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BEKLENTILERI

lag ve saghk sektoriiniin
giindemine bundan 10 yil
once giren ve akibeti en cok

merak edilen konulardan biri Saghkta
Déniistim Programu'ydi.  Programin
mimart AK Parti'ydi ve program do-
nemin Saglik Bakani Prof. Dr. Recep
Akdag ile 6zdeslestirildi. Dért dénem
{ist iste gorevi yiriiten Prof. Dr. Re-
cep Akdag, 18 Kasim 2002'de Osman
Durmus'tan gorevi teslimaldi, 24 Ocak
2013'te Dr. Mehmet Miiezzinoglu'na
devretti. Farmaskop olarak gecen 10 y1-
lin bir 6zetini gikarmaya gahistik. Tiim
paydaslarin fikirlerine yer vermek icin
sektoriin dnde gelen derneklerine ve
firmalarina yeni kabineden ve Saghk
Bakani'ndan beklentilerinin ne oldu-
gunu sorduk. Su anda bir agklama
yapmak istemediklerini ve beklemeyi
tercih ettiklerini belirten dernekler ve
firmalan anlayisla karsthyoruz. Saglik
Bakani Dr. Mehmet Miiezzinoglu'nu
tebrik ederek gortislerini acik yirekli-
likle ileten dernek ve firmalara ise te-
sekkiir ediyoruz.

DEGiSiM VE DONUSUM

Gegen 10 il boyunca ilag ve saghk
sektdrii ile tiim paydaglar ciddi bir d6-
niistim gegirdi ve gecirmeye de devam
ediyor. Fiili olarak uygulanmaya basla-
difi tarihten bu yana birbiriyle iligkili
sekiz bilesen tizerinde durulan Saglik-
ta Déniisiim Programi kapsaminda
amag, planlayici ve denetleyici bir Sag-
ik Bakanli@ politikast benimsemek,

Saglik Eski Bakani Prof. Dr. Recep Akdag'in
doneminde hayata gegirilen Saglikta Donlisim
Programi sektorel panoramayi bitiindyle degistirdi.

herkesi tek gat1 altinda toplayan genel
saghk sigortasint olusturmak (SGK),
yaygin, erisimi kolay ve giler yizli
saglik hizmeti sistemi kurmak, temel
saghk hizmetlerini giiglendirmek ve
aile hekimligini tesis etmek, etkili ve
kademeli bir sevk zinciri kurmak gibi
hedeflerin gozetilecegi  agiklanmigti.
Ayrica saghk isletmelerinin idari ve
mali 6zerklige sahip olmasi, saglikta-
ki insan giicine vatinm yapilmasi,
sisterni destekleyecek egitim ve bilim
kurumlan olusturulmas, kalite ve ak-
reditasyona &zellikle nem verilmesi,
akila ilag ve malzeme kullanimina gi-
dilmesi de hedefleniyordu. Ulusal flag
Kurumu, Tibbi Cihaz Kurumu, Saghk
Bilgi Sistemi gibi birimlerin kurulmas:
da éncelikli konular arasindaydh.
Bugiin, geriye déntip bakildiginda,
hedeflenenlerin tek tek hayata geci-
rildigi ve hem sektdriin hem de sek-
tor paydaglarinin Saghkta Déniisiim
Programi'nin getirdiklerine uygun bir
degisim icine girdigi gdriiltiyor.

ON YILDA NELER OLDU?

flag ve saghk sektorleri agisindan
dinyanin ilgi odagina yerlesen dilke-
lerden biri de Tiirkiye. Hitkiimetin
ilag ve saghk alaninda uyguladig

politikalar ve dolayisiyla Saglikta
Déniisiim Programi sektoriin 6niine
yeni bir yol agiyor. Saglik Eski Bakam
Prof. Dr. Recep Akdag'in déneminde
adim adim hayata gegirilen Saghk-
ta Dontisiim Program basamaklan
sektorel panoramayr biittniyle de-
gistiriyor. Yeni Bakan Dr. Mehmet
Miezzinoglu'nun da hiikiimet poli-
tikas1 olan bu programi uygulamaya
devam etmesi bekleniyor.

