilkelerde dis ticaret
ile ilgili devlet kuruluslarimin
biirokratlar1 da, bu konuda,
en az tiketici kadar bilgisiz
oldugundan hammaddelerin fi-
yat uygunlugu konusunda ye-
terli bir denetim gercekleseme-
mektedir. Bu olgu da sanayi -
nin cikarina olmaktadir.

4. Nlac maliyet hesabimn
temel girdisini olusturan ham-
maddelerin tagimnmasi kolay ve
navlun iicretleri diigiliktiir. Bu-
na karsin, fiyat olusturulmas:
sirasinda sanayice bu oranlar
yiiksek gosterilerek kar yolu -
na gidilmektedir,

5. Ilag firmalar iirettigi
ilaclar hakkindaki bilimsel ve
teknolojik bilgi birikimlerini
tekellestirmektedirler.  Ozel-
likle az gelismis {ilkelerde yay-
gin olan bu durum saglik ba-
kanliklarinin denetim agi ici-
ne de alinamamaktadir.

6. Ilac etken maddesinin
eksik dozaji sorumsuz liretici
tipine dogrudan kar olanagi
saglayan etmenlerdendir.
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F— lla¢ Tiiketimi ve
Tiiketicinin
Ozellikleri:

1. Bilimsel ve teknolojik
gelisimin c¢agdas boyutlada
ilac sanayine de yansimasi ve
saghik himetlerine yeni, etkili
ilaclarmm stirtilmesi  tiiketimi
artiran ogelerdendir.

2. Toplumsal ve ekono-
mik  kosullarin gelismesine
oranla niifus ve ortalama ya-
sam siiresindeki artislar ilac
tliketiminde de kogsut bir gelis-
meyi yaratmaktadir.

3. Ila¢ sanayinin yapisal
ozelikleri tiiketimi artirier bir
etki gostermektedir.

4. Tlag reklamlari, hem
secici olan ilgili uzmanlar ve
hem de tiiketiciler iizerinde
daha fazla tiiketime yonlendir-
mede etkili olmaktadir.

5. Tiiketici, genellikle
pahali ilaclarin tedavide daha
etkin olduguna inanmaktadir.

6. Cok sayida ilacin re-
ceteye yazilmasi tiiketicide, te-
davi olacagina olan giiveni pe-
kistirmekte ve polifarmasi ile
tedavi yapan hekim yeglen-
mektedir.

7. Jenerik adlandirmaya
baghh olarak recete yazilma -
mas1 tiliketicinin tedavi olasi-
hiklarini sinmirlamaktadir,

8. Tilketici, ilac kutusu



tizerinde basihi fiyati nedeniy-
le malda aldanmiyacagi gii-
vencesi icindedir.

9. Tlac-Ilac etkilesimleri,
besin-ila¢ etkilesimleri gibi
konular hakkinda bilgi sahibi
olmayan ve yaygin bir bicimde
bilgilendirilmeyen tiiketici,
ilac tliketiminde, biiyiik bir
ozgiirlik duygusu icindedir.

10. Cesitli saghk yardim-
larindan yararlanan tiiketici,
elinde birikmis ila¢ bulundu-
rabilmektedir. Ilaclarn eski-
mesiyle etkisi kaybolmus, fa -
kat tiiketimi saglanmis meta
yaratim da bu anlamda ger-
ceklesmektedir.

G— Eczaci ve Eczacilik:

1. Eczacilik, hizmet alan-
lari, mesleki sorumluluklari,
mesleki hizmet verilis yontem-
leri ile hizmeti diger saghk
personeli ile ortaklasa siirdii-
rebilme gartlar1 toplumsal ge-
lisme cercevesinde diizenleme-
lere stirekli acik bir bicimde
diizenlenmis; insani ve has-
tay1 mekanik olarak degil, onu
tlim sosyal ve davrams kalip-
lar1 icinde algilayip degerlen-
diren ve sorunlara coziimler
getirerek sirekli islerlik sag-
layan, ilacin iiretiminden tii-
ketimine kadar olan her saf -
hada goérev alan en yetkili uz-
manlar: yetistiren saghk bili-
midir.

2. Eczaci da, yukaridaki

tanima uygun olarak yetistiri-
len temel saghk sinifi elemani
olup, calisma birimi ayirimi
gidilmeksizin kamu gorevi ve
hizmeti stirdliren kisidir.

