N
N

‘ TEB HABERLER

DOSYA

FARMASOTIK VE

PARA-FARMASOTiIK URUNLERIN
AVRUPA ULKELERINDE DAGITIMINA
ILISKIN BIR DEGERLENDIRME

i Ecz. Vildan OZCAN

tnyadaki ve Turkiye’deki ila¢ ve ilag
digi Urlinler pazari, eczanelerden ve ec-
zane olmayan perakende satig noktala-
rindan bireylere ulastirilan Uriinlerden
olusan bir yapiya sahiptir. Bu drilinlerin farkl tasnif
bigimleri bulunmaktadir: Geri édeme kapsaminda
olan regeteli ve regetesiz ilaclar, geri 6deme kapsa-

minda olmayan regeteli ve regetesizilaglar (OTC) ve |

parafarmasotikler (farmasotik olmayan Uriinler) en
genel kategorileri olusturmaktadir.

Farkl dlkelerde farmasotik ve parafarmasotik drtin
pazarinin gelisimini sosyal ve ekonomik kosullar ile

saglik sektoriinln yapisi belirlemekte bu nedenle de

tilkelerde farki uygulamalarla karsilagilabilmektedir.

AB ilag mevzuatini olustururken regeteli ve regetesiz
ilag ayimminda temel kriter hasta giivenligidir. Uye
llkelerin fiyatlandirma ve geri 6deme konularinda
ise AB Seffaflik Direktifi ile temel prensipler tanim-
lanarak sadece genel bir cerceve ciziimektedir.
Yani receteli / regetesiz ilaglarin siniflandiriimasi,
fiyatlandirma politikalari ve geri 6deme kapsamina
alinip alinmayacag tamamen (ye Ulkelere birakil-
mis olup dye (lkeler kendi toplumlarinin &zelliklerini
dikkate alarak bu siniflandirma ve politikalari belir-
lemekte serbest birakilmiglardir.

Farmasétik ve parafarmasétik driinlerin satis yerle-

rine iliskin olarak ta AB mevzuatinda bir kisitlama |

yer almamaktadir. Bununla birlikte Uye Ulkelerin go-
gunda ozellikle regeteli ilaglar olmak {zere ilaglarin
eczane diginda satigina izin verilmemekte, kismen

baz satis noktalarindan halka ulastirilabilen OTC |

ilaglarin listesi ise blyik bir titizlikle hazirlanarak, ‘

kisitl sayida endikasyon veya ilaci igerecek sekil- |

de olusturulmakta ve ayrica bazi llkelerde gene bu

ilaglarin ancak bir eczaci veya konu hakkinda yet- ‘

kin bir saglik personelinin denetiminde dagitiimasi-

' na miisaade edilmektedir. Tim bu politikalar tlke

' halkinin egitim seviyesi, ekonomik ve sosyal durum, |

kiltlrel 6zellikler gibi bir takim dinamikler géz 6nii- |

ne alinarak olusturulmaktadir.

Bu baglamda; Avrupa llkelerinde eczanelerden
karsilanan (riin gesitlerini su sekilde siniflandi-
rabiliriz;

A) Regeteli ilaglar

Avrupa llkelerinde regeteliilaglar blyilik ¢ogunlukla
eczanelerden karsilanmakta, eczane cirolarinin bi-
yik bir kismini bu regeteli ilaglar olusturmaktadir.
Ancak daha az boyutlarda bazi {lkelerde kendisi
regete karsilayan doktorlar, poliklinik eczaneleri ve
internet eczanelerinden regeteli ilaglarin karsilandi-
g1 gorlilebilmektedir. Geri 6deme listesine alinan re-
ceteli ilaglar her llkenin kendi politikalar ¢erceve-
sinde diizenlenmekte, ortak bir liste bulunmamak-
tadir. Yine ayni sekilde eczacilarin jenerik ikamesi
yapabilme yetkisi de tlkeden ilkeye degismektedir.
Ornegin Irlanda Avusturya, Belcika gibi ilkelerde
eczacilarin jenerik ikamesi yapmasina izin verilmi-
yorken, Birlesik Krallikta, eczacilar en ucuz esde-

geri verme konusunda tesvik edilmekte ve bunun

sonucunda belirli oranlarda bir ticret almaktadirlar.