Saglikta Doniisim Programi'nin
tilke genelinde yaygin sekilde hayata ge-
girilen ve ayrica deneme amach bélgesel
uygulanan bazi maddeleri ile 2012'nin
ilk yarisinda %4.4'G kamudan, %1.7'si
ozel sektorden gelmek fizere saglk sek-
toriintin gayri safi milli hasila igindeki
pay1 toplam %6.1"e yiikseldi. Bag-Kur,
Emekli Sandifi ve SSK'nin tek cati al-
tinda toplanmasiyla olugturulan Sosyal
Giivenlik Kurumu (SGK) ise sektériin
en biiyiik finansman kaynagi haline
geldi. Ozel saghk kuruluslar ile yapilan
anlagmalarin ardindan SGK'va sunulan
hizmetler arasinda 6zel sektor biiyiik
bir yer tutmaya basladi. Buna ragmen
Saglik Uygulama Tebligi (SUT) fiyatla-
rinda uzun siiredir bir degisiklik yapil-
mamasi saghk sektoriiniin karlihgin
hayli etkiledi.
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Saglik profesyonellerinin beklentileri

* Emekli hekim iicretlerinin artirilmasi

* Performansa gore licretlendirme sisteminden vazgecilmesi

* Kamuda ¢alisan hekimlerin tcretlerinin emeklilige yansiyacak sekilde diizenlenmesi

* "Tam Giin" uygulamalari yiiziinden gérevinden ayrilmak zorunda kalan hekimlerin eski
garevlerine donmeleri icin gerekli yasal diizenlemelerin yapilmasi

* Saglik profesyonellerine yonelik siddetle ilgili gerekli TCK degisikliginin yaptirilmasi

= Alo 184 Sabim Hatti'nin faaliyetlerinin durdurulmasi

* Hasta randevu araliklarinin 20 dakikdan az olmamasi

* Birinci basamak hekimlerinin arasindaki tcret esitsizliginin giderilmesi

* Aile hekimlerinin is glivencesine kavusmasi

* Hekimlerin serbest calisma hakkini kisitlayan uygulamalardan vazgecilmesi

* Is yeri hekimliginin taseronlastirilmasinin 6niine gegilmesi

* Mecburi hizmet ve gegici gorevlendirmelerin kaldiritmasi

* Nobet ertesi izin hakkinin tiim hekimler icin uygulanmasi ve haftalik calisma siiresinin nobetler
dahil 56 saati asmamasi

* Saglik calisanlarinin tamaminin devlet memuru statiisiine kavusmasi

« Tip fakiilteleri hastanelerinin ekonomik, yonetsel ve akademik 6zerkliginin korunmasi

* SGK SUT'ta yer alan tedavi diizenlemeye ydnelik ve benzeri birtakim kisitlamalarin kaldirilmasi

* Saglik alanindaki biitiin katki-katiim paylari ile ilave {icretlerin kaldirilmasi

Kaynak: www.ttb.org.tr

Eczacilarin beklentileri

* Eczaneler ve Eczane Hizmetleri Hakkinda Yonetmelik yayimlanmasi

* Saglik Bakanligi'nin iletisimde aciklik ve seffaflik sergilemesi

* SUT degisikligiyle hayata gecirilen 28'lik form uygulamasinin diizeltilmesi

» MEDULA Sistemi’'ndeki aksakliklarin giderilmesi

» SGK katilim paylarinin alinmamasi

* Saglikta tasarruf tedbirlerinin ilag harcamalari 6zelinden ¢ikarilip genele yansitilmasi

Kaynak: www.teb.org.tr

Ozel saglik kuruluslarinin beklentileri

* Cok gerekli temel gerekceler haricinde 6zel hastanelerin kapatma cezasi almamasi

* Ruhsatli 6zel hastanelere mevcut kadrolarinin %20'si kadar ek hekim ve brans ilavesine izin verilmesi
» Lisans Ihalesi'yle ilgili mevzuatin degistirilmesi

