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Türk Eczaclar Birliği mesleki sorunlarn gün geçtikçe arttğ, var olan 
sorunlarn çözülmesi bir yana her geçen gün yeni sorun alanlarnn 
oluştuğu, üstüne üstlük tüm dünyada krizin gün geçtikçe kendini daha 
güçlü bir biçimde hissettirmeye başladğ bir süreçte 2. Bölgeleraras 
Toplants’n Şanlurfa’da gerçekleştirdi.

27 - 29 Kasm 2008
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Şanlıurfa Bölgelerarası Toplantısı’nın temel gün-
dem maddesi 6197 sayılı yasada yapılması planla-
nan değişiklikler, bu değişiklikler sonucunda eczacı-
eczacı ortaklığının gündeme gelecek olması idi. Üç 
gün süresince gerek Eczacı Odası Başkanları gerekse 
Merkez Heyeti Üyeleri söz konusu değişiklik teklifinin 
zincir eczane yapısının önünü açacak bir gelişme 
olarak kavranması ve net bir biçimde karşı durulması 
gerektiği konusunda ortaklaştı. Diğer yandan 31 Aralık 
2008 tarihine kadar tamamlanması gereken Protokol 
görüşmelerinde eczacı lehine kazanımları elde etmek 
için eczacı tabanının bilgilendirilmesi ve bir eylem süre-
cinin örülmesi gerektiğine karar verildi. 2005 yılından 
itibaren uygulanmaya başlanan Sağlıkta Dönüşüm 
Programı ile eczacının üzerine yüklenen yüklerin 
taşınamaz boyutlara ulaşması, bu durumun halkın ilaca 
ulaşımını kısıtlayan bir pratik yaratması, tüm bunların 
sonucunda gelecek nesillerin sağlık hakkının tehlikeye 

düştüğünden hareketle; halkı, her bir eczacıyı, eczane 
çalışanını, eczacılık fakültesi öğrencilerini kapsayan 
yeni bir döneme girilmesine karar verildi. 

Toplantının kapanışından hemen sonra gerçekleştirilen 
Olağanüstü Merkez Heyeti Toplantısı’nda alınan kararın 
teknik detayları görüşülerek bir takvim belirlendi. Sürecin 
ilk ayağı olarak sorunları net bir dille ifade eden bir tel-
graf Sayın Başbakan’a gönderildi. Belirlenen takvim, 
Bölgelerarası Toplantı’nın kapanış yemeğinde tüm 
yöneticilerimiz ile paylaşıldı. Yaklaşık beş yüz kişilik 
salon alınan kararları büyük bir coşkuyla karşıladı. 
Merkez Heyeti Başkanı Ecz. Erdoğan Çolak tarafından 
açıklanan eylem programı tüm salon tarafından daki-
kalarca alkışlandı.
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Toplantnn tamamlanmasndan sonraki ilk iş günü olan 1 Aralk 2008 Pazartesi günü gerek 
Merkez’de gerekse odalarda hzl bir çalşma program başlatld. Bölgeleraras Toplant’da  
alnmş karar uyarnca sürecin talep eden eczac odalarnn katlmyla birlikte örülmesine 
karar verilmişti. Bu karara istinaden 2 Aralk Sal Günü 10 eczac odasnn temsilcileri Merkez  
Heyeti üyeleri ile bir araya geldi. Miting Komisyonu İstanbul, Ankara, İzmir, Adana, Konya, 
Samsun, Eskişehir, Diyarbakr, Zonguldak ve Tokat Eczac Odalarnn temsilcileri ve Merkez 
Heyeti üyelerinden oluşturuldu. Oluşan Miting Komisyonu saatler süren toplantlar sonucunda 
öncelikle önemli bir ayağ olan mitingin, 21 Aralk tarihinde Ankara’da gerçekleştirilmesine 
karar verdiler. Bu amaçla farkl ihtiyaçlarna çözüm üretmek amacyla alt komisyonlar oluştu-
rularak görev dağlm yapld.

Bu tarihten itibaren ksa zamanda organize edilmesi gereken miting ve eylemin diğer
ayaklar için geceli-gündüzlü bir çalşma temposuna girildi.

Diğer yandan miting için gerekli bürokratik işlerin zamannda tamamlanmas için ilgili komis-
yon üyeleri gerek Ankara Emniyet Müdürlüğü gerekse Ankara Valiliği ile yoğun görüşme 
trafiğini başlattlar. Ankara genelinde farkl eylem alanlar bizzat ilgili komisyon üyeleri tara-
fndan yerinde incelendikten sonra, Büyük Eczac Mitingi için en uygun alann Kolej Meydan 
olduğuna karar verildi. Miting Komisyonu tarafndan alnan kararlar ayn gün tüm bölge eczac 
odalarna bir yaz ile duyuruldu. 