Bu goriiglerin gercekles -
mesini amac olarak niteleyen
T.E.B. Merkez Heyeti, amaca
varista bu gortisleri paylasan
ve/veya onlarin zenginlesmesi
gelistirilmesi yoniinde katkida
bulunan ve bulunacak tiim
meslektaslarnni ve saghik sini-
f1 elemanlarini birlikte ugras
vermeye cagirir.

T.EB.NIN YASAL
PLANDAKI
GOREVLERINE BAGLI
MESLEKI CALISMA
ILKELERI

1. Mesleki tabamn, tilke -
miz saghk ve ilac sorunlari
yonlinde en genis acida biling-
lendirmek, yonlendirmek,

2. Bilimsel gercekleri
tim mesleki calismalarda ger-
cek oleiit olarak ele almak.

3. Mesleki tabanin eko-
nomik isteklerinden yola cika-
rak daha ileri amac ve politi-
kalar gelistirmek.

4. Toplumsal cikarlarla
yapay karsithga diismeden ec-
zacilarin mesleki cikar ve 0Oz-
lik sorunlarina iliskin calis-
malar yapmak.

5. Mesleki yonden kamu-
oyunda etkin bir gilic haline
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gelebilmek ve mesleki saygin-
Iig1 daha da artirier toplumsal
amacli calismalarin baglatici-
s1 olabilmek.

6. Eczacilik meslegi so-
runlarini saghkla ilgili diger
sorunlardan ayristirmadan ta-
miiniin en iyilestirilmesi yénin
de caba sarfetmek.

PROGRAM ASGARI
CERCEVESI

Bir mesleki calisma prog-
ramimin gerceklik kazanabilme
oleiitli mesleki sorunlarin dog-
ru saptanabilmesi ve smiflan-
dirilabilmesine baghdir.

Bu olgu basarilabildigi
taktirde o programa sahip ve
tiizel kisiligi temsil edecek
kadrolar mesleki sorunlarda
kalic1 ¢oziimlere yaklasim sag-
hiyabileceklerdir.

Bu geneller cercevesinde;

1. Tirk Eczacilari Birli-
gi’nin yeniden orgilitlenmesi.

2. Genel Saglik Konular

3. Mesleki Genel Konu -
lar

4. Calisma Alanlarina
Baghh Mesleki Sorunlar

5. Eczacihk Egitim So-
runlari

6. Genel Saglk ve Ecza-
ciik Mevzuati

7. Mesleki Toplantilar

8. Uluslararast Mesleki
Kurulug ile iligkiler
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9. Fakiilteler ve iligkiler

10. Mesleki Basin - Yayin
Konulari

11. Sosyal ve Ekonomik
Dayanismaya (KOOPERA -
TiF) iliskin Konular

Bu baghklar kisaca ince -
lenecek olursa:

1. Tiirk Eczacilan
Birligi'nin Yeniden
Orgiitlenmesi:

A— Merkezin Tesisi:

6643 Sayili Yasada degi-
siklik yapan 69 Sayili Kanun
Hikmiindeki Kararname uya-
rinca Birlik Merkezi Istanbul-
dan Ankara’ya alinmistir.

21. Biiyuk Kongre sonu-
cunda secilecek organlar bun-
dan boyle faaliyetlerine Anka-
ra’da devam edeceklerdir.

Bu cercevede oncelikli ola-
rak Birligin tasmabilir mal
varhginin Ankara'ya nakli ge-
rekmektedir. Ikinci asamada
taginmaz mal varhigi durumun
da olan gayrimenkulin ve di-
ger haberlesme araclarmin
benzeri olanaklara Ankara’da
da kavusabilme cercevesinde
en iyi bicimde degerlendiril -
mesi verekmektedir.

Yeni donemde ve bundan
sonraki calisma dénemlerinde
amaca uygun bir merkez bi-
nasimin tesis edilmesi ve tesi-
sin kurulurken Ankara'ya ge-
len meslektaslara en iyi ko-



naklama ve agirlanabilme ola-
naklarmi sagliyabilecek bir
diizenleme icinde olmasi ge-
rekmektedir.

Tesisin gereksinimi  olan
telefon, teleks gibi cagdas ha-
berlesme araclarinin da biran
once edinilmesi bas sorunlar -
dan birisidir.

