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| 2. MESLEKI PROFIL

eczane yeri secimi

daha 6nceki brans

blyiksehir

L merkezinde

— ilce merkezinde

A—kasabada

koyde

Daha dnce eczanesinin nerede oldugunu sordugumuz eczacilarin %60.9'u daha
once eczanesinin olmadigi seklinde yanit vermistir. Bu yanit ta gostermektedir ki; ec-
zacilar yogunlukla fakdltelerini bitirdikten sonra bir kez eczane agma ve mimkin oldu-

gu kadar sUre bu eczane yerini koruma egilimindedir.

Yine ayni bicimde, daha dnceki branslari sorulan eczacilarin %76.7'si daha 6nce
eczacilik mesledi icinde baska bir bransta calismadiklarini ifade etmislerdir. Bu ifade
de, yukaridaki 'glkarlmlmm dogrular niteliktedir. Bir kez daha vurgulayacak olursak;
eczacilar bir kéz mezun olduktan sonra, genellikle serbest eczane acmakta ve mimkiin

oldugu kadar stre eczanenin yerini degistirmemektedir.

Zira, asagidaki grafikte de gérildigu gibi; baska bir sehre tasinmayi distnenlerin
ylzdesi sadece 11,4 dlzeyindedir. Bu orani olusturanlarin egilimleri ise, baska sehre
tasinma nedenine gore sdyle siralanabilir: blyik sehirlerde, 6zellikle metropollerde
eczanesi bulunan eczacilar kiicUk sehirlere tasinma egdilimde olup, bu egilimlerinin ne-
denini “sehri sevmemek” ile gerekcelendirmektedir. Kiclk sehirlerde ve kasabalarda
eczane sahibi olan eczacilar ise, cocuklarinin daha iyi bir egitim almasi icin blyik sehir-
lere tasinmay! distnmektedir. Eczanenin bulundugu sehri degistirmek isteyen eczaci-

de ve kicuk sehirlerde yasayan eczacilar arasinda esit bir dagilim goéstermistir.
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Baska sehire tasinmayi disiiniyor mu?
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mesledi tercih etme nedenleri

meslegi neden sectiniz
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Eczacilik mesledini neden tercih ettigi sorulan eczacilarin %29'u mesledi tercih
etmedigini, sinav sisteminin bir sonucu olarak eczacilik fakiltesini kazandigini ifade et-
mis olmasina karsin, eczacilarin %50'si mesledi sevdidi icin tercih ettigini, %9'u ailesi
istedigi icin, %7's, ise yararli bir meslek oldugunu disindigu icin eczaciligi sectigini
belirtmistir. Kadin oldugu icin eczaciligi secenlerin toplamdaki orani %2 civarinda olsa
da; yas dagilimina gore meslegi seceme nedenlerini inceledigimizde, ézellikle 30-50
yas grubu arasindaki kadin eczacilarin, eczaciligin kadinlar acisindan tercih edilebilir
bir meslek oldugunu distindtgu ortaya ¢ikmaktadir. Yine, 31-40 yas grubunda mes-
ledi neden sectigini ya ifade etmeyen veya nedenini simdiye kadar disinmemis olan
eczacilarin sayisinda bir artis gozlenmektedir. Ailesi istedidi icin eczacilik mesledini
sectigini ifade eden eczacilarin sayisi da yine 31-50 yas grubunda ylUkselmektedir. Te-
sadUfi olarak eczaciligi sectigini sdyleyenler ise 41-50 yas grubunda yogunlasmaktadir.
Para kazanmak icin meslegi tercih ettigini sdyleyen eczacilarin sayisi ise, 21-30 yaslari
arasl ve 51 yas Ustl eczacilarda en az noktaya inmektedir. 21-30 yas grubunda “nedeni
yok" seklinde cevap verenlerin sayisinin yiiksek olmasi ve “bayan oldugundan” seklinde
cevap verenlerin sayisinda yas arttikca goéruilen hizli artis bir kenara birakilirsa, diger

nedenlerin esit bir bicimde dagildigi sdylenebilir.
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Tabloda da goriildigu gibi, eczacilarin blyik bir cogunlugu, giinlik 11-13 saat ara-
sinda calismaktadir. Bu oran Ulkemizde yasal olarak 6ngorilen ginlik 9 saatlik calisma
stresinden 1/3 oraninda fazladir. Eczacilarin agma-kapama saatleri icinde eczanede
bulunma gereklilidi de disinuldiginde, karsimiza yasal yikimlaligund yerine getir-
mek Uzere ginde genellikle 11-13 saat ¢alisan bir meslek grubu cikmaktadir. Yine ya-

salar cercevesinde, eczaci, eczanesini birakacadi zaman il Saglik Madirligi'nden izin
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almak zorundadir. Zira, eczacl eczanesinde olsun olmasin, her turld yanlis recetelendir-

mede yasal yikimlilik ona aittir. Dolayisiyla, yer yer eczacisiz eczanelere rastlamak

mimkdn olsa da, ehil ellere birakilmayan -ki ila¢ sdz konusu oldugunda s6zU edilen

ehil eller sadece eczacilar olacaktir- eczacilar her an bir yasal sorumlulukla karsilasma

riskini tasimaktadir.
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cinsiyete gore ¢alisma saati

