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Ozet

Bu calismada, Klinisyen veteriner hekimlerin ila¢ satis yetkisi konusundaki tutumlarinin ve bu tutumlar Gzerine etkili
degiskenlerin belirlenmesi amaglanmistir. Bu amagla, Bursa, Erzurum, Gaziantep, izmir, Konya, Mersin ve Trabzon illerinde
bulunan, 103’0 pet, 297'si ciftlik hayvani olmak uzere 400 klinikte anket uygulanarak veri toplanmistir. Elde edilen verilerin
analizlerinden su sonuclara ulasiimigtir: Katilmcilar ila¢ satis yetkisinin ekstra gelir sagladigi; ancak, haksiz rekabet ortami ve spot
piyasa olusmasina neden oldugu yéninde goéris bildirmistir. Katilimcilarin %59.3'0 ila¢ satisini destekler nitelikte bir tutum
sergilemistir. Bunlara ek olarak, ila¢ satig yetkisinin veteriner hekimlerde olmasi gerektigi; ancak, bu yetkinin veteriner hekimligine
zarar verdigi savunulmustur. Katiimcilarin %93’ muayene yapilmadan ila¢ satisi konusuna kuvvetli bir karsi tutum sergilemistir.

Anahtar sézciikler: Veteriner ilaclari, llac satis yetkisi, Veteriner hekimligi, Veteriner hekimligi klinikleri

An Assessment of the Authorization to Sell Veterinary
Pharmaceuticals in terms of the Veterinary Profession:
I. The Attitudes of Clinicians on the Authorization to Sell
Pharmaceuticals

Summary

The aim of the present study was to determine the attitudes of private veterinary practitioners on the authorization to sell
veterinary pharmaceuticals, and the parameters influential on these attitudes. For this purpose, a survey was conducted to collect
data from a total of 400 veterinary clinics, 103 of which were specialized in pet animals and 297 were specialized in farm animals
and were located in the provinces of Bursa, Erzurum, Gaziantep, izmir, Konya, Mersin and Trabzon. The analyses of the data
demonstrated that the participants had the opinion that the authorization to sell veterinary pharmaceuticals provided additional
income, yet led to unfair competition and to the creation of a spot market. 59.3% of the participants were in favour of the
authorization to sell veterinary pharmaceuticals. Furthermore, it was claimed that although the authorization to sell veterinary
pharmaceuticals should remain with veterinarians, this authorization harmed the veterinary profession. 93% of the participants
expressed a strong reaction against the selling pharmaceuticals without performing any clinical examination.
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GIRiS

Turkiye’de veteriner hekimlere veteriner ilaglari
bulundurma ve satma yetkisi ilk defa 1927'de verilmis;
bu yetki veteriner hekimligi mevzuatinda ise ilk olarak
6343 sayili yasada ' yer almistir. Ancak, veteriner ilaglarini
satis yetkisinin genisletilmesine iliskin tartismalar 1995’e
kadar devam etmistir. Bu tarihten baslayarak yururlige
konan bir dizi yasal diizenlemeyle, veteriner hekimlere,
eczane bulunan yerlerde de veteriner ilaglarini satma
yetkisi verilmistir *. Ne var ki, sozu edilen yasal zemine
ve veteriner hekimler arasindaki destege ragmen, ilag
satis yetkisi, 1995’ten baslayarak ciddi sorunlar dogur-
mus; uygulamadaki denetimsizlik ve aksakliklar, glint-
miize gelinceye dek, ilag satis yetkisi ekseninde bir dizi
ciddi tartismanin baslamasina neden olmustur % Nitekim
bu sorunlari, tartismalari ve yetkinin uygulamadaki haliy-
le devaminin veteriner hekimligi acisindan doguracagi
olumsuz sonuglari dile getirenlerin sayisi gin gectikce art-
maktadir %%, Ote yandan, ilag satis yetkisinin, uygula-
madaki sekliyle bile olsa, veteriner hekimlerce kullanil-
masini savunan kesimin orani hala oldukga yiiksektir 7.
Tim bu tartismalara ve fikir ayriliklarina ragmen, konunun
bilimsel agidan ele alinmasina ve degerlendirilmesine
yonelik calismalar ™ bolgesel 6rneklem gruplari tizerinde
ve sinirli sayida kalmistir. Bu ¢alismada Tirkiye'deki kli-
nisyen veteriner hekimlerin hayvan hastaliklarinda kulla-
nilan ilaglarin satigi ile ilgili tutumlarinin ve bu tutumlar
Uzerine etkili degiskenlerin belirlenmesi amaglanmistir.

