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Odamizin, Tiirk Eczacilan Birligi
24. Donem li. Bolgelerarasi
Toplantiya Sundugu Rapor
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Odamizin, Turk Eczacilan Birligi 24. Dénem |l. Bolgeleraras)
Toplantida Merkez Heyetimize sundugu raporu agadida aynen yayinii-
yoruz :

TURK ECZACILARI BIRLIGI
MERKEZ HEYETi BASKANLIGINA
ANKARA
Yonetim Kurulumuz 10.10.1988 tarih ve 24.569.A.32 sayili yazi-
niza ek olarak génderilen 24. Dénem li. Bolgeleraras: Toplant ile il-

gili giindemi incelemis ve calismalarini (genelde) tarafinizdan  belir-
lenen plGtformda slrdirmustar.

Her ne kadar bu platform icerisinde «ilag Uretiminde Kalite
Kontrolli» ile «Rasyonel llac Kullanimi» na yer verilmemis ise de,
her iki konunun da politikamizin kapsami icerisinde yer almasi ge-
rektigine inandigimizdan, hazirladigimiz raporda bu hususlara da ay-
rica yer verilmistir.

Bilgilerinize saygiyla arz olunur.

Ecz. Erkal KOKDENER

6. Bolge Eczaci Odast
Baskam

24



— GIRIS$ —

Politika, belirli bir amaca yonelik olarak stirdurulen metodik ca-
asmalarin timuddr. Hicbir calisma yoktur ki belirli bir amaca yonel-
mesin ve dolayistyla politikas! da olmasin. Her iilkenin nasil bir Ulu-
sal Egitim Politikasi, Spor Politikasi ve Ekonomi Politikasi varsa, ilac
Politikasinin olmasi da gayet tabiidir.

llacta tek yetkilinin eczact olmasi, onun en {ist mesleki kurulusu
olan Eczacilar Birligi'nin de bu politikada aktif rol oynamasini ge-
rektirir.

Bize gore, Turk Eczacilan Birligi'nin  Ulusal llag Politikasinin
boyutlarini tespit etmeden dnce 6643 sayih kurulug kanununun Turk
Eczacilari Birligi'nin vazifelerini belirleyen bazi maddelerini hatirla-
makta ve her vesile ile de kamuoyuna hatirlatiimasinda biylk yarar
gorlyoruz :

Madde 4 — a) Halk saghgina ve hastalara fedakarlik ve fera-
gatla hizmeti gaye bilen eczacilik mesledine ait gelenekleri muha-
faza ve gelistirmeye calismaok,

Madde 4 — b) Azanin maddi ve manevi hak ve menfaatlerini
korumak ve bunlari halkin ve devletin menfaatiyle en iyi sekilde te-
life colismak,

Madde 4 — c¢) Eczacilik mesleginin icrasi hakkindaki kanun-
larin ve bununla ilgili mevzuatin geregi gibi uygulanmasing yardim
etmek,

Madde 4 — i) Halk saghgi ve eczacilik meslegi ile aldkali me-
seleler icin resmi makamlaria kargilikh isbirligi yaparak bu makam-
larin yardimini temine calismak gibi.

6643 sayili Turk Eczacilari Birligi Kanununun yukarida zikredi-
len ilgili maddelerinden de anlasiiacad: Uzere, memleketimizin Ulu-
sal llac Politikasi’'nda aktif rol oynamasi Tark Eczacilar Birligi'ne
kanunla verilmig olan bir gorevdir. Konunun kamuoyuna bu sekilde
aktariimasinda biylk yarariar vardir.
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Hazirladigimiz raporun pek cok yerinde, yabanci ulkelere ;.
nekler verilirken (AET) dlkelerinin secimine ayri bir 6zen gdster;).
mistir. Bunun &nemli nedenleri vardir.

Turkiye ilk defa 28.10.1964'de imzalanan Ankara Anlagmasi jjg
(AET)’ye miiracaatta bulunmusg, genelde tim dulkeler hazirlhk dénem.
ferini 5-6 yil icerisinde tamamlamalarina kargilik, Tlrkiye 24 sengy;
geride birakmis olmasina ragmen, hald hazir olarak kabul ediime.
mistir.

Son gunierde hikiumet vyetkilileri tarafindan konuya hiz veril-
migtir. Pek cok mevzuat, toplulugun mevzuatina paralellik tasiyg.
cak sekilde degdistirilecektir. Hic slphesiz ki, bunu bir kalkan bilip
halkin genel menfaatiarini ¢igneyerek, ziimresel c¢ikarlar pesinde
kosacaklar da bulunacaktir. iste o nedenledir ki 6rneklemelerde
(AET) ulkeleri tek tek ele alinmis ve her ilkenin kendisine 6zgi po-
litikalarini da yurGttGkleri gézler dnune serilmistir.
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1. BOLUM
SANAYiI VE ECZANE OLCEKLI ILAC URETIMI

Merkez Heyetimizin «Eczanelerde ilag Uretimi» konusu tizerinde
uzun sireden beri biyik bir titizlikle durdugunu ve bir takim On
calismalar da yaptigini yakinen bilmekieyiz.

Gerek 17-18-19 Haziran 1988 tarihlerinde Bursa'da yapilan 24.
Donem 1. Bolgelerarasi Toplantida, gerekse 28-29-30 Ekim tarihle-
rinde ilimizde yapian 24. Doénem |, Bolgelerarasi Toplantida glin-
dem olarak secilen Uretim konusunun, israrla simdiye kadar ahsila-
gelmis olan «Eczanelerde ilag Uretimi»nin digina taginimig  olmast,
Merkez Heyetimizin bugtinki ilag sanayine bir alternatif arayigi ice-
risine girdigini acikca gostermekiedir.

Hic stiphesiz ki, gerek halk saghginin, gerekse eczanelerimizin
6z varhgmin korunabilmesi icin en akilci yaklasim da, yeni bir al-
ternctif ilac sanayiinin Tirk Eczacilart Birligi'nin marifetiyle yara-
tilmasidir.

Ancak, yeni bir sanayi alternatifi yoratmanin, bugiin icin ait
yapi caligmalar siirdiriilen «Eczanelerde llag Uretimi» gibi kolay
olmayacagina boyle bir girisimden rahatsizlik duyanlarn cikacaging,
hatta o nedenle de degisik yontemlerle engellemelere dahi gidilece-
gine daha Onceki raporlarimizda da deginmistik.

O nedenle, Yonetim Kurulumuz her turlii yan faktorleri de he-
sabederek, evvela nasll bir strateji izlenmesi gerektigini, bu strate-
ji icerisinde, hangi siralamaya gore nelerin yapiimasi gerektigini bir
defa daha gdzden gecirmis ve tespit ettigi hususlara raporunda yer
vermistir.