GUNnluk calisma saatleri yasa ve cinsiyete gére degerlendirildiginde, genel olarak

11-13 saat ¢alisan eczacilarin %59'unun erkek, 9%55'inin ise kadin oldudu gérulmuis-
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tlr. Bu rakam istatistiki olarak anlamli bulunmustur (p<5). Yasa gore calisma saatleri
tablosunda ise, ilk goze carpan, 21-30 yas grubundaki eczacilarin 11-13 saat ¢alisan
eczacl grubu arasinda yogunluklu olarak bulunduklaridir. Bir baska deyisle, genc ec-
zacilar daha uzun sureli calismakta, ya da eczacilarin yaslari arttikca, calisma sdreleri
kisalmaktadir.

mesleki doyum

Eczacilarin %66.9'unun mesledi yapmaktan memnun, %25.0'inin mesledi yapmak-
tan kismen memnun, ve %8.2'sinin ise mesledi yapmaktan memnun olmadigi goril-
mektedir.

mesledi yapmaktan memnun mu?

hayir
8,2%

kismen

evet
66,9%

Mesledi yapmaktan kismen memnun olan veya hic memnun olmayan kisilere
(933.2) bunun nedeni soruldugunda ise, ilk sirayr %50 ile mesleki sorunlar almakta-
dir. Yine bu %33.2'lik kesim, %31 oraninda ekonomik sorunlar nedeniyle meslekten
yeterince memnun olmadiklarini veya hic memnun olmadiklarini ifade etmekteyken,
%19'u ise, beklentisine cevap vermedigini ortaya koymustur. Ancak, bu son ifade, mes-
leki tatmin yoninde olacagi gibi, ekonomik tatmin yoninde de yorumlanabilir. Sonug
olarak ifade edilen ise, bir hayal kirikligi olmustur. Yine de, serbest eczacilik yapan tim
kitle arasinda bu tarz bir hayal kirikligi yasayanlarin orani, %6.3 ile sinirlidir.

rExkx**Sencan, is doyumu
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Serbest eczacilara meslegdin en temel sorunlari soruldugunda, %20'si katilim payi,
9%15.1'l resmi kurum 6demeleri, 9%9.5'l deontolojik bozulma, %7.6'sI sayginlik yitimi,
%7.2'si yuksek ilag fiyatlari, 9%7.2'si ise eczane sayisi ve dagiliminin mesledin kendile-
rine gore en temel sorunlari oldugunu ifade etmistir. Ayrica bitiin bu nedenler arasin-
da 6nemli gérdiguniz ilk Gg sorunu siralayiniz seklinde soruldugunda, katiim paylari
%62 oraninda birinci sorun olarak ifade edilmistir. Bunun yaninda, mesleki dayanisma
eksikligi, muvazaa, acma-kapama saatleri, asiri birokrasi, rekabet, kar oranlarinin du-
sukligu, patent yasasl, eczaci-doktor iliskileri, eczanenin ticarilesmesi, meslek 6rgitd-
eczacl iliskisi ve diger sorunlara da %33.4 oraninda deginilmistir. Serbest eczacilarin
%23.4'0 mesleki sorunlarin blyUk bir boliminin etik nedenlerden de kaynaklandigini
ifade etmektedir. Ayrica, her dort serbest eczacidan UgQ, en énemli ¢ sorun arasin-
da mutlaka en az bir etik soruna deginmektedir. Diger meslek gruplariyla ve kendi
meslek 6rgltdyle iliskinin sorun olusturdugunu disinen serbest eczacilarin orant ise,
%3.2'dir.

nobet listesi sizce sorunlu mu?

evet Serbest eczacilar 9%90.7 oraninda nobet listesinin
i sorunlu oldugunu distinmemektedir. Nobet listesinin
sorunlu oldugunu distnen %9.3 eczacl ise, bunun
nedenlerini soyle siralamaktadir: stk nobet gelme-
si (%30), diger (%28), birbirine yakin olan eczanele-
rin birlikte nobet tutmasi (%17), listenin asilmamasi