MATERYAL ve METOT

Bu ¢alismanin ana kiitlesini, Tarim Bakanligi Koruma
ve Kontrol Genel Midurligi kayitlarindan *° elde edilen
3.736 kisilik veteriner hekim grubu olusturdu. Ornek-
lemin alinacagi iller, Turkiye'nin yedi cografi bolgesin-
den, temsil yetenekleri dikkate alinarak segilen Bursa,
Erzurum, Gaziantep, izmir, Konya, Mersin ve Trabzon oldu.
Orneklem, Krejcie ve Morgan * tarafindan bildirilen tek-
nik esas alinarak belirlendi ve 6nerilen sayi (351) taban
alinarak 400 kisilik bir grup olusturuldu. Katimci sayisinin
illere gore dagiliminin belirlenmesinde, orantili-tabakali
orneklem teknigi kullanildi. Anket uygulamalari, 24 Agus-
tos 2007-31 Mart 2008 tarihleri arasinda gerceklestirildi.

Arastirmanin veri toplama araci olarak bir anket
formu gelistirildi. Yiiz ylize gériisme yontemiyle, her
klinikten gondlll bir veteriner hekime anket uygulanarak
veri toplandi. Anketin birinci bolimd, il, cinsiyet, yas,
¢alisma siiresi ve galisma alani olmak lizere bes bagimsiz
degiskenden; ikinci bolimu ise ilag satisinin olumlu ve
olumsuz yonleri, ilag satis yetkisinin kimler tarafindan

kullanilmasi gerektigi, kacak ilag¢ satisi, asgari Gcret
tarifnamesinin uygulanabilirligi konusundaki goruslerin
belirlenmesine iliskin sorulardan olustu. Uclincii bo-
limde ise katilimcilarin ilag satis yetkisi ve muayene yap-
maksizin ilag satislarina iliskin tutumlarinin belirlenmesi
amaciyla “ilag Satis Yetkisi Seti” (ISYS) ve “Muayenesiz
ilag Satisi Seti” (MISS) kullanildi. Yedili Likert 6lgegiyle
hazirlanan setlerden iSYS 22 yargi, MiSS ise alti yargi
icerdi.

iSYS'nin analizinde, katilimcilara sunulan yargilardan,
ilag satis yetkisini destekler nitelikteki yargilarda ‘tama-
men kabul’ 1, ‘kararsiz’ 4, ‘tamamen ret’ ise 7 puan
olacak sekilde kodlandu. ilag satis yetkisini olumsuzlayan
nitelikteki yargilarda ise tersi bir kodlama yapilarak
‘tamamen kabul’ 7, ‘tamamen ret’ 1 olacak sekilde
puanlandirildi. Bu sete yapilan puanlamalarin ortalama
degerleri hesaplanarak, her katilimcinin ilgili yargi ve
tim set ile ilgili tutumu belirlendi. Bir katilimcinin puan-
lamalarindan elde edilen degerin <4 olmasi, katilmcinin
ilag satisini destekler nitelikte bir tutum sergilediginin;
>4 olmasi ise karsi ¢ikan bir tutum sergilediginin gos-
tergesi olarak kabul edildi. MiSS’in analizinde de benzer
sekilde, muayenesiz ila¢ satisini olumsuzlayan yargilarda
‘tamamen kabul’ 7, ‘kararsiz’ 4, ‘tamamen ret’ ise 1 puan
olacak sekilde kodlandi. Bir katilimcinin puanlamalarin-
dan elde edilen degerin <4 olmasi, katilimcinin muaye-
nesiz ilag satisini desteklediginin; >4 olmasi ise karsi
olundugunun gostergesi olarak kabul edildi 2. Veriler
SPSS istatistik programi ile analiz edildi.

iSYS ve MiSS’ten elde edilen ortalama degerlerin
bagimsiz degisken gruplariyla karsilastiriimalarinda t-
testi ve varyans analizi uygulandi. Varyans analizi uygu-
lanan sorularin grup igi karsilagtirmalari igin Duncan testi
yapildi . Tim analizlerde anlamlilik dizeyi P<0.05
olarak kabul edildi.

BULGULAR

Arastirmanin bagimsiz degiskenlerinden il, cinsiyet,
yas, klinisyen olarak g¢alisma siiresi ve ¢alisma alanina
iliskin veri 6zeti Tablo 1'de gosterilmistir.

ilag Satis Yetkisi Kimde Olmalidir?