A — Eczanelerde ilag Uretimi veya Eczane Olgekli ilag Uretimi

Hatirladigimiz kadaryla, Tirkiye'de «Eczanede Uretim»  konu-
sunda ilk yaklasim Tark Eczacilart Birligi Merkez Heyeti Basgkani
Sayin Prof. Dr. Mekin TANKER tarafindan 1986 yilinda yapilmigtir.
Bu tarih, bir (AET) Uyesi olan Federal Almanya’'da da yaklagimin
baslatiimasi ile e$ zamandadir. '

Konu, gindeme geldiginden bu yana zaman zaman bazi mes-
lektaslarmizin haksiz elestirilerine hedef olmussa da, aslinda son
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derece énemli, o oranda da gurur verici bir olaydir. Ornegin; By vil
11-14 Mart tarihleri arasinda Federal Almanya’nin en (st diizeyin.
deki eczacilik bilimleri kurulusu olan (APV)'nin (Arbeitsgemeinschaft
der Pharmazevtischen Verfahrenstechnik) Hamburg'da yapmis ol-
dugu 38. Uluslararast seminerin de konusu «Eczanede Uretim of.
mustur. Keza, Danimarka Eczane Sahipleri Dernedinin 16 Avrupa (-
kesinin cesitli sorulara verdikleri cevaplara dayanarak hazirlamig ol-
dugu ve daha sonra Avrupa Toplulugu Eczacilik Seksiyonuna suny-
lan raporda da asadidaki tablo olugsmustur :

Tabio : 1
Farmasétik  Spesiyaliteler :2;“2?1 :::3:: (::12:73; Uretim
ve Diger  yapma ilaclar 5 0. harig) yolu
Belcika X
Danimarka X X X
Finlandiya X X "
Fransa X
Almanya X X x
Yunanistan X X
irlanda X
italya X
Hollanda X X
Norvec X X -
Portekiz X X *
Ispanya X
isvec X
ingiltere X X A

Gerek eczanelerimize eski sayginhginin kazandiriimasi ve gerek-
se bugiin icin biylik miktardaki envanter siskinlikleriyle eczanelerin
ekonomik dar bogazlara girmesinin énlenmesi icin, eczanelerimizin
iiretime gecirilmesini birinci sart olarak gormekteyiz.

Odamiz bundan bir sire énce, Samsun'daki mevcut maiistral
ilac yapimi potansiyelini 6lecmek amaciyla bir anket dizenlemis ve
bugiin igin en fazla majistral ilagc recetesi giden eczanelere bu an-
ketlerini dagitmistir,

Bu anket neticelerinden edindigimiz bilgiye gore;

Pilot olarak secilen bu eczanelere ginlitk 10-15 adet majistral
ilac recetesi gittigi, recetelerin biiylik bir goguniugunun o eczane-
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lere direk olarak gittigi, bir kisminin ise diger eczaneler yapmadigdl
icin indirek olarak pilot eczanelere ugradigr gortlmastir.

Maiistral ilac yazan hekim sayisi oldukga dlstktir. Bu durum
blylk capta hekimlerin majistral ilag bilmemesinden kaynaklanmak-
la birlikte, hekim bu kusuru eczanelerin sirtina ylklemekte ve «Ne
yapalim, eczaneler majistral ilac yapmiyorlar ki» demektedirler.

Bu arastirmamiz, yazilan formiillerin ¢cok sinirli sayida oldugu-
nu ve farmasotik form olarak bunlarin daha ziyade soltusyon, sUs-
pansiyon, emiilsiyon ve pomad oldugunu gostermistir. (Odamizin, bu
tespitlerine dayanarak hazirladigi bir kitapcik ekte sunulmustur.)

Pilot eczaneler en biiylik sikintilarinin gerekli produi'yi bulama-
moktan kaynaklandiginm belirtmigler ve bugtnki maijistral tarifenin
mevcut fiyatlarin cok gerisinde kaldigini, gerek eczane laboratuvar-
larinin daha rantabl calisabilmesi ve gerekse ilac yapiminin  daha
&zendirici olabilmesi igin, majistral tarife degisiminin dcha gercekei
esaslara baglanmasi gerektigini belirtmislerdir.

iste bu gozlem ve tespitlerimize gore, bu konuda sunlarin ya-
piimasi gerektigine inaniyoruz:

a) Yeni formiller aramaya gerek yoktur. Her Bblge Eczaci Oda-
si, kendi yoresinde bugln az da olsa yazilmakta olan majistral for-
miilleri bulup cikartmal ve Tirk Eczacilari Birligi marifetiyle bunlar
yasatiimaya ¢ahgilmahdir. Bu husus, amaclarindan birisi «Farmasé-
tik saflik ve nitelikte ilac hammaddelerinin en ucuza edinilmesi; Ec-
sanelere saflik kontrolii yaparak dagitiimasi» olan EGAS'a  blylk
capta rahathk getirecektir. Zira, belki de baslangicta 500 prodii ye-
rine 100 prodii ile calisacak ve bu da ekonomik yonden blyik bir
rahathik saglayacaktir.

b) EGAS, bugiin icin artik kapanmis olan Tark Eczacilart La-
boratuvar’'nin yerini almali, bulunduracagr produilerin strekliligini
saglamali, evvelce Tirk Eczacilari Laboratuvari tarafindan imal edi-
len bugiin icin ise majistral ilac yapan eczanelerin bulamadiklarin-
dan sikayet ettikleri kodeks preparatiarint hazirlamaldir.

c) Fakiilteler arasinda igbirligi yapilarak, yeni yetisecek olan
hekimlerin gerekli majistral bilgiye sahip olarak mezun olmasi sag-
lanmalidir.

d) Yine hekimlerimizi maijistral ilag yazimina alistirabilmek
amaciyla Bélge Eczaci Odalart da kendi yorelerindeki hekimlerle
saman zaman bir araya gelmeli ve bu konuyu onlara kabul ettirme-
nin yollarini aramalidir. Keza, bu konuda kurulugu yeni gerceklesti-
rilen Meslek Birlikleri Dayanisma Kurulundan da yararlanabilinir,
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e) Bu yonde gerek halka ve gerekse hekimlerimize kendimiz
kabul ettirmenin baska bir yolu da, majistral ilacin hastaya ve hekime
takdimindeki gérinimdir. Ornegin bugin igin kaseden kapsiile dg-
nis, yapilacak bir kolirin steril sartlarda hazirlanmasi ve uygun bir
siseye konmasi, bu goriiniimii cok degistirecek ve baska bir itimat
telkin edecektir.

