DOSYA EDITORU'NDEN

ilac konusunun bilimsel, teknik, tibbi, toplumsal,
ekonomik ve politik yonleriyle cok boyutlu bir konu oldugu
tartisma gerektirmeyecek denli acik. Ulkemizde saglik ve
sosyal glvenlik alanlarinda yasanan ciddi gtincel
degisimlerin ilag¢ konusuna yansimalari da bu s6zi
dogrular niteliktedir. Toplum ve Hekim’de “ilag Dosyasi”ni
hazirlamaktaki temel ¢ikis noktamiz da ilaci bu yonleriyle
farkh bir Griin olarak degerlendirmekti.

Dosyanin ilk bélimu bir 6nceki sayida siz degerli
Toplum ve Hekim okuyanlarinin eline ulasti. Derginin “80
sayfalik” limitini asarak tim dosya yazilarini ayni sayiya
yerlestirmek bir secenek olabilirdi. Bircok nedene bagl
olarak bu yaklagimi benimsemedik ve bazi yazilari
elinizdeki sayiya aktarmayi yegledik. Yine de bir konu akig
semasi yapmaya calistik. Ama gelen elestiri ve 6nerilerden
anlasiliyor ki dosya yalnizca o yazilardan olussaydi eksik
kalacakti. Umariz bu sayidaki yazilari da okuduktan sonra
dosyaya iliskin yeni degerlendirmeleriniz bize ulasir.

SSK ve devlet hastanelerinin fiilen birlestigi ama “ruhsal
ve birokratik olarak” heniiz birlesemedigi bir donemi
yasarken bile ila¢ konusu birlesmenin tzerinde en ¢ok
konusulan 6gesi olarak karsimiza cikiyor. Bilindigi gibi SSK
ister ayaktan izlenen isterse yatarak tedavi goren hastalarina
ilact kendi kurumundaki eczaneler araciligiyla saghyordu.
Uzun ilag kuyruklari en az uzun randevu kuyruklari kadar
medyanin ilgi alanina giriyordu. Simdi SSK hastanelerinin
eczaneleri uzun yillarin yorgunlugunu atmak lzere
“istirahatte”... Kamu eczaciiginin geldigi durumun altini
kalinca ¢izen bu yeni durumda hastalar serbest eczanelere
“muhirsiz” recetelerle bagvurarak ilaclarini aliyorlar.
Kuyruklarin nedenini bir yana birakirsak -ortadan
kaldiriimalari elbette ki olumlu bir sey ama- bu rahathigin
maliyeti ne kadar acaba diye insanin sorasi da geliyor.
Maliyet resmi kaynaklarca dillendirildi: 2 katrilyon TL. 1.3
milyar ABD dolari yani... 2004 yilinda 8 milyar ABD dolari
civarinda olugmasi beklenen Tirkiye'nin yillik ilag
tiketimini dikkate alirsak ek ytki daha iyi anlayabiliriz.

SSK eskiden ciddi indirimlerle toplu ilag alabiliyordu.
Bu uygulamanin ilk basladigi donemlerde tim
Turkiye'deki SSK hastaneleri icin toplu ilag alimi yapiyordu.
Dogal olarak milyonlarca insana hizmet veren bir kurumun
ilac talebi de ¢ok buyiik miktarlarda oldugu icin ilag
firmalar ¢ok ciddi indirimler (%70’e varan) yapabiliyordu.
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Gergi bu rakamlar nedeniyle ilaglarin kalitesizligine yonelik
iddialar s6z konusu oluyordu ama bunlar somut kanitlarla
desteklenmiyordu. Daha sonra her hastane kendi ihalesini
kendisi yapar hale getirildigi icin indirim oranlari %30’lara
kadar gerilese de bu oran bile ciddi tasarruf
saglayabiliyordu. Simdi SSK glincel fiyatlar (izerinden en
fazla %5 indirimlerle “serbest eczanelerden” ilag alacak.
Maliyet de dogal olarak artacak. Ustelik bu rakamlarin
KDV oranlarindaki indirimlerden ve genel olarak ilag
fiyatlarinda yapilmis %10’luk ucuzlatmadan sonra ortaya
ciktigina dikkatinizi cekelim. Eskiyle karsilastirilirken
maliyet farklarinin bu acidan da ele alinarak
degerlendirilmesi gerekir.

