TOPLUM ve HEKIM o Ocak - Subat 1998 e Cilt 13 e Sayi 1

DERLEME

ILAC BAGISI

ilac bagusi, son yillarda Diinya Saglik Orgitii (DSO)’
nin uzerinde énemle durdugu konulardan bir tanesidir.
Gerek ulusal, gerekse uluslararasi dizeylerde yapilan
bagislarda gozlenen eksiklikler sonucunda, DSO bu
konuda bazi calismalar yapilmasinin gerekliligini ortaya
koymustur ve Mayis 1996’da yayinladigr “Kurumlararasi
ilag Bagisi Protokolu” ile onemli bir baslangic yapmustir.
Mevcut eksiklikler bagis yapan ve bagis alan ulkelerde
farkhlik gostermektedir. Her iki taraf icin ortak payda, bu
konuda taraflara en Ust diizeyde yarar saglayacak bir
standart gelistirilmesidir. Sozi edilen protokol kapsa-
minda, ozellikle bu konu tizerinde durulmustur. Protokol,
Almanya, italya, Norveg, Hollanda, ingiltere ve ispanya’nin
da icinde bulundugu bazi Avrupa ve Diinya ulkelerince
benimsenmistir. Devlete ait kurumlar ve sivil toplum
orgutleri protokoliin gelistirilmesinde, yayginlasmasinda
ve ulusal sartlara uyarlanmasinda onemli rol oynarlar.

Zimbabwe ve Avusturalya ulusal protokollerini belir-
leyen ilk tilkelerdendir. Ustelik bu iki tilke konuyu iki degisik
ac¢idan incelemektedir: Zimbabwe-bagis alan ulke; Avust-
ralya-bagis yapan ulke konumundadir.

Zimbabwe tarafindan uygulanan ilag bagis protokolu
su kosullari 6ngormektedir:

ilag secimi:

Acil yardimlar haricinde bagisi yapilan bitin ilaclar
ihtiyaca gore belirlenmeli, hastaliklarin tedavilerine uygun
olmalidir. ilaglarin dozlari, formilasyonlari ile birlikte
dlkenin temel ilag listesinde bulunmalidir.

Kalite ve raf omrii:

Bagisi yapilan ilaglar, hem bagis yapan hem de bagis
alan ulkede (Zimbabwe) ilag kalitesinin degerlendirildigi
standartlara uymalidir. Zimbabwe ila¢ Kontrol Otoriteleri

* Aras.Gorv., Hacettepe Univ. Tip Fak. Halk Sagligi AD

Dr. Dilek ASLAN*

tarafindan tum ilaglarin kayitlar tutulmaldir; bunun ger-
ceklestirilemedigi 6zel durumlarda ilaglarin dagitimlarin-
dan once konu netlestirilmelidir.

Prezentasyon, paketleme ve tasnif islemleri:

Bagist yapilan ilaglarin Gretim ve son kullanma tarihleri
belirtilmelidir. Bitin ilag bilgilerinin ingilizce olarak
yazilmasi gerekmektedir. Gonderilecek ilaglarin paketlen-
mesi konusunda da standartlar mevcuttur. Paketleme
konusundaki ayrintilar da uluslararasi protokoldeki gibidir,
ancak, Zimbabwe uyarlamasindaki degisiklik ayri tirdeki
ilaclarin birlikte paketlenmemesi seklindedir.

llaglanin gelis tarihleri, meydana gelebilecek gecik-
meler, tlkeye giris tarihleri, tasinma sekilleri, vs. bagis ya-
pan ulkeler tarafindan Saglk Bakanhg: yetkililerine bildi-
rilmelidir.

Orjinal protokolde oldugu gibi, ilaglarin uluslararasi
tasinmalari, yerel tasinmalari, ambarlama islemleri,
limanlarin belirlenmesi, yapilacak masraflar bagis yapan,
(dondr) ulke tarafindan karsilanacaktir. Bunlara ek olarak
Zimbabwe Hukimeti bagis yapan ulkelerin, gonderdikleri
ilaglarin kalite kontrol masraflarini da karsilamalarini
istemektedir.

Avusturalya tarafindan uygulanan ilag bagis protokolu
su kosullari 6ngormektedir:

Avusturalya’da uygulanan “Gelismekte Olan Ulkelere
Yapilan ilag Bagis Protokoli”niin giris béliimiinde boyle
bir belgeye neden ihtiya¢ duyuldugu belirtilmistir.

Protokol kapsaminda benimsenen dort temel ilke
vardir: Bu ilkeler hem bagis yapan (donor)grubun; hem
de bagis alan (alict) grubun cikarlarini gozetmektedir:

1.Yapllan ilag bagislari, alici gruplarin ihtiyaglarina gore
dizenlenmelidir. Sadece dondr gruplarin belirledigi,
alicinin onerilerinin dikkate ainmadigi bagslar istenilen
Ol¢lide amacina ulasamayacaktir.
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2.Bagislar temel ilag politikalarini desteklemelidir.

3.Cifte standart olmamalidir. Butiin kosullar hem bagis
yapan hem de alan iilkelerce kabul edilmelidir. Ornegin,
donor lkelerde kullanilmayan ilaclar kesinlikle bagis
kapsaminda bir baska Ulkede kullanilmamalidir.

4.Bagis yapan ve bagis alan ulkeler arasinda guclu bir
iletisim agi kurulmalidir.