f) Bundan bir siire once Turk Eczacilari Birligince planlanan
seminer programlari icerisinde «Eczaneierde ilac Uretimirne agirlik
verilmeli ve Bélge Eczaci Odalari bu seminerlere hekimlerin de ka-
tilmasini temin etmelidir.

g) Majistral Tarife her degisiminde problem yaratacak bir sis-
temin icerisinden c¢ikariimalidir. Giniin  gartlarina uygunlugu saj-
lanmalidir. Bu, cok onemlidir. Zira maijistral ila¢ yapimina bu yolda
kazandirilacak olan cazibe, maijistral ilac yapan eczane sayisinda
blyik artiglara neden olacaktir.

vénetim Kurulumuz, «Eczanelerde ilag Uretimi» konusuna yap-
mis oldugu projeksiyonlar neticesinde, pek cok yonleri itibariyle
faydali olduguna inanmig, ancak, bu arada degisik majistral  for-
miiller iizerinde sirdirdigt cahismalarinda, bu hususun ilac fiyat-
larinda bir ucuzlama saglayamayacagini da tespit etmistir.

B — Sanayi Olcekli flac Uretimi

Bu, oldukga zor bir husus olarak gorilmekle beraber, Uzerinde
durulmasi mutlaka gereklidir. Zira buglnki sartlar altinda, eczacl-
lar, bastbos bir diizen igerisinde istedigini yapan ila¢ sanayimize bir
alternatif olmak durumundadir.

Biylk mali kilfetlerin yanisira pek cok engellemelerin de ola-
cag§ muhakkak olan boyle bir girigim icin, Odamiz, daha énce 18.
Olagan Buyuk Kongreye getirdigi ve Genel Kuruida da kabul edilen
tezini yine aynen savunmaktadir.

Tiirk Eczacilar Birligi mutlaka ve mutlaka ilag hammaddesi it-
haline ydnelmeli ve bu girigimiyle, (kaliteden taviz vermemek kay-
diyla) yurda ucuz fiyatlarla ilag hammaddesi sokarak hem bugiin icin
ilac hammaddesi ithaline donen oyunlari ortaya cikartmali ve hem
de ileride kuracag alternatif sanayi icin ekonomik bir giic olugtur-
maya calismahdir. Bu, Odamizin oteden beri siire gelen bir tezidir.

Ekonomik yonden bir giic olabilmenin diger bir yolu ise, Ecza
Kooperatiflerinin gsimdiden bu is icin bir fon olusturmalaridir.

Aksi takdirde, hicbir 6n hazirlik, yapilmaksizin baglatilan ve ba-
sarisizlikla sonuclanmasi muhtemel olan girigimler (TESTAS ornedi
gibi), bugiin kendisine alternatif arayi$i icerisine girdigimiz ilac te-
kellerine giic kazandirmaktan Oteye gidemeyecektir.
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Il. BOLUM
iLAC FiYAT POLITIKALARI

Bugiine kadar {zerinde en ¢ok konusulan konulardan birisi ol-
mustur. Cesitli zamanlarda pek cok kisi ve kurulug bu konuda be-
yanatlar vermis, Acik Oturumlar dizenlemis, siirdirllen tartigmalar
gazete situnlarina aksetmigtir.

Oyle zannediyoruz ki gerek Eczaci Odalarinin, gerekse Turk Ec-
zacilart Birligi'nin cabalarn, ilag fiyatlarinin tespitinde bariz bir dene-
timsizligin oldugunu kamuoyuna yeterince aksettirmistir.

Raporumuzun ginis bolimiinde de zikrettigimiz gibi, ilacm «vaz-
gecilmez» 6zellijinden yararlanmak isteyen bazi cevreler, kendile-
rine baska silahlar arama yoluna girmiglerdir. Bu yeni silah (AET)'-
dir.

Ne gariptir ki pek ¢ok siyasi tesekkiil dahi (AET)'nin ne genel
prosediirinden ne 6zel komisyon c¢alismalarindan ve ne de (AET)
tiyesi ilkelerdeki uygulamalardan bihaberdir. O ylizden 6. Bolge Sam-
sun Eczaci Odasi olarak, ilag Fiyat Politikasinda nasil bir yol iz-
lenmesi gerektigine dedinmeden ©&nce, AET ilac Komisyonunda
Fransiz Delegesi PIERRE MELIQUE tarafindan kaleme alinan, bazi
(AET) lyesi llkelerde ilag fiyatiarinin tespitine dair «Avrupa Ekono-
mik Toplulugunda ilac-Yasal ve Ekonomik Sorunlar» baslikil rapor-
dan bazi ahintilar yapmak istiyoruz.

A — Fransa'da ilac Fiyat Tespiti

Bugiin halen uygulanan yonetmelik, 5 Nisan 1968 tarihli ve 25-
502 sayili kararname ile éngodrilen yonetmeliktir.

Yiriirlikte olan yonetmelik, eski «fiyat eselleri» sistemini iptal
etmekte ve sinai maliyet fiyatlarindan dogan imalatci gayri safi kar
haddinin matematiksel hesaplamasi yerine ¢cok daha rasyonel bir
metod getiren simdiki usulii koymaktadir.

imalater, sinai maliyet hesabini  (P.R.T.) asadidaki unsurlara
gore yapmaktadir.

— Bilesimi tegkil eden maddeler

— Ambalaj malzemesi,

— Direkt iscilik Ucretleri (licretler + sosyal ddemeler)
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— imalatginin muhasebesi tarafindan tespit edilen bir katsay.
nin direkt iscilik Gcretlerine uygulanmasi ile hesaplanan en.
direkt imalat ve kontrol masraflari.

Tespit edilen bu maliyete agagidaki masraflar da ilave edilir,

1 — Genel masraflar,

2 — Mistahzar icin imalater tarafindan 6denen ve dogrulang.

bilen royalite 6demeleri,

3 — Arastirma masraflar,

4 — Finansman masraflart,

1,3 ve 4 numaral unsurlarin hesaplanmasi, imalatginin muha-
sebesi tarafindan saptanan yiizdenin uygulanmasiyla gerceklestiril-
mektedir. Boylece elde edilen bu «ticari» maliyet fiyatina imalatg
Kendi belirledigi bir kér pay: ilave etmektedir. Boylece, vergi dncesi
imalate! satis fiyati saptanmig olmaktadir. Sonradan bu fiyata depo-
cu ve eczane kar hadleri ilave edilmekte, bdylece T.V.A.nin da
(ahm vergisi) eklenmesinden sonra eczane sati§ fiyati ortaya cik-
maktadir.