(%15) ve ndbete uyulmamasi (%11).
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Arastirma sonuclarina gore, gunlik eczaneye gelen kisi sayisi, 26-100 arasinda

degismektedir (%79). Bu rakam, eczanenin ortalama gelirinin distk oldugunu gos-

termektedir. Zira, recete tutarina da bagli olmak kaydiyla, ancak ortalama bir recete

tutari varsayarsak, eczaneye gelen kisi sayisinin 100'U gectigi eczaneler yiksek bir

gelire sahiptir diyebiliriz. Bunun orani ise, %9'dur.
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bilgisayarli kayit sistemi

eczanede bilgisayarli kayit sistemi var mi?

internet

internete bagli mi?

kredi karti aleti

pos aleti var m1?

faks makinesi

faks makinesi var mi?

televizyon

eczanede tv var mi?
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Yukaridaki grafiklerde de goruldigu gibi, eczacilarin yarisindan fazlasi bilgisayarli
kayit sistemi kullanmasina karsin, bu eczacilardan ancak %12.5'l internete baglidir.
Yine eczanelerin ancak %49.3'( faks makinesine sahiptir. Kredi karti aletlerinin ise,
eczanelerde henlz yeterince yaygin kullanilmadidi bulgulanmistir. Buna karsin, ecza-
nesinde televizyon olan eczacilarin orani yaridan fazladir. Televizyon bulundurma ve
cinsiyet arasindaki iliski incelendiginde ise, istatistiki olarak bir anlamlilik bulunmustur
(p<5). Buna gore, kadinlar erkeklerden daha fazla eczanelerinde televizyon bulundur-
mayi tercih etmektedir. Bu durum, toplumumuzda kadinlarin daha fazla televizyon iz-
ledigi bulgusuyla da paralellik gostermektedir.

2.B. MESLEKI EGITIM IHTIYACI

odaniz miep dizeliyormu?

Arastirmaya katilan eczacilarin
bilmiyorum

%8.8'i bagli bulunduklari eczaci

odasinin meslek ici egitim prog-

rami dizenleyip dizenlemedigini
bilmedigini, %63.3'0 eczaci odasl-
nin meslek ici egitim programi di-
zenledigini ifade etmistir. Geri ka-
lan 9%27.9'luk bir kesim ise, eczaci

evet
63,3%

odalarinin meslek ici egitim prog-

rami dizenlemedigini belirtmistir.

mieplere katiliyor musunuz?

Arastirmaya katilan eczacilardan
9%57.4'0 odalarinin dizenledigi mes-
lek ici egitim programlarina katilmak-
tayken, %42.6'si miep'lere katilma-

maktadir.
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miepler size yardimci oluyor mu?

kismen
31,6%

Odalarin dizenledigi meslek ici egitim programlarinin eczacilarin mesleki nitelik-
lerinin gelismesinde katkisinin dizeyini anlamak icin, meslek ici egitim programlari-
nin kendilerine mesleki yasantilarinda yararli olup olmadigini sordugumuz eczacilar,
%58.1 oraninda meslek ici egitim programlarinin yararli oldugunu ifade etmistir. Bu-
nun karsisinda, eczacilarin %10.2'si meslek ici egitim programlarinin mesleki kalitenin
yUkselmesinde yarari olmadigini, %31.6's! ise, miep'lerin bu duruma kismen yardimcl
oldugunu belirtmistir. Bu verilere gore, meslek ici egitim programlari %41.8 oranin-
da ya tam doyum alinamamakta, ya da hi¢ doyurucu bulunmamaktadir. Bu durumun
cesitli nedenleri olabilir. Ancak meslek ici editim programlari hem konularina hem de
sunuslarin t/)igimi, sunusu yapan kisinin ézellikleri, katilimcilarin beklentileri gibi belirle-
yicilere gére buyik 6lctde farklilik gbstermektedir. Bu farklilasmalar, meslek ici egitim
programlarini standardize etmeyi zorlastirmaktir.Yine de, meslek i¢i egitim program-
larindan yararlandigini ifade edenlerin orani, oldukca yiksek ve bu sekliyle buyuk &l-
clide tatmin edicidir. Ancak, eczacilarin %42.6'sinin mieplere katilmadigini distnecek
olursak, mieplerden tamamen faydalanan eczacilarin orani %33.2 olarak ortaya cik-
maktadir. Bir baska deyisle, eczacilarin ancak Ucte biri mieplerden yararlanmaktadir.
Rakam bdyle okununca, meslek ici egitim programlarinin dizenlenmesi, tesviki gibi
konularda eczaci odalarina 6nemli gorevler distUgu ortaya ¢ikmaktadir.
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Yas gruplarina gore meslek ici egitim programlarindan yararlanma oranina bakildi-
ginda en fazla 51 yas ve Ustl eczacilarin yararlandidi gorilmektedir. Cinsiyete gore de-
gerlendirildiginde ise, erkeklerin meslek ici egitim programlarindan kadinlardan daha
fazla yararlandidi gézlenmistir. Ancak cinsiyet ve meslek ici editim programlarindan
yararlanma arasinda istatistiki bir anlamlilik bulunmamistir (p>5).