B) OTC ilaglar

OTC ilaglar, glinlik hayatta sikga rastlanan basit
rahatsizliklarin giderilmesinde, hekim mudahalesi
olmaksizin gerektiginde sadece eczacinin tavsiye-
siyle kullaniimasinda tibbi sakinca olmayan, glivenli
ve belirtilen endikasyonlar igin etkili olduklar kabul
edilmis ilaglardir.

Bir ilaci, OTC olarak serbestlestirmenin temel ama-
ci ticaridir. Uretici bir receteye gerek kalmaksizin
ilag satiginin artacagini Umit etmektedir. Bir ilag
OTC seklindeyken Ulusal Saglik Sistemi ya da gu-
vence fonu tarafindan finanse edilmeyebilecektir.
Hasta eger ilaci kendisi alirsa nakit 6deme yapa-
caktir ki bu da saglik sisteminde maliyet tasarrufu
saglayacaktir. Bir OTC ilacinin regetelenip bir saglik
sistemi tarafindan karsilanip karsilanmayacag ulke-
lerin uygulanan degisik kurallar ile ilgili bir konudur.
| Ornegin; Sosyal Giivenlik Sistemindeki agir agiktan
otlrt, 2007 yilinin ikinci yarisinda yeni Fransiz HU-
. kimetinin goreve gelmesi ile birlikte Saglik Bakan-
ligr ozellikle Fransa eczanelerinde satiimakta olan
regetesiz ilaglara ydnelik kendi kendine tedaviyi
destekleyen bir tutum sergilemeye baslamistir.

Bakanlik, bu sistem daha fazla segenegin oniini
agacak ve kisilerin ilag fiyatlar arasinda kiyaslama
yapmalarini destekleyerek artan rekabetin ilag fi-
yatlarinin diismesine neden olacagl gortstindedir.
Ayrica hiiklimet eczanelerdeki bu kendi kendine
tedavi trlnlerinin toplumun kendi sagliginin sorum-
lulugunu alacagindan daha fazla danismanlik talebi
ve bilgilenme istegi olusturacagini distinmektedir.

Tiketicilerin serbestlesmeye tabi tutulan en yeni
urni doktor regetesi yoluyla degil de dogrudan
aleni satis yontemiyle almayi tercih etmeleri kisi-
nin bireysel tedavideki giivenine ve lcretini 6deye-
bilme giicine baghdir. Bu nedenle, daha geng ve
daha varlikli tiiketiciler arasinda kendi iradeleriyle
eczaneden serbestlestirilmis ilaglardan satin alma
egilimi mevcuttur. Ote yandan, daha yasli ve yoksul
durumdaki hastalar da doktorlarinin tavsiye ettikleri
recete (zerindeki ilaca glivenmeye devam etmek-
tedirler.
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Ulke 6rnekleri incelendiginde ilaglarin OTC kapsa-
mina gegirildikce eczane digi satis merkezlerinde
satilabilme oranlarinin da arttigi buna bagli olarak,
OTC’lerin eczane cirosu iginde ki payinin Avrupa
genelinde azalmaya basladigl goze ¢arpmaktadir.
Bundan dolayi, sadece eczanelerden satilan OTC’ler
ile ‘genel satig’ igin listelenmis OTC’ler arasinda bir
ayrim yapmak gerekir. Avusturya, Almanya, irlan-
da, Hollanda, Portekiz gibi ilkelerde bu iki farkl
OTC grubunda bahsedilebilirken Bekgika’da OTC
kategorisindeki ilaglar ve homeopatik ilaglar sade-
ce eczanelerden karsilanabilmektedir. Portekiz’de
2005 yilinda regetesiz ilaglarin eczane digindaki
satis noktalarindan da karsilanmasina izin veren
yasalarin yiirlrlige girmesinin ardindan yaklasik
lic yiIl sonra 28 sehirde toplam 668 satig noktasi
acilmistir. Regetesiz ilaglarin satis yetkisine sahip
olan bu yeni satig noktalarinin, Ulusal ilac Kurumu
INFARMED’teki diizenlemelere uygun bir sekilde bir
eczaci veya bir eczaci teknisyenin sorumlulugunda
olmasi zorunlu tutulmaktadir.