Bugiin uygulanan depocu kari % 10, 70, eczaci kari % 33,44 dir,

B — Federal Almanya'da llag Fiyat Tespiti

Prensip olarak, Almanya’'da, hicbir ilag fiyat yonetmeligi mev-
cut degildir. Bu serbestiyet, depoculara taninan iskonto yuzdelerini
izah etmektedir. Satici, 6nemli bir miisteriye kolayltkk saglamak igin
cok miktarda iskonto uygulayabilir veya yine ilaglarin, tanitimmi
saglamak icin bunlari misterisine bedava dagditabilir.

Eczacinin kdr haddi % 40 dir. Bu had, ilaclar tzerindeki Alman
vergi diizeni ile ayarlanmistir. Evvelden mevcut olan vergi sistemi
Fransa’da gordiigimiiz ve daha distk yuzdeli T.V.A. dizeninin yerles-
mesi sirasinda 1968 yilinda iptal edilmistir.

Alman ilac fiyati, Ortak Pazar tlkeleri arasinda en dusik fiyat-
lardan biri olarak kalmistir, Almanya’da ilac fiyatr, Fransa'dakinden
belirli olarak daha diisiiktiir. Bu fiyatin serbest oldugunu ve uretici-
nin, bugiin oldugu gibi ekonomik gartlar zorlarsa, bu fiyati yukselt-
me imkdnina sahip bulundugunu belirtmek gerekir.

C — Belgika’da ilag Fiyat Tespiti

Belgika'ya cok sayida tibbi miistahzar ithal edildigi gbzdénune
alinmalidir. 23 Mayis 1967 tarihli kanun, mistahzar fiyatiarini di-
zenlemektedir: Bu kanun, bir yandan lilkede iretilen mistahzarlarir
fiyatini, 6te yandan da ithal edilen, Belgcika'da ambalajlanan veyad
ambalajlanmadan satilan miistahzarlarin fiyatiarini diizenlemekte-
dir.
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Ureticinin, ithalatcinin veya ambalajcinin, Ekonomik Isler Ba-
kanhgi’'ndan, halka uygulanacak olan en yiiksek satig fiyati hakkinda
onay almasi gerekli oldugu goézéniinde tutulmalidir (Madde 2).

Onaylanacak olan bu en yiiksek fiyatin, yabanci bir tlkede uy-
gulanan en yiiksek fiyattan daha fazla olmamasi gereklidir (Madde 6).

Bu hiikim mecburi bir sigorta rejimi kuran 9 Agustos 1963 ta-
rihli kanun geregince, iicreti sigortaca iade edilen mustahzarlar icin
gecerlidir. Bu kategoriye giren ilaclarin fiyatiari Ekonomik isler Ba-
kanhgi'nin izni olmadan ylikseltilemez.

1 Haziran 1967 tarihli kararin 4. maddesi, Belgika'da imal edi-
len ve yabanci bir ilkede esi bulunmayan bir mustahzarin fiyatinin
hesaplanmasinda uygulanacak kosullari belirtmektedir. Muhtelif
unsurlarin toplami, Gretim masraflarinin toplamina orantili bir go-
turi miktar gecemez.

Halka satis fiyatinin ambalaj tzerinde belirtilmesi gerekmekte-
dir (Madde 11). Bu fiyat hi¢ bir sekilde tespit edilmig olan en yuk-
sek fiyatin Ustlinde olamaz,

Bu en yiiksek fiyat, satig fiyatinin % 13.1 ini gecemeyen depo-
cu kar haddini ve halka satis fiyatinin % 31 ini gecemeyen €Czacl
kér haddini de kapsamaktadir (Madde 3).

D — italya’da llac Fiyat Tespiti

Miistahzarlar disindaki ilaglarin fiyatlarinin tahdide tabi olma-
digini belirtmemiz gerekmektedir. Bu fiyat, ilacin halka verilisi sira-
sinda eczaci tarafindan konmaktadir,

1962 yilindan beri ilag sanayii, ek bazi mali sikintilarla da karsi
karsiyadir. Ger¢ekten, kanun, tibbi mustahzarlarin fiyatini  bir kont-
rrola tabi tutmaktadir.

Miistahzarin satis fiyatimin onaylanmasi gerekmektedir. Bu ne-
denle tescil miiracaati, ayrintili bir Uretim maliyet analizini ihtiva
etmekte ve halka uygulanan fiyatin gerekoesini ,eksiksiz bir gekilde
gostermektedir.

Yonetimin, fiyati kabul etmesi gerekmektedir. Bu nedenle, Sag-
itk Bakanligi, kendi biinyesinde bir Fiyat Danisma Komisyonu kur-
mustur. Sematik olarak, fiyat, Saglhk Bakanhg: tarafindan, asagidaki
sekilde hesaplanmaktadir.

— Hammaddeler

— iscilik

+ % 5 fireler

= halka satis fiyah
Maliyet X 3



Saglik yetkilisi tarafindan, laboratuvarlarin gecerli bir aragtirmg
yaptigi kabul edilirse carpim orani 3,5 e ¢ikarilir. Bu yine de yeter-
siz kalmaoktadir,

ithal edilen miistahzarin, ulusal mistahzarlarla ayni tescil pro-
sediiriine tabi oldugunu gordik. Demek ki, italyan yetkili mercileri-
nin ithal edilen ilacin fiyatini gecerli saymasi gerekmektedir.

Yukaridaki misallerden de anlasilacag iizere, her Ulke ilag fi-
yat tespitinde ayn bir yol izlemekte, denetim yelpozesinin  muhtelif
yerlerinde yer almakla birlikte, mutlaka denetlenmektedir.

AET'ye ortakhigin on sarti olarak 6ne sirilen pek cok hususa
uyma zorunlulugunun bilinmesi bazi ilag sanayicilerini acik gozlige
yoneltmis, gercekte olmayan zorunliu maddeler, var gibi gésterilmeys
calisiimistir. Ornegin; AET'ye katildigimizda, bir ilaca piyasaya ¢ikis
izni verildiginde, insan saghgina iligkin nedenler diginda, fiyatin faz-
la olmasindan dolay! reddedilemeyecedi ve mevcut iznin iptal edile-
meyecedi gibi.

Odamiz, daha oénce de yayinlanmig oldugu «Diinden Buglne
Tirkiye'de izlenen ilac Fiyat Politikalarm konulu kitapgidinda konu-
nun kritigini yapmis ve dnerilerini de dile getirmisti. Yeri gelmisken
punlan bir defa daha hatirlatmakta yarar goriyoruz.