Katihmcilarin %41.4’G (n=165) ilag¢ satis yetkisinin
“yalnizca veteriner hekimlerde”, %33.1’i (n=132) “vete-
riner eczacilik olarak planlanacak yeni bir meslek gru-
bunda”, %19.3’U (n=77) “uygulamada oldugu gibi vete-
riner hekimler ve eczacilarda”, %6.3’U (n=25) ise “yal-
nizca eczacilarda” olmasi gerektigi yoniinde goris bildir-
mistir.

6343 sayili “Veteriner Hekimligi Mesleginin Icrasina, Veteriner Hekimligi Birligi ile Odalarinin Tesekkiil Tarzina ve Gérecedi islere Dair Kanun”.

18 Mart 1954 tarih ve 8661 sayili Resmi Gazete



Veteriner ilaglarinin Satisi Konusunda Yasanan
Sorunlarin En Gnemli Nedeni

Katilimci goriislerine gore, veteriner ilaglarinin sati-
sinda yasanan sorunlarin basinda “denetim yetersizligi”
(%24.8, n=99), “yaptirim eksikligi” (%24.3, n=97), “vete-
riner hekimlerin yeterince bilingli olmayisi” (%18.8,
n=75) ve “mevzuat yetersizligi” (%17.3, n=69) gelmistir.
“Hayvan sahiplerinin yeterince bilingli olmayisi”, “ilag
satis yetkisinin eczacilarda da olusu” ve “ilag satis yetki-
sinin veteriner hekimlerde de olusu” parametrelerinin
en 6nemli sorunlar oldugunu disinen katilimcilarin top-
lam orani ise %15.2 (n=59) olmustur.
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flag Satis Yetkisinin Olumlu Yénleri

“Ekonomik agidan ekstra gelir saglamasi” parametresi,
katimcilarin %37.7’sine gore ilag satis yetkisinin olumlu
yonlerinin basinda yer almistir. Bu parametreye iliskin
katilimci gorislerinin dagilimi Tablo 2’de gosterilmistir.

ilag Satis Yetkisinin Olumsuz Yénleri

ilag satis yetkisinin olumsuz yonleri konusunda, kati-
limci gorislerinin %28.5’i “haksiz rekabet ortami ve spot
piyasayi olusturdu” parametresinde yogunlasmistir. Diger
parametrelere iliskin katilimci gérislerinin dagilimi Tablo
3'te gosterilmistir.

Tablo 1. Katiimcilarin demografik bilgileri ile ilac Satis Yetkisi’ ve ‘Muayenesiz llac Satist’ konularindaki tutum diizeyleri

Table 1. Demographic information of the participants and their attitude levels to "Authorization to Sell Pharmaceuticals”
and “Selling Pharmaceuticals without Performing Clinical Examination”

isys Mmiss
Bagimsiz Degiskenler Frekans Yiizde
Ortalama P Ortalama P
Bursa 53 133 395 5.98*
Erzurum 22 5.5 345 5.33 &
Gaziantep 23 5.8 3.35°* 512«
o fzmir 137 343 3.84 0.047 5.79 * 0.000
Konya 100 25.0 3.74* 5.75%*
Mersin 46 115 3.65 * 515
Trabzon 19 4.8 3.31°* 4.68 ¢
N Bay 352 88.0 3.72 5.56
Cinsiyet Bayan 48 120 381 0537 6.01 0.005
20-29 yas arasl 76 19.7 3.72 5.74
30-39 yas arasi 194 50.4 3.78 5.62
Yas 40-49 yas arasl 95 24.7 3.64 0.843 5.52 0.672
50-59 yas arasi 16 42 3.82 548
60 yas ve Uzeri 4 1.0 3.53 5.92
1-60 ay 127 318 3.62 5.64
Klinisyen Olarak 61-120 ay 103 25.8 3.93 5.70
Calisma Siiresi 121-180 ay 99 248 3.64 0.077 5.57 0.418
181-240 ay 55 13.8 3.69 5.42
241 ay ve Uzeri 16 4.0 4.08 5.92
Pet klinigi 103 25.7 3.70 5.86
Gahsma Alani L o0 inigi 297 743 sam | Ot 553 T

abed Ayni siitunda farkle harf tastyan ortalama tutum degerleri arasindaki farklilik 6nemlidir (P<0.05)