» SUT fiyatlarinin bir an evvel diizenlenmesi

» Ruhsat aski siiresinin en az yedi yila ¢ikarilmasi

* Saglik Bakanligi biinyesinde Ozel Saglik Kuruluslari Genel Miidiirliigi ihdas edilmesi

Kaynak: www.ohsad.org

Halkin géziinde durum
degerlendirmesi

Hayata gegirilen bagigiklama ¢alisma-
lan, birinci basamak saghk hizmetle-
rinin One ¢ikanlmasi, kamu hastane
birliklerinin ~ olusturulmas;,  6zel
hastanelerden SGK ile yararlanma
imkan: verilmesi, gezici sagglik hizme-
ti uygulamalan gibi calismalar halkin
goziinde biiyiik begeni topladi. Ugak
ambulanslanin sayilarinin artinlmasi,
ALO 184 SABIM hattinin kurulmas:
gibi hizmetlerin yaninda toplum sagh-
gint artirmaya yonelik bilinglendirme
cahsmalarina hiz verilmesi de destek
topladi. Akilar ilag kullammindan si-
gara ile miicadeleye, obeziteyi énleme
projelerinden saghkh yasam abskan-
liklart edindirmeye yonelik kampan-
yalara kadar pek ok girisimle Prof.
Dr. Recep Akdag doneminde Saghk
Bakanhg halkla daha yakin bir iligki
kurmaya baslad.

Dr. Mehmet Miiezzinoglu
Saglik Bakani

llgi gekici husus, toplum ile Saghk
Bakanli@ arasinda dolaysiz bir koprii
kurulurken saglik profesyonelleriy-
le aradaki bagin giderck zayiflamasi
oldu. Resmi otoritelerden saghk pro-
fesyoneline kadar bu alanda hizmet
veren tiim birimlerle toplum arasinda
saglam ve ortak cikarlara dayah, gelisi-
me acik bir iliski kurulmas: beklenir-
ken ozellikle hekim, eczaci ve hasta
ile hasta yakinlari arasindaki ge¢mis-
ten gelen gliglti bag zayifladi. Hatta o
kadar ki ig hekim cinayetlerine kadar
uzanan boyutta siddet yasanmasina
vardi. Bakanhk, gerekli mercilerle bir
araya gelerek bu konudaki yaptirimla-
rt artiran galismalar yaparken kabine-
nin degismesiyle saglik calisanlarimin
gozleri ve dikkatler Yeni Bakan Dr.
Miiezzinoglu'na gevrildi.



KAPAK - AiFD FARMASKOP  Mart-Nisan 2013

AIFD

Arastirmaci ilag Firmalari Dernegi

ektoriimiiz son g yildir
yogun bir fivat baskisi
alinda ve ilaca erisi-

min Oniindeki engelleri agmaya
galisarak hizmetlerini siirdiirii-
yor. 2013'tin sektori sikintiya
sokan temel konular agsindan
cok farkh gegmeyecegi gortiltiyor.

Bu yil igin belirlenen ilag har-
camalan biitcesi 15,7 milyar TL
dtizeyinde kaldi. Bu haliyle, 2010-
2012 biitge déneminde 2012 yih
i¢in belirlenen 16,6 milyar TL'lik
biitgenin de gerisine diismus bulu-
nuyoruz. Oysa ilag harcamalarinin
9% 80'inin kamu tarafindan yapildi-
@ Tiirkiye gibi bir iilkede, ilag biit-
cesi buiytik nem tasiyor. Ulke ola-
rak ilag ve saghk hizmetlerimizin
kalitesini stirdtrtilebilir bir sekilde
yiikseltmeyi, uluslararasi standart-
lara gikartmay istivorsak, bunun
i¢in Tiirkiye'nin bu alandaki talep-
lerine yamit verebilecek gerceki
biitgelere ihtiyacimiz bulunuyor,

ilag hizmetlerine talep
giderek artiyor

Tirkiye'nin saghk hizmetlerinde-
ki talebi sarekli artiyor. Oncelikle
nifusumuz yaslamyor ve kronik

