
BOLUMU 

Türkiye'de Eczane Pazarı ve Eczanelerin Durumu 

Türkiye'de sağlık harcamaları içinde ilacın payı yüksek olmasına kar-

şın (Tablo 10), yaklaşık 130 dolar civarında olan kişi başına ilaç tüketimi, 

gelişmiş ülkeler ve AB ülkelerine kıyasla son derece düşüktür. Bu durum, 

SSK reçetelerinin serbest eczanelerden karşılanması uygulaması ve Yeşil 

Kart harcamalarında yaşanan artışla bir miktar artmış görünmektedir. An-

cak hala kişi başına sağlık harcamaları ve dolayısıyla ilaç tüketimi (sağ-

lık harcamaları içindeki en yüksek kalem olarak) ortalamaların altındadır 

(Tablo 11). 

Tablo 10 

Özel ve Kamu Sağlık Harcamaları (Kişi Başına US $), 

• Özel Sağlık Harcaması 

• Kamu Sağlık Harcaması 
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Tablo 11 

Top l am Sağ l ık H a r c a m a l a r ı 

Ülkeler Kişi Başına Düşen 
Toplam Sağlık Harcaması (US $) 

Türkiye 580 

Meksika 662 

Slovak Cumhuriyeti 778 

Polonya 805 

Kore 1149 

Macaristan 1 281 

Çek Cumhuriyeti 1 362 

Portekiz 1 823 

Yeni Zelanda 2 083 

İspanya 2 094 

Yunanistan 2 162 

Finlandiya 2 235 

Japonya 2 249 

İtalya 2 467 

Birleşik Krallık 2 508 

OECD Orta laması 2 555 

İrlanda 2 596 

Danimarka 2 752 

İsveç 2 825 

Belçika 3 023 

Hollanda 3 038 

Almanya 3 043 

Avustralya 3 121 

Avusturya 3 123 

Fransa 3 158 

Kanada 3 165 

İzlanda 3 331 

Norveç 3 966 

İsviçre 4 077 

Lüksembourg 5 090 

ABD 6 102 

Kaynak: OECD 2007 Factbook Verilerinden Hesaplanmıştır. 
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Türkiye'deki kişi başına düşen sağlık harcamaları ve dolayısıyla ilaç tü-

ketimi, ortalamaların altında olsa da 2005 yılından sonra yukarıda belirtilen 

sebepler nedeniyle bir artış yaşanmıştır ve eczane pazarı büyümeye devam 

etmiştir (Tablo 12). 

Tablo 12 

Türkiye Serbest Eczane Pazarı (YTL) 

Kutu 

2004 2005 Büyüme (%) 

855.649.135 1.212.124.520 % 41,66 

YTL 

2004 2005 Büyüme (%) 

9.044.845.168 12.918.577.331 % 42,98 

Bu büyümenin eczane cirolarına yansıması da olumlu olmuştur kuşku-

suz. Ancak bilindiği gibi geri ödeme sistemindeki aksaklıkların bedelini bü-

yük oranda eczacılar ödemektedir. Şu açıktır ki ilacın en büyük alıcısı olan 

devlet, aldığı ilacın parasını zamanında ödemezse, birer küçük işletme olan 

eczaneleri iflas tehdidi ile baş başa bırakmış olur. Hasta, sosyal güvenlik 

primleriyle aldığı ilacın büyük bir kısmının parasını peşinen öder ve eczacı 

da vadesi gelen borcunu zamanında ödemezse faiz uygulanır. Bu durumda 

eczacı, devletin ilaç şirketlerine olan borcunun faizini ödemiş olur. Bu sür-

dürülebilir durum değildir. Dünya ilaç pazarının tekelci reflekslere yönelmiş 

durumundan, Türkiye ilaç pazarının bağımlı karakterinden ve Türkiye'nin 

tarihsel olarak kapitalizme eklemlenme biçiminden kaynaklanan koşulların 

yarattığı sorunların bedeli devlet tarafından eczacılara yüklenmektedir. Bu 

durum düzelmedikçe de, eczacıların mesleği tehdit altında kalmaya devam 

edecektir. 



Bu koşullar içinde şekillenen eczane pazarı içerisinde, geri ödeme so-
runları nedeniyle; pazar büyümesinin eczaneler (özellikle cirosu az olan) 
tarafından hissedilmesi pek mümkün görünmemektedir. Zira, Türkiye'de 
yaklaşık olarak eczanelerin %10'u ilaç pazarındaki cironun %30'unu, geri 
kalan eczaneler ise pazarın geri kalan %70'ini paylaşmaktadır. Özellikle ci-
rolarına göre eczaneler sınıflandırdığında Tablo 13'teki görünüm ortaya 
çıkmaktadır. 