Tablo 2. ilac satis yetkisinin olumlu yénleri konusundaki gériislerin dagilimt

Table 2. Distribution of opinions on the positive aspects of authorization to sell pharmaceuticals

flag Satis Yetkisinin Olumlu Yonleri (GéFr?:g:;m) Yiizde
Kontrolll ve bilingli ilag kullanimini sagladi 145 247
Ekonomik agidan ekstra gelir sagladi 221 37.7
Hekimin ilaca kolay ulasimini sagladi 99 16.9
fla¢ satisindan dolay! misteri potansiyeli artti 15 2.6
Tedavinin basari sansini arttirdi 33 5.6
Hayvan sahipleriyle kurulan diyalogu artirdi 26 44
Diger * 47 81
TOPLAM 586 100

*: Ureticinin bilinclenmesine vesile oldu, ilac satist bilgilerimizi tazelemekte yardimct oluyor, toplumsal
statiimiizi artwrdt, yeni bir sektér yeni bir istihdam alant olusturdu, halk sagligina olumlu katkt yapti, kacak
ilagla miicadelede yardimct oldu, yetistiricinin ilaca daha kolay ulasimint sagladt
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Veteriner Hekimligi Kliniklerinde Kagak ilag Satisi

Veteriner hekimligi kliniklerinin “az bir kisminda”
kacak ilag satisi yapildigini diisiindiiklerini bildirenlerin
orani %54.9 (n=218) olurken, katihmcilarin %11.3’G (n=45)
kliniklerin “blylk kisminda”, %9.3'G (n=37) “yariya
yakininda” ve %1.3’li (n=5) “timinde” kacak ilag satisi
yapildigini distnduklerini ifade etmislerdir. “Higbir”
klinikte kacak ilag¢ satisi yapiimadigini distinen katilim-
cilarin oraniise %23.2 (n=92) olmustur.

Veteriner Hekimligin Diinii (1995) ve Bugiinii (2007)

Katilimcilarin yarisindan fazlasina gére, 1995 dnce-

sinde veteriner hekimligi, “kliniklerin gérinimleri” ve
“halk sagligl” konulari disindaki tim parametrelerde
olumlu bir gériiniime sahiptir. Ancak, giinimize gelin-
diginde “kliniklerin gériinimleri” parametresi disinda
tim parametrelerde, 1995 dncesine oranla gorinim
olumsuza donmustlr (Tablo 4).

Asgari Ucret Tarifnamesinin Uygulanabilirligi

Asgari Ucret tarifnamesindeki fiyatlarin uygulana-
bilme sikliklari konusundaki gorisler incelendiginde,
“asilama” ve “buylk operasyonlar”da, fiyatlarin asgari
Ucret tarifnamesinde belirlenen haliyle uygulandigini bil-

Tablo 3. ilag satis yetkisinin olumsuz yénleri konusundaki gériislerin dagiulimi

Table 3. Distribution of opinions on the negative aspects of authorization to sell pharmaceuticals

flag Satis Yetkisinin Olumsuz Yonleri (GéFr';:gra‘;m) Yiizde
Hekimlikten ¢ok, ilag ticaretine yonelimi baslatti 63 11.7
Sahada hekimlik hizmetlerini azaltti 54 10.0
Haksiz rekabet ortami ve spot piyasayi olusturdu 154 285
Kar marji yiiksek kalitesiz ilaglarin kullanimini yayginlastirdi 27 5.0
Elden ilag satisiyla beraber muayene hizmeti azaldi 22 41
flac satisiyla paralel olarak gelen isletme hesaplari hekime ekstra is yiikii getirdi 11 2.0
Saha sartlarinda muayene Ucreti kavramini ortadan kaldirdi 19 35
flag Gcretlerinin alinamamasini ve veresiye kavramini yaratti 40 74
Veteriner hekime olan giiveni olumsuz etkiledi 28 5.2
Mesleki deontolojinin uygulanmasini olumsuz etkiledi 18 33
Bilingsiz ve kontrolsiiz ilag satisiyla bakteriyel direng gelisimi olustu 60 111
Kalinti problemiyle halk saghgini tehdit ediyor 11 2.0
Diger* 33 6.3
TOPLAM 540 100

* Meslektaslar arast iliskileri olumsuz etkiledi, tedavilerde basart sansint distirddi, yetki sahibi olmayanlarwn ila¢ satisint dogurdu,
ila¢ firmalart arasinda kisir cekismeleri baslatty, biitin ilaglart bulundurma zorunlulugunu ve beraberinde miat problemini
dogurdu, mevzuat yetersiz, tedavi siirecinin uzamastna neden oluyor, hayvan sahipleri kullanian ilag isimlerini 6greniyor