Mevecut biitce olanaklari-
nin tahakkukundan sonra her
tiirli biliro hizmetinin aksa-
tilmadan ve eskiye oranla da-
ha iyiye gotiiriilmesi cerceve-
sinde var olan daktilo, teksir,
fotokopi cihazlarinin ihyasi
yoksa edinilmesi ile kayitlarin
daha saghikli bir diizeye ulas-
tirilmasinda yardimel olacak,
ayrica hukuki ve 6zluk sorun-
larmmi da coziimlemede kulla -
nilabilecek bir mini-bilgisayar
sistemi gerekli olarak diisii-
niillmelidir.

Istanbul’daki Birlik Sek-
reteryasinin ozlitkk haklari, na-
kil nedeni ile coziimleidikten
sonra, gerekli personelin istih-
dam Ankara’da da saglanma-
I1 ve Ozellikle Rutin Biiro ele-
manlar: disinda Merkez Heye-
tine yardimer olacak bir sek-
reterya kadrosu meslektaslari-
miz arasimndan olusturulmali-
dir.

Merkez reorganizasyonu
icinde bir hukuk bilirosunun
hemen tesisi yine basta gelen
sorunlardan birisidir.

S s

Birlik Merkezinin Rutin
hizmetlerinde gorev alacak
kadrolarin yonlendirilmesi bir
i¢ caligma yonetmelik ve ge-
nelgesi ile hemen diizenlenmek
durumundadir.

B— Odalarin Statiileri
ve Iligkilerin
Reorganizasyonu:

Gecmis donemlerde, mer-
kezin Istanbul’da olmasi, bu -
na karsin devlet yonetim ku-
rumlarimin Ankara’da olmasi
mesleki sorunlarin aktarim ve
¢Oziimiinde bazi aksamalara
neden olmakta idi.

Baz konularda zamanin-
da miidahale edilememesi ve -
ya girisimlerin yetersiz kal-
mas1 mesleki olarak aleyhte
sonuclar dogurmustu.

Yeni donemde ise Merke-
zin Ankara’ya tasinmasi sorun-
larin bircogunun daha cabuk
yaklasim saglama olanagl ver-
mesine karsin ilac sanayii ile
ilgili kuruluglarin yogun ola -
rak Istanbul’da bulunmas: ba-
z1 yeni yetersizliklerin giinde-
me gelmesi sonucunu dogura-
bilir,

Bu nedenle ilgili yasa ve
yonetmelikler yeniden incelen-
dikten sonra bolge ozellikleri
de goz oniline alinarak Odala-
ra T.E.B. tiizel kisiligini, ge -
rektigi zamanlarda temsil yet-
kisini saglayacak bir on pro-
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tokol ve takiben yonetmelik
calismasi yapilmas: ivedilikle
sonuclandirilmalidir.

Meslektaslarin bolgesel
yogunluklar: yeniden gézden
gecirildikten sonra ve hizmeti
daha aktif bir bicimde sagl -
yabilmesi cercevesinde giinde-
me gelecek yeni Odalarin te -
sisi bu dénemde de ele alin -
malidir.

Bolgeler arasi toplantila-
rim bir danisma toplantisi cer-
cevesinde hukuki varlifini da-
ha iyi belirleyecek bir yonet -
melik calismasi tiim Odalarin
da gorlisi almarak hazirlan-
malidir,

2. Genel Saghk Sorunlari

Ulkemiz Saglik Politikasi-
nin temeli cesitli yasa ve uy-
gulamalar cercevesinde heniiz
netlikten uzak bir goriiniim-
dedir.

Saghk orgilitlenmesi bir
taraftan 224 Sayili Saghk hiz-
metlerinin  sosyallestirilmesi
yasasi ile saglanmaya caligi-
hirken su swralar genel saghk
sigortas1 calismalar: da siirdii-
riillmektedir.

Saglik hizmetlerinin top -
luma ulastirilmasinda devlet
girisimi yaminda, yerel yéne-
timlerin ve ozel girigsimin ozel-
likle tedavi edici hizmet olarak
yatirimmlar: bulunmaktadir.

Bugtn i¢in Diinya 6rnek-
leri ve Diinya Saglik Orgiitii
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(WHO)’nun saghk hizmetleri
planlamasi ve pratigindeki
yonlendirmesi, koruyucu saghk
hizmetlerine oncelik veren te-
davi edici esenlendirici hizmet
leri saghfin korunmasi ve ge-
listirilmesinde koruyucu hiz-
metleri destekler bir bicimde
orglitlenmesi anlayigina kogut-
luk saglamistir. Bu anlamda,
T.E.B. bu bilimsel goriisleri
kendisine rehber alarak, Tir -
kiye Saghk Politikasinin sap-
tanmasina katki saglamak du-
rumundadir.