italya’da 2005 yilinda alinan bir hikiimet karari ile
kendi kendine tedavi endikasyonlarinin listesi ge-
nisletilmistir. Bu karar, ilaca erigimi arttirmak amaci
ile recetesiz ilaglarin pazarini gelistirmek, recetesiz
ve geri 6deme kapsami digindaki ilaglarin eczaneler
disindan satisini saglamaya yoneliktir. Ayrica pazar
rekabetini gelistirmek ve serbest fiyatlandirma su-
retiyle regetesiz ilaglarin fiyatlarini disirmek amag-
lanmistir. Son yasama karari 2005 Eylul ayinda
hayata gegirilmis, regetesiz ve geri 6deme kapsami
disinda kalan ilaglarin eczane digi satis noktalarin-
dan da karsilanmasina izin verilmistir.

ingiltere’de Genel Satig Listesi igerisinde yer alan
ve cogunlukla okstiriik ve soguk alginigi tabletleri,
antiseptikler, antiasitlerin ¢ogu, aspirin ve parase-
tamol igeren analjezikleri igeren ilaglar stipermar-
ketlerden de satilabilmektedir. Norveg’te OTC'lerin
tamami geri 6deme kapsami disinda olmakla birlik-
te OTC fiyatlari ve kar marjlar tamamen eczanenin
inisiyatifindedir. 2003 Kasim ay! itibariyle mevcut
regetesiz ilaglarin eczane digindan da satisina izin
verilmistir.
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- baglanmis ve listeler yeniden de-

C) BTC (Behind The Counter-
Tezgah Arkasi Uriinler)

Son yillarda, ABD ve Avrupa Birligi {ilkelerinde
farmasotik sektériinde yasanan degisimler yavas

| yavas etkilerini gbstermeye basla-

D) Parafarmasétikler

Parafarmasotikler dogrudan ve dolayli olarak sag-
Iik bakimu ile iliskili olup, ilacin yasal tanimlamasina
tekabil etmeyen driinler olarak tammlanabilirler.

mig, eczane disl olusumlardan bir Avrupa’da Satig Noktalarina Gére Regetesiz ilaglarin Siniflandiriimasi

Sag“k prOfesyone“mn danl§manllgl Bazi regetesiz ilaglar Regetesiz ilaglar

olmaksizin kargilanan OTC ilaglari- “Sadece Eczane” seklinde Genel Satis Listesi'nde
siniflandirimaktadir. tanimlanmaktadir.

nin glvenirliligi glindeme alinmaya

gerlendirme siirecine  alinmistir.
Bu liberal sisteme ilk gegis yapan
ulkelerden biri olan Amerika’da ve
sirasiyla diger Ulkelerde yeni yeni

ortaya gikan, OTC ve regetesiz ilag

41%

59%

BHayi
®mEvet

arasindaki BTC kategorisi, yasani-
lan bu tedirginligin bir sonucudur.
Bu kategori sadece eczaciya danisildiktan ve kimlik
tespiti yapildiktan sonra alinabilecek ilaglar ifade
eder. Uygulamanin amaci, halen bazi ilaglara re-
cetesiz erigimi korumakla birlikte, eczacilarin ilag-
larin yanhs kullanimin engellenmesindeki roliiniin
strdUrllmesidir. Regeteli ve regetesiz ilag ayrimi
yapilirken, BTC kavramiyla énemi bir kez daha ka-
bul edilmis olan, ilacin halka sunulmasinda eczaci
danigmanhiginin kritik roliiniin dikkate alinmasi ge-
rekmektedir.