Eczane pazarındaki büyüme potansiyeli incelenirken eczanelerin bu 
büyüme potansiyelinden ne kadar faydalandıklarını sorgulamak çok daha 
anlamlı olacaktır. Bu tablo % 40'lara ulaşan eczane pazarı büyümesinin tüm 
eczacılar tarafından fark edilmesini olanaksız kılmaktadır. Bu durumun bir-
çok sebebi bulunmaktadır. İç pazarda büyük sermayeli eczanelerin piya-
sa içindeki etkinliği küçük sermayeli eczanelere göre daha fazladır. Sayısı 
16.000 olan 0-500.000 YTL yıllık cirolu eczanelerin kontrol ettiği pazarın 
değeri, cirosu 1.800.000 YTL üstündeki 200 eczanenin kontrol ettiği kadar-
dır. Bu durum eczane pazarında yaşanan büyümenin her eczacı tarafından 
aynı derecede hissedilmemesinin sebebidir. 

Tablo 13 
Cirolarına Göre Eczane Dağılımı (Ortalama) 

: 

Ortalama ciro (YTL) Eczane sayısı Eczane pazarı 
(Milyar YTL) 

Pazardaki 
oranı(%) 

0-250.000 8200 1.200 % 9,25 

250.000-500.000 8000 2.600 % 20 

500.000-800.000 3800 2.100 % 16 

800.000-1.000.000 900 750 % 5,75 

1.000.000-1.500.000 750 800 % 6 

1.500.000-1.800.000 130 1.950 % 15 

1.800.000 üstü 200 3.600 % 27,5 



Buna ek olarak, düşük cirolu eczanelerin geri ödeme sorunlarından yük-

sek cirolulara göre daha fazla etkilenmesi de düşük cirolu eczanelere çık-

maza sokan bir durum yaratmaktadır. 

Bu nedenle, bağımlı ve kendi ilacın üretemeyen bir sektörün içinde en 

büyük alıcının devlet olduğu piyasa koşullarında, eczanelerin mevcut ve ge-

lecekteki durumu kuşkusuz devlet ile olan ilişkilerinin sağlıklı bir şekilde ku-

rulmasından geçmektedir. Kuşkusuz bu koşullarda geri ödeme konusunda 

yaşanan sıkıntıların giderilmesinin yeri çok önemlidir. 

Eczane işletmeciliğinin en büyük zorluğu bir yandan sağlık personeli 

olarak davranma sorumluğu diğer yandan bir iktisadi işletmeyi eşitsiz (eşit 

rekabet koşullarından uzak) bir şekilde işleyen bir piyasa içinde ayakta tut-

maya çalışmaktır. Eczacıların bu ikili durumları sebebiyle, günlük sıkıntıları 

ve gelecekteki sorunları ile baş edebilmeleri için geniş vizyonlu stratejilere 

ve projelere ihtiyaçları vardır. 

Eczacının bir halk sağlığı çalışanı olduğunu düşünürsek eğer, protokol-

leri takip etmeye çalışmanın eczacıyı nerdeyse halk sağlığı çalışanı oldu-

ğunu unutmaya zorladığını görmezden gelemeyiz. Devletin daha kararlı ve 

istikrarlı politikalar yürütmesinin eczanelerdeki hizmet kalitesini de yüksel-

teceğini unutmamak gerekir. 

Eczacıların kendilerinden kaynaklanan sorunlardan ziyade mesleği bitir-

me noktasına getiren geri ödeme sorununu çözmek için bütçeden sağlığa 

ayrılan payın artırılması, kurumların ilaç ödemelerine ayrılan ödeneği önce-

liklerden biri haline getirmesi ve borcunu zamanında ödemesi, zamanında 

ödemiyorsa eczacının geç ödemeden doğan zararını telafi etmesi gerek-

mektedir. 

Türkiye'de her geçen gün büyüme potansiyelini açığa çıkaran eczane 

pazarı içinde eczanelerin ayakta kalabilmesi için mesleki dayanışma teme-

linde bir strateji belirlenmesi gerekmektedir. Bu strateji kısa vadeli değil 

uzun vadeli çıkarları gözetmeli ve asla bireysel düzeyde kalmamalıdır. 



Geri ödeme sorunlarıyla çıkmaza sokulmuş ama her geçen gün büyü-

meye devam eden eczane pazarının daha önce belirtilen eşitsiz yapısının 

birçok sebebi bulunmaktadır. Başta açıklanmaya çalışılan bağımlı bir ilaç 

sanayi içinde olmanın zorlukları, bu durumun çerçevesini oluşturmaktadır. 

Fakat Türk Eczacıları Birliği olarak, özelikle 0-250.000 YTL yıllık cirolu ec-

zanelerin ilaç sanayinin ve pazarının genel durumundan kaynaklı sorunla-

rından başka daha tikel sorunları olup olmadıklarını araştırmanın anlamlı 

olduğunu gördük. 

Bu eczanelerin yaşadığı ortak sorunların tespiti ve sonrasında çözüm 

yollarının belirlenmesine dair yürütülen bu çalışma da eczane yer seçimin-

den, personel yetersizliğine, işletme bilgisinden, hasta-eczacı ilişkilerinde 

yaşanan süreçlere kadar birçok konuda eczacılarımıza yönelttiğimiz sorular 

ile bu ciro aralığındaki eczacılarımızın ortak sorunlarını belirlemeye çalış-

tık. 