Tablo 4. Katiimcilarin 1995 ve 2007 kosullarinda veteriner hekimligi ile ilgili parametreler konusundaki
goriislerine gére dagilimt

Table 4. Distribution of participants for their opinions on the parameters related to the veterinary profession
under the conditions of the years 1995 and 2007

1995 (Yetki) Oncesi Giiniimiiz
Parametreler Olumlu Olumsuz Olumlu Olumsuz
Frekans (Yiizde) Frekans (Yiizde) Frekans (Yiizde) Frekans (Yiizde)
Vizyon 279 (81.8) 62 (18.2) 121 (31.5) 263 (68.5)
Hayvan sahibi - hekim iliskisi 287 (85.4) 49 (14.6) 153 (40.1) 229 (59.9)
Kliniklerin bilangolari 253 (76.7) 77 (23.3) 141 (36.9) 241 (63.1)
Saha deneyimi 260 (78.1) 73 (21.9) 208 (54.2) 176 (45.8)
Bilimsel yetkinlik 177 (54.1) 150 (45.9) 164 (43.3) 215 (56.7)
Gorev/sorumluluk alanlari 191 (58.8) 134 (41.2) 188 (49.9) 189 (50.1)
Toplumsal statu 261 (78.1) 73 (21.9) 120 (31.7) 259 (68.3)
Sosyal iliskiler 195 (60.7) 126 (39.3) 147 (38.9) 231 (61.1)
Ozgiiven 252 (77.1) 75 (22.9) 175 (46.7) 200 (53.3)
flag kullanim bilinci 218 (66.3) 111 (33.7) 165 (43.3) 216 (56.7)
Mesleki performans 244 (73.7) 87 (26.3) 197 (51.6) 185 (48.4)
Rekabet kosullar 258 (78.2) 72 (21.8) 61 (16.1) 318 (83.9)
Kliniklerin gérantmleri 79 (23.9) 252 (76.1) 263 (68.7) 120 (31.3)
Halk saghg 160 (49.7) 162 (50.3) 169 (44.6) 210 (55.4)
Hayvan saghgi 208 (63.8) 118 (36.2) 216 (56.8) 164 (43.2)
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diren katilimcilarin orani %40’a yakin olmustur. Buna ilis-  tekler nitelikte (3.73) tutum sergiledikleri gézlenmistir.
kin veriler Tablo 5'te gosterilmistir. ilac satis yetkisini destekleyerek 4’ten kiigiik puan alan
katilimcilarin orani %59.3; 24 puan alarak ilag satis yet-
kisine karsi tutum sergileyenlerin orani ise %40.7 olmus-
iSYS Uzerinden yapilan puanlandirmalarin aritmetik  tur. ISYSyi olusturan yargilara iligkin frekanslar ve ortala-
ortalamasina gore, katilimcilarin ilag satisi yetkisini des- malar Tablo 6’da ayrintili olarak gosterilmistir.

ilag Satis Yetkisi Seti (iSYS)

Tablo 5. Asgari licret tarifnamesinin uygulanabilirligi konusundaki gértisler
Table 5. Opinions on the applicability of the minimum wage schedule

Asgari Ucretlerin Uygulanabilirligi Her Zaman Sikhikla Bazen Nadiren Hicbir Zaman
(n/%) (n/%) (n/%) (n/%) (n/%)
Muayene 74/20.3 111/30.4 79/21.6 46/12.6 55/15.1
Suni tohumlama 98/33.1 74/25.0 45/15.2 32/10.8 47/15.9
Doguma mudahale 102/28.9 94/26.6 64/18.1 40/11.3 53/15.0
Prolapsus uteri 113/335 78/23.1 58/17.2 35/10.4 53/15.7
Retentio secundinarium 82/25.9 71/22.5 67/21.2 35/11.1 61/19.3
Asilama 144/39.0 98/26.6 43/11.7 31/8.4 53/14.4
Buylik operasyon (sezeryan, rumenotomi vs.) 140/38.5 83/22.8 58/15.9 35/9.6 48/13.2
Kucuk operasyon (fitik, omphalitis) 110/30.1 105/28.8 68/18.6 33/9.0 49/134

n: Frekans; %: Yiizde

Tablo 6. ‘llac Satis Yetkisi Seti’ (izerinden yapilan degerlendirmelerin veri ézeti
Table 6. Data summary of assesments on ‘The Set of Authorization to Sell Pharmaceuticals’