EN BUYUK BEKLENTI
SIKINTILI ALANLARDA :
OLUMLU ILERLEMELER GORMEK

Fiyat Uzerindeki baskilar disinda ilaca erisim alaninda da
bazi sikintilar bulunuyor. Ruhsatlandirma stireclerindeki
gecikmeler sertifikalandirma uygulamasiyla daha da

agirlasmis durumda.

hasta sayis1 artiyor. Ayrica son yil-
lardaki bagarili reformlarla saghk
hizmetlerine erisimin giiclenmis
olmast da bu alandaki kamu harca-
malarini artiryor. Ornegin kisi ba-
sina yillik ortalama doktor ziyareti
sayis1 2002'de tic iken 2011 itiba-
n ile 7,7'ye yiikseldi. Daha fazla
recete yaziliyor. Dogal olarak ilag
hizmetlerine talep artiyor. Zaten
pazar hacim agisindan biiytiyor,
ancak deger agisindan kdgiiliiyor.

OECD  dlkelerinde  milli
gelirin ortalama %1,5" ilag igin
harcamiyor. Ulkemizde ise bu
oran %1,23 diizeyine inmis bu-
lunuyor. Turkiye ilag harcamala-
riny, talep ve ihtiyac karsilayacak
diizeve ¢ekmek, bu vonde ger-
cekei ilag bitgeleri hazirlamak
zorundadir. Aksi takdirde ilaca
erisim ve hizmet kalitesinin siir-
dirtlebilir bir sekilde yiikseltil-
mesi zorlastig gibi, sektoriimii-
ziin gelecegi de risk altina giriyor.

Paritelerin diizenlenmesi

Sektoriimiizii zorlayan bir bagka
konu ise avro kurunun Temmuz
2011'den bu yana TL karsisinda
yaklagik %20 oraminda degerlen-

mis olmasina ragmen kur giincelle-
mesinin yapilmamis olmasidur. flag
fiyatlarinin belirlenmesinde geger-
li kur olarak halen avro=1,9595
TL paritesi kullaniliyor. Ancak son
iki yildir avro, TL karsisinda nem-
li oranda deger kazand1. Bugiin bir
avro yaklasik olarak 2,37 TL diize-
vinde seyrediyor. Bu durum sek-
toriimtize ciddi viikler getiriyor,
Kur fark: ortaya giktiginda gerekli
diizenlemelerin yapilacagi yoniin-
de Bakanlar Kurulu karan bulun-
masina ragmen bu sorun bir tiirli
¢ozilemedi. Bu yil bu sorunun ¢6-
ziilecefini umut etmek istiyoruz.

Ruhsatlandirma siireci
hizlanmah

Fiyat tizerindeki baskilar diginda
ilaca erisim alaninda da baz
stkintilar bulunuyor. Ruhsatlandirma
stireclerindeki gecikmeler, Iyi Uretim
Uygulamalari (Good Manufacturing
Practices-GMP) sertifikalandirma
uygulamasiyla daha da agirlagmus
bulunuyor. Bu gecikmeler tilkemizde
ilaca erisimi ciddi stkintilara sokuyor.
AIFD iyesi firmalar tarafindan Mart
2010-Agustos 2012 doéneminde
toplam 341 diretim tesisinde

tiretilen 903 {iriine dair yapilan
1301 sertifika bagvurusundan ancak
339'u(%26) igin, stireg ortalama 437
ginde tamamlanarak sertifikalar
diizenlendi. Aralarinda siireci 918
giine ¢ikan 6rnekler de mevcuttur.
962 adet iirtin-yer cifti igin ise en
uzun bekleme siiresi 917 giin olmakla
birlikte stirec ortalama 382 giindiir
devam ediyor. 2010'dayapilan GMP
sertifikasyon bagvurularinin sadece
%557, 2011 wili bagvurularinin
da ancak %15'i tamamlanabildi.

Tirkiye'de katma degeri yiik-
sek yenilikgi ilaglan Gretemedigi-
miz gibi, bu gecikmeler nedeni ile
hastalarimuzin bu ilaglara erisimin-
de ciddi sikintilar yasamaktayiz.
2005-2011 arasinda uluslararas:
kabul goren yenilikgi ilaglarin sa-
dece %29 iilkemizde ruhsat ala-
bildi.