Benzer bir calisma Uluslararasi Farmasotik Federasyonu
(FIP) tarafindan yuritilmektedir. ilac bagislarinin
niteliginin arttirnlmasi icin FIP tarafindan Eylul 1997 tarihli
bir bildiri yayinlanmustir. Bildiride, ila¢ bagislarinin kural-
larina uygun olarak yapiimadigi, bunun sonucu olarak da
yapilan bagislarin yararlarindan ¢ok zararlarinin dokun-
dugu ve konuile ilgili pek cok olmsuz durumla karsi karsiya
kalindigr noktalar tzerinde durulmaktadir. Karsilasilan
sorunlardan bazilar asagidaki gibidir:

1.Bagisi yapilan ilaclarin ¢cogu acil durumlarla ilgili
olmamaktadir.

2.Pekcok ilag tasnif edilmeden gonderilmektedir.

3.Bagisi yapilan ilaclar kalite agisindan ¢cogu zaman
bagis yapan tlke standartlarina uymamaktadir.

4.Gonderilen ilaglarin sayica tespitleri yapiimamak-
tadir.

5.Bagis yapan ve alan Ulkeler arasinda yeterli iletisim
saglanamamaktadir. iletisim eksikligi, felaket hallerinde
ve savas bolgelerinde ilaglarin dagitimi, depolanmasi gibi
bazi asamalarda her iki tarafa da ek bir isyiikii getirmek-
tedir.

6.ila¢ baguslari ihtiyaca gére belirlenmelidir. ilaclarin
secimleri, dagitimlari, vs. her iki tarafin saglik sistemlerine,
idari yapilanmalarina uygunluk gostermelidir.

Konunun ayrintilari hazirlanan bildiride sunulmustur.
Hig stiphesiz bu bildiri mevcut sorunlara ¢cozim getirmeye
yardimcr olacaktir. Bu bahsedilen sorunlar ¢ercevesinde
¢Oztm onerileri de gelistirilmistir.

Mayis 1996 yilinda Diinya Saglk Assamblesi Diinya
Saglik Orgiitii'ne uygulanmaya baslandiktan bir yil sonra
ilac Bagisi Protokolii ile ilgili degerlendirmelerin yapil-
masini onermistir. Protokol Nisan 1996 tarihinde tamam-
lanmistir. ingilizce, Fransizca ve Almanca olmak tizere ii¢
dile cevrilmistir. Degerlendirmeler Agustos 1997 tarihinde
baslamis olup Haziran 1998 tarihinde tamamlanacaktir.

DSO tarafindan sunulan bu ilag Bagisi Protokolii agilar
icin de kullanilmaktadir. Bagislar konusundaki dort temel
ilkeye ek olarak asilara ozel ilkeler gelistirilmistir.Temel
ilag anlayisi, akilcr ilag kullanimi ile ilgili mevcut bilgiler
oldukca yetersizdir. Bagis uygulamalarinin olumsuzlukla-
rinin agiklanmasi icin daha fazla sey yapiimalidir. Daha
once Essential Drugs Monitor gibi uluslararasi dergilerde
yayinlanan uygun olmayan bagis ornekleri konuyla ilgili

olarak kesinlikle yol gostericidir. Ancak konu daha genis
kapsamlarda ele alinmali ve 6nemli oldugu gorist yaygin-
lastinimalidir. Ulusal yayin organlarinin bu konuda calis-
malar tesvik edilmelidir. Calismalar yerel 6rneklerle
desteklenmelidir. Uygun olmayan ila¢ bagisi medyanin
olduk¢a hassasiyet gosterdigi bir konudur. Almanya ve
Hollanda’da yapilan ¢alismalardan edinilen tecriibelere
gore sagduyulu gazetecilerin problemi yansitabildikleri
belirlenmistir.

Bagis uygulamalarini destekleyen kisi ve organizasyon-
larin akilci bir yontemle belirlenmesi gerekmektedir. Belir-
lenen anahtar kurum ve kisiler hedef kitlelere ulastiracaklar
mesaijlari acik ve net bir bicimde, somutlastirarak ortaya
koymalidirlar

Sonug olarak konu ile ilgili gelismelerin gozle goralir
oldugu ifade edilebilir.Bazi Avrupa tilkelerinde, ilac Bagisi
Protokolt’ntin gerekliligin farkina varilmasinda artis ol-
mustur. Mevcut protokol ve ilgili diger calismalar pratikte
bazi degisiklikleri beraberinde getirmis, sorunlarin ustaca
tartisilmasini tesvik etmistir.Ancak bagis konusunda buyiik
degisiklikler uzun vadede gozlenecektir.

ilk asamada, htukiimetler ilac bagusi ile ilgili politikala-
rint olusturmali, netlestirmeli ve yasal eksikliklerini belirle-
melidirler. ikinci asamada, diizenlenecek egitim kampan-
yalarina yer verilmelidir. Bu, bagis alan ve bagis yapan
ulkeler arasindaki guiclii iletisimin gerekliligini beraberinde
getirir. Alici Glkeler ilag ihtiyaclarinin tanimlanmasinda ve
belirlenmesinde anahtar rol oynarlar.

Turkiye'de konu ile ilgili yeterli diizenlemeler yapilama-
mustir. Yetkililerden sozel olarak alinan bilgilere gore konu
kapsaminda bir standardizasyon saglanamamistir. ilag
bagisinin tibbi acidan 6énemli olmasinin yaninda sosyal
ve ekonomik acidan da onemli oldugu goz onunde
tutulursa, DSO onderliginde baslatilan calismalara tlke
capinda verecegimiz destek ve ayni dogrultuda gelistire-
cegimiz stratejiler daha da 6nem arzetmektedir. Konuya
ivedilikle egilmek gerekmektedir. Konunun 6neminin
vurgulanmasi, yaptlmasi gerekenlerin ve belirlenen
stratejilerin yayginlastinimasi ve toplumun konu ile ilgili
desteginin alinmasi icin dinyanin bu konu tzerinde
yogunlasmis tlkelerinde oldugu gibi basin organlari ile
isbirligi icinde olunmahdir.
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