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Esdeger ilac Kullanimi;
1) Eczacinin Saglik Profesyoneli Roliinii Giiclendirir

Eczacinin esdeger ikame yetkisi, sadece eczacilik meslegi diplomasina
sahip olanlara verilmis olan, eczacinin ilag uzmani oldugunu ac¢ik bicimde
gbsteren, ayni zamanda toplumun da bu konuda bilingclenmesini saglayarak,
mesleki sayginhigr artirmaya hizmet edecek dénemli bir unsurdur. Eczaci
esdeger ikamesi yaparken, hekim ile karsi karslya kalabilmekte ise de, bu
diren¢ esdeger ikamesinin zorunlu oldugu pek ¢ok Ulkede yasanan surecin
bir parcasidir. Bu konuda ideal olan elbette hekim ve eczacinin ortak olarak
hareket etmesi, her ikisinin de saglik hakkini gelistirmek icin saglik butcesinin
rasyonel kullaniimasini saglamak konusunda katkida bulunmasidir. Ancak,
esdeger ilag vermek, temel olarak eczacinin gérevidir. Hastayi esdeger ilag
kullanmaya ikna etmek de, eczacilik mesleginin bir pargasidir. Esdeger ila¢
listelerinin akilci oldugu, esdeger bantlarinin rasyonel bicimde uygulandigi
bir Glkede, eczacinin, saglik sisteminin giris kapisi ve son halkasi olarak,
esdeger ikamesi ile, hem hasta, hem hekim, hem de kamu nezrinde ilag
uzmani fonksiyonu pekisecektir.

2) Eczane Ekonomisini Gii¢clendirir

Yapilan ¢alismalarda, Turkiye'de en ¢ok satilan 100 drinun;

e Pazar payinin % 34,82 oldugu,

e 57 tanesinin ticari iskontosunun “0” oldugu,

e 28 tanesinin vade sUresinin 60 gln ve altinda oldugu tespit edilmistir.
e 18.306.755.777,00 TL'lik Turkiye ila¢ pazarinin, 6.373.729.013,00 TL'lik
kismini bu ilk 100 Uriin olusturmaktadir.
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Bu Urtnler 6nemli oranda referans, dolayisiyla da pahali ilaglardir. Referans
artnler, patent, veri koruma, veri imtiyazi gibi ydntemlerle fiyat avantaji
saglamaktadirlar.

Eczacinin ilac Fiyat Kararnamesi'ne gére belirlenen karhliklarini
hatirladigimizda;

Depocu Eczaci
Kari (%) Kar (%)

Depocuya Satis Fiyatinin

10 TL'ye kadar olan kismi igin (10 TL dahil) 9 25
10-50 TL arasinda kalan kismi icin (50 TL dahil) 8 25
50-100 TL arasinda kalan kismi igin (100 TL dahil) 7 25
199-200 TL arasinda kalan kismi igin (200 TL dahil) 4 16
200 TL Ustinde kalan kismi igin 2 12

Bu bakimdan, eczaci 201 liralik bir ilaci satin aldiginda 28,82 lira eczaci
kari elde ederken, 199 liralik bir ilaci aldiginda 33,11 lira kazanmaktadir.
Bu bakimdan, genellikle esdeger ilaglarin olusturdugu daha ucuz olan ilaci
hastaya vermek, zaten tim dinyada regresif kar marji uygulamasinin temel
amacidir.

3) Kamuya Tasarruf Saglar

Bugln ilac giderlerini azaltmak isteyen Ulkelerde, esdeger Urlnlere olan
destek, bir devlet politikasi haline gelmektedir. Ekonomik acidan gucli
Ulkelerde dahi, referans ve esdeger ilaglar arasinda saglkl bir denge
kurmak amaciyla esdeger ilaclar desteklenerek, saglik butcelerinde dnemli
tasarruflar saglanmaktadir.
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Referans ilaclar yerine esdegerlerinin tercih edilmesi, Avrupa'da, kamuya
20 Milyar Euro civarinda, TUrkiye'de ise son 5 yilda 3.8 Milyar TL tasarruf
imkani saglamistir.

Saglhk merkezleri olarak serbest eczaneler hastalarin, bakicilarin ve
vatandaslarin korunma ve tedavi ihtiyaclariyla birlikte genel saglk hizmeti
vermek i¢in tasarlanmis entegre organizasyonlar olarak gérulmelidir. Serbest
eczaneler hastanin ve hizmet verdikleri toplulugun ihtiyaclarina goére
sekillenen ve hayli yetkin profesyoneller tarafindan yénetilen genis bir bakim
ve hizmet spektrumu saglarlar. Boyle bir sonu¢ sadece kamusal bir saglk
probleminin Ustinden gelmek icin degil, ayni zamanda ila¢ harcamalarinda
maliyet kontrolU agisindan da énemlidir.