Bu yil igin en biiyiik beklenti-
miz sektériimiiz ve hastalanmiz
icin sikinti yaratan konularda
olumlu ilerlemeler gormektir.

<*FAIFD
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IC PAZARDA

ONGORULEBILIRLIK ONEMLI

Tirkiye'de gerceklestirilen Ar-Ge faaliyetleri sonucunda
uretilen ve pazara sunulan urinlerin desteklenmesi icin
mutlaka gerekli tedbirlerin alinmasi gerekli.

ncelikle, Sayin Dr. Meh-
met  Miezzinoglu'nu
Saglik Bakanh@ gorevi-

ne ‘atanmas1 dolayisiyla kutluyo-
ruz. 2004'ten bugiine itlkemiz
saglik sisteminin gelistirilmesine
yonelik reform niteliginde ¢ahs-
malar yapilmistir. Sayin Bakan'in
onciiliiftinde, saghk sistemimizin
daha ileri gidecegine, eksik kalan
alanlarin tamamlanacagina ve ak-
sayan yonlerinin duzeltilecegine
ictenlikle inamyoruz.

flag endiistrisinin
kiiresellesme hedefinin
desteklenmesi

Oncelikli beklentimiz, 2011 yili
sonunda hazirladigimiz “Thrkiye
fla¢ Endiistrisi'nin Kiiresellesmesi
icin Devlet {le Ortak Yol Haritas:”
baslikli rapor ile hedefini kiiresel
bir oyuncu haline gelmek olarak
belirleyen ilag endistrimizin bu
vizyonuna destek olmasidir.

Bu dogrultuda belirledigimiz
stratejik yaklasim sonug verme-
ye basladi ve 2012'de eczacilik
tirfinleri ihracat1 6nceki yila gore
%17 artarak 662 milyon dolar
oldu. lzlenen kamu politikala-
rinin da etkisiyle ithalat ise %15

Turgut Tokgoz

ilac Endiistrisi isverenler Sendikasi

(IEIS) Genel Sekreteri

daralarak 3.996 milyon dolara
geriledi. Bunun sonucunda, ecza-
cilik iranlerinde dis ticaret agig
2011'deki 4,1 milyar dolardan
2012'de 3,3 milyar dolara iner-
ken, ithalatin ihracati karsilama
orani %12,1'den %16,6'ya iyiles-
me gosterdi. 2012'de iyilesme
kaydetmekle birlikte eczacilik
triinlerinde dis ticaret agi@ ha-
len yiiksektir. Oysa Tiirkiye, ilag
{iretimi ve ihracatinda énemli bir
potansiyele sahiptir.

flag tiretimi ve ilag ihracatinin
artinlmas: i¢in kamu-tniversite
ve endiistri isbirliginin gelisti-
rilmesi ve bu yonde politika ve
stratejilerin  belirlenmesi  biiyiik
Onem arz etmektedir. Bilim, Sana-
yi ve Teknoloji Bakanligi'nin ilag
sektoriinii stratejik sektorlerden
biri olarak belirlemis olmasi ve bu
yonde calismalar yiiritmesi ok
olumludur.

Tiirkiye'de  gergeklestirilen
Ar-Ge faaliyetleri sonucunda ire-
tilen ve pazara sunulan tGriinlerin
desteklenmesi icin mutlaka gerek-
li tedbirlerin alinmasi gerekmek-
tedir. Uretim ve Ar-Ge yatirimla-
rina verilen tesviklere ek olarak,
Saghk Bakanligi ve SGK politikala-

n da yurt iginde tretilen trtnleri
destekleyici yinde olmahdar.