Amerikan Gida ve llag Dairesi (FDA), dzellikle co-
cuklar ve gengleri kapsayacak sekilde, tezgah iis-
tiinde satilan ve OTC olarak siniflandirimis ilaglarin
kisiye verilmesi igin 18 yasin (zerinde olmalari, aksi
takdirde bu ilaglari sadece eczaci danigmanliginda
alabileceklerine dair yeni bir diizenleme yapmis ve
bu diizenleme Agustos 2006’da uygulamaya kon-
mustur. FDA halihazirda bu kategoriyi degerlendir-
meyi strdirmektedir. Degerlendirmenin OTC olma-
yan baz ilaglari da sadece eczaci danigmanliginda
vermek lizere BTC sinifina kaydirmayi icerecegi
diistiniilmektedir. Diger yandan Almanya, ingiltere,
Kanada ve Avusturalya’da BTC (“sadece eczaci ta-
rafindan verilebilir”) resmi bir siniflandirma olarak
kullaniimaktadir. ingiltere’de regetesiz alinabilen
ilaglarin yarisi bu kategoridedir.

Uretimleri ve pazarlamalari icin birgok farkh kurala
ve dizenlemeye sahiptirler. Bu kategoriye bebek
mamalari, biyosidal malzemeler, kozmetikler, medi-
kal malzemeler gibi Griinler girmektedir. Bu {riinler
eczanelerden satilabildigi gibi giizellik GriinG maga-
zalar ve sliper marketlerde de satilabilmektedir-
ler. Parafarmasoétikler bazi ilkelerde eczanelerde
6nemli bir paya sahip olabilirken bazi {lkelerde bu
urtnlerin karsilanmasinda belirli sinirlandiriimalar

getirilmistir.

Ornegin irlanda’daki eczanelerde kozmetikler, bi-
osidal malzemeler ve glines driinleri gibi Griinler
eczane icerisinde ¢ok fazla yer kaplamaktadir Bu
nedenle, birgok eczane (6zellikle biyiik sehirlerde-
ki) disaridan kita Avrupa’sindaki eczaneler gibi go-
rinmez. Herhangi bir perakende satig dikkani gibi
gorindr. Farmasétik olmayan Urlin cirosu, toplam
cironun %19’una tekabiil etmektedir.

Hollanda’da eczaneler araciligiyla satisi yapilan
farmasdtik olmayan driinler neredeyse tiim medikal
malzemelerdir. Avusturya’da farmasétik olmayan
drdnlerin - eczaneden satiimasinda sinirlandirma
mevcuttur. Farmasétik olmayan Griinler “saglik ile
ilgili” ve bunlarin miktan ve sergilenmesi “tipik”
bir eczane goriinimiini degistirmeyecek sekilde
olmak zorundadir. Finlandiyali eczacilar ilaglar di-




sinda genis bir {rlin yelpazesine sahip olabilmekte-
dirler. Regetesiz ilaglar ve saglikla ilgili diger Grun-
ler toplam cirolarinin kiiglik bir bolumiine tekabl
etmektedir. ilag satigini etkileyebilecek, midahale
edebilecek olan ilag disi Uriinlerin satisl yasaklan-
mistir. Almanya’da 2003 yilina kadar bu Urlnler
igin biraz kisitlayici nitelikte bir katalog bulunmakta
iken 2004’ten beri bu agidan gelistiriimis olanaklar
mevcuttur. Ana kriter bu Urlinlerin saglikla iliskili ol-
mas! zorunlulugudur. Norveg¢’te medikal araglarin
(bandaj ve pansuman malzemeleri gibi) yani sira
cilt bakim Grinleri gibi parafarmasotik Urlinler ec-
zanelerden karsilanabilmektedir. Farmasotik olma-
yan (riinlerin eczanelerden satisi igin Norveg ilag
Kurumu’ndan onay almak zorunludur. Genel kural
eczaneden satilan driinlerin saghgin kalitesini arti-
ran veya saglikla ilgili (glines gozlikleri gibi) olarak
degerlendiriimesi gerektigidir. Ayrica farmasotik
olmayan Uriinlerin eczane cirosundaki payinin ke-
sinlikle %15’i gegmemesi gerekir.

Goriildiigu Uzere tim Avrupa llkelerinde parafar-
masotik Urlinler farkli oranlarda da olsa eczaneler-
den karsilanabilmekte ancak eczaneler bu drtnlerin
karsilanmasinda tek yetkili konumunda bulunma-
maktadirlar.

