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TEİS Genel Başkanı
Ecz. Nurten SAYDAN

Değerli meslektaşlarım,
Yeni bir yıla girdik, kötü geçen 2 senenin ardından 

ve sabırlarımız tükenmiş halde 2022 yılına başladık. 
Pandemi hayatımızdan 2 yıl çaldı; bizlerin, çocukla-
rımızın, ülkemizin, dünyamızın boşa geçen ve nasıl 
geçtiğini anlayamadığımız iki yılını…

Herkes bir yakınını ya da tanıdığını kaybetti, mes-
leğimiz de meslektaşlarını, çalışanlarını şehit ver-
di. Çok zor şartlar altında çalıştık; kimimiz kapının 
önünde , kimimiz ise plastik veya camların arkasında, 
ağzımızda maskelerle, maskenin ardından hastaların 
dediğini anlayabilme çabalarıyla…

Birçok meslek grubu kapandı, evden çalıştı, biz 
daha büyük risk altındaydık ama eczanemiz açıktı 
ve çalıştık. Elimizden geleni yaptık. Vatandaşlarımı-
zı doğru bilgilendirdik, milletçe el temizliğine daha 
çok önem verdik. Alkollü dezenfektan önem kazandı, 
kolonya ,maske eldiven satmaya başladık. Hatta bu 

konuda hizmet verdiğimiz için cezalar bile yedik.
Beklenti, aslında güzel bir kelime ama aynı za-

manda tehlikeli bir kelime şöyle ki;
Beklentiler, söylediklerinizle değil yaptıklarınızla 

oluşur.
Lakin şu söz hepsinden güzel:
Herkesin beklentisini, özellikle de kötü olanları 

kabul ederseniz, sonucu hiçbir zaman değiştiremez-
siniz.

Sözlükte beklenti, “bir olgunun sonunda olması 
umulan, gerçekleşmesi beklenen şey” diye tarif edil-
miş.

Yeni yılda mesleğimizin ve bizlerin beklentileri 
var ve biz iyi olanları düşünmek istiyoruz ki sonucu 
değiştirebilelim.

Hepimizin bildiği üzere yeni yılın ilk 45 gününde 
ilaç fiyatlandırmasına esas olacak Euro kuru belirle-
necek, yani 14 Şubat 2022 tarihinde ilan edilecek ve 
19 Şubat 2022 tarihinde yürürlüğe girecek.

Eczane sahibi eczacılar için ilaç fiyatları sadece; 
vatandaşın ulaşabileceği, erişebileceği kolaylıkla ala-
rak tedavi olacağı fiyatlar olması açısından önemlidir. 
İlaç fiyatları; ilaç firmalarını, yani üretici ve ithalat-
çıları ilgilendirir. Ancak ilaçların fiyatı kadar buluna-
bilirliği ve erişebilirliği de önemlidir. Bu yüzden biz 
eczacılar olarak her zaman “EN PAHALI İLAÇ BU-
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GÜNDEM

LUNMAYAN İLAÇTIR” demekteyiz.
Eczane eczacıları olarak kademeli (regresif) kar-

lılık oranı ile çalışmaktayız ve yayınlanmasının üs-
tünden 13 yıl geçmesine rağmen hiç güncellenmemiş 
olan beşeri ürünlerin fiyatlandırılmasında kullanılan 
karlılık tablosundaki kademe oranlarının mevcut pi-
yasa koşullarına uygun olacak şekilde güncellenmesi 
gerekmektedir.

2022 yılında öncelikli beklentimiz İFK güncellen-
mesidir.

Dünya Sağlık Örgütü eczacılık mesleği için “tica-
ri kaygıdan uzak olmalıdır” demektedir. Mesleğimizi 
icra ederken sadece ticari düşünmememiz gerekirken 
neden ülkemizde eczanelerimiz ekonomik zorlukla 
boğuşmaktadır?

Oysa; her ülke kendisine özgü bir eczane çalışması 
yapmış ve ilaç karının yanı sıra kutu başı veya reçete 
başı veya her ikisi birden “meslek hakkı” ilave etmiş-
tir. Her ne hikmetse bize Avrupa Birliği’nde uygula-
nan kademeli karlılık gelmiş lakin Avrupa Birliği’nde 
olan “meslek hakkı “ uygulaması unutulmuş ya da 
görmezden gelinmiş. Meslek hakkımız majistral ilaç-
larımızda mevcut; laboratuvara girdik mi “eczacı” 
oluyoruz, bankoya geldik mi o denli bilgi verdiğimiz 
halde “eczacı “olamıyoruz!

Bildiğiniz üzere bizim asıl Bakanlığımız yani hi-
yerarşik olarak bağlı olduğumuz amir Bakanlığımız 
Sağlık Bakanlığı’dır. Ancak SGK da yaptığı düzenle-
melerle bizi ekonomik açıdan etkileyen bir kurumdur.