2 Aralk 2008
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Ka mu oyu nu en hz l bi çim de bil gi len dir mek ve ec za c la rn ya şa d ğ
so run la rn top lum sal dü zey de ki or tak lk la r n ve iz dü şüm le ri ni en doğ ru 
bi çim de ta rif ede bil mek ama cy la ey lem sü re ci nin ilk ba sa ma ğn da Mer kez 
ve tüm Böl ge Ec za c Oda la r nn eş za man l ba sn açk la ma la r yap ma la r na 
ka rar ve ril miş ti. Bu ka rar uya rn ca 4 Ara lk 2008 ta ri hin de or tak ba sn
açk la ma s ger çek leş ti ril di. 

4 Aralk 2008
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Türkiye’de 72 milyon nüfusa sağlık ve ilaç hizmeti veren 
28.000 eczacı olarak bıçağın kemiğe dayandığı gün-
ler geçiriyoruz. Sağlık politikasının adı ilaçta tasarruf 
olunca, hem hastalarımızın sağlığı hem de eczaneleri-
mizin geleceği açısından tehlike
büyüyor.

Sağlıkta Dönüşüm Programı’nın 2004’te uygulamaya 
konması ile birlikte, sağlık harcamaları içinde ilaç dışı 
harcamaların payı önemli ölçüde arttı. Buna rağmen 
sadece ilaçta tasarruf önlemleri uygulanmaya başlan-
dı. Oysa Türkiye, benzerleri arasında kişi başına ilaç 
harcaması en düşük olan ülkelerden biridir. Fakat, tasar-
ruf önlemleri ile birlikte hastaların ilaca ulaşması engelle-
niyor. Bunun yanında, biz eczacılar da her gün değişen 
uygulamalar, üzerimize binen ek yüklerle 
birlikte ilaçta tasarrufun bedelini ödüyoruz. Biz, muaye-
ne ücreti tahsildarlığı yapmak değil, sağlık hizmeti ver-
mek istiyoruz. Özellikle konsolide bütçe ve yeşil kartta 

ilacın bedeli çoğu zaman geç ödeniyor. Şimdi bir de 
avans adı altında bizim hastalarımıza ulaştırdığımız ila-
cın %75-90’ının 80 gün sonra, geri kalanının belirsiz bir 
zamanda ödenmesi tehlikesi ile karşı karşıyayız. 

Çok açıktır ki, avans sistemi, eczanelerin kapı-
sına kilit vurulması demek. 

Kamuya ilaç verdiğimizde yaptığımız eczacı ıskontola-
rının yanı sıra, kamu kurum ıskontosu adı altında yeni bir 
ıskonto vermek zorunda bırakıldık. 

Eczaneler dört yıldır ayakta kalma mücadelesi veriyor. 
Eczanelerin üçte biri, “yakın kapanma tehlikesi” ile 
karşı karşıya. Hükümet, eczanelerin verdiği danışmanlık 
ve ilaç hizmetini umursamıyor. Devlet serbest eczaneyi 
gerçek sağlık hizmet sunucusu olarak görmüyor, “teda-
rikçi aktör”lerden biri olarak konumlandırıyor. Oysa 

Basına ve Kamuoyuna;
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eczaneler yaygınlıkları ve eczacılar sundukları danış-
manlık hizmeti ile sağlık  sisteminin önemli bir parçasıdır. 
Sağlık sisteminin giriş kapısı ve son halkası olarak ecza-
cılar, vazgeçilmez sağlık çalışanlarıdır.

Son günlerde de 6197 sayılı eczacılık temel yasasına 
eczacı-eczacı ortaklığı konularak, eczanelerin şirket-
leşmesinin, tek elde toplanmasının ve el değiştirmesinin 
önü açılıyor. Korkumuz o ki, o eller eczacının elleri olma-
yacak. Türkiye’nin büyüyen ilaç pazarındaki payını 
artırmak isteyen çok uluslu şirketlerin elleri olacak.

Bizler, eczacıyız. Mahalledeki, köşe başındaki, halka 
en yakın sağlık danışmanıyız. 

Bilgimizle, eğitimimizle ve eczanelerimizle hastalarımı-
za hizmet vermek için çabalıyoruz.

Fakat hem meslek örgütümüzü, hem de 28.000 ecza-
cının taleplerini dinlemiyorlar. Kamu, ve hatta Bakanlar 
verdikleri sözleri tutmadılar, imzalarını reddettiler. 
Bilindiği gibi, Temmuz ayında uzun süren görüşmeler 
sonucunda Bakanlar kamu kurum iskontolarını eczane-
lerin üzerinden almaya üstelik imza atarak söz vermiş-
lerdi. Ancak, bu sözlerinin gereğini yerine getirmediler. 
Üstüne üstlük, SGK tamamen kamu yararı ve hasta sağ-
lığı için gerçekleştirdiğimiz bazı reçetelerin eşit dağıtımı 
sistemini tek taraflı ve hukuksuz biçimde iptal etti.

