DOSYA: SAGLIK PROFESYONELLERININ EGITiMi

geleced

Emin Olgun

czacllikta egitim gtindeme
geldiginde iki konu surekli
6n plana c¢ikmaktadir.
Bunlar; UGlkemizin eczaci
ihtiyacindan fazla miktarda
e eczacilik fakulteleri agiimasi
paralelinde gereginden fazla eczacilik
dgrencisi alinmasi ve egitimin meslegin
ihtiyacini karsilamadigidir. Bu iki konuyu
yakindan bakmak gerekir.

Basta meslek &rgutlerimiz  olmak
Uzere, meslegimizle ilgili sivil toplum
orgutlerimizin cogunlugu, Ulkemizde
eczacl sayisinin fazla oldugunu iddia
etmektedir. Bu nedenle agilan ecza-
cilik fakultelerine tepki gosteriimekte,
meslegin gelecegini yok ettigini iddia
etmektedirler. Bu iddialara degerlendi-
rebilmek igin mevcut duruma géz atmak
gerekir. Asagida sekil 1'de dinyada ve
Ulkemizde 100 bin kisiye disen eczaci
sayis! bulunmaktadir. Bu tabloda net bir
sekilde goruldugu gibi tlkemizdeki ecza-
¢l sayisi dinya ortalamasinin altindadir.
Avrupa Birligi tlkelerinin ortalamasina
gore ise durum ¢ok daha vahimdir.
Eczacl sayimiz Avrupa ortalamasinin
%55 altindadir.

Ote yandan fakultelerimizde toplam
ogretim Uyesi sayimiz 2011 yilinda ancak
458'e ulagsmistir. 2001-2002 6gretim yilin-
da dgretim Uyesi basina disen 6grenci
sayisi 11,79 kisi iken 2010-2011 6gretim
yihinda 13,90’a ¢ikmistir. Halen birgcok
fakllte master programi acabilmek
icin gerekli olan 6gretim Uyesi sayisini
tamamlamakta zorlanmaktadir.

Saglik Bakanli@i tarafindan yayimlanan
saglik istatistiklerine goére 2011 yilinda
toplam eczaci sayimiz 26 bin 89 kisidir
(Sekil 2). Fakat bu eczacilarin ezici
cogunlugu 6zel sektdérde calismakta-
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dir. Diger bir deyisle serbest eczacilik
yapmaktadir. Bu durum sistemi ciddi
manada zorlamaktadir. Bugun ilag
Uretim tesislerinde istihdam etmek igin
eczacl bulunamamaktadir. Eczaci yerine
kimyager istihdam edilmektedir. Yine
6197 sayill yasada getirilen 2. eczacli
kavrami igin gerekli eczaci sayisi bulun-
madigindan, istihdam zorunlulugunun
kisitl olmasi gerektigi tartisiimaktadir.

Fakdultelerimizi 6grencileri meslege
hazirlama yéninden degerlendirmeye
kalktigimizda baska bir sikinti oldugunu
goérmekteyiz. Yukarida bahsettigimiz gibi
ogretim Uyesi sayimiz yetersizdir.

1900'lU yillara kadar ilaglarin tamami
eczanelerde hastanin kullanacagi form
(tablet, ampul, piltl, surup vs.) haline
getirilirdi. ilac seri tretim tesisleri yoktu.
Fakat 1900’1t yillar takiben yavas yavas
seri Uretim yapilan ilaglar olugsmaya
basladi ve 194Q’lara gelindiginde
ilaglarin gogunlugu hazir form haline
geldi. Dolayislyla eczane eczaciliginda
ciddi bir degisim oldu. Ayni zamanda bu
doénusumle birlikte bitkisel ve hayvansal
droglar, ulkemizde “koca kari ilaglar”
olarak algilanmaya bagladi. Ayni za-
manda eczacllik Uretim eczaciligi ve
eczane eczaciligl olarak sekillenmeye
basladi. Eczane eczaciliginda ecza-
cinin fonksiyonu, Urtine kattigr bilgi
iyice azalmaya basladi. 1970’li yillarda
Amerika’da eczacilikta yeni bir kavram
ortaya ¢iktl. Hasta odakli eczacllik...
Hastasinitakip eden, hastanin kullandigi
ilaclarin etkisi ve yan etkisini gdzlemle-
yen, bir problem oldugunda hastanin
hekimi ile irtibata gecip gerekli tedavi
dlzenlemesini saglayan, recetelerde ilag
uyumsuzluklarini kontrol eden, maksimal
doz ve polifarmasi konusunda hastayi
degerlendiren bir eczacilik... Avrupa’da
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bu degisim daha gec basladi. Ulkemizde
ise bu deg@isim ancak son birkag yili¢in-
de giindeme geldi. Egitim sistemimizde
ise neredeyse yok denecek kadar az
degisim gergeklesti. Universitelerimizde
agirlikli olarak Uretim eczaciligina yénelik
ders formati ile devam edilmektedir.
Tip meslekleri ihtisaslagsmaya giderken
eczacllk yerinde saymaya devam
etmektedir. Oysa eczacilik agisindan
bakildiginda da acilen ihtisaslasmaya
ihtiyac duyuldugu gézUkmektedir.
En azindan asagidaki alanlarda acil
duzenleme gerektigi agiktir.