Sağlık Bakanlığı’nın İFK’daki oranları, SGK’nın 
da sözleşmedeki oranları biran evvel Maliye Bakanlı-
ğı’nın Yeniden Değerleme Oranı tespitine uygun ola-
rak güncellemesi gerekiyor. 

Yeniden Değerleme Oranı nedir diyecek olursak : 
Yeniden değerleme yapılacak yılın Ekim ayında 

(Ekim ayı dâhil) bir önceki yılın aynı dönemine göre 
Türkiye İstatistik Kurumunun Yurt İçi Üretici Fiyat 
Endeksinde meydana gelen ortalama fiyat artış oranı 
olup, bu oran Hazine ve Maliye Bakanlığınca Resmî 
Gazete ile ilan edilmiş ve 2021 yılı için % 36,20 (otuz 
altı virgül yirmi) olarak tespit edilmiştir.

SGK Başkanlığı’nın bu orana göre eczane iskonto 
oranlarını ve cirolarını belirleyip eczacının elini fe-
rahlatması gerekiyor. 

Aynı zamanda SGK tarafından KKİ’lerle ilgili so-
runa çözüm bulunması gerekiyor. Bu görev Sosyal 
Güvenlik Kurumu Başkanlığı’nındır. 

İlaçların iskonto pazarlığını, ödemesini yapan ku-
rumun İlaç Geri Ödeme Yönetmeliği’ne uygun ola-
rak “taahhütname” alarak bu görevi yapması gerekir. 
Bunu vatandaşa veya eczaneye bırakarak çözümleye-
mez.

İlaç firmaları ödeme listesinde üste çıkmak için öl-

çüsüzce KKİ’ler vermeye cesaret ettiğine göre SGK 
da ilaç firmalarından taahhütname alırken “çıkacak 
KKİ’leri yapacağım” imzası alabilir. 

Ve yılan hikayesine dönen KKİ sorunu çözülmüş 
olur.

Beklentimiz:
SGK sözleşmesinin yeniden değerleme oranı-

na uygun bir şekilde güncellenmesi ve KKİ’ler için 
SGK’nın görevini yapmasıdır.

Değerli meslektaşlarım; yaşadığımız bu zorlu sü-
reçte birlikte olunmasına, örgütlerimize destek veril-
mesine çok ihtiyaç vardır.

Sözlerimi Büyük Önderimizin sözleri ile noktala-
mak istiyorum. 

Birlik beraberlik; ölümden başka herşeyi yener.
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Yeni bir sayıdan herkese merhaba.  
Ülkemizin içinde bulunduğu durum hepimizin 

malumu. Döviz kurundaki artış her sektör gibi bizleri 
de etkiledi. Bizler eczanelerimizde durumu daha ya-
kından görebiliyoruz. Bu sayıda öncelikle hepimizin 
bildiği sıkıntılarımızın bir kısmına kısaca değinerek 
uzunca süredir aklımda olan “ilaç etken maddesi” 
üretiminden bahsetmek istiyorum.

Eczanelerimizde sıkıntı çektiğimiz bir konu ya-
bancı ilaç firmalarının ilaçlarını ülkemize getirmek-
ten imtina etmesi. Ya çok az getiriyorlar ilaçları ya 
da tamamen piyasadan çekiyorlar. İlaç fiyatında za-
ten Avrupa’nın en ucuz fiyatını veriyoruz firmalara. 
Bir de bir önceki senenin Euro kuru ortalamasının 
%60’ını ilaçta uygulanan kur olarak belirliyoruz. Yet-
mezmiş gibi SGK “Kamu Kurum İskontosu” adı altın-
da %41’e varan oranlarda ek iskonto yapıyor. Haliyle 
ilaç firması, sahibi olduğu ilacı Türkiye’ye getirmek-
tense daha çok kazanacağı Avrupa ülkelerine satmayı 
tercih ediyor. Bu nedenle ilaçların ülkemize gelmesi 
zorlaşıyor. Tek sorun sadece bu değil tabi ki. Ülke-
mize gelen ithal ilaçlar piyasadan toplanıp fiyatının 
daha pahalı olduğu diğer ülkelere ülkemiz üzerinden 
gidiyor. Bu da firmaların ülkemize ilaç gönderirken 
göz önünde bulundurdukları önemli bir konu. 