ilag gercekten farkli bir sanayi Griind... Prof. Dr.
Nurettin Abacioglu’nun yazisinda bu saptamanin
gerekcelerini rahathkla gérebileceksiniz. lisin
ekonomipolitiginin ihmale gelmez oldugunu
anlayabilecegimiz somut ornekler diinyada yasaniyor.
Cagimizin vebasi AIDS koskoca bir Afrika kitasinin
milyonlarca yoksul insanini tehdit ediyor. Var olan ilaglar
tam bir ¢6zim olamasa da ciddi sonuglari oldugunu
biliyoruz. Dinyanin en énemli ila¢ devlerinden birisinin
bir ilaciyla yillik tedavi maliyeti 11000 ABD dolarini
buluyorken ayni ilaci “patent kurallarina aykir bicimde”
Hindistan’da treten bir firmanin esit etkin oldugu goriilen
ilaciyla bu maliyet 1500 ABD dolarini bile bulmamaktaydi.
Diinya Saglk Orgiitii gibi kurumlarin destekledigi bir goris
cercevesinde bu ilag devinin patent korumasi altindaki
AIDS ilacinin o Hindistan firmasi tarafindan uretilip
pazarlanmasina “g6z yumulmasi” s6z konusu oldu.
Patentin engel olamadigi Hint firmasina sonunda ticari
rekabet engel oldu. O ilag devi de fiyatini Hint firmasinin
dizeyine cekince rekabete daha gticlii bir sermayeyle giren
dev firma bir siire sonra Hint firmasini satin aldi. ilacin
yeniden belirlenen fiyatini tahmin etmek zor olmasa gerek!

Tam bu noktada kamusal ila¢ Gretiminin ya da en
azindan ulusal ilag tretiminin 6nemine deginmek gerekir.
Tirkiye’de kamu, ilag tretiminde yok gibi... SSK'nin ve
Turk Silahli Kuvvetlerinin ilag fabrikalar var. Ama Uretim
icindeki paylari oldukga distik. SSK'nin tikettigi ilag
miktarinda kendi fabrikasinin trettigi ilaclarin orani diistik
olmakla birlikte bunun maddi agidan oransal degeri daha
ytuiksek. Yani kamu kendi ilacini tretince, miktar goz 6niine
alindiginda maddi olarak ciddi tasarruf saglayabiliyor.
Patent ve veri koruma uygulamalari isin icine girince
retim spektrumunu genisletme sanslari kalmayabilir ama
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bu kapsama girmeyen, sikca tlketilen eski ilaclarin
tretiminin bile bir 6nemi oldugu kesin. Dahasi, ilaci hig
tiretmemek aslinda bir yandan da ilag dretim
teknolojisinden, birikiminden timiyle uzaklagmak
anlamina gelecektir ki “lretmeyi unutmak”,
tretememekten daha da kalici bir tehlikeyi yaratabilir. Ayni
saptamalar ulusal ilag Gretimi icin de yapilabilir. Gergi 6zel
sektor kamuya gore daha esnek davranabilir ama patentin
esnek davranmayacagini da unutmamak gerekir. Goriinen
o ki kamusal ve ulusal ilag tretimi konusu bambaska bir
dosya konusu olarak bile ele alinabilir.

ilk bolimde yayimlanan yazilardan sonra gelen
elestiriler arasinda biyoyararlanim / biyoesdegerlik
konularinin eksik kaldigi belirtiliyordu. Ozellikle kamunun
kendi drettigi ilaglari da kullanmasi ve kamunun toplu
ila¢ alimlarinda sagladig fiyat indirimleri sonucunda “ucuz
olmalari kaliteden verilen 6diinlere bagh” seklinde yogun
bir spekilasyon kampanyasi yiritildi. Bu iddialarin
herhangi birisinin kanitlandigi seklinde bir bilgim yok. Ama
bu soylentiler hekimler arasinda “sehir efsanesi” deniliyor
ya iste tam da oyle dalga dalga yayildi. Bu iddialari
dogrulamanin veya yanlslamanin en 6nemli yollarindan
bir tanesi biyoyararlanim calismasi yapmaktir.
Biyoyararlanim c¢itasini asan bir ila¢ kendi kalitesini
kanitlamis olarak kabul edilmelidir. Hekimler, kalitesine
inanmadiklar —sonugta bu yalnizca bir inanctir- ilag icin
biyoesdegerlilik belgesi olup olmadigini 6grenmeye
calisabilirler. Kaynak mi? Saglik Bakanhigi’nin web sitesinde
bu belgeyi alan ilaglarin listesi ve bu belgeyi almak tizere
calisma yaptirilarak basvurulmus ilaclarin listesi
glincellenerek yer almaktadir. Sonucta bir seylere, bir
yerlere de giivenmek durumunday:z!

Dosyamizin bu konudaki eksikligini Prof. Dr. Stileyman
Celik’in yazisi onemli o6lclide kapatacaktir. Elbette
konunun cok teknik bir yani da var ve bu noktalara
deginmeden biyoyararlanim konusunu yalnizca ekonomik
yontuyle ele almak olanakh degil. Bu yazi okuyanlara
konuyla ilgili genel bir perspektif sunacaktir. Benzer talepler
lzerine Surekli Tip Egitimi Dergisi’nin son sayilarindan
birisi icin yazilmis ve yayimlanmigs “10 soruda
biyoyararlanim” baghgini tasiyan bir baska yaz da konuyla
ilgili olarak pratik ipuclari sunmasi yontiyle Toplum ve
Hekim okurlarina salik vermek gerekir.