Serbest eczane eczaciligi; isletme
yonetiminin esaslari olan finans yéne-
timi, mali tablo degerlendirme, karllik
analizleri, ilag alim stratejileri, eczane
duzeni personel ydnetimi gibi konularda
bilgi sahibi olmayi gerektirmektedir.

Farmasotik bakim eczaciligi; iyi bir
anatomi, fizyoloji, mikrobiyoloji, biyo-
kimya, toksikoloji, patoloji, halk saglgi
ve bunlarin Uzerine oturmus guclu bir
farmakoloji bilgisi gerektirmektedir.

Uretim eczacliligy; iyi bir kimya, fizik,
biyokimya ve bunlarin Uzerine oturan
farmasotik teknoloji bilgisine ihtiyag
duyar.

Denetgi eczacllik; iyi bir mevzuat bilgisi
gerektirir.

Bu temellerin diginda ginimuzde tekrar
popUlerlesen fitoterapi, aromaterapi,
homeopati gibi alanlarinda géz ardi
ediimemesi gerekir. Ozellikle fitoterapi
ve aromaterapi alanlarinda Almanya basgi
¢cekmektedir. 2. Dinya Savasinda kimya-
salilag Ureten tesislerin bombalanip imha
edilmesi ile olusan boslugu irili ufakl



laboratuvarlarda Uretilen fitoterapotik
ilaglar ile tamamlamaya ¢alismisglardir.
Bu surecte bu tur trunler konusunda
ciddi arastirmalar ortaya konulmustur.
Bizde ise egitim sisteminde ¢ok ciddi
ders saatleri ayrilan bu alan bos bira-
kilmig, teorik konularin gercek hayatta
uygulamalarina ydnelik bilgiler yerine
aktarlarda bu iglerin nasil kott yapildigi
konusunda glndem olusturulmus,
iyisini yapma konusunda ise talep kéar
olunmamistir.

6197 sayili Yasada yapilan degisiklikle,
serbest eczane eczaciligi nifusa oranla
kisitlanmistir. Gegmiste olusan tepkilerle
iki defa kaldirlan eczane agma kisitlama-
sI Uglncu kez devreye sokulmustur. Bu
eczacliligi ileri gétirmek yerine geri go-
tlrecektir. Yasanin yapisina bakildiginda
bu yildan sonra eczacllik fakultelerine
girenlerin eczane agmasi mucize gibi
bir seydir. CUnkU sistemde calistigi yil
ile carpilan bir puan ve eczane agmak
istedigi yere muracaat edenlerden en
yUksek puani olanin eczane agmasina
izin verilecektir. Dolayisiyla en az 5
yil geriden gelen bir puan ile sisteme
bagslayacaktir.

Bir yandan da SGK'dan istedigimiz
meslek hakki karsiliginda verecegimiz
saglik hizmetini gindeme getirmeliyiz.
Adimizin sadece 1. basamak saglik hiz-
met sunucusu olmasi yerine gercekten
1. basamak saglik hizmet sunucusu
olmaliyiz. Bunun i¢in de ciddi bir meslek
ici egitim programina ihtiyag duyuldugu
aciktir.

6197 sayili yasanin 25. maddesinin
ikinci paragrafi “Eczacilar muhteviyatinda
yanlislik oldugundan sdphe ettikleri rece-
telerle kodekste yazili miktarlardan fazla
eczayi ihtiva edip alti iki ¢izgi ile ¢cizilerek
ayrica imza edilmis olmayan receteleri
mudavi tabip ile temas etmeden imal
edemezler.” seklinde ve U¢lncU paragra-
fl “Ancak mudavi tabip ile temas imkani
bulunmayan hallerde regeteyi kodekste
yazili azami miktarlara gére yapmakla
beraber keyfiyeti mahallin en ylksek
saglik amirine bildirirler.” seklindedir.
Yasada yer alan ve SGK'nin regetelerde
maksimum doz sinirlarinda ve teshis ile
uyumlu ilag verilmesinin kontrol edilmesi
konusunda dlzenleme yapildiginda en
¢cok biz ayaklandik. “Hekimin recetesinin
uyumlulugunu biz nasil kontrol ederiz.”
dedik. Kendi bilgimize givenemedik.