Hatta Türk Eczacıları Birliği Kanunu ile Birliğimize verilmiş 
olan yetkiye karşılık, Sağlık Uygulama Tebliği’nden, 
Birliğimiz ile Kurum arasında imzalanan protokol doğ-
rultusunda eczaneler ile sözleşme yapılacağı ifadesini 
çıkardı. Bilinmeli ki, Türk Eczacıları Birliği Kanunu, sadece 
Türk Eczacıları Birliği’nin kanunu değildir. Tüm kurumları 
da bağlayıcıdır.

Bugünlerde yine Sosyal Güvenlik Kurumu ile görüşme 
masasındayız. 31 Aralık 2008 tarihine kadar yeni bir 
sözleşme imzalanmazsa Sosyal Güvenlik Kurumu hak 
sahipleri ilaçlarını eczanelerden alamayacak. 

Bizler;
Halkımızın sağlığını korumak için,

Halkımıza sağlık ve ilaç hizmeti sunmaya devam etmek 
için,

Eczanelerimizin kapanmaması için,

YAŞAMAK ve YAŞATMAK için,

Temel taleplerimizin karşılanmasını bekliyoruz. 

Eczacılık temel yasasının şirketlerin değil, bu mesleği 
yapan eczacıların ihtiyaçlarına yanıt verecek şekilde 
değiştirilmesini istiyoruz. 

İlaç Fiyat Kararnamesi’nin 2004’ten beri değişmeyen 
karlılık kademelerinin ve oranlarının günün gereklerine 
uygun bir biçimde yeniden düzenlenmesini istiyoruz.

Yeşil kart ve konsolide bütçeye bağlı hak sahiplerinin 
reçete geri ödemelerinin zamanında yapılmasını
istiyoruz.

Bizler, bu taleplerimizi pek çok platformda dile getirdik 
ama kesinlikle karşılık alamadık.

Sözün bittiği yerdeyiz. 

Bu nedenle, 21 Aralık 2008’de, Ankara’da, tüm eczacı-
larımızın, eczane çalışanlarının ve hastalarımızın katıla-
cağı bir yürüyüş ve ardından miting düzenleyeceğiz.

Tüm diğer meslek ve emek örgütlerinin, bizimle birlikte 
bu bedeli ödeyen eczanelerimiz çalışanlarının ve hal-
kımızın bize destek vereceğine inanıyoruz.

TÜRK ECZACILARI BİRLİĞİ MERKEZ HEYETİ
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Merkez Heyeti ve Ankara Eczac Odas’nn birlikte gerçekleştirdikleri 
basn açklamasna basnn da ilgisi büyük oldu. Ayn biçimde, eczac 
odalarmzn yaptğ eşzamanl basn açklamalar hem yerel hem de 
ulusal medyada geniş yank buldu.

Ortak basn açklamasnn ardndan yazl ve görsel basnda eczaclarn 
yaşadklar sorunlar konusunda bir çok haber yaymlanmaya başland. 
Herkes, bundan sonraki adm merak etmekteydi.

5 Aralk 2008
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Eylem sürecini en doğru ve etkin biçimde örebilmek amacyla eylem sürecinden 
üyeleri sürekli ve etkin bir biçimde haberdar edebilmek için özel bir internet site-
sinin oluşturulmasna ilişkin çalşmalar da hzla başlatld. 

Site  http://www.mitinge.com adresi ile 5 Aralk 2008 tarihinde yayna girdi. Her 
türlü gelişme neredeyse anlk bir biçimde bu site yolu ile tüm üyeler ile paylaşld. 

5 Aralk 2008

www.mitinge.com
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GİZLİ ECZANE ISKONTOLARINI ARTIK ÖDEMEK İSTEMİYORUZ 

Talebimiz, kamu kurum ıskontolarının ilaç şirketleri ve 
SGK arasındaçözümlenmesidir. Ancak, halen bu görüş-
melerde herhangi bir ilerleme sağlanamamıştır.

MUAYENE ÜCRETİ DEĞİL, ÜCRETSİZ SAĞLIK HİZMETİ

Bu uygulama, bir yandan tedavinin ücretsiz gibi görün-
mesi yanılsamasını doğurmakta, diğer yandan hasta 
ve eczacıyı karşı karşıya getirmektedir. Bir an önce son 
verilmesini talep etmekteyiz. 

PROVİZYON SİSTEMİNİN ÇALIŞMAMASI 
HASTANIN İLACA ULAŞMASINI ZORLAŞTIRIYOR!

Provizyon sisteminin radikal bir biçimde, sadece kuru-
mun değil, hasta ve eczacıların ihtiyaçlarını da gidere-
cek şekilde yeniden yapılandırılması gerekmektedir. 