3. Mesleki Genel
Konular:

Bu basghk icinde en basta
gelen konu ilag, genel nitelik-
leri, ozellikleri ve sanayiidir.
Kisaca adlandiracak olursak
Tirkiye’deki ila¢c sorunu mes-
legimizin ana bagliklarindan
birisini olusturmaktadir.

Gecmis dénemlerde yapi -
lan tiim degerlendirmelerin de
1s18inda bu konu yeni bastan
ele almmali ve bilimsel siiz-
geclerden gecirilmis gercekei
bir politika saptanmalidir,

Konu irdelenirken su bas-
lhiklarn cozimlenmesinin ye -
niden yapilmasinda yarar var-
dir.

Ilacin tanim ve genel ni-
teligi

Ilacin Ekonomi-Politigi

Diinya Ilac Sanayiinin
iilke olceklerindeki global
yapilari



Tiirkiye Ilac Sanayiinin
Retrospektif ve Perspektif
analizi

ila¢ hammadde sanayii

fla¢ tibbi miistahzarat
sanayii

Veteriner ilaclar:

Kozmetik ve parfiimeri

ila¢ ruhsatlandirilmas:

Ila¢ arge calismalar1 ve
kalite kontrolu

flacta patent, Know-how
ve Royalty

Ilacta fiyatlandirma

Ilag dagitim ve titketimi

Elbette ila¢ ve sorunlari
sadece bu bashklar ile sinir-
landirilamaz. Ancak bu genel
bashklar cercevesinde diger
alt baghklar altinda da bir cok
konu incelenmeli ve iilkenin
de biiyiik gereksinimi olan bir
«Ila¢ Raporu» hazirlanmalhdir.

Mesleki genel konular icin
de ozellikle incelenmesi gere -
ken bir diger konu genel sag-
lik hizmetlerinin yiliritiilmesi
ve Halk Saghg1 icinde eczaci-
ligin ve eczacinin yeridir.

Bu konu yapilacak bilim-
sel ve gercekel bir saptama
cercevesinde mesleki bir cok
soruna da 151k tutucu olacak-
tir. Ornegin bir istihdam, bir
eczacilik egitimi sorunlari var
olan durumun saptanmasina
bagli arz ve talebin sinirlari-
nmn ne olacagini belirleyece -
ginden konu fizerinde calisma

yapmak biiyiik bir 6nem tasi-
maktadir.

4. Cahsma Alanlarma
Bagh Mesleki
Sorunlar:

Yeni donemde gorev ala -
cak Merkez Heyetinin coziim-
ci olmas1 gereken en agirhkh
program konularindan bir ta-
nesi de bu baghk icinde bulun-
maktadir.

Konular: simiflamadan én-
ce bir saptama yapmakta bii-
yik yarar vardir. Mesleki so-
runlarin coziimii herseyden
once llkemizin bircok sorunu-
nun c¢oziimi ile ozdesir. Sorun-
lar kisa vadede ¢oziim bulabil-
me durumunda da degildir.
Ancak hedefleri ve oncelikleri
iyi tayin edilmis girigsimler te-
meldeki coziimlere katki sag -
liyacak yap1 taslarini olustu -
racaktir. Bu nedenle bu dénem
ne de kisa vadede bundan son-
ra gelecek merkez heyetleri
anilacak sorunlara c¢coéziim bu-
lamayabilirler. Ancak goriiniir
de var olan cozliimsiizliik, ¢oz-
mek icin atilacak adimlara en-
gel olamayacaktir.

Calisma alanlarina bagh
mesleki sorunlar: baz alt bag-
Dhklar altinda incelemekte ya-
rar vardir. Zira, 6zde birbirleri
ile yakin iligski icinde olan so-
runlarimiz pratik olarak tiim
meslektaglar1 ayni1 oranda il-
gilendirmemektedir.
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Alanlar sirasi ile gbyle si-
niflandirilabilir:

A— Eczane ve Eczane
Eczacismin Sorunlari

Eczane ve Eczane eczacisi
kiiclik meta {liretiminin yiiri-
tildigt ve yliriiteni konumun
dadir. Yani eczaci bagimsiz
bir tretici olarak emeginin
uriiniinii onun degisim degeri
icin iiretmektedir.