Bir diğer bizi zorlayan konu zam dönemi. Zam 
dönemi yaklaştıkça ilaç bulmakta daha fazla sorun 

yaşıyoruz, bulabilirsek adetler yeterli gelmiyor, ge-
len ilacı da hastalara paylaştırıyoruz. Bırakın stok 
yapmayı hastalara ilaç bulmakta zorluk çekiyoruz. 
Firmalar yeterli ilaç gönderdiklerini, ilacın depoda 
olduğunu, depolar ise firmaların ya hiç ilaç gönder-
mediğini ya da çok az gönderdiklerini söylüyorlar. 
Olan gene eczacıya oluyor. Bunun tespiti aslında çok 
kolay. Eskiden İTS kontrol panelinde elimizdeki ilaç-
ların geçmişini görebiliyorduk. Ne zaman üretilmiş, 
ne zaman depoya satılmış, depo ne zaman eczaneye 
satmış. Hepsi karekod bilgisinden görülüyordu. Bu 
bilgileri eczanelerin görmesi engellendi. Şu dönemde 
depoların yok deyip zam sonrası mucizevi bir şekil-
de piyasaya çıkan ilaçların ne zamandır firmada veya 
depoda olduğunu görebilsek acaba bu yoklar bu kadar 
olur muydu???

İlaç fiyatlarında belirlenen Euro kuru da firmaların 
beklentilerini karşılar düzeyde olmadığı için ülkemi-
ze gelen ilaç miktarı her sene zam öncesi eczaneleri-
mizi sıkıntıya düşürüyor. Gelen zam ile birlikte 4 ve 
5. Kademeye geçen ilaç miktarı da artıyor. İlaç fiyat 
kararnamesinin ilk çıktığı zaman %10’un altında olan 
4-5 kademe ilaçlar şu anda %50 civarına gelmiş du-
rumda. Yani zam aslında eczacının cebine yansımı-
yor. Bunun için, şimdiye kadar yapılmayan güncelle-
melerin acilen yapılması gerekmektedir. Kademelerin 
baremleri ve kademelerdeki eczacı kar oranı 1-2-3. 

İLAÇ ETKEN MADDESİİLAÇ ETKEN MADDESİ
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kademeler için %35, 4 ve 5. kademeler için ise %20 
olarak güncellenmelidir. Bu şekilde yıllardır süren 
zararımız bir nebze olsun karşılanabilir. 

Üretici olmadığımız her sektörde sorun yaşıyoruz. 
İthal ilaç oranı TL bazında her yıl artıyor. Üretici ol-
duğumuz sektörlerden ilaç sektöründeki yerli ilaç fir-
malarımızın yabancılara satılmasıyla yerlilik oranı-
mız iyice azaldı. Bunun tersine çevrilmesi adına yerli 
sermayeye mutlaka devlet desteği sağlanarak yeni 
ilaç fabrikalarının açılması sağlanmalı. Ayrıca hali 
hazırda üretim yapan yerli sanayi de gerekli destekler 
sağlanarak güçlendirilmelidir.

Gelelim asıl meseleye. Ülkemizin içinde bulundu-
ğu darboğazdan çıkmasının tek yolu üretim. Bu artık 
yadsınamaz bir gerçek. Her sektörde olduğu gibi ilaç 
sektöründe de yerli üretim elzemdir. Stratejik bir ürün 
olan ilaç hem ülkemizin ihtiyaçlarının karşılanması 
hem de ihraç potansiyeli nedeniyle üretimine önem 
verilmesi gereken bir konudur. Ancak sadece ilaç 
üretmek değil ilaç etken maddesi üretmek de önem 
arz etmektedir. Hatta ilaç üretiminden daha önemli-
si ilaç etken maddesi üretilmesidir. Etken maddeleri 
dövizle aldığımız düşünülürse yapılacak bu yatırım 
yerli ilaçların fiyatlarının artması da frenlenecektir. 
İlaç etken maddesi üretimi için üniversitelerimizle bu 
işi hakkıyla yapabilecek birçok hocamız bulunmak-
tadır.  Üniversitelerle iş birliği içinde “pharma grade” 
etken madde üretimini en iyi şekilde yapabileceği-
mize inanıyorum. Devletin ilaç sektörünü öncelikli 
ve stratejik sektör olarak belirleyip ya kendisi ya da 
özel sektör eliyle derhal ilaç etken maddesi üretimine 
geçmesi gerekmektedir. İlk önce en çok satılan etken 
maddeler ile mi yoksa en çok ithal ettiğimiz kalem-
lerde mi başlanır üretime, bu planlamacıların görevi. 
Bunlar işin profesyonelleri tarafından daha kapsamlı 
olarak elbette planlanacaktır. Burada önemli olan va-
kit kaybetmeden bir irade koyup işe başlanmasıdır. 
Bu sayede öncelikle insan hayatı için kritik öneme 
sahip ilaçların üretimi için gerekli etken maddelerde 
dışa bağımlılıktan kurtulur ve ayrıca ithalatın da azal-
masını sağlarız. 