Kamu ilag biitcesinin
rasyonel seviyede
belirlenmesi

Endiistrimizin kiiresel {iretimden
yiiksek pay almasi, ihracatini arti-
rirken bir yandan da yurtici tale-
bin daha fazlasim karsilayabilmesi
icin ilk asamada i¢ pazarda siirdi-
riilebilirligin ve ongorilebilirligin
saplanmasi gok onemlidir. flag
firmalarinin dretim ve Ar-Ge ya-
tirimlan yaparak yeni Griinler or-
taya koymast, katma degerli esde-

ger triinler {iretmesi, endtstrinin
kiiresel rekabette geri kalmamasi
ve dis ticaret dengesine olumlu
yonde katki saglayan bir endiistri
haline gelebilmesi igin 6ncelikle
tim diger sektorler gibi hak ettigi
karhligr elde etmesini saglayacak
fivatlandirma ve geri ddeme poli-
tikalart uygulanmalidir.

20102012 global biitce do-
neminde, sunulan hizmetin kap-
sam ve kalitesine gére oldukca
dar belirlenen biitgeler sebebiyle
ilag fiyatlart stirekli distiriilmas,
sektor bu donemi oldukca zorlu
gegirmigtir.



NP R/AY =Y QU @l F4RMASKOP « Mart-Nisan 2013

SURDURULEBILIR
COZUMLER BULMALIYIZ

Ciineyt Balik¢ioglu
Ferring Ila¢ Genel Miidiirii

flag sektorii birkag yildir son de-
rece zorlu bir dénemden gegiyor,
Ulkemizdeki ilag fiyatlanmn
belirlenmesinde ~ Avrupa’min
en ucuz fiyatimin baz alinmass,
global biitge uygulamasi ile son
donemlerde siirekli yasadigimiz
fiyat kesintileri, donemsel avro
degerinin bir tirli gincellenme-
mesi ve geri 6deme icin getirilen
ok yiiksek 1skonto oranlar maa-
lesef sirket olarak istediklerimizi
ve planladiklanmizi  gercekles-
tirmemizi engelledigi bir yana,
Tirkiye'de  siirdirilebilir s
yapilmasim da oldukca zorlas-
tinyor. Bulundugumuz  sektor
icerisinde degisen kosullara ayak
uydurmak ve degisimi yoneterek

organizasyona zarar vermeden
isi stirdiirmek her zamankinden
daha fazla 6nem kazand.

Ancak fiyatlandirmadaki bu
uygulamalar yenilikgi ilaglara eri-
simin giiclesmesi gibi bir sorunu
da beraberinde getirmekte. Yeni
tedavilere, yeni ¢oziimlere erisi-
min gecikmesi oldukga biiytik bir
sorun, Diinyada birgok hastanin
ulasabildigi tedavi imkanlarina
Tiirkiye'de hastalann ulasamama
ihtimali ¢ok Gziici. Karar veri-
ciler ve tiim paydaslar, hep bir-
likte, hastalarin ihtiyag duydugu
tedavilere erisimi icin en dogru ve
siirdiiriilebilir ¢6ziimi ivedilikle
bulmak zorundalar/yiz. Umarim
2013'te bu sorunu agmus oluruz.

SAGLAM BIR ALTYAPI
OLUSTURULMASI GEREKIYOR

Hatice Oncel
ilko ilac Genel Miidiirii

Son 10 yilda diinyadaki énem
ve itibanm stirekli artiran {ilke-
mizin, kiresel ekonominin en
bityiik 10 giiciinden biri ve bolge-
sinde oyun kurucu olmasini 6n-
goren 2023 vizyonuna gore, ilag
sanayimizin gelecek 10 yil iginde
pazar hacmi olarak diinyada ilk
10'da yer almasi, Ar-Ge ve tire-
timinde ise merkez konumunda
olmasi hedefleniyor. Bu vizyon-
la ilgili vurgulanmasi gereken,
Tirkiye'nin uluslararasi sermaye-
nin dretim merkezi olmasindan
cok, giiglii bir ulusal ilag sanayi
ile diinya ilag sanayisinde kiiresel
bir oyuncu haline gelmesidir. Bu
hedef dogrultusunda sektor icin
Ar-Ge ¢ok daha onemlidir. Kat-