Tum Avrupa Birligi Ulkelerinde oldugu gibi Glkemizde de eczacilar esdeger
ilac politikalarinin olusturulmasinda kilit konumda bulunan saglik uzmanlaridir.
Politika ister esdeger receteleme olsun ister esdeger ikame olsun
ana sorun hastalarin ve hasta bakimindan sorumlu olan bireylerin
verilen ilaglara uyunclarinin nasil siirdiiriilebilecegi sorunudur. AB
Uye Ulkelerindeki deneyimler her iki cercevede de regetelerin saglanmasinda
gbrev alan eczacilarin konuya yaklasiminin politikanin basariya ulasmasinda
oldukca 6nemli bir rol Ustlendigini gdstermektedir. Bir mesleki uzman olarak
eczacllarin hastalara verecekleri danismanlik yadsinamaz bir 6neme sahiptir.
iste bu eczacinin esas sorumlulugudur.

Uzun sureli tedavilerde hastalarin tedaviye olan uyunglari ilaglarinin sekilleri,
renkleri veya bulyuklUkleri ile belirgin bir sekilde iligkili olmaktadir. Hastalar
kendilerine verilen ilacin yanlis oldugu konusunda endiselenebilmekte,
kullanim aliskanliklari dogrultusunda yanhglklara disebilmekte veya
kullanmaya basladiklari bu “yeni” ilacin eski ilaclari ile ayni terap6tik etkiyi
godstermedigi konusunda kesin kararlara varabilmektedirler. Eczacilar
tecrlbeleri cergevesinde ilaglarin gértinUslerinde bazen 6nemsenmeyecek
derecedeki kicuk degisikliklerin hasta acisindan bulyUk tepkilere neden
oldugunu hastalarin endiselerini ve tedaviye olan glvenlerinin sarsilabilecegdini
bilmektedir. Her ne kadar eczacilar bu endiselerin giderilebilmesi icin aktif
olarak ¢caba harcamakta, inisiyatif kullanmakta iseler de, bu durum hastalarin
tedaviye olan guivenlerinin zayiflamasi acisindan ciddi riskler olusmaktadir.
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Bu da hastalarin tedaviye devam etmemesi, recetede belirtilen tedavi
rejimine uyum saglamamak gibi durumlar agiga ¢ikartmasi nedeni ile yeni
tedavi masraflarinin olusmasina sebep olarak, referans ila¢c masraflarinin
¢ok daha Ustlinde bir saglik harcamasina neden olabilmektedir.

Eczacilar, kamunun saglik hizmetlerinin sUrdtrebilmesi adina ilag
harcamalarini kontrol etmek icin ¢esitli yollara ihtiyag duyduklarinin farkindadir.
Meslegimiz bu cabaya, hasta ihtiyaclari ve kamu yararinin her zaman
ilk 6ncelik olarak alinmasi sartiyla destek vermek istegi icindedir. Kamu
yararinin gézetilmesi ise ancak konunun tim taraflarinin temsil edildigi bir
ortamda mumkun olabilir. Bunun icin tip ve eczacilik uzmanlarinin ve meslek
orguUtlerinin, hasta haklarina iliskin calismalar ytrtten kuruluslarin yer aldig
politika tartisma alanlarina ihtiya¢c duyulmaktadir. Bu tarz bir galisma, tim
pratik ve mesleki uygulamalarin daha énceden tanimlandigi Gzere en dnemli
paydas olan hastalarin c¢ikarlari gozetilerek cesitli perspektiflerden
degerlendirilebilmesine imkan saglayacaktir.

Avrupa capinda ve ulusal diizeyde yapilan arastirmalar toplum tarafindan
eczacllarin en glvenilir saglik galisanlarindan biri olarak degerlendirildiklerini
gbstermektedir. Bu gUven eczacilarn ilaglara ve saglk sorunlarina iligkin
olarak uzmanliklari cercevesinde vermis olduklari dogru, objektif bilgi ve
tavsiyelerle uzun yillar sonunda kazanilmistir. Bu da eczacilarin esdeger
politikalarinin olusturulmadan 6nceki tartismalarda temsil edilmelerinin
neden ¢ok dnemli oldugunu gdéstermektedir. Eger eczacilar sistemin
gercekten hastalarin ihtiyaclarini en iyi sekilde karsilayacak bicimde
yapilandirildigina inanirlarsa ve pratikte yasanabilecek zorluklar belirlenir
ve ¢6zUm Onerileri olusturulabilirse, bu inang, sorulari ve stpheleri olan
hastalara ve hasta yakinlarina da yansiyacaktir.
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