Ayrıca kurulacak fabrikalarda çok sayıda eczacı 
istihdamı sağlanacağından yeni mezun meslektaşla-
rımıza da iş imkanı sağlanmış olacaktır. Nasıl ki yerli 
otomobil üretimi için bir çalışma grubu oluşturulup 
hızlı bir şekilde harekete geçildi, aynı şekilde çok geç 
kaldığımızı düşündüğüm ilaç etken maddesi üreti-
minde de ilaç sektörünün bir çalışma grubu kurarak 
bir ayağında devletin olduğu bir sanayi hamlesine 
ihtiyacımız var. Umarım bunun gerçekleşmesi adına 
adımlar acilen atılır. Tüm etken maddelerin ülkemiz-
de ve yerli olarak üretildiği bir yakın gelecekte görüş-
mek üzere.



TEİS Yönetim Kurulu SGK Strateji Geliştirme Başkanı Sayın Eşref TEİS Yönetim Kurulu SGK Strateji Geliştirme Başkanı Sayın Eşref 
BAŞKAN’ı makamında ziyaret etti. BAŞKAN’ı makamında ziyaret etti. 

TEİS Yönetim Kurulu olarak, katılım payı sorunu için SGK Strateji Geliştirme Başkanı Sayın Eş-
ref Başkan makamında ziyaret edildi. TEİS olarak Eşref Başkan’a yeni görevinde başarılar dileyerek, 
ilaç katkı payında yaşanan sorunun bir daha yaşanmaması için karşılıklı görüş alışverişinde bulunduk. 

SENDİKAMIZDAN HABERLER
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TEİS Yönetim Kurulu olarak TİTCK Başkanlığı ziyaret edildi. TEİS Yönetim Kurulu olarak TİTCK Başkanlığı ziyaret edildi. 

TEİS Yönetim Kurulu olarak TİTCK Başkanı Sayın Doç. Dr. Tolga Karakan ve İlaç Eczacılık Tıbbi Cihaz 
ve Kozmetik Ürünler Başkan Yardımcısı Sayın Dr. Asım Hocaoğlu Başkanlık makamında ziyaret edilerek 
başta İlaç Fiyat Kararnamesinde yapılması gereken iyileştirmeler ile KVKK uygulamalarının eczane pratiğin-

de yol açacağı sorunlar olmak üzere mesleğin öncelikli sorunları görüşüldü.  

Van Eczacı Odası Yönetim 
Kurulu Sendikamızı ziyaret 
etti.  Görüşmede  mesleki so-

runlar üzerinde duruldu.  
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Van Eczacı Odası Van Eczacı Odası 
Sendikamızı ziyaret Sendikamızı ziyaret 

etti.etti.

SENDİKAMIZDAN HABERLER



larına bir çare bulunmamasını ilaçta karlılık oranla-
rının ayarlanmamasını yardımcı ve ikinci eczacıları, 
aktif çalışan serbest eczacıların finanse etmesine zor-
lanması sayısı her geçen gün artan eczacılık fakülte-
lerinin açılması muayene ücretlerinin eczaneler üze-
rinden tahsil edilmesi.

3-Özellikle nöbetlerde ne gibi sorunlarla karşıla-
şıyorsunuz?

Özellik nöbetlerde ilaç yoklarını vatandaşa anlat-
mak büyük sıkıntı o yoğunlukta muayene ücretleri-
ni sanki bizim görevimiz gibi açıklamak muadil ilaç 
verme konusunda eczacıların yetkinliğini vatandaşla-
rın anlama bilinçsizliği.

4-Bu sorunların giderilmesi için nasıl çalışmalar 
yapılması gerekiyor?

İlaçta döviz kuru güncellenirse ilaç yokluğuna 
çare olacaktır muayene ücretleri ,muayene yapılan 
sağlık kuruluşlarından tahsil edilmeli reçeteye etken 
madde yazılmalı.

5-Eczacılık fakültesinden mezun olacak genç ec-
zacılar için neler tavsiye ediyorsunuz?

Yeni mezunlara eczacılığın gündemdeki sıkıntıla-
rını tam kavrayarak işe başlamalarını sermayelerini 
doğru ve düzgün kullanmalarını etik çalışmalarını   
meslek için oda ve sendika çalışmalarına destek ol-
malarını tavsiye ediyorum.
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1-Kaç yıldır eczacılık yapıyorsunuz?
2002 yılında fakülteden mezun oldum. Yüksek li-

sans yaptım. 1 yıla yakın TEB reçete kontrol birimin-
de çalıştım. 1 yıl yedek subay eczacı olarak askerliği-
mi yaptım. 15 yıldır da eczane eczacılığı yapıyorum.

 2-Eczacılık mesleğinin şu anki en önemli sorun-
ları nelerdir?

Eczacı istihdam problemi. Mezun sayısının çok 
hızlı bir şekilde artması. İlaç fiyat  kararnamesinin 
günümüze uygun olmaması. Özellikle OTC grubunun 
eczane dışına market, internet vb. mecralara kayma-
sı. Eczacıların birlik olamaması ve beraber hareket 
edememesi. Etik kuralların güncelliğini yitirmesi ve 
uyulmaması.

3-Özellikle nöbetlerde ne gibi sorunlarla karşıla-
şıyorsunuz?