1 — llag¢ fiyatlan, ilacin ozellikleri gbz Oniinde bulundurularak
hic bir zaman deviet denetiminin disina itiimemelidir. Zira, dolayh
denetim yollarimin gecerli olmadigi ulkemizde, bu denetimin direk
devlet eliyle yapilmasi gerekmektedir. O nedenle Sadlik ve Sosyal
yardim Bakanhdi denetleme iglevini yerine getirebilecek sekilde or-
gutlenmelidir.

2 — ilac fiyatlari pazari, hicbir zaman serbest piyasa ekonomisi
icinde olmamasi gerektiginden reklam ve finansman giderleri mut-
laka maliyet yapisindan cikarilmah veya en azindan bir smirlama
getirilmelidir.

3 — Mevcut fiyat kararnamesinin dogurmusg oldugu olumsuz
sonuclar ortadadir. O nedenle bu fiyat kararnamesi derhal kaldinl-
malidir. Yeni hazirlanacak fiyat kararnamesi tiuketiciyi korumali, llac
Sanayinin ise gelismesine engel olmamalidir.

4 — Kalitesi kontrolden gecmis ve siirekli bulunabilir hammad-
delerin en ucuzunun secimini bizzat devlet listlenmeli ve boylelikle
hammadde ithalinde gerekli kontrol adt kurulmahdir.

5 — Yerli ilag sanayii, Turkiye'ye 6zgl olabilecek yada dis pi-
yasada rekabet edebilecek belirli birkag¢ hammaddeyi Uretmeye yon-
lendirilmelidir.

6 — llactan KDV kaldiriimalidir.
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. BOLUM
iLAC DAGITIM KANALLARI VE YENi ILAC GRUPLAMALARI

(Kendi Kendini Tedavi - Recetesiz Satilabilen ilaglar)

Kendi kendini ilacla tedavi, insanlarin kendi yaradiiginda bulu-
nan, ancak daha c¢ok ilkel ve kapali toplumlarda gérilen bir davranig
bicimidir. Bu tiir toplumlarda gerek egitim diizeylerinin oldukca di-
siik olmasi, gerekse bireylerin ekonomik guclerinin  kisitl olmasi,
kendi kendini tedaviye neden olan en onemli unsurlardir.

Kendi kendine tedaviye gelismis llkelerde de rastlamak mim-
kiindiir. Ancak bu durum oldukca dar bir sahada cereyan etmekte
ve kiiltiirel dizeyi disik olan toplumlardaki kadar énemli bir mani
arzetmemektedir. Ornegdin;

isvec'te yalnizca «Apoteksbolaget» listelerinde yer alan ve Ulu-
sal Saglik Kurulu'nca kabul edilen kendi kendini tedavide kullanila-
cak bazi ilaclar eczanelerde bu sekilde tezgah (zerinde satiimakta,

Norvec'te yalnizca bir eczane regetesiz satilan ilaclar tezgdh
tizerinde bulundurmakta,

ingiltere'de ise bazi ilaclar eczanede tezgdh lzerinde ve para
ile calisan otomatik makinalarda satiimakta,

irlanda’da eczanelerde kendi kendine ila¢ secme sistemi olma-
makla birlikte siipermarketlerde aspirin, parasetamol v.s. gibi ilaglar
higbir denetime tabi olmadan satiimakta,

italya’da ise bazi tip prezervatifler eczanelerin diginda para
ile calisan otomatik makinalarda satiimaktadir.
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Iv. BOLUM
iLAC SANAYiiNDE REKLAM, PROMASYON

Tirkiye ilag Endistrisinde reklam ve tanitmanin boyutlari  gok
yuksektir, Scrip ve Stocton institute’un 1977 yili icin yapmig oldugu
hesaplamaya gére, Tirkiye ilac Endustrisinde reklam harcamalarinin
toplam endiistri satiglarina orani % 16 dolayindadir.

Ayni oran 1968'de % 17.38, 1969'da % 17.95, 1970ie % 18.07
dolaylarinda seyretmistir.

Burada, bizce kayda deder en 6nemli husus, bu verilerin, rek-
lam ve tanitma harcamalar Gzerindeki bazi yasal engellerin bulun-
dugu senelere ait olmasidir. Ornegin;

29.3.1972 tarih ve 7/4129 sayili ilag fiyat kararnamesinin 15.
maddesinde «ilac fabrika ve laboratuvarlart imal ettikleri mustah-
zarlardan en cok % 5 nispetinde mustahzar bedelsiz numune ola-
rak, yalnizca tabiplere ve hastanelere dagitabilir. Her mustahzar
icin bedelsiz numune dagitimi, piyasaya ilk ¢ikis tarihinden itibaren
lic seneyi gecemez. Bu sinirlamalarin disinda bedelsiz numune da-
gittigr tespit edilenlerin o mistahzara ait imalater kar oraniari, yao-
pilan dagitim miktari oraninda Saglik ve Sosyal Yardim Bakanhgr'
nca indirilirn denmektedir. Bu durum, bedelsiz numune dagitiminin
patolojiklesme ihtimali karsisinda alinmig onlemden baska bir gey
degildir.

Bazi, patolojik reklamciligin bir baska yolu da ylksek iskonto-
lardir, 1977 fiyat kararnamesinin 12. maddesinde «Blyik Halk kitle-
leri tarafindan yiksek miktarda tiiketilen veya imalatgl tarafindan
satis fiyatiarindan fahis iskonto yapilan ve Halk saghgi yoninden
lizum gdralen mistahzarlarin kér hadlerinde, Sadlik ve Sosyal Yar-
dim Bakanhgi degdisiklik yapabilirs denmektedir.

iste tiim bunlar, 1972 tarihli fiyat kararnomesinde yer alan ve
tamamen tiketiciyi koruma amacina yonelik reklam kisitlamalaridir.

4.12.1984 tarih ve 84/8845 sayili fiyat kararnamesi, tamamiyle
«Serbest Piyasa Ekonomisi» sartlarina uygun olarak hazirlanmigtir.
Reklam ve tanitma giderleri % 11.5'le direk olarak Ilac Sanayiinin
maliyet yapisi lizerine konmustur. Ancak, buglinklii giinde reklamas-
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yona yénelik ¢alismalar o kadar yogunluk kazanmigtir ki, bu oranin
% 11.5’da kaldigina inanmak oldukca zordur. ilac firmalan o kadar
biiyiik tavizlerle Ecza Depolarinin veya eczanelerin kargisina cik-
maktadirlar ki, gerek o ilacin fiyatinin fahisliginden ve gerekse muh-
tevasinin noksanhgindan siphe etmemek elde degildir.

S6z buraya gelmisken AET ilag Komisyonunda Fransiz Delegesi
bulunan PIERRE MELIQUE'in «Avrupa Ekonomik Toplulugunda
llagc-Yasal ve Ekonomik Sorunlar» konulu raporuna bir defa daha
gdz atmakta (AET)'ye uye Ulkelerin reklom ve promasyon husu-
sundaki yaklasimlarini goéstermekte yarar goériuyoruz.