Belgika Eczacilar Birligi, sadece ilaglar degil ayni
zamanda parafarmasotik drtnleri de igeren bir kon-
trol sistemine sahiptir. Bu parafarmasétik Griinler
igin (bebek mamalari, kozmetikler, medikal malze-
meler, dezenfektan maddeler vs.) Ureticiler, Belgika
Eczacilar Birligi'nin etiket komisyonuna bagvurarak
(mikrobiyolojik, toksikolojik, analitik analizlerle bir-
likte) Griind igin etiket talebinde bulunabilir. Etiket
onaylandig taktirde bu driinlerin diizenli kontrolleri
yapilir. 2000 yilina kadar olan siiregte zerlerinde
Belgika Eczacilar Birligi'nin kalite etiketi bulunan dig
macunu, vitamin destekleri, sampuanlar, kozmetik
trtinler ve bebek mamalari gibi trinleri igeren pa-
rafarmasotik drlnlerin sadece eczanelerden satil-
masina izin verilmekte idi ancak 2000 yilinda Bel-
gika Eczacilar Birligi'nin aldigi kararla bu Grlnlerin

eczaneler diginda da satilmasina izin verilmistir. Bu

kararda Avrupa Komisyonunun yogun baskilarinin
etkisi oldugu distintlmektedir.

Tim bunlarin disinda isvigre’de gok farkli bir model
s6z konusudur. ilaclarin perakende satisi, sadece
hiikiimetge veya hiikiimetge kontrol edilen bir tiizel
kisi tarafindan yapilir. Farmasotik drlinlin peraken-
de satisinin yénetimi Hikiimet ile Apoteket AB ola-
rak tanimlanan isvec Eczaneleri Ulusal Birligi ara-
sinda yapilan bir anlagma ile yirutilmektedir. Tek
yetki isveg Eczaneleri Ulusal Birligindedir ve tiim
eczaneler onlara aittir. Apoteket AB regeteci olarak
mezun olan bir kisi ve eczaci tarafindan bu hizme-
tin verilmesini saglar. Apoteket eczanelerin nerede
olacagina, veya ilaglarin baska nereden satilacagi-
na karar verir. Sadece Apoteket bir eczaneye sahip
olabilir ve bunu bir zincir olarak orgiitlemektedir.
OTC’ler Apoteketin sahip oldugu eczanelerden sa-
tilabilmektedir ancak son yillarda bu ilaglarin ecza-
neler disinda bir takim satis noktalarindan da halka
ulastiriimasina baglanmistir.

AVRUPA ULKELERINDE iLAC SATISI
YAPILABILEN ECZANE DIS| OLUSUMLAR

Avrupa llkeleri incelediginde ilaglarin kargilanabil-
digi, tlkelere gore degisik isimler alan, kendilerine
6zgil kurallar gergevesinde diizenlenen eczane digi
ilag satig noktalarinin mevcut oldugu gortlmekte-
dir. llac ve ilag digi iriinlerin karsilanabildigi bu satis
noktalart ;

1) llag Karsilama Yetkisine Sahip Doktorlar:
irlanda, ingiltere, Avusturya ve Hollanda gibi baz
tilkelerde, dzellikle kirsal kesimlerde olmak Uzere,
lilkelerin kendi diizenlemeleri gergevesinde belirle-
nen mesafeler igerisinde eczane bulunmamasi sarti
altinda, doktorlara regeteli ve regetesiz ilaglari sat-
ma yetkisi verilebilmektedir. Oregin Avusturya’da
1 Ocak 2005 verilerine gére 1172 eczane ve 992
ilag kargilama yetkisine sahip doktor bulunmakta-

dr.