İlaç yoklarıyla ilgili çok fazla sıkıntı yaşanıyor. 
Bazı doktorlar firmaların çalışması doğrultusunda 
sürekli aynı ilaçları reçete ediyor. Nöbette personelin 
çalışma saati sorunu var. 

4-Bu sorunların giderilmesi için nasıl çalışmalar 
yapılması gerekiyor?

İlaç fiyat kararnamesi acil olarak güncellenmeli. 
Reçetelere etken madde yazılması sağlanmalı. Ecza-
nelerin nace koduyla ilgili çalışma yapılmalı. 

E
CZ

. E
rdoğan ŞA

TIR

ECZ. Şule Y
ILMAZ

1-Kaç yıldır eczacılık yapıyorsunuz?
28 yıldır eczacılık yapmaktayım.
2-Eczacılık mesleğinin şu anki en önemli sorun-

ları nelerdir?
Eczacılık mesleğinin en önemli sorunları olarak 

ilaç fiyat kararnamesinin düzenlenmemesini ilaç yok-

5-Eczacılık fakültesinden mezun olacak genç ec-
zacılar için neler tavsiye ediyorsunuz?

Başka bir meslek seçsinler. 

ECZACILAR NE DÜŞÜNÜYOR?
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külteleri acilen 
ülkemizin ihtiyacı olan sayıya indirilmelidir.Ecza 
kooperatifleri desteklenip özellikle ilaç krizi olan dö-
nemlerde eczaneler  özel dağıtım kanallarının insafı-
na bırakılmamalıdır.

5-Eczacılık fakültesinden mezun olacak genç ec-
zacılar için neler tavsiye ediyorsunuz?

Genç arkadaşlarıma önce mesleklerini sevme-
lerini, kendilerini sürekli geliştirmelerini ( ileti-
şim becerileri, meslek içi eğitim v.s.) tek hedef-
lerinin eczane açmak olmamasını söyleyebilirim. 
İlaç sanayi,  medikal ,kozmetik gibi alanlarda da 
eczacıların çok başarılı olacağını düşünüyorum. 

1-Kaç yıldır eczacılık yapıyorsunuz?
20 Yıldır eczane eczacılığı yapmaktayım.
2-Eczacılık mesleğinin şu anki en önemli sorun-

ları nelerdir?
En başta ekonomik sorunlar geliyor, acilen ka-

demeli karlılık  oranlarının düzenlenmesi gerekir. 
Majistral tarife çok gerilerde kaldı. Gene ekonomik 
sıkıntı olarak karşımıza çıkan bir diğer sorun da in-
ternetten yapılan satışlar. (bunların çoğunu maalesef 
meslektaşlarımız yapmakta) SUT‘ta ki karışıklık ve 
yorum farkları sebebi ile yapılan haksız kesintiler  ec-
zaneler arasında da reçete karşılama sırasında farklı 
tutumlar olmasına yol açmakta ,bu eczacının güveni-
lirliğini sarsmakta. Biz eczacıların bir sürü prosedürle 
uğraşmak zorunda kalmamız esas görevimiz olan ilaç 
danışmanlığı, farmasötik bakım gibi konulara zaman 
ayırmamıza engel olmakta. 

Ayrıca bakanlığımız hastanelerde acilen klinik ec-
zacılık kadroları oluşturup çok rastladığımız ilaç et-
kileşimi, yanlış ilaç kullanımı sebebiyle ortaya çıkan 
problemlerin çözümünde de eczacılarımızın tecrübe-
sinden yararlanmalıdır.

3-Özellikle nöbetlerde ne gibi sorunlarla karşıla-
şıyorsunuz?

İlaç yokluğu, manuel reçete yoğunluğu, sistemsel 
problemler en sık karşılaşılan sorunlardır.

4-Bu sorunların giderilmesi için nasıl çalışmalar 
yapılması gerekiyor?

Öncelikle eczane ekonomilerinin güçlendirilmesi 
acilen gereklidir. Gıda takviyesi vitamin vs. ürünlerin 
sadece eczaneden satılabilmesi için gerekli yasal dü-
zenlemeler acilen yapılmalıdır.

Çok sayıda ve yan yana eczane olması etik dışı 
davranışlara sebebiyet verebildiği için eczaneler ara-
sı mesafe olmalıdır. Çok sayıda açılan eczacılık fa-

ECZ. Ahmet 
BALTACIOĞLU

1-Kaç yıldır eczacılık yapıyorsunuz?
1992 yılında Ankara Üniversitesi Eczacılık Fakül-

tesinden mezun oldum. 30 yıldır eczacılık yapıyorum.
 2-Eczacılık mesleğinin şu anki en önemli sorun-

ları nelerdir?
Eczacılık mesleğinin şu anki en önemli sorunu 

yeni açılan eczacılık fakülteleriyle beraber yeni me-
zun eczacı sayısının istihdamın üzerinde bir artış gös-
termesidir.