Bu fiiretim eczanede slir-
dirtilirken ve hizmet bir ka-
mu hizmeti olarak gercekles -
tirilirken karsilagilan sayisiz
sorun ve engeller eczacinin
mesleki gelisimini engelledigi
gibi kigisel ve aile yasaminin
sturdiriilebilmesini de engeller
bir boyuta erigmistir.

Yogun olarak ekonomik
temellere dayali sorunlar gi-
derek eczane eczacisinl ve da-
ha genig acida bir toplumsal
katman olarak mesleki yapi-
sallagmamizi ve gelismemizi
cikmaza siiriiklemekte ve mes-
leki sayginhg1 da azaltmakta-
dir,

Eczanenin ve eczane ecza-
cisinin  karsising dikilen wve
bugiin icin agirhgini koruyan
temel sorunlarin baslhcalarini,
muvazaa, kar hadleri, meslek
hakki, iskontolar, receteli ilac
satiminda eczaciya dayatilan
agir sorumluluklar, siirsarj en-
gellemesi, ila¢ yokluklari, ila-
cin aldifl biiylik zamlar, rece-
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tenin jenerik isimle yazilmasi
giderek kamu kurumlar: eliyle
6197 sayilh yasaya aykiri ol-
masina karsin kurulmakta
olan kurum eczaneleri, majist-
ral tarife yetersizlikleri, firma
ve depolarla iligkiler vs. olarak
siralayabiliriz.

Bugiin yaklagik onikibin
eczaciun varhig: icinde yedi-
binini asgkin eczacinin mesle-
gini eczanesinde siirdiirdiigi
bilindigine gore, meslegimizin
sorunlarmdaki onemli kurtu-
lus dayanaklarindan birisi ec-
zanenin sorunlarini cozmek
olacaktir.

Bu konularda tim = mes-
lektaslarin paylastiklar: ortak
bir gortis T.E.B. kanaliyla ati-
larak ciddi ve bilimsel adim-
larin yetkili devlet kurum wve
yoneticilerinin de yanki uyan-
dirabilecegi inancidir.

Anilarin konularin daha
da cesitlendirilme ve detaylan-
dirilmasini1  yapmak olasidir.
Merkezi Ankara’ya gelen T.E.B
'nin ve ona yardimec: olacak
Odalarn ve yeni donemde go-
rev alacak Kkadrolarin elinde
bu konulara iligkin ciddi bir
bilgi birikimi oldugu gibi ce-
sitli alternatif coézlim oOnerile-
ri de vardir.

Konular: irdeleyen rapor -
larin sliratle ve yeni bastan
diizenlenmesi ile ivedi girisim-
lerin yapilmasi bu program
taslagininda belkemigini olus-
turmaktadir.
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B— Kamu Kesiminde
Calisanlarm Sorunlari:

Bugiin kamu gorevi yurt-
ten meslektaslarimiz gorinis-
te birbirinden farkh caligma
alanlarimmda mesleki faaliyet
siirdiirmektedir.

Yataklis tedavi kurumia-
rinda calisanlar, Universiteler-
deki akademik personel ve ge-
sitli sivil veya askeri kurum-
larda mesleki veya idari gorev
stirdiiren meslektaslarin farkh
platformlarda c¢oziim bekleyen
ciddi sorunlar: bulunmakta-
dar.

Ozetle basglica konular si-
niflandirilacak olursa kadro
ve atamalarla ilgili problemler,
gérev hizmet boliisiimi icinde-
ki kisitli yetkilere dayanan ve
diger saglik personeli arasin-
da ikinei plana itilmis statii
bozukluklari, uzmanlhk sorun-
lari, ana saghk simnifi elemani
olunmasina karsin hiyerarsik
siralamada bulunan yetersiz-
likler, istihdam sorunlari, sag-
lik planlama ilkeleri kapsa-
minda rasyonel olarak yarar-
lanilamayan ve yapay olarak
gosterilen eczaci fazlalifl en
temel baglhiklar olarak belir-
ginlesmektedir.

Amilan sorunlar temelde
Tiirkiye saglik politikasimnin ha
len yerlesik bir diizene oturtu-
lamamasmdan kaynaklanmak-
tadir.

