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14 MAYIS 1982 GUNU TEB MERKEZ HEYETI
TARAFINDAN BILINCSIZ iLAC KULLANIMI
KONUSUNDA DUZENLENEN PANELIN
PROGRAMI, iCERIK VE SONUCLARI

Panelin konusmacilar:
Bagkan: Prof, Dr. Siikran Geggil
I. U. Eczacihik Fakiiltesi Farmasi ve Teknolojisi Birimi
Baskani.
Konusmacilar:

1—Prof. Dr. Selguk Erez
I.U. Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Kadin ve Dogum Birimi
Ogretim iiyesi

2—Dog. Dr. inci Sengiin
I.U. Eczacilik Fakiiltesi Analitik Kimya Birimi Ogretim
Uyesi.

3—Kimya Yiiksek Miihendisi Kaya Turgut
Tiirkiye ilag Endiistrisi Isverenleri Sendikasi 11. Bagkani

4—Dog. Dr. Aysegiil Ulubelen
I.0. Eczacilik Fakiiltesi Farmasi ve Teknolojisi Birimi
Ogretim Uyesi

5—Ecz. Metin Seyithanoglu
Tiirk Eczacilari Birligi ikinci Bagkani

6—Dr. ismet Sozen
Tiirkiye ilag Sanayii Dernegi Baskani

Baskan, paneli acti; ilacin tarifi, kapsami yurdumuz-
da kullanimi ve bilingsiz ilag kullaniminin sininini tarif
etti. Eczacinin ilag kullanimi nedeni ile tedavide hekim
ile hasta arasindaki yerini tammladi. Bu konuda sayin
konugmacilarin goriislerinin neler olacagini, getirecekleri
onerileri 6grenmek iizere sira ile sozii kendilerjne verece-
gini bildirdi.

Prof. Dr. S. EREZ: Konugmasinda 6zet olarak; Ulke-
mizde bugiin bilingsiz ilag tiiketimi oldugunu ve bunun
hekimin regetesinde ¢ok sayida ilag yazmasi nedeni ile
medana geldigini; gelismis iilkelerde regetede 1—2 tane
ilag yazildig1 halde iilkemizde bu sayinin ortalama 4—5
oldugu, hatta bu sayinin da iistiinde bulundugunu bildir-
di. Ameliyat sonrasi mutlaka antibiyotik verilmesi gerek-
medigi halde antibiyotik, hatta 1—2 kalem daha ilagc ya-
ildigini bildirdi. Hatta modasi gegmis ilaglarin bile bu-
giin recetede yer aldigimi bildirdi.

Dog. Dr. i. SENGUN: Bilingsiz ila¢ kullaniminin ec-
zacilarin gayreti ile onlenebilecegini bildirdi. Ozellikle,
hastaya ilacin yan etkilerini, zararlarimi, kullaniima alani-
n1, hekime ilag danigmanhg gérevinin eczaci tarafindan
vapilabilecegini soyledi.

Y. Kim. Miih, K. TURGUT: insanlnga uygarligin sag-
ladig1 imkanlari siralayip, herkesin her konuda bu imkan-
lardan nasibini almasi gerektigini bildirdi. Tiirkiye'de
genel saghk harcamalari, hastane bakim masraflari, tibbi
malzeme ve ilag masraflaninin biribirine gore istatiksel

degerlerini bildirdi. Tiirkiye'deki ilag tiiketimi harcama-
lari ile gelismis ve az gelismis iilkelerde saptanan sayisal
degerler mukayeseli olarak agikland:.

Dog. Dr. A. ULUBELEN: ilacin kontrolii ve gereksiz
kullanimi konusunda herkese gorev diistiigiinii, bir ilacin
fayda—zarar parametreleri, yan etkileri, dozu, ilag etki-
lesmeleri konusunun gok iyi bilinmesi; tedavi esnasinda
ilaca ve/ veya ilag etkilesmelerinin sonucuna bagl has-
taliklar ortaya ciktigini bildirdi.

Ecz. M. SEYITHANOGLU: Eczane eczacisinin ilag
dagitimindaki onemini ve roliinii anlatti. Ulkemizde he-
kim sayisinin yetersizligi, saghk kurumlarinin sayisal ye-
tersizligi ve uygulamada hekimin ilagla ilgili gerekli bilgi-
leri hastaya vermek igin yeterli firsati bulamadigini bu
nedenlerle ilaci hastanin ancak eczanelerde eczacinin
yardimi ile tammasinin miimkiin olacagini bildirdi. Rege-
tede yazilan ilaglarin gereginden fazla sayida verilmesine
neden olan faktdrleri agiklads.

Dr. i. SOZEN: llag temini ve kullanilmasinda Saglik
ve Sosyal Yardim Bakanligina diisen gorevleri anlatti, An-
cak ilag imdli igin tiiketilen ham maddelerin adi ve mik-
tarinin belirlendigini séyledi. ilagla ilgili bircok bilgilerin
Bakanlkta da bulunmadigini bildirdi. Bazi resmi deger-
lendirmelerin heniiz kesinlikle saglanamadigini anlatt,

Yapilan konugmalar ve konusmacilara sorulan sorula-
ra verilen cevaplar degerlendirildiginde "Bilingsiz ilag
Kullanimi” konulu Panel sonucunda asagidaki goriisler
belirlendi.

1-Bilingsiz ila¢ kullanimi fazla miktarda ve gereksiz
ilag kullanimi olarak alinabilir; hekim ve eczacinin ancak
birlikte ¢alisarak dnlem alabilecegi bir konudur,

2—Bugiin Tiirkiye'de de birgok iilkede oldugu gibi bi-
lingsiz ilag kullanimindan bahsedilebilir. Zira hekim sayi-
sinin, saghk kurumlarinin sayisal olarak yetersizligi ve
koruyucu hekimligin ve bazi saglik hizmetlerinin saglan-
masindaki giiclik, yardimer saghk personelinin faaliyet
alamnin kisith olugu fazla ilag kullanimimi gerektirmek-
tedir. Esasen bu konuda gercek anlamda istatistiksel bir
aragtirma ve veri de yoktur. ilagla ilgili bilingli yapiima-
si gereken birgok islemde de bilingsizlik s6z konusudur.

3—ilag kullamminda her tiirlii etkilesim reaksiyonu-
nun Resmi Saglhk Kurumlari—hekim—ilacin iireticisi—ec-
zaci—yardimei saglik personeli ve hasta tarafindan ¢ok
iyi bilinmesi ve gozlenmesi gerekir. Bu zincirin tam bir
biitiinliik igerisinde hasta saghgina hizmet etmesi ve an-
cak biribirinden bilgi alisverisi ile bilingsiz ilag kullan:-
minin 6nlenebilecegi sdylenebilir,