3-Özellikle nöbetlerde ne gibi sorunlarla karşıla-
şıyorsunuz?

Nöbetlerdeki en büyük problemimiz güvenlik 
problemidir. Nöbetçi eczanelerin güvenliğinin sağ-
lanması için güvenlik güçleriyle işbirliği yapılması 
gerektiğini düşünüyorum.

ECZ. Sibel EMRE

ECZACILAR NE DÜŞÜNÜYOR?



1-Kaç yıldır eczacılık yapıyorsunuz?
11 yıldır kendi eczanemi işletiyorum
2-Eczacılık mesleğinin şu anki en önemli sorun-

ları nelerdir?
Eczacılık mesleğinin bence en önemli sorunu say-

gınlığını yitirmeye başlaması tezgahtar olarak nitelen-
dirilmeye başlanmamızdır. Bunun yanı sıra ülkemiz-
deki en güncel sorun ilaçların bulunurluğunun düşük 
olması, kademeli ilaç fiyatlandırmasının olumsuz et-
kileri, yaptığımız iş-aldığımız sorumluluk ve risklerin 
karşısında karlılığımızın çok düşük olması, devletin 
zorunlu tahsildarlığını yapıyor olmak, sürekli değişen 
SUT ve kanunlara adapte olmaya çalışmak gibi kro-
nikleşmiş güncel sorunlarımızın yanı sıra yeni yeni 
ortaya çıkan Bir başka güncel sorunlarımız ise; ikinci 
ve yardımcı eczacı çalıştırma zorunluğunun sadece 
ciro/reçete kriterine bağlanmış olması ve hiç bir özel 
sektörde emsali görülmemiş bir uygulamaya gidile-
rek maaşlarının belirlenmiş olması. Bu konuda cirosu 
yüksek eczanelerin hedef tahtası haline getirildiğini 
düşünüyorum ve hala bir mesul müdürü eczacının 
maaşının bir ikinci eczacı maaşından düşük olmasını 
aklım almıyor. Reçete taratma mevzusuna da değin-
mesem olmayacak bunca evrak yükü ve prosedür al-
tında ezilen bizlere bir yük daha. Pek çok kişinin fark 
etmediği başka bir sorun da kotalı ve sıralı dağıtıma 
tabi olan ilaçların günden güne artması.

Bir başka problem hasta-devlet arasındaki muaye-
ne ücreti tahsildarlığının silah gibi eczacıya dayatıl-
ması ve hastalardan tahsil edilmesi gereken ücretlerin 

alınmadığı şüphesi ile yıllar sonra (!) hastaya sorul-
duğunda hastanın belki hatırlamaması belki yanlış 
beyan vermesi sonrası SGK nın bizlerin ifadelerini 
hiç önemsemeyip birçok meslektaşımızı zor durumda 
bırakan ekran kapatma cezaları geri dönüşü olmayan 
sıkıntılar oluşturmaktadır.

Daha buraya yazamadığım o kadar çok sorun var 
ki mesleğimi seven Biri olmama rağmen tüm bunlara 
katlanıyor olmak gerçekten çok zor…

3-Özellikle nöbetlerde ne gibi sorunlarla karşıla-
şıyorsunuz?

İlaç yokluğu ve muayene ücreti, sistemsel sorunlar 
ve güvenlik problemi gibi birçok sorun yaşıyoruz. 

4-Bu sorunların giderilmesi için nasıl çalışmalar 
yapılması gerekiyor?

Bu kadar sorunumuz varken sanki her şey yolun-
daymış gibi rol yaptığımız bana dokunmayan yılan 
bin yıl yaşasın mantığıyla ilerlediğimiz sürece hiçbir 
problemimizi çözemeyiz. Bir eczacımız maddi mane-
vi sorun yaşadığında yanında olamıyorsak biz birliğiz 
dememiz çok yanlış.  İlaçlarda karlılık bir an önce 
düzenlenmeli, kotalı ve sıralı dağıtım sisteminin bir 
an önce sonlandırılması gerekmekte bu durum şimdi 
bazı eczacılarımızın işine gelse bile bir sonraki aşa-
ma tüm ilaçların bizim elimizden alınmasıdır. Madem 
sıralı dağıtılıyor devlet kendi dağıtır aradan eczacıyı 
çıkarırız demektir. Eczacıya uygulanan yaptırımların 
insaflı olması tek taraflı beyanla işlem yapılmaması 
gerekli, özellikle nöbetlerde can ve mal güvenliği-
mizin devlet tarafından sağlanabilir olması, ikinci ve 
yardımcı eczacı çalıştırma zorunluluğu tüm eczanele-
re getirilmedir

5-Eczacılık fakültesinden mezun olacak genç ec-
zacılar için neler tavsiye ediyorsunuz?