Eczac: gerek koruyucu ve
gerekse tedavi edici hizmet
icinde ve Diinya Saghk Orgi-
tii saghk planlama ilkeleri icin
de degerlendirilirse Tirkiye’ -
nin eczaci fazlahg degil, eksigi
icinde bulundugu goriilecek-
tir. Ayrica bu konuda ciddi
olarak yapilmis bilimsel calis-
ma ve raporlar da mevcuttur.

Yeni donem Merkez Heye-
tinin diger konular yaninda
ivedilikle ele alacag: ve yetkili
merciler Onilinde savunmasi
gerekli konulardan birisi de
bu kesim meslektaglarimizin
sorunlaridir.

C— Sanayide Cahsanlarin
Sorunlar:

Tiirkiye ila¢ sanayiinin
yapist nedeniyle buglin eczaci
meslektaslarimiz var olan sa-
yiya oranla son derece kiictlik
bir rakam olarak bu alanda
istihdam edilebilmektedir.

flacin iiretiminden tiike-
timine kadar olan tim asa-
malarda gorevli yegane ilac
uzmani eczacilar olmasina kar-
sin sanayii icindeki arz talep
dengeleri ve kurulus bicim ve
kapasitesi itibariyle sanayiinin
goriintiisii yakin donemde da-
ha fazla eczaci istihdamina
olanak tanimamaktadir.

Ozellikle farmasotik tek-
nolojinin yiikselmesi anlamin-
da uzmanlagmis personele olan
talep mesleki tabandan yeter-
li beslenmenin yapilabilecegi
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diizeye erismig gibi goriinmek-
tedir.

Bu konuda etraflica ince-
lenerek c¢oziim 6nerilerinin ge-
ligtirilmesini  giindeme getir-
mektedir.

5. Eczacilik Egitimi
Sorunlar:

2547 Sayih Yiiksek Opre-
nim Kanunu cercevesinde tiim
yiksek 6grenim kurumiar: mer
kezi bir planlama igine alin-
mis bulunmaktadir,

Bu arada Tirkiye’de var
olan 7 Eczacilik Fakiiltesi de
standart bir miifredat progra-
mi ve Kkurumlasma icerisine
oturtulmustur.

Egitim kurumlar: agism-
dan yasa cercevesinde heniiz
bir gecis donemi yasandigin -
dan mesleki egitimle ilgili var
olan veya dogabilecek sorun-
lara ivedi ¢oziim yakin planda
gorinmemektedir.

Bununla beraber T.E.B.
Onciilitk yapabilecegi ve Ecza -
ciik Fakiiltesi akademisyenle-
rinden olusacak bir komisyon
calismasi Saglik Bakanhigi ve
Y.0.K’nun temsil edilecegi bir
zirve toplantisina gétiiriilerek
coziim arayist yollar1 denen-
meli ve degerlendirilmelidir,

Egitimin bir parcas: olan
Staj sorunu merkezi bir yonet-
melikle kesin acikliga ulagti-
rilmali, eczane stajmin gercek
bir egitim stireci haline getiril-
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mesi saflanmali ve 6zellikle
bircok bagka mesleki stajlarda
oldugu gibi sanayii stajlarinda
Ozendirici parali staj benimse-
tilmeye calisilmalidir.

6. Genel Saghk ve
Eczacilik Mevzuats:

Ulkemiz Saglik ve Eczaci-
Ik Mevzuatii olusturan ya-
sa, tlziik ve yonetmeliklerin
bircogu nerdeyse Cumhuriyet-
le esit yaslardadir. Onlarin ta-
dilini saghiyan bircok yasa bile
bugiin icin eskimis bulunmalk-
tadir.

Yakin dénemde cikma ola-
siig1 bulunan veya olmayan
tim yasalarin ve taslak calis-
malarin yeni bastan toplanip
bir dékiimii, gerekli redikasyon
ve olumlu yone gotiirecek giri-
simleri yapilmahdir,

Ozellikle yeni mecliste yer
alan eczaci meslektaslarimiz
ve saglik komisyon iiyelerinin
konular tizerine ilgileri cekil-
melidir,

Ele alinmasinda yarar
olan yasa ve diger hukuki bel-
geler soyle siralanabilir: 6643,
6197, sayili yasalar ve yonet-
melikler, 1262, 984 ve 224 sa-
yili yasalar. Tababet Uzmanlk
ThOzigl, Yataklh Tedavi Ku-
rumlar Isletme Yonetmeligi,
Bag-Kur, Patent ve Ciraklik
Yasalari, Genel Saglik Sigor-
tasi hakkinda goriis ve diger-
leri.