A — Fransa'da ilag Tantimlarn
ilaclarin Tantiimalar ile ilgili Yaymnlar !

Halk Saghg Kanunu'nun V. kitabinin IV. bélimi tanitma yayini
mevzuatina dairdir. Bu kanun maddeleri, kararnamelerle, ozellikle
tanitma yayinlarinin vize siiresi hakkindaki 24 Mayis 1968 tarihli ka-
rarnameyle tamamlanmislardir. Gergekten, topluma veya pratisyen
hekimlere yoneltilen tanitma yayini, bir izne baghdir (Vize).

«Ticari tanitma yayini» olsun, «Teknik tanitma yayini»  olsun,
her ikisinin de ortak yiktmldltkleri vardir.

«Ticari tanmitma yayini» (Topluma yonelik yayin)

Bakanlik vizesi seklinde bbir izin gereklidir. Bu vize, Uyeleri Uc
yil icin secilen bir Tanitma Yayin Komisyonu'nun goriigl lizerinde ve
bir sira numarasi ile verilmektedir (Maodde R 5047).

Mecburi ibarelerden baska, kablarin, ambalajlarin ve prospek-
tiislerin (izerindeki metinlerde, sadece asagidaki hususlar bulunu-
yorsa, vize mecburiyeti aranmaktadir.

— Satis fiyati ve para ile ilgili ibareler,

— Sosyal mevzuata gore ilacin endikasyonlari ve durumu,

— Dozqj,

— Baslica tedavi endikasyonlart ve teknik miuracaat dosyasin-

da bulunan muhtemel kontrendikasyonlar; (Madde R 5048).

Bu tanitma yayini vizesi, satis izni gibi, en fazla 5 yillik bir su-
re icin gecerlidir ve her haliikdrda bir izinle son bulmaktadir. Eger
Komisyon halka sunulan endikasyonlarin, gercege aykiri olduguna
karar verirse tamtma yayini vizesi iptal edilebilir.

«Teknik Tanitma Yaymu» (Doktorlara, Eczacilari, Dis Hekimleri-
ne ve Ebelere yoneltilen yayin)

Onceleri, bu tarz tonitma yayinlari, sinirlt sayida kisitlamalarla
yapilabilmekte idi.
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24 Mayrs 1968 tarihli kararnameden beri, bu tanitma yayininin pj;
vize almasi gerekmektedir.
Yine de bazi istisnalar mevcuttur. Gercekten, dort tanitma yayp,
sekli vizeden muaf tutulmaya elverigli bulunmaktadir,
— Yukarida saydigimiz mesleklerin mensuplarina dogrudan yg.
neltilen resimsiz tanitma yayini,
— Basin yolu ile daditilan fakat tip ve ilag camias dergilerine
mahsus resimli veya resimsiz tanitma yayint,
— llaglarin sadece satis tarifelerinden ve sartlarindan bahseden
katologlar veya belgeler,
— Teknik fisler.
Yukarida gorilen her iki tanitma yayini gekli de birkac yil evve-
line kadar bir derecede serbesttiler.
Bugiin, 6énceden alinan idare izni kural olmakta, serbestiyet de
istisna sayiimaktadir. Bu da bize Frinsiz ila¢ mevzuatinin baska bir
yanini gostermektedir.

B — Federal Almanya'da ilag Tanitimlan
ilacin Tanitim Yayini

Uretici tarafindan 6zel yerlerde (doktorlar, dis hekimliri ,veteri-
nerler, eczacilar) yapilan tanitma serbesttir. Bunun aksine, halka ya-
pilan tanitma yayini, belirli kurallara tabidir.

Alman kanunu, yasal olan propagandayi buyilik dzenle tarif et-
mektedir. Boylece ilgili kisi, neyle yetinecedini bilmektedir. Bu du-
rum, Alman ilag mevzuatinin 6zellik arzeden bir niteligidir.

Halk saghgm korumak amaciyla, tanitma konusundaki kanun,
tanimlanmasinda oldugu gibi, ilagtan baska miistahzarlara da uygu-
lanmakta ve hangi tanitma usullerinin yasal oldugunu beilrlemektedir.

Sert mueyyideler, tanitma yayininin dogruluguna riayeti sagla-
maya yardimci olmaktadirlar.

C — Belgika’da ilag Tamtimlan
ilaci Tanitma Yayini

Tanitma yayini ve teknik veya bilimsel bilgileri ilgilendiren bi-
tin unsurlarin, ilacin tescili sirasinda kabul edildikleri sekilde, ger-
cede uygun kontrol edilebilir ve dosyaya uygun olmalar gerekmek-
tedir.

6. madde, tanitma yazisinda, yoksa, ambalaj ustinde bulun-
masi gereken ibareleri belirtmektedir.

— Ticari marka ve muhtemel ortak adlandirmalari,
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— llacin satisa konulmasindan sorumiu kimsenin isim ve adresi,

— Formill, cesitli prezantasyonlar, dozaj, kullanihg sekli, kulla-
nim sirasinda dikkat edilecek hususlar, muhafaza sartlart ve
panzehirler,

— Tedavi endikasyonlar;, muhtemel kontrendikasyonlar ve yan
tesirler,

— flac Komisyonunun gériisii tzerine Saglik Bakanligi tarafin-
dan yazilmasi zoruniu tutulan batin ozel ibareler.

Bu endikasyonlarin, tip camiasina tevcih edilen tanitma yayinla-
rinda bulunmasi mecburidir.

Dogrudan halka yapilacak tanitma yaymi icin cok sayida yasak-
lamalar 6ngérillmistir (Madde 3 ve 4).

— ilacla iyilesmis kimselerin beyanlarini yaymlamak,

— Metnin tanmimini yaymlamadan, bilimsel metinlerden Ozetler
yapmak ve bu metinleri yorumlamak veya aciklamak,

— flacin tavsiye edildigi hastaligin belirtilerini tarif etmek,

— Hastayi, tedaviden evvel ve sonra gdsteren tasvir, veya resim-
ler yayinlamak,

— [lacin mucidinden bagka bir kimsenin ismini veya fotografi-
ni kullanmak,

— Basary garanti etmek,

— Doktora danismay! liizumsuz veya slipheli géstermek,

— Cocuk yaymnlarinda reklam yayinlamak,

— Reklom yarismalari diizenlemek.

D — italya’da ilagc Tantimlar

Bu konudaki hukuki metinler cok kesin degildir. Tip meslek-
lerine (hekimler, ebeler, veteriner hekimler ve eczacilar) yapilacak
tanitma yayini srbesttir. Prospektiis metinlerinin ve bunlara ayrilan
siireli bilimsel yaymlarin Bakanlikca onaylanmalarina gerek yoktur.