ma deger ve rekabet avantaj ya-
ratan yenilikgi ilaglara diinya ca-
pinda biiyiik biiteler ayrilirken,
Tirkiye ilag sektoriinde wilhk
Ar-Ge yatinmu yeterli biytikliik-
te degildir. Yerli sanayinin Ar-
Ge yatinmlarina yeterli kaynak
aynilabilmesi igin giicli bir ilag
sermayesi ve saglam bir altyap
olusturulmas: gerekir. Lider al-
kelerin basarilarinin temeli, tini-
versite-sanayi isbirligi ile devletin
finansal ve idari destegidir. Ar-Ge
ve katma degerli {iretim yetkinli-
gini sektoriin merkezine koyan,
destekleyen, ulusal sanayinin stir-
diirtilebilir biytimesine yardim
eden politikalar olusturulmas:
son derece onemlidir.

TANITIMLA ILGILI GRI ALAN KALMAMALI

Saglik iletisimi Ajanslari Platformu (SIAP) adina

Haluk Diilger

SIAP olarak baslica beklentimiz,
tansttimla ilgili regiilasyon cahs-
malarinin tamamlanmasi. Aym
icerikteki tiriinlerin Saghk Bakan-
i@ ya da Tanm Bakanh ruhsath
olmalan tanitim ilkeleri agisindan
karmasaya yol agiyor. Tanm Ba-
kanh@ ruhsath bazi driinlerde
yanlis bilgilendirme ve bilgi kirli-
ligiyle karsilasabiliyoruz. Tiirkiye
flag ve Tibbi Cihaz Kurumu'nun
yeni bir yonetmelik hazirh@ igin-
de olduggunu, saghkla iliskili tiriin-
lerin ruhsat ve tanitimuyla ilgili ko-
nularin tek elden yiiriitdlmesi igin
gahgmalar yapildigini ve “saghk

(o]

beyan1” uygulamas: tizerinde calig-
tignt biliyoruz. Bu alani diizenle-
yecek yonetmeligin yakin zaman-
da yirtrliige girmesini ve haksiz
rekabeti nlemesini umuyoruz.

Saglik hizmeti veren kurumla-
nin tanitumayla ilgili de gri alanlar
var. Mevzuata gore, bu kurum-
lanin talep olusturmaya yonelik
tanitim yapmas: yasak fakat bu
pratikte uygulanmiyor. Bu alanda
da yasaklama yapmak yerine, dog-
ru bilgilendirme yapilmasini sagla-
yacak diizenlemelerin gikmasini
bekliyoruz.

Sektorii ilgilendiren ve uzun

stiredir beklenen bir konu da “re-
getesiz ila¢” uygulamasi. Regetesiz
ilaglanin sinirh taniumuyla ilgili bir
diizenleme RTUK tarafinda cikta
ama uygulamanin baslayabilmesi
icin Saghk Bakanh@'nin onay ge-
rekiyor. SIAP olarak goristimiiz,
internet ve sosyal medya aracihify-
la bilginin ok hizh yayildig giinii-
miizde, saghkla ilgili iletigimi yasak-
lamak veya siirlandirmak yerine,
AB normlarina uygun, denetimli
ve dogru bilgilendirmeyle ilgili di-
zenlemeleri uygulamak yoniinde.
Sz konusu olan, “ilag” tanitiminin

serbest birakilmasi degiil elbette;

halihazirda “regetesiz” olan, tavsiye
iizerine alinan, tedavi edici ozelligi
olmayan sadece semptom giderici
olarak kullanilan soguk alginhf
ilaglan, burun damlalar, bogaz
pastilleri, ates distirtictiler, mide
yanmasini azaltan ya da gaz giderici
olarak kullamlan baz ilaglar, baz
dermokozmetikler, bazi vitamin ve
mineraller Tanm Bakanlig ruhsat-
li ve tamtimlan denetimsiz olarak
vapithyor. Beklentimiz, bunlarin
sinirh ve denetimli tamtiminin, eg-
zamanl olarak hastalik bilgilendir-
mesiyle birlikte yapilabilmesi igin
gerekli diizenlemelerin gikarilmasi.
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