Bu konularmn dzelikle ilgi-
li bakanlklarin goriigleri de
gozoniine almarak ve mesleki
cikarlarimizi en Ustiin bir bi-
cimde savunarak giindem edil-
mesi gerekmektedir.

7. Mesleki Toplantilar:

1980 yilina degin mesleki
toplantilarimmz cemiyet veya
birlik olarak tertiplenen ve
daha ziyade sosyal ve idari
kongrelerin agirhkh bazinda
sekillenmigtir.

1980 ve takibeden yillarda
bilimsel icerigide genis boyut-
lara ulasan eczacilik kongresi
toplama  girigimleri yapilmis
ve yapilmaktadir.

Tiirkiye Eczacilik Kongre-
leri bir egilim olarak bilimsel
ve sosyal icrikli olarak ve ru-
tin bir bicimde -2 yilda bir
toplanir hale getirilmelidir.

Ayrica yine bilimsel veya
sosyal belirli basghklar iceren
simpozyum, seminer, toplanti-
lar1 diizenlemeli veya boyle gi-
risimlere destek olunmaldir.

Diger yandan her iki se-
nede bir eczacilik fakiilteleri-
nin yiiriitmesi altinda egitim
sonrasi mesleki gelgimeleri ak-
taran ve sertifika verilen se-
minerler diizenlenmelidir.

14 Mayis Eczacilhik Giinle-
rine hem merkezi ve hem de
Odalar olarak ayr bir énemin
verilmesi ve kamuoyunda en
genig yankmn bugiinler ara-

cilifiyla saflanmasina calisil -
malidir.

Kooperatifciligin yaygin-
hgmn  artirlmasi ve diizeyi-
nin yiikseltilmesi i¢in kurs haf
talar1 diizenlenmelidir.

8. Uluslararas1 Mesleki
Kurulus ile Iliskiler:

Tiirk Eczacilar: Birligi bu-
giin FIP iyesi bulunmaktadir.
Fakat kurulus icinde ¢ok yeni
olarak yer almanin sonucu
olarak heniiz iliskiler yavag
yavas bir gelisim cizgisi izle-
mektedir.

Ozellikle FIP delegeleri-
nin toplantilara mutlak ola-
rak katimm saglamak, cok
daha genis meslektas tabanini
FIP toplantilan icin ozendir-
mek, yeni donemde onem veril-
mesi gereken konulardandir.

Bu konuda yapilmasi ge-
reken en onemli bir difer ca -
lisma da, Tirkiyenin gelecek
dénemde FIP Merkez Yoneti-
minde temsilini saglamak ve
mesleki propaganda yaninda
Tiirkiye'nin de tamtim icin
diger iilke eczacilik tesekkiil -
leri ile cok yakin iletigim igine
girmektir. j

9. Fakiilteler ve Iliskiler:

Bir mesleki tegekkiilin
varlig temelinde meslektasini
yetistiren egitim kurumlarmmn
yadsinmayacak ¢ok onemli ay-
ricalikli bir konumu vardir.

Bilimsel olabilmenin 0l-
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. clitleri meslegin sosyal boyut-
larina ne kadar egemen olursa
kamuoyunda da mesleki yan -
kilanma o denli biiyiik olmak-
tadir.

Bu nedenlerle T.E.B.’nin
Fakiilteler paralelliginden ay-
r1 calisma yapabilecegi diisii-
niilemiyecegi gibi, gerek Fakiil-
telerden siirekli yardim iste-
minde olmak ve gerekse mad-
di ve manevi tiim varhg ile
Fakiilteleri desteklemek duru-
mu s6z konusudur.

Bunun 6nemli gostergele-
rinden birisi olarak gerek Fa-
kiiltelerimizdeki bilim adam-
lar1 icin tegvik, proje ve 6diil-
lerinin ve gerekse ogrenciler
icin yardim ve dzendirme burs
larinin ivedilikle giindeme ge-
tirilmesi ve yonetmeligin ha-
zirlanmas1 gerekmektedir.

10. Mesleki Basin-Yaymn
Konular::

Mesleki orgiitlenmelerde
yaym organlarinin 6nemi son
derece biiyiiktiir.