2) Poliklinik Eczaneleri:
Hollanda’da 1 Nisan 2000’den beri hastanelere,
poliklinik icerisinde, kendi hastalari disindaki kisile-

re de ilag satisinda bulunabilen eczane agabilmeleri
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| igin yetki verilmistir. Almanya’da ise 2002 Agustos
ayindan itibaren hastaneler &zellikle kemoterapi
ilaglari olmak (izere bir takim ilaglarin direk olarak
i doktorlara karsilanmasi konusunda yetki sahibi ol-
' muslardir. Norveg Hastane eczanelerinde de ayak-

ta tedavi goren hastalara ilag verilebilmektedir.
3) Eczane Subeleri:

Bazi lilkelerde eczanelerin sube eczane agma izni
bulunmaktadir. Avusturya’da ana eczanenin de-
netimi altinda ve en yakin eczaneden en az 4 km
uzakta olmasi sarti ile her eczane bir sube ecza-

‘ ne agabilmektedir. Finlandiya’da bir eczacinin en

 fazla 3 sube eczanenin sorumlulugunu almasina
~izin verilir. Az niifus yogunluguna sahip bolgelerde
} agilabilen Sube Eczaneler, “regeteci” diye tabir edi-

len kisilerce bagl olduklar eczacinin denetiminde

igletilirler. Bir sube eczane sadece Finlandiya ilag

' Kurumunun onayi ile 6zel eczaneye gevrilebilir. Boy-
lece Finlandiya’da yasal olmayan zincir eczanelerin
~ tigimizda 2003 yilina kadar her eczaci sadece bir
eczanenin sahibi olabiliyorken 2004’ten sonra en

- oniine gegilmeye calisiimaktadir. Almanya’ya bak-

~ fazla 4 eczanenin isletiimesine ve ayni veya komsu

; illerde 3 eczane subesi acilabilmesine izin verilmis-
tir,
| 4) Ecza Dolaplar:
Finlandiya’da “Medicine Chest” diye tabir edilen
' ecza dolaplari; eczane veya sube eczanenin bu-
lunmadigi, eczanelere ulagimin kisith oldugu kirsal
alanlarda Finlandiya ilag Kurumunun izni ile eczane
sahipleri tarafindan agilabilmektedir. Cogunlukla
. postane ve aligveris merkezi gibi alanlarda bulun-
" maktadirlar. Bir eczanenin denetiminde sadece
~sinirls sayida OTC ilacin satisini yapabilirler. Bu mer-
kezler hastalara sadece yazili bilgileriileten herhangi
~ bir meslek sahibi olmayan kisilerce isletilirler. Eger
| hasta etikette belirtiimeyen bir konuda danigmanlik

ihtiyaci duyarsa bagli oldugu eczaciya telefonla ula-

" silir. 2005 yili rakamlarina gére Finlandiya’da 160

' adet bu tip satis noktasi mevcuttur ve son 15 yilda
bu tip merkezlerin sayisinda belirgin bir azalma ol-
mustur. Bunun nedeni olarak sube eczanelerin sa-
yisindaki artis, ve blyiik sehirlere olan gég sonucu
daha az bu merkezlere ihtiyag duyulmasi gosteril-
mektedir.

5) “Drugstore” Adi Verilen ilac Satis Noktalari ve
Siipermarketler:

Avusturya, Almanya, Portekiz gibi Ulkelerde ilgili
diizenlemelerle belirlenmis sinirli sayida OTC ila-
cin satiginin yapilabildigi “drugstore” adi verilen
perakende satis noktalari bulunmaktadir. Ancak
Almanya 6rnegi incelendiginde halk eczanelerinin
dagitima blytk oranda hakim oldugu, 2002 yilinda
1647 milyon kutu olarak yapilan satigin %93’l ecza-
nelerden %7 gibi kiiglik bir kismi “drug stores” ad
verilen satig noktalarindan ve siipermarketlerden
yapildigi goriilmektedir. “Drugstore” ve sipermar-

" ketler vitamin, mineral, baz fitoterapatik Grtnlerin

satisinda yetki sahibiyken nikotin replasman riin-
leri, homeopatik ilaglar ve antroposofik ilaglar gibi
OTC ilaglar eczaneden satiimak zorunlulugundadir.
Almanya’da 2008 verilerine gore su an; 2.042 adet
“drugstore” gibi eczane disi satis noktalarindan da
halka ulastirilabilen tibbi Griin bulunmaktadir. 1