1 2 3 4 5 6 7
n % n % n % n % n % n % n %

Y1l 386 2267 110 275 47 11.8 23 5.8 13 33 75 18.8 81 20.3 51 128
Y2 533 1723 27 6.8 18 4.5 21 5.3 11 2.8 71 17.8 156 39 96 24
Y3 157 = 1.29 10 25 5 13 6 15 10 25 17 43 56 14 296 74
Y4 421 2046 70 17.5 45 11.3 27 6.8 21 5.3 109 273 82 20.5 46 115
Y5 254  1.303 7 18 16 4 12 3 10 25 139 348 139 3438 77 193
Y6 343 2271 134 335 62 15.5 16 4 25 6.3 66 16.5 44 11 53 133
Y7 308 1974 39 9.8 40 10 13 33 24 6 90 225 93 233 101 = 253
Y8 203 1618 16 4 18 45 5 13 17 43 28 7 100 25 216 54
Y9 528 1751 31 7.8 18 4.5 14 35 12 3 93 233 133 @ 333 99 24.8
Y10 465 1982 46 115 45 113 19 4.8 24 6 90 225 110 @ 275 66 16.5
Y11 497  1.96 40 10 36 9 17 43 17 43 70 175 132 33 88 22
Y12 324 203 45 113 42 10.5 23 5.8 25 6.3 70 175 109 273 86 215
Y13 22 1.74 21 5.3 15 3.8 9 23 31 7.8 39 9.8 71 178 214 535
Y14 385 2072 75 18.8 69 17.3 27 6.8 58 145 60 15 63 15.8 48 12
Y15 339 2208 57 143 58 14.5 10 25 28 7 58 14.5 84 21 105 = 263
Y16 313 1892 39 9.8 29 7.3 23 5.8 29 7.3 94 235 105 @ 263 81 20.3
Y17 477 2116 55 13.8 37 9.3 16 4 29 7.3 67 16.8 94 235 102 = 255
Y18 459 1981 49 123 40 10 22 55 36 9 86 215 101 = 253 66 16.5
Y19 455 1916 43 10.8 49 12.3 23 5.8 19 48 117 293 96 24 53 133
Y20 365 2116 94 235 68 17 27 6.8 52 13 60 15 52 13 47 118
Y21 3.08 188 23 5.8 51 12.8 22 55 27 6.8 85 21.3 99 248 93 233
Y22 474 192 27 6.8 56 14 31 7.8 26 6.5 78 195 105 263 77 193
Set 3.73

Yargilar  Ort. ]

Set: ilac Satis Yetkisi Seti; Ort: Aritmetik ortalama; a: Standart sapma; n: Frekans; %:Yiizde; 1: Tamamen ret; 2: Bliyiik élciide ret; 3: Cok az ret; 4: Kararsiz;
5: Cok az kabul; 6: Bliyiik élclide kabul; 7: Tamamen kabul; Y1: ilac satis yetkisinin, veteriner hekimlerin klinik becerilerini olumsuz yonde etkiledigine
inanwyorum; Y2: Veteriner hekimligi kliniklerinde ila¢ satist arac olmaktan cok amag olmustur; Y3: Hayvan sagligint korumak icin kullaniacak her tiirlii ast,
biyolojik triin ve ilaclarin satisi, sadece veteriner hekimlerin yetkisinde olmalidir; Y4: Buglin serbest veteriner hekimliginde yasanan sorunlarin biiyiik
kismunun ilag satis yetkisinden kaynaklandigunt diisiiniiyorum; Y5: llag satisi, veteriner hekimligi kliniklerine 6nemli oranda ekonomik girdi saglamaktadur;
Y6: Tedavi edenle, ilag satanin aynt kisi olmasinin sakincalt oldugunu dtstiniiyorum; Y7: Veteriner ilaclarinin satistnin veteriner hekimlerce yapumasi, ilag
kullanimina, tam bir kontrol ve denetim mekanizmast saglamaktadur; Y8: Hayvan sagligt agisindan, veteriner ilaclarinin satigi, sadece veteriner hekimligi
kliniklerinde yapiUmalidur; Y9: llag satis yetkisi, veteriner hekimleri, saglik hizmetlerinden ¢ok, her giin daha fazla ilac ticaretine dogru siiriiklemektedir;
Y10: ilac satis yetkisiyle beraber, veteriner hekimlere duyulan giivende hizlt bir erozyon olmustur; Y11: ilag satistnin, hayvan sahiplerinin veteriner hizmeti
talebini olumsuz yénde etkiledigi inancindayim; Y12: llag satist yetkisinin veteriner hekimlerin elinden alinmast durumunda, ilag satist yapian klinikler iflas
esigine geleceklerdir; Y13: Hangi sartlarda olursa olsun, ilac satis yetkisinin veteriner hekimlerin elinde olmast gerekir; Y14: ilac satist yapiimayan veteriner
hekimligi kliniklerdeki ekonomik kazancin daha fazla oldugunu diistiniiyorum; Y15: Serbest veteriner hekimligi kliniklerinde iyi bir gelir icin, ticaret
kurallarinin baskin olmast gereklidir; Y16: llag satis yetkisi, veteriner hekimlerin hayvan hastaliklariyla miicadelede, daha etkin hale gelmelerine neden
olmustur; Y17: Bir dizi ciddi 6nlem alinmamast durumunda, veteriner hekimlerin ila¢ satist yapmasina karsyun; Y18: ilag satisi, yetki ve sorumluluklar
baglaminda veteriner hekimligi tanumunin degismesine neden olmaktadur; Y19: Bugtin, veteriner hekimligi kliniklerinde yasanan deontolojik-etik sorunlarin
6nemli bir kismunn ilag satisindan kaynaklandigint diisiiniiyorum; Y20: ilac satts yetkisinden vazgecilmesi durumunda, orta ve uzun vadede veteriner
hekimligi kliniklerinin ticari konumlariun bugtinkiinden daha iyi olacagina inanyorum; Y21: ilac satis yetkisi veteriner hekimligi klinikleri icin, olmazsa
olmaz diizeyde bir 6neme sahiptir; Y22: Veteriner hekimlerin, ila¢ satisindan cok fazla gelir elde ettiklerini diisiinmiiyorum
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Muayenesiz ilag Satisi Seti (MISS)