Yeni mezun eczacılara tavsiyem eczane açmadan 
önce kendi işini yapmanın zorluklarını çok iyi araştır-
malarıdır. Çünkü bir eczane açıldıktan sonra yapılan 
tüm işin sorumluluğu eczanenin sahibi eczacıdadır. 
Ben bilmiyordum deme lüksümüz yoktur ve bunları 
okulda öğrenemiyoruz maalesef. Staj yaparken veya 
yardımcı eczacılıkta bu zorluklarla ya kısmen kar-
şılaşıyorlar ya da hiç karşılaşmıyorlar. Bir eczanede 
zorunlu çalıştırılmak bu şartlar altında yeni mezun ec-
zacılar tarafından da kabul edilmemeli. Tüm eczane-
ler İkinci ve yardımcı eczacı çalıştırmadığı müddetçe 
bu işin maddi yükü devlet tarafından karşılanmalı ve 
yeni mezun eczacılarımıza iş bulma garantisinin ve-
rilmelidir ki fırsat eşitliği bir nebze olsun sağlansın.

ECZ. M
erve K

UZUCU

4-Eczacılık fakültesinden mezun olacak genç ec-
zacılar için neler tavsiye ediyorsunuz?

Bizim mesleğimiz sürekli eğitim gerektiren bir 

meslek. Bu nedenle mezun olduktan sonra kendilerini 
geliştirmek / yenilemek için çalışmayı elden bırakma-
malılar.
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1-Sizi tanıyabilir miyiz?
 İlk, orta ve lise eğitimimi Adana’da tamamladım. 

Ege Üniversitesi Eczacılık Fakültesi ve Anadolu Üni-
versitesi İktisat Fakültesi’nden mezun oldum. Mes-
leki faaliyetime 1993 yılında Adana’da eczane aça-
rak başladım. Adana Eczacı Odası’nda 4 dönem Oda 
Başkanlığı görevini yürüttüm.  Eczacı Odası Başkan-
lığını bıraktıktan sonra Çukurova Belediyesi Meclis 
Üyeliği, CHP Adana İl Başkanlığı görevlerini yerine 
getirdim. Son olarak 24 Haziran 2018 seçimlerinde 
CHP Adana Milletvekili olarak Parlamento’ya gir-
dim.  TBMM Sağlık, Aile, Çalışma ve Sosyal İşler 
Komisyonu üyesiyim.

 2-Çok fazla eczacılık fakültesi açılmasını ve eği-
tim niteliğini kaybetmesi gündemde. Bazı eczacılık 
fakültelerinde eczacı kökenli olmayan akademis-
yenler eğitim veriyor. Bu durum ne gibi sorunlar 
doğurur?

 Her ile bir üniversite sloganıyla, şehrin ekonomik 
yapısına katkı versin amacıyla, popülist bir yaklaşım-
la fiziki koşulların ve akademisyen kadrolarının ye-

terliliğine bakılmadan açılan üniversiteler, fakülteler 
yarardan çok zarar veriyor. Fakülte ve öğrenci sayı-
larının eczacılık mesleğinin geleceğine zarar verecek 
şekilde endişe verici bir şekilde her geçen yıl artması, 
fakültelerdeki nitelik kaybı mezun olanların işsizlik 
sorunu ile karşı karşıya kalmasına neden oluyor. Ec-
zacılık mesleğini değersizleştiren, eczacılık mesle-
ğine ve mesleğin geleceğine zarar veren bu anlayış 
uyarılarımıza rağmen son bulmuyor. Anadolu’daki 
birçok eczacılık fakültesinde akademisyen sayısı ye-
tersiz. Mesleği eksik öğrenen gençler yetiştiriliyor. 
Eczacılık fakültelerinde, mesleği bilmeyen eczacı kö-
kenli olmayan akademisyenlerin ders vermesi nitelik 
kaybını da beraberinde getiriyor.  Avukat olacak biri-
ne, bir doktorun ders verdiğini düşünün, bu ne kadar 
doğru! Eczacılar hastaya en yakın sağlık danışmanı 
görevini üstleniyor; bunun için de okullardan dona-
nımlı bir şekilde mezun olması gerekiyor. Yeterli öğ-
retim görevlisi olmayan, yeni açılan fakültelerde, ec-
zacı kökenli olmayan akademisyenlerle bu donanım 
nasıl sağlanacak? Onun için sürekli fakülte açmak 
yerine mevcut fakültelerin alt yapısı ve akademisyen 
kadrosu güçlendirilmeli.

3- Eczacılık fakültesinin ve kontenjanlarının 
artmasından dolayı eczacı arzında artışlar var. Do-

ADANA MİLLETVEKİLİ 
Ecz. Burhanettin BULUT

SÖYLEŞİ
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layısıyla bu fakültelerden mezun olan eczacıları is-
tihdam sorunu bekliyor. Bu istihdam sorunu nasıl 
çözülebilir?