T.E.B.nin 28 yillik varlig:
icinde merkez yaym orgam
olarak, c¢ikarilan Pharmacia
dergisi su ana degin ne yazik ki
istenilen diizeye ulastirilama-
mistir.

Bu derginin  mesleki ve
tibbi konularda zengin bir bi-
limsel igerikli ve en 6nemlisi
streklilik kazandirilarak yeni-
den yaymn yasamina kazandi -
rilmas: gerekmektedir.
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Ayrica Sosyal konular: ve
haberlerin daha agirhkla isle-
necegi bir biiltene de gereksi-
nim bulunmaktadir.

Mesleki yayin politikas:
acisindan en onemli eksikler -
den birisi;

1 — Eczacimin el kitahy,

2 — Ulusal formiillerin
hentiz hic el atilmamis durum-
da olmasidir.

Gerekli telif ticretlerinin
odenmesi suretiyle bu kitapla
rnn ivedi uzmanlarina yazdi -
rilmas: gerekmektedir.

Ayrica Tiirk Farmakopesi
Redikasyonu icin amir yasada-
ki ilgili kuruluslar nezdinde
girisimde  bulunmak Merkez
Heyefinin 6nemli gérevlieri ara
sinda olmalidir.

Mesleki bilimsel veya sos-
yal icerikli her tiirli kitap,
aragtirma, derleme calismalar:
bir yazim ve telif yonetmeligi
cercevesinde giindeme getiril -
melidir.

Ayrica kongre, hafta, kon-
ferans, seminer, simpozyum
notlart diizenlenerek siiratle
bastiriimalidir.

Mutlak gerekli ilaclar (Es
sential Dengs) listesi WHO
yayinlar1 ve Fakiilteler isbirli-
gi ile hazirlanip bastirilmali -
dir,

Bolge Eczaci Odalarinin
dergi, biilten gibi yayinlarina
olanaklar o&lclisiinde yardimei



olmaya calisiimalidir.
Kamuoyu olusturulmasin-
da gerekli olacak her tiirli
girisim merkez biiroda kuru -
lacak bir kadro eliyle en yet-
kin diizeye ulastirilmalidir.

11. Sosyal ve Ekonomik
Dayamismaya iliskin
Konular:

18. Bliyiikk Kongre karari
olarak T.E.B.'nin Eczacilik Ko-
operatiflerinin  kurulmasina
onciiliik etmesi Genel Kurul
karari olarak alinmisti.

Buna kargin, TEB. gim -
diye degin ancak bazi  bélge
odalarimin bu konudaki giri-
simlerini izlemekle yetinmis-
tir.

Sosyal ve ozellikle ekono-
mik dayanigsmanin en demok-
ratik kurulus bicimi olan ko -
operatifler bugiin mesleki ta -
bana yayilmmg bulunmakta-
dir,

Kooperatiflerin, bugiin
varmig oldugu asama, iist ku-
rulus olan birlik yapisina ge-
cerek plan ve programlarinda
yer alan d{retim icin yatirnm
yvapabilecek organizasyonlar:
da gerceklestirmektir.

T.E.B. bu konuda daha
fazla gelismeden maddi ve ma-

nevi varhgmnm nedeni ve te-
meli olan eczanenin ve eczaci-
nin ekonomik bagimsizhigini
kazandiracak ve eczaciligl top-
lum icinde de yaptirimer bir
katman durumuna getirecek
bu kuruluslara onderlik et-
meli ve yardimda bulunmali -
dir.

Ayrica  meslektaglariin
once kendisine ve dolayisiyla
topluma yabancilasmasini en -
gelleyecek her tiirlii kiiltiirel
etkinlik ve sosyal caba T.E.B.
'nin oncelikli gorevleri arasin-
da olmalidir,

T.E.B. Birlik yapisi icinde
vakif kurabilmenin hukuki ve
maddi yapisinida yeni dénem-
de inceleme konusu haline ge-
tirmelidir.

GENEL DEGERLENDIRME

Cok kisa olarak sekillen -
dirilmeye calisilan bu program
yetkin kadrolarin ellerinde ve
tim meslektaglarin omuz ver-
mesi ile daha da geligtirilerek
saglikh bir toplum ugrasisinda
rehber haline getirilmelidir.

TURK ECZACILARI BIiRLIiGI
MERKEZ HEYETI

25