Fakat basin, radyo ve televizyona verilecek her ilanm, Saghk
Bakanhgma bagh bir komisyonun onayini almasi gerekmektedir.

139



v. BOLUM
PATENT, LISANS

Bu konu, ozellikle ila¢ fiyatlarinin gundeme gelmesinden by
yana Tirkiye'de tartigilip durmaktadir.

Diinya ila¢ piyasasi, birkac cokuluslu sirketin elinde bulun.
makta ve dunya piyasalarina yeni olarak suriilen ilaclarin bir cogy
da yine bu ¢okuluslu sirketler tgrafindan realize edilmektedir. Yenj
olarak piyasaya siriilen bu ilaclar tiieticileri tarafindan patentle ko-
ruma altina alinmaktadir,

ingiltere’nin Ginlii «The Economist» dergisi de bu konuda sun.
lart yozmaktadir :

«Yeni bir ilag, genellikle biiylik capl aragtirma gelistirme harca-
malari sonucu ortaya cikiyor. Bu nedenle de, yeni bir ilaci gelisti-
ren, genellikle en biiylkler oluyor».

«Gelistirilen yeni bir ilag piyasaya sliriilmeden once 7-10 yil ka-
dar cesitli deneylerden geciriliyor. Bu deneyleri basariyla atlatama-
yan cok sayida ilac 6l doguyor ve ¢cop sepetine atiliyor. Deney
siiresini basariyla atlatanlar ise, ayni siire iicinde basarth ve basa-
nisiz ilaclar icin yapiimig tim aragtirma giderlerinin, seri Uretime ge-
cildikten sonraki ciplak maliyete ekleniyor yliksek bir fiyatla piyasa-
ya cikiyor ve bu fiyat ve marka, patentle korunuyor» denmektedir.

Ayni dergi, bundan sonraki gelismeleri ise goyle ifade etmek-
tedir :

«Ancak, daha ilag piyasaya ciktigr anda, hatta bazen cikmadan
hemen hemen her sektdrde goriilen sanayi casuslugu burada da
devreye giriyor. Yeni buluslar, Uluslararasi patent anlasmasina ka-
tilmayan Ulkelerdeki retici firmalar tarafindan calinyor. Boylece
arastirma harcamalari olmadig: icin de kopya edilen hammaddenin
fiyati, patentli olandan cok daha ucuz oluyor».

Bu durumda alict dllkenin pek cok ilag icin karsisina iki sece-
nek cikmaktadir :

1 — Patentli ve pahali hammadde

2 — Kopya edilmis ve ucuz hammadde

Olay ortadadir ve bize gére Tirkiye'nin bu sartlarda patent an-
lagsmalarina girmesi (su an icin) bir liikstir. Tirk Eczacilar Birligi
cok iyi bir piyasa aragtirmasl yapmall ve kalitesinden taviz verme-
mek kaydiyla ucuz ve davamli bulunabilecek dis kaynaklardan
hammadde ithal ederek bu hammaddeyi dretici firmalara  satmall
veya Saglik ve Sosyal Yardim Bakanligini dig piyasa arastirmalart
yapmaya ikna etmelidir.
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VI. BOLUM
GENEL SAGLIK SIGORTASI

Genel sadlik sigortasi, son glnlerde saghk hizmeti sorununun
¢oziimiinde bir yol, bir model olarak gosterilmeye baslanmistir. Oysa
genel saghk sigortasi bunlarin hicbirisi degildir, Sadece ve sadece
ileride meydana gelebilecek hastalik riskine karsi, sahislarin gelirleri
ile orantili olarak pirim odeyerek katiimalaridir.

Gerek hiklimetler, gerek halk, gerekse hekim yodnunden ne
gibi faydalar sagladigi, Tirkiye sartlarinda saglhk hizmetleri acisin-
dan ne gibi olumsuz yonlerinin bulundugu Tirk Eczacilar Birligi'-
nin «Ulusal Saglik Politikasi» adl kitapciginda acik acik ifade edil-
mistir.

Bugiin icin konunun yararli yénlerini alip, sadlik hizmetlerindeki
sorunlari cdzmede yegdne yol olarak gdsteren, ilac ve Kimya En-
distrisi Igverenleri Sendikasi'dir. Burada zamanlama cok onemlidir
ve ilag fiyatlar Gzerindeki tartismalarin son derece yogunlastigl,
ilac fiyatlarinin halkin alim glictniin ¢ok Ustlerine ciktid! tartigtlirken
séylenmistir. Halk alamiyorsa, genel saglik sigortasi gerceklestiri-
lir, devlet alir, denmistir. Oysa, bizim savundugumuz sadece halkin
alm giici de degildir. Acaba buglinki fiyatlar, gercekten olmasi
gerekli fiyatlar midir? Bu da vardir. Eger, genel saghk sigortas:
gerceklesirse, hastalanan halk, parasini  6demis olmanin  verdigi
hak ve tedavi masraflarini sigortanin édeyecedi dislincesiyle, si-
gorta olanaklarini israftan kaginmayacak, bdylece ilac sanayii de bol
miktardaki ilaci tiketime pompalayacaktir. Duslenen budur.

1989 senesinin baslarinda Bag-Kur'da tim Tarkiye genelinde
saglik hizmeti vermeye baslayacaktir. Béylece bitin vatandasiar ge-
nel soglik sigortasi kapsamina gireceklerdir. Ancak, Bag-Kur'a na-
zaran doha kékli olmasina ragmen Sosyal Sigertalarin dahi milyar-
larca lira prim alacag: vardir. Bag-Kur ise, toplamasi gereken  piri-
min % 40 1m dahi toplayamamistir, Bu durumda meveut pirimleri
arttirmasinin dahi bir faydasi olmayacak, kisa bir siire sonra ise tim
bu kuruluslar tedavi giderlerini 6deyemez duruma gelecekierdir.
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Vii. BOLUM
iLAC URETIMINDE KALITE KONTROLU

Kanaatimiz odur ki, kaliteli ilagc uretimi ve bu Uretimdeki kalite
kontroll, tartismasiz, ilag fiyatlarinin da éniinde yer almasi gere-
ken bir husustur.

Odamiz, gectigimiz yil bu konunun da lizerinde 1srarla durmus,
oldukca detayli bir calisma yapmis ve 14 Mayis 1987'de dizenle-
mis oldugu bir Acik Oturumda konuyu irdelemisti.