Bu arada hemen fiyatlandirmaya da baglanti atmak
gerekiyor. ilacin fiyatlandiriimasi su anda Saglik Bakanhgi
tarafindan ve buyiik olciide serbest piyasa kosullar
geregince yapilmaktadir. ilacin maliyetini belirleyen
parametrelerden ilk akla geleni, icine koyulan etkin
maddenin olusturdugu paydir. Bir beklenti olarak
maliyetteki payinin da c¢ok yiiksek oldugu dustndlebilir.
Oysa bu beklenti gercegi tam olarak yansitmamaktadir.
Ozellikle jenerik ilag tiretiminde kullanilan ilag hammadesi
dinyanin cesitli dlkelerinde ¢ok c¢ok wucuza
uretilebilmektedir. Etkin maddeye “ton basina” makul
fiyatlarla ulasabilmek olanakhdir. Acikcasi ilacin icine
konulacak etkin maddeden “calma”nin maliyette 6nemli
bir tasarruf saglamasi beklenmez. Bu da “ucuzilacin icine

az miktarda etkin madde konuluyor” iddiasina, ya da “ucuz
ilacin icindeki aslinda nisasta” iddiasina dayandirilan sehir
efsanelerine bir yanit olusturabilir.

Peki maliyeti asil neyin belirledigini irdelersek ne
buluruz? ilagta fiyatlandirma, ayri bir dosya ve inceleme
konusu olabilir ama bir anekdotla yine de bu soruya karsilik
verelim! Saghk Bakanhg: tarafindan diizenlenen ve
promosyonun ele alindigi bir toplantidan sonra, Dinya
Saglik Orgiitii'niin Avrupa Masasi Sefi'ne sordugum soru
tzerine soylediklerini aktarayim: “Promosyon tiimiyle
yasaklanirsa Avrupa’da ilag fiyatlari en az %30 ucuzlar!”.
Kurallarin ¢ok daha eskiden konuldugu ve yakindan
izlendigi bir Avrupa’da promosyon yokken %30
ucuzlayacagr dusindlen ilacin  Tirkiye'deki
fiyatlandirmasinda promosyonun payi sizce ne olabilir?
ilaca “nisasta katmak”tan daha az midir acaba?

Tipta “etik” davranabilmek... Tip uygulamalarinin her
birisi icin “etik kodlar” Gzerinde duruluyor. Onemini
bastan kabul edelim ama bazan da etigin ici bosaltiimaya
mi calisihyor diye dustinmekten insan kendini alamiyor.
ilac konusu da sentez asamasindan baslayarak piyasada
varligini strdirdigii déneme kadar, hatta piyasadan
cekilmesi gereken durumlarda bile bilimsel arastirma etigi,
deney hayvanlari etigi, gondlli insan deneklere yonelik
etik kurallar, hasta haklari, promosyon gibi ana bagliklarda
toplayacagimiz hususlarda “etik”le ¢ok yakin iligki
icindedir. Saglik Bakanligi Merkezi Etik Kurul Baskanhg:
da yapmis olan Prof. Dr. Mehmet Melli'nin, “ilag
Arastirmalari Hakkinda Yonetmelik”in hazirlanmasinda
buylik emegi ge¢mis Prof. Dr. Oguz Kayaalp ile birlikte
yazdigi yaz, ila¢ arastirmalari slirecinde resmen gorev
verilen “Etik Kurullar”in evrensel misyonlari da dahil olmak
tzere Ulkemizdeki uygulamalari konusunda 6nemli bir
derleme 0Ozelligi tasiyor. Dogrudan “etigi” tartismasa da
etik kurullar Gizerinden aslinda bir etik tartismasi da
yurtitmds oluyor.

Tedavinin akilci bir cerceveye oturtulmasi ve kanitlara
dayandirilmasi giderek yayginlasan bir egilim. Bu agcidan
farkl diizeylerde gereksinim duyulan tani ve tedavi
rehberlerinin bir 6rnegi Ulkemizde yayinlandi. Saglk
Bakanhgi'nin hazirladigr “Birinci Basamadga Yonelik Tani
Tedavi Rehberleri”nin yalnizca bilimsel / tibbi kullanimi
acisindan degil yonetsel ve mali acidan kullanimlarinin
da ele alinmasi gerektigini vurgulayan bir yazi Kocaeli‘den
bize geldi. Bu yazinin 6nemli bir yani, rehberi hazirlayan
kurulda yer almis bir 6gretim Uyesiyle kullanan kisilerin
birlikte tartistiklari ve sonucunu paylastiklar bir rapor
olmasidir. Bir seyi hazirlamak kadar, onun yasama
gecirilmesini engelleyecek sorunlarin ¢oziilmesinin ve/
veya kolaylastiracak mekanizmalarin kurulmasinin ne denli
onemli oldugunu bize animsatan bir yazi.

“llag DosyasI” bu yazilarla ve bu sayida sona eriyor.
ilac konusunun bitmesiyse s6z konusu bile degil. Toplum
ve Hekim olarak ilaca yonelik ilgimiz hep stirecek. Yeni
sayllarda ve yeni dosyalarda bulusmak dilegiyle katkida
bulunan tiim yazarlara tesekkiir ediyoruz.