Katiimcilarin muayenesiz ilag¢ satisi konusunda, kuv-
vetli bir karsi tutum sergiledikleri gozlenmistir (5.62).
Karsi tutum sergileyen katilimcilarin orani %93 olmustur.
MIiSS’i olusturan yargilara iliskin frekanslar ve ortala-
malar Tablo 7'de gosterilmistir.

Anlamlilik Analizleri

Cinsiyet, calisma alani, yas ve klinisyen olarak ¢alisma
stresi degiskenleri, katihmcilarin ilag satis yetkisi konu-
sundaki tutumlari Gzerinde anlamli bir fark olusturma-
mistir. il degiskeninin katilimcr tutumlari Gizerinde olus-
turdugu farkhlik ise anlamli diizeydedir (P<0.05). Varyans
analizi sonuglarina gore ilag satis yetkisi, en gli¢li bigim-
de Trabzon’da calisan veteriner hekimlerce desteklen-
mistir. Bunu sirasiyla Erzurum, Gaziantep, izmir, Konya,
Mersin ve Bursa izlemistir (Tablo 1).

eksikligi” ve “mevzuat yetersizligi” oldugunu bildirmis-
lerdir. Bu verilerin, veteriner ilaglarinin denetimi ve kont-
rolleri konularinda, mevzuatin ihtiyaca cevap vermedigi
ve denetim mekanizmalarinin geregi gibi isletilemedigi
yonindeki gorusleri **** destekledigi sdylenebilir. Nite-
kim katilimcilarin dortte lglinden fazlasinin, veteriner
hekimligi kliniklerinin kiigiik ya da blyik bélimiinde
kagak ilag satildigi yoniinde goris bildirmelerinin de
denetim ve yaptirim yetersizliginin gostergesi oldugu
distndlebilir.

iSYS’nin analizi sonucunda, katilimcilarin ilag satis
yetkisinin olasi zararlarini ifade eden yargilara (Yargi 1, 2,
4,9, 10, 11, 15, 17, 18, 19, 22) %51.9’dan %80.8’e kadar
degisen oranlarda katilma yoniinde goris bildirmis ol-
malari, bu yetkinin veteriner hekimligi agisindan dogur-
dugu olumsuz sonuglar hakkinda fikir verebilir. Yine,
katilimcilarin %54.1’den %85.4’e varan oranlarda, vete-

Tablo 7. ‘Muayenesiz ilac Satist Seti’ iizerinden yapilan degerlendirmelerin veri 6zeti
Table 7. Data summary of assesments on ‘The Set of Selling Pharmaceuticals without Performing Clinical Examination’