yararlanmiyor

yararlaniyor
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dergi ve diger yayinlardan yararlanma
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yasa gore teb haberleri okuma orani

Yas gruplarina gére, Turk Eczacilari Birligi'nin iki aylik mesleki dergisi olan TEB
Haberler'l okuma oranina bakildiginda, dergiyi okuyanlarin %39'unun 41-50 yas gru-
bunda oldugunu gériyoruz. Ancak, kendi yas grubu icerisinde dergi okuma orani en
yUksek olan grup, 51 yas Ustidur. Bu veriler de bize gosteriyor ki, toplumsal gercekli-
gimiz olan yas kicUldikce dergi okuma oraninin azalmasi eczacilar icin de dogrudur.
Ozellikle 21-30 yas grubu arasindaki eczacilar arasinda dergiyi okumayanlarin orani-
nin okuyanlérdan daha fazla olmasi dislindtrictdar.

editici editimi projeleri

editici egitimi projelerinden haberdar misiniz?

Grafikte de gorildigu gibi, son (¢
yildir Turk Eczacilari Birligi tarafindan
HIVAIDS, Bronsiyal Astma, Aile Planla-
masl ve son olarak Agri ve Analjezikler
konusunda edgitici eczacilar araciligiyla
tim eczacilarin egitilmesini amaclayan
editici eczaci projesinden haberdar olan

eczacl orani %20.7'dir.
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50

katilim

ylzde

[ evet ama

31-40 41-50 51# zamanim yok

yasa gore egitici egitimlerine katilma istegi

eczacilarin egitici egitimi projesi yiritilmesini istedigi

Eczane isletmeciligi 184
_ Her konuda 92
Dogum kontrol( 8.0
Diyabet 6.9
Deontoloji 6.9

Ara§tlrmaya/kat|lan eczacilarin gitmeyi tercih edecekleri ilk bes editici eczac egiti-
mi tercihleri yukaridaki tabloda verilmistir. Buna gore eczacilar 6ncelikli olarak eczane
isletmeciligi (9618.4), her konuda (%9.2), dogum kontrolt konusunda (98.0), diyabet
alaninda (%6.9) ve deontoloji konusunda editici eczaci egitimlerine katilmayi tercih

etmektedirler.

Turk Eczacilari Birligi, 1996 yilindan itibaren yiritmeye basladigl editici eczaci egi-
timi projelerinde daha 6nce de belirttigimiz gibi, Aile Planlamasi, HIV/AIDS, Bronsiyal
Astma, Agri ve Agri Kesiciler ve Madde Badimliligi alanlarinda egitici eczaci egitimleri
dizenlemis, ayrica cinsel yolla bulasan hastaliklar, diyabet ve hipertansiyon alanlarin-
da da editici eczaci editimleri dizenlemeyi 6nlne koymustur. Birligin yurdttdgd bu
¢alismalardan en az ikisinin (Aile Planlarnasi ve Diyabet) eczacilarin talepleriyle ortis-
tlgu gorulmektedir.
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2.c. meslek érgiitiine yaklasim

meslek érgltinde gérev alma

evet

hayir
70,8%
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cinsiyete gore meslek érgiitinde gorev alma durumu

Arastirmaya katilan eczacilarin %29.2'si meslek 6rgittinde ydnetim kurullari ve

cesitli komisyonlarda gérev almis, buna karsilik %70.8'i daha 6nce meslek 6rgitinde
calismamistir.

Kadinlarin 9618'i erkeklerin ise %42'si daha énce meslek 6rgittinde gérev almistir.
Bir baska deyisle, kadinlarin %82'si erkeklerin ise %56'sI bugine kadar meslek 6rgu-
tdnde gorev almamislardir.
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Yas gruplarina gére meslek 6rgittinde gdrev alma durumuna bakildiginda ise orta-
ya cikan tablo su sekildedir: 51 ve Ustl yasindaki eczacilar %57, 41-50 yas grubundaki
eczacilar %37, 31-40 yas grubundaki eczacilar %20 ve son olarak 21-30 yas grubun-
daki eczacilar %14 oraninda meslek 6rgitinde gérev almislardir. Acikca gortlmekte-
dir ki, yas arttikca meslek 6rgitiinde ¢alisma orani da artmaktadir. Bu iki degisken test

edildiginde aradaki iliski istatistiki olarak da anlamli bulunmustur (p<5).