Her ne kadar 1984 yilinda GMP’nin yilrirlige girmesiyle birlikte
bu konuda bir derlenme ve toparlanma olduysa da, biz yine de ge-
rekenin yapilabildigine inanmiyoruz. Hele hele, serbest piyasa ekono-
misinin uygulandigi gintmiizde, irili ufakh bircok firma var olma
cabasini sirdirirken ve gecmiste de kalitesiz ilag (retiminin kot
ornekleri yasanmisken, zaten asgari sayida olan nihai deviet kont-
rollerinin, daha da azaltiimasinin ne gibi sonuclar getirebilecedi ma-
Idmdur. O nedenle bu konudaki &nerilerimizi bir defa daha tekrarli-
yoruz :

inaniyoruz ki, burada yine en 6nemli gérev Tirk Eczacilar Bir-
ligi'ne dismektedir. Tirk Eczacilari Birligi 22. Blyuk Kongresinde
almig oldugu «Kalite Kontrol Laboratuvari» kurma kararini olgunlas-
tirmali ve gerekli girisimlerde bulunmalidir, Hikimet, Tirk Eczaci-
lari Birligi'ne gerekli destedi cikmak suretiyle kendi 6z kaynagimiza
edilmelidir.

Bu durum ilk defa tarafimizdan disinilen bir konu da degildir.
Alman Eczacilar Toplulugunun da «Zentral Laboratorium» adi al-
tinda kurmus oldugdu, bir ilac kontrol laboratuvari vardir.
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Viil. BOLUM

RASYONEL iLAC KULLANIMI
VE
iLAC iSRAFI

Tiirkiye, kullanmis oldugu ilagc hammaddesinin % 70%ine yakin
Bir bélimini disaridan temin etmekte ve bunun ficin de digariya bi-
ylk bir doviz ddemektedir.

insaninin alim giicii oldukca zayif olan llkemizde ilag¢ kullanimin-
ca son derece rasyonel olmaya calismak gerekmektedir. Bunun igin
ise rasyonel ilag yazimindan baslamak gerekir.

Rasyonel ila¢ yazimi konusunda, buglne kadar ¢ok kimse cok
seyler sbylemis ve cok seyler yapmigsa da, hicbir zaman detayli bir
calismaya gidilmemistir.

Gerek 6. Bolge Samsun Eczaci Odasi olarak yapmis oldugumuz
sondajlamalarda, gerekse kigisel izlenimlerimizde, recetelere Iizum-
suz yere pek cok ilacin yazildigi, hatta bunlarin icerisinde birbirine
antagonist olanlarin dahi bulundugu, keza, cok fiyath olan ve genel-
de Uciinci jenerasyon olarak adlandirlan pek cok antibiotigin anti-
biyogramsiz olarak yazildig1 tespit edilmistir.

Bu konuda Tirk Tabipler Birligi ile temasa gecilmeli ve birlikte
nareket etmelidir.

Rasyonel ilag kullanim ile ilgili olarak, lllerde halka acik top-
lantilar diuzenlenmeli ve halk bu konuda uyariimaidir.
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Calinti Recete Adedi, Son Bir
Yilda %20 Artarak 3100l Buldu

Bilindigi gibi, Oda Biltenimizin Agustos 1987 tarihli 19.ncu sa-
etelerle Birlikte Kaybolan Ciddiyet» bashdr al-
tinda, calinan veya sahte yesil ve kirmizi rec
mis, bunun eczaneleri ne kadar giic durumlara dislrdtgine degin-
konuya bir ¢dziim getirmelerini istemistik,

yisinda «Calinan Reg

mis ve ilgililerden

Oysa, son bir sene zarfinda hicbir degisiklik gorllmedigi gibi, ca-

ete listelerini yaymnla-

linan recete adedinde de % 20'lik bir artig gozlenmistir.

«Belki bir giin ilgilenen ¢ikary temennisiyle bu listeleri son sek-

liyle bir defa daha yayinliyoruz :

016219
138401
160418
160427
160428
187100
187999
226610
256601
256614
256624
256629
256632
256634
256645
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256652
256655
256658
256663
256690
256695
256696
260618
260619
270614
270615
270616
28365 - 28372
384501 - 384600
250728

CALINTI VE SAHTE YESIiL RECETELER

503973

503974

503975

503976

504605 - 504700
789509 - 789516
789530 - 789550
815478

815475

899701

999702

999703

999708 - 999714




328540
328541
328543

328589
328989
462660
75033
75065
75115

10401 - 10500
17601 - 17700

621823
621869
909506
909509
909538
908545
909560
909570
909585
909587
909588
909589
209591
909592
909601
909647
909662
909663
909667
909698
908700
902506
902511

75377
75389
75470

75487
75529
75553
75573
847301 - 847400
928318

s s

4801 - 4850
48101 - 48200

=D

996455
996456
996452
962302
962305
962314
962376
962377
962408
962409
962418
962440
962451
962460
241404
241247
241428
241447 - 241457
2415633
241569
241571
241572
241573

983001 - 983300
860141

860142

860153

860163

860334

860349

860351

860363
44265 - 44275

87901 - 88000

241574
241794
244848
244849
244850
244804
244811 - 244820
244843 - 244847
244884
244891
244960
246701
246717
246732
246751
246753
246759
246764
246765
246767 - 246769
246772
246773
246775

45



246776
246783
246788 - 246790
246792 - 246795
246797
246799
246803
246807
246811 - 246815
246836
246851 - 246855
246860
246872
246874
146310
146332
146339
146360
146387 - 146390
146213

168812
356901 - 356910
356910 - 357000
356801
356900
780265

276001 - 277000
143680
143687
143778
143788
143789
143791

48

146215
146216
146233
146235
146236
146238
146262
623413
623414
623415
623417
623418
623422
623424
623425
640408
640417
640312
640315
648557

780298
780299
780300
780232
780240
773040

256904
256915
256917
256924
256937
256947
256952

648575
648589
648597
648804
926049
926052
926064
926066
926067
926075
926076
926303
926307

926308
926329
926360
926361
926371
926381

773041
773090
936956
936976
936980
938501

256953
256954
256965
256977
256986
256941
562714
562719



428983 - 423988
428950 - 428997

441844

171016
171100

014801 - 014900
014966 - 015000
185210 - 185300
232762
237761
277781
277782
336501 - 336602
409615
409616

—G—

486953 - 486964

—H—

441889

— SERi NUMARASIZ —

427685 - 427700
716756 - 716800

958701 - 958800

943888 - 943899

CALINTI VE SAHTE KIRMIZI RECETELER

409617
469818
469844
509429
540802
540819
540820
540838
540839
540862

540873
540932
540905
540907
540915
540920
540923
540933
540949

951601 - 951700

S.E.0.B.
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