AVANS ÖDEMESİ ECZANELERİN KAPISINA KİLİT VURDURUR 

Avans ödemelerinin yüzde yüz olarak yapılması gerek-
mektedir.

YEŞİL KART ve KONSOLİDE BÜTÇEDE BİR TÜRLÜ 
ÇÖZÜLEMEYEN GERİ ÖDEME GECİKMELERİ

Karşıladığımız yeşil kart sahibi veya konsolide bütçeye 
tabi kurum mensubu hastalara ait reçete bedellerinin 
aylar sonra ödeniyor olması, eczanenin maddi işleyişi 
anlamında ciddi zorluklar yaşanmasına neden olmak-
tadır. Bu, özellikle düşük cirolu eczaneler için büyük bir 
ticari risk oluşturmaktadır.

İLAÇ FİYAT KARARNAMESİ DEĞİŞMELİDİR

İlaç fiyatlarının spekülatif değişimlerden kurtarılması 
temel ilke olmalıdır. İlaç fiyatı bir kez EURO ile saptan-
dıktan sonra kur ortalamasına ya da Türkiye’deki enf-
lasyon oranına bağlanmalıdır Kararnamede eczacı 

karlılığı kademeli olarak ilaç fiyatlarına endekslenmiştir. 
Eczacı karlılık oranları ve karlılık dilimleri yeniden değer-
lendirilmelidir. 

GÜNÜBİRLİK TEDAVİ KABUL EDİLEMEZ

Günübirlik tedavi uygulaması ile hastane eczaneleri
serbest eczanelere dönüştürülmüştür. Evrensel standar-
da uygun eczacılık hizmeti vermek istiyoruz. 

AŞILAR ECZANELERDEN TEMİN EDİLMELİDİR!

Bizler, aşıların eczaneler dışında özel  muayenehaneler 
ve özel teşhis, tedavi merkezlerinde satılabilmesinin 
önünü açan bu yasal düzenlemeyi kabul edilemez 
buluyoruz. 

MESLEK HAKKIMIZI İSTİYORUZ

Türkiye’de eczane karlarına göre uyarlanmış regresif 
kar sistemi uygulanmaktadır. Biz, bu sisteme ek olarak, 
eczanelere reçete başına verdikleri danışmanlık ücreti 
için bir meslek hakkının da verilmesini talep etmekteyiz. 

HAKSIZ REKABETE VE SUİSTİMALLERE KARŞI REÇETE DAĞITIM 
SİSTEMİMİZİN DEVAM ETMESİNİ İSTİYORUZ!

Bizler,  Rekabet Kurumu kararına da, bu kararı hiçbir 
bağlayıcılığı olmadığı halde uygulayan SGK’ya da 
cevap veriyoruz: Rekabeti Değil, Hastayı, Eczacıyı ve 
Kamu Yararını Düşünün! 

İLAÇ TAKİP SİSTEMİ ECZACIYI DEĞİL, İLACI TAKİP ETMELİDİR

ŞİRKETLEŞTİRME GİRİŞİMİNE KARŞI ZİNCİRLERİMİZDEN
KURTULALIM. BİZİM 6197’MİZ!

NEDEN YÜRÜYORUZ?
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Miting için kullanlacak sloganlar konusunda bir alan 
açld ve üyelerimizin slogan önerilerini buraya
girebilmeleri sağland. Gelen yüzlerce slogan önerisi, 
web sitemizin en canl yönlerinden birisini oluşturdu. 
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Diğer yandan eczanelere dağtlacak  afiş ve diğer görsel malzemelerin hazrlklar da başlatld. 
Bu amaçla öncelikle Miting Komisyonu tarafndan sürecin ana slogan belirlendi. 

   5 ARALIK 2008
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ECZACINIZA SAHİP € IKIN

Rekabeti Değil,

HASTAYI, ECZACIYI, KAMUYU DÜȘÜNEN 
SAĞLIK POLİTİKASI İSTİYORUZ

Muayene ! creti Tahsildarlığı Değil,

SAĞLIK DANIȘMANLIĞI YAPMAK İSTİYORUZ 

Halkımıza,

SORUNSUZ SÜREKLİ VE HAKETTİĞİ NİTELİKTE 
ECZACILIK HİZMETİ VERMEK İSTİYORUZ

İla#  Firmalarının Y$ k$ n$  % ekmek Değil,

SAĞLIK HİZMETİ  VERMEK İSTİYORUZ

T• rk Eczacıları Birliği
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Hazrlanan afişler tüm Türkiye’deki eczanelerde aslmas amacyla bölge eczac odalarna
gönderildi. Eczaneler tarafndan afişlerin aslmas kamuoyunun farkl çevrelerinde tepki buldu.

16 Aralık 2008 - Radikal

18 Aralık 2008 - Cumhuriyet