Meslek Orglitiinde'Gorev Almama

Nedenleni

Zamansizlik 549
Kisisel nedenler 16.9
Yeni eczacl 8.9
Oda uzak 57
ilgili degil 5.4
Oda yok 2.6
Diger 2.3
Teklif gelmedi 1.7
Anlamll bulmuyor 1:1
Kendini yeterli

bulmuyor Q2
TOPLAM 100.0

Eczacilara meslek 6rgitiinde gdrev almamalarinin nedenleri soruldugunda, birincil
olarak zamansizlik gosterilmektedir (%54.9). Bunun yaninda kisisel nedenler (saglik,
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tercih etmeme, 6ncelik siralamasi) yeni eczaci olmasi, odanin uzak olmasi ya da bu-
lunulan ilde oda olmamasi meslek 6rgitinde gérev almayan eczacilarin 6ne strdigu
gerekcelerdir.
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cinsiyete gére meslek 6rgitiinde gorev almama nedenleri

Meslek 6rglitinde gorev almayan kadinlarin birincil gerekcesi ise, zamansizliktir.
Grafikte gorGldigu gibi, erkekler de ayni gerekceyi ileri sirmektedir. Erkekler icin ki-
sisel nedenler meslek 6rgitinde gorev almamakta kadinlara gére daha 6n plana ¢I-
karken, kadinlar icin ise yeni eczaci olmak, gorev almamakta erkeklere gére daha fazla
one cikmaktadir. Kadinlarin da meslek 6rgutinde goérev almamalarinin ikinci temel
nedeni erkeklerde oldugu gibi, kisisel nedenlerdir.

300
2008—
1004 yas gruplari
Els1+
E41-50
3 i_ 31-40
2 0 == ) | |- B2:1-30
< o, i A <, 4 7 < @, S
%"o %0/ Qﬁ'@/ g’v‘/ %")/ sf"// % % Y,
4‘@/ 2s, % % 74 % A 9%) Qo‘..
% % %, G, S 2,
%, %, > )
“»

yas gruplarina gére meslek érgitiinde gérev almama nedenleri
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Yas gruplarina gore meslek 6rgitinde gérev almama nedenlerine bakildiginda da
siralamanin degismedigi gordlmektedir. Ancak 51 yas ve Ustl eczacilarda kisisel ne-
denler dider yas gruplarina gore 6ne ¢ikmaktadir. Burada kastedilen genel olarak sag-
lik sorunlaridir. Zamansizligin ise, daha ¢ok 31-50 yas grubundaki eczacilarin meslek
orguttnde gorev almama nedeni oldugu acida cikmaktadir. Bu veri, calisma saatleri
verisiyle de uyusmaktadir. Zira, 11-13 saat calisan eczaci grubunun blylk bir kitlesini
de bu yas grubu olusturmaktadir. Yine 31-51+ yas gruplarinda kisisel nedenler ikinci
sirayl almaktadir. Ancak, 21-30 yas grubundaki eczacilarda bu siralama degismekte ve
"yeni eczaci olmak” meslek 6rgitiinde gérev almama nedenleri arasinda ikinci sirayi

almaktadir.

evi var mi? yazligi var mi?

evi yok
16,5%

apartman dairesi
miustakil 10,6%
4,7%

mistakil
29,8% yazligi yok

> 59,6%

apartman dairesi
78,8%

Yukaridaki /grafiklerde gordldigu gibi, eczacilarin %83.5'i en az bir ev sahibidir. En
az iki evi olan eczacilarin toplam eczaci sayisina orani ise, %40.4'dir. Kislik evi olan
eczaclilarin %4.7'si mistakil evlerde oturmakta, %10.6's1 ise yazlik ev olarak apartman

dairesini tercih etmektedir. Yazlik evi olmayan eczacilarin orani ise, %59.6'dIr.

arabasi var mi1?

Yandaki grafikte de gérildigu gibi, ara-
b
basi olmayan eczacilarin orani %15.9'dur. a;z;;

Buna karsin, eczacilarin 9%10.3'0  yerli,
%28.7'si yabancl, %41.1'i ise lUks araba sa-
hibidir.

yabanci
28,7%