 Her 3 gençten 1’inin işsiz olduğu ülkemizde, ma-
alesef eczacıları da çok yakın bir zamanda işsizlik 
sorunu bekliyor. 2001 yılına kadar toplamda 8 ec-
zacılık fakültesi mevcut iken, bu sayı 2021 yılında 
50’ye çıktı. 20 yılda 42 yeni fakülte açıldı. Plansız 
biçimde açılan fakülteler, eczacı öğretim üyesi ve alt-
yapı ve teknik imkanlar konusunda ciddi eksiklikleri 
beraberinde getirdi. Sağlık Bakanlığı Sağlıkta İnsan 
Kaynakları 2023 Vizyonu’na göre 2023 yılında ec-
zacı ihtiyacı 32 bin 900’dir. Hâlihazırda eczacı sayısı 
ise 41 bin 552’dir. Planlanandan 9 bin 500 fazla ec-
zacı var. Mesleğimizin erozyona uğradığı bir gerçek. 
Eczacılık ilgili planlamalar sektörün iş gücü ihtiyaç-
ları göz önüne alınarak yapılmalı. Eczacılık mesleği-
nin geleceğini kaybetmemek için, zararın neresinden 
dönersek kardır anlayışıyla hareket etmek gerekiyor. 
Kontenjanlar acilen azaltılmalı. Yükseköğretim Ku-
rumları Sınavı’nda eczacılık alanına başarı sırası şartı 
getirilmeli ve ilk 60 bine giren öğrenciler eczacılık 
fakültelerine yerleştirilmeli. Kamuda eczacının bu-
lunması gereken her alana eczacı istihdam edilmeli.

 4- Gıda takviyesi gibi ürünlerin eczane dışına 
çıkarılmaya çalışılıp market, internet gibi yerlerde 
satışa sunulması hakkında ne düşünüyorsunuz?

 Pandemi nedeniyle bağışıklık sistemini güçlen-
dirmek isteyen vatandaşlar vitamin ve takviye edici 
ürünlere yoğun ilgi gösteriyor. Hal öyle olunca sağ-
lığa ilişkin, sadece eczanede olması gereken ürünler, 
uluorta her yerde satılıyor.  Özellikle zincir market-
ler bu talebi fırsata çevirerek, halk sağlığını ticarete 
döktü. Marketteki her kasanın yanı başında, eczane 
ortamında dahi yılda iki kez denetlenen bu tür ürün-
lere rastlamak mümkün. Her vücudun ihtiyacı farklı 
olduğu için, hekim ya da eczacıya danışılmadan alın-
maması gereken; kontrollü bir şekilde, gerektiğinde 
hastaya verilen bu ürünlerin marketlerde satılması 
insan sağlığını tehdit eder boyutlara ulaştı. Karaciğer 
zehirlenmesi vakalarının büyük bir çoğunluğu “doğal 
olduğu için zararsız” diye kullanılan takviye edici 
ürünler kaynaklı.  Nasıl muhafaza edildiği ve içeriği 
bilinmeyen, kötü saklama koşullarına maruz kalan, 
yasaklı maddelerle tağşiş edilmiş bu ürünler hastalık-
lara ve ölümlere davetiye çıkarıyor. Bu duruma acilen 
dur denilmesi gerekiyor. Sağlık Bakanlığı bu duruma 
müdahale ederek, yasal düzenlemelerle halk sağlığını 
korumalı; zehirlenmeleri, ölümleri azaltmak için bu 
ürünlerin sadece eczanelerde satılmasını sağlamalı. 
Bunun için yasal altyapıyı hazırlamalıdır.

 5-Son olarak, Türkiye’de eczacılık eğitimini ve 
eczacılık mesleğinin geleceğini nasıl görüyorsunuz?

 İşsizlik maalesef her branşta ülkemizin kaderi 
oldu. Binlerce genç büyük hayallerle girdiği fakülte-
lerden mezun olmaya yakın gelecek kaygısına düşü-
yor. Eczacılar da bu işsizlikten payını alıyor.   Nüfus 
kriterine göre kısıtlama geçerli olduğu için serbest 
eczane açabilecek eczacı sayısı da azalıyor. Fakülte-
lerin ihtiyaç fazlası eczacı yetiştirmesi işsiz eczacıları 
doğuruyor. Yapılacak şey devlet, vakıf, özel fark et-
meksizin daha fazla eczacılık fakültesi açmamak ve 
kontenjanlardaki sayılar azaltılmak. Öğretim elemanı 
eksik, altyapısı bilimsel çalışma yapmaya uygun ol-
madığı halde açılmış eczacılık fakülteleri, bünyesinde 
bulundukları üniversite ve sanayi iş birliği ile Ar-Ge 
merkezlerine dönüştürmek. Konuyla ilgili tüm taraf-
ların öneri ve görüşlerinin dikkate alınmasıyla bir yol 
haritası oluşturulmaktır.
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