Ne yapmaliyiz?

6197 saylili Yasada yapilan ntfusa gore
eczane agma kisitlamasindan acilen
vazgecilmeli, onun yerine uzmanlasma
modeline gecilmelidir. Bu ¢alismada
da Saglik Bakanligrnin aile hekimligi
icin 6Gngdrdigd model eczaciliga da
uygulanabilir. Mevcut serbest eczanesi

olan veya mezun durumdaki eczacilar,
meslek icinde 3 yil streli egitime tabi
tutulup serbest eczane eczacisi uzman
statUsUne getirilebilir. Gegis strecinden
sonra ancak uzmanligi olanlarin eczane
acmasina izin verilebilir. Bu sayede
hem eczaciligin kalitesi ytkselir, hem
de meslegimizde akademisyenlik &Gnem
kazanrr.

Bunu yapamiyorsak TEB tarafindan
duzenlenen meslek ici egitim prog-
ramlari daha dinamik hale getirilmelidir.
Butan illerde yaygin egitim programlari
duzenlenmeli, eczacininilacin tek sahibi
olacak sekilde bilgi birikimine haiz hale
gelmesi saglanmalidir.

Universitelerin  ders programlarina
mudahale edilmeli, farmasotik bakim adi
altindaki klinik eczacilik ders programlari
icerik ve yogunluk olarak arttinimalidir. Bu
ders programinin multidisipliner master
ve doktora programlari olusturulmalidir.

6197 sayill Yasa ile getirilen ve eczacinin
master veya doktora programlarina katil-
mas| durumunda mesul mudur atamak
suretiyle bu yol acilmistir. Fakat yasada
yapilan dlzenlemede 2. eczaci statlist
icin dngdrulen asgari tcret birgok eczaci
icin bu yolu kapatmigtir. Eczanelerin
mali durumlari géz 6niine alinmadan
yapilan bu tdr rakamsal dtzenlemeler
iptal edilmelidir.

Duinya Saglk Orgutinin 1997 yilinda
eczaclya bigmis oldugu 7 gorev bizi bek-
liyor. Bu gorevler; hizmet saglayici, hasta
bakiminda karar verici, saglk ekibiyle
iletisim kurucu, lider, yénetici, yasam
boyu 6grenen ve yagsam boyu 6gretendir.
Evet! Gergekten meslegimizi kurtarmak
istiyorsak, gunu kurtaracak politikalar
yerine gelecegimizi kurtaracak projeler
olusturmali ve bu projelere destek olma-
liyiz. Bu sayede ginimuzU de kurtarma
imkanimiz olacaktir. Kendimizi kisir ve
siyasi ¢cekistirmelerden kurtarmali, mes-
lek adina ciddi adimlar atmaliyiz. Aksi
halde tesbihte hata olmaz diyerek; biz
meleklerin cinsiyetini tartisirken, elimizde
meslek adina bir sey kalmayabilir.
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Sekil 1: 100 bin kisiye disen eczaci sayisinin
uluslararasi karsilastirmasi, 2010
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Tablo 1: Ogretim yillarina gére eczacilik
fakiltesi, 6grenci ve 6gretim Uyesi sayilari,
Tarkiye

Ogrenci Sayisi

S
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b=y £ £ = = =4
2001-2002 | 9 855 | 4149 | 695 | 352

2002-2003 | 11 939
2003-2004 | 11 967
2004-2005 | 11 973
2005-2006 | 12 1.005
2006-2007 | 12 997
2007-2008 | 12 1.020

4120 | 919 | 354
4266 | 792 | 356
4324 | 885 | 363
4572 | 785 | 366
4666 | 896 | 393
4666 | 981 | 424

2008-2009 | 12 1195 | 4.896 | 966 | 428
2009-2010 | 12 1265 | 5.821 | 374 | 448
2010-2011 | 15 1421 | 6.368 | 815 | 458

Sekil 2: Ulkemizdeki eczacilarin gérev yaptigi
yerlere gére dagilimi-2011
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