“Druggists/Parapharmacies” adi verilen
ilag dagitim merkezleri

30000
25000
20000
15000
10000
5000
0

Bulga italya | Hollan|Norveg|
ristan | marka| diya ya da

= Eczaci
Denetiminde Olan 0 0 | 160 [ 0 | 700 0 0
= Eczacl
Denetiminde 652 | 1000| O (28188 O 4000 1178
Olmayan

ilag Satisi Yapan Siipermarket Sayisi

Danimarka Hollanda
mEczaci Dy inde Olan 0 80 0 0
| Eczaci Denetiminde 1672 0 900 5600
Olmayan

irlanda, Hollanda, Almanya gibi iilkelerde bazi OTC
ilaglar stipermarketler icindeki ila¢ reyonlarindan
veya aligveris merkezleri igerisindeki noktalardan
satilabilmektedir. ilag magazalarinda OTC satigl
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Eczane disinda ilag Satisi Yapan Merkezlerin Tahmini Sayisi (2006)

Druggists / Parapharmacies

ULKE Eczaci
Eczaci imi
ECZ denetiminde
denetiminde olan olmayan
0

Avusturya N.1.(3)
Belgika 0 0
Bulgaristan 0 652
Cek Cumh. 0 N.I.
Hirvatistan N.I. 0
Kibris 0 0
Danimarka 0 1000(4)
Finlandiya 160(1) 0
Fransa 0 0
Almanya 0 28188(5)
irlanda N.I. N.I.
italya 700 0
Luksemburg 0 0
Makedonya N.I. N.I.
Hollanda N.I. 4000
Norveg 0 1178
Portekiz N.I(2) N.I.
Slovakya 0 0
Slovenya 0 0
ispanya 0 0
isveg 0 0
isvigre 0 0
Birl. Krallik N.L. N.I.

Stipermarketler

Eczaci

olan

Doktor
Eczaci tarafindan
denetiminde denetiminde karsilanan
olmayan
0 0 978 0
0 0 0 0
0 0 0 0
N.I N.I. 0 0
0 0 0 0
0 0 8 0
0 1672 0 0
0 N.L. 0 0
0 0 112 0
0 N.I. 0 0
N.L N.I. 188 N.I.
80 0 0 0
0 0 0 0
N.I. N.I. 0 0
0 900 581 250(6)
0 5600 10 0
0 N.I. 0 0
0 0 0 150(7)
0 0 0 66(8)
0 0 0 0
0 0 0 0
0 0 3928 0
N.I. N.I. 5924 N.I.

(1) Ecza Dolabi. Ulusal llag Ajansi Ecza Dolabi agma yetkisini sadece eczacilara vermektedir.

(2) Bir eczaci veya teknisyen tarafindan isletilen 529 eczane disi outlet

(3) "Druggist” olarak tanimlanan merkezlerin sayisi tam olarak belli degildir. Sanayi ve Ticaret odasinin verilerine gore

685 (iye mevcuttur ancak bu saynin iginde diger kollar ve zincirlerin outlet magazalarida olabilir. Baska bir kaynaga

gére (BMGF) istatistik) bu say1 2493’tiir .

6

(
(
(
(7) Medikal satis merkezi
(

)
)
) Petrol Istasyonu
)
)

yapabilmek igin isletmecinin veya bir ¢alisanin 6zel

" ilag magazas lisansina sahip olmasi gerekmekte-

dir.
6) internet Eczaneleri:

Hollanda’da regeteli ilaglarin da satisinin yapila- ;

bildigi internet eczaneleri mevcutken Almanya’da
sadece recgetesiz ilaglarin uzaktan satisina izin ve-

 rilmektedir. Belgika ve italya gibi {ilkelerde ilaglarin

' telefon veya internet yolu ile uzaktan satigi yasak-

lanmistir. Sadece parafarmasétik Uriinler kargo ile

satilabilmektedir.

4) 135 eczane, 664 OTC merkezi, 201 ilag dagitim merkezi

8) Bir teknisyen sorumlulugunda yriitiilen uzmanlagmis magaza

5) 3830 ilag merkezi, 14098 selfservis ilag merkezi, 2500 saglik Uriinleri magazasi, 7700 perakende satig noktasi
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