1 2 3 4 5 6 7
Yargilar Ort. c
n % n % n % n % n % n % n %

Y1 6.19 1.232 5 13 11 2.8 6 15 4 1 39 9.8 125 313 210 525
Y2 562 1695 22 5.5 20 5 3 0.8 19 48 73 183 105 263 158 395
Y3 6.23 1445 18 45 6 15 1 0.3 5 13 30 7.5 91 228 249 623
Y4 467 2324 140 35 75 18.8 18 45 6 15 58 14.5 46 115 57 14.3
Y5 459 2269 122 305 81 20.3 27 6.8 13 33 46 115 60 15 51 12.8
Y6 641 1415 313 783 38 9.5 5 13 15 3.8 11 2.8 7 1.8 11 2.8
Set 5.62

Set: Muayenesiz ilac Satist Seti; Ort: Aritmetik ortalama; a: Standart sapma; n: Frekans; %: Yiizde; 1: Tamamen ret; 2: Biiyiik 6lciide ret; 3:
Cok az ret; 4: Kararsiz; 5: Cok az kabul; 6: Bliyiik dlclide kabul; 7: Tamamen kabul; Y1: Muayene yapiumaksizin gerceklestirilen ilag satist
veteriner hekimligi meslegine zarar veren faktérlerin basinda gelmektedir; Y2: Veteriner hekimligi kliniklerinde recetesiz ila¢ satusi, tlke
hayvancuigt ve (ilke ekonomisine zarar veren faktérler arasindadir; Y3: ilag satisindan elde edilen kdr nedeniyle muayene (icreti almamak
gibi bir aliskanlik, veteriner hekimligi meslegini, hekimlik profilinden uzaklastwrmaktadir; Y4: llac satist yapuabilmesi icin, veteriner hekimin
hastayt gérmesinin zorunlu oldugunu diigiinmiiyorum; Y5: Veteriner hekimligi kliniklerinde recetesiz ila¢ satistnin bir problem oldugunu
diisiinmiiyorum; Ye6: ilag ticreti alinan hayvan sahibinden, ayrica muayene (icreti alinmastnt dogru bulmuyorum

Muayene yapilmaksizin ilag satisina iliskin anlamhlik
analizlerine gore, yas ve klinisyen olarak ¢alisma siresi
degiskenleri, katilimcilarin tutumlari Gzerinde anlaml bir
fark olusturmamistir. Cinsiyet (P<0.01), calisma alani
(P<0.01) ve il (P<0.001) degiskenlerinin olusturdugu farklik
ise anlamli diizeydedir. Bu analizlerin sonuglarina gore
bayanlar erkeklere; pet klinisyenleri ¢iftlik hayvani klinis-
yenlerine; Bursa, izmir ve Konya’da calisanlar, Erzurum,
Gaziantep ve Mersin'de calisanlara; bunlar ise Trabzon’da
¢alisanlara oranla, muayene yapilmaksizin ilag satisi ko-
nusuna daha glicli bir karsi durus sergilemistir (Tablo 1).

TARTISMA ve SONUC

Arastirma sonuglarina gore; katilimcilar, veteriner
ilaglarinin satisl konusunda yasanan sorunlarin nedenle-

o

rinin 6nem sirasina gore “denetim yetersizligi”, “yaptirm

riner hekimligi mesleginin, “vizyon”, “hayvan sahibi-
hekim iliskisi”, “kliniklerin bilangolari”, “saha deneyimi”,
“bilimsel yetkinlik”, “gorev ve sorumluluk alanlari”, “top-
lumsal statll”, “sosyal iliskiler”, “6zgtiven”, “ila¢ kullanim
bilinci”, “mesleki performans”, “rekabet kosullari” ve
“hayvan saghgi” parametreleri konularindaki gorini-
miiniin, 1995 6ncesinde (ilag satis yetkisi 6ncesi) glini-
miiz sartlarina kiyasla daha olumlu oldugu seklinde gorus
bildirmis olmalarinin da, ilag satis yetkisinin dogurdugu
olumsuz sonuglarla iliskilendirilebilecegi ileri siriilebilir.
Bununla birlikte, “ila¢ satis yetkisinin olumsuz yonleri
nelerdir?” seklindeki soruya katilimcilar en yiksek oran-
larda “haksiz rekabet ortami ve spot piyasayi olusturdu”,
“hekimlikten cok ilag ticaretine yonelimi baslatti”, “biling-
siz ve kontrolsiz ilag satisiyla bakteriyel direng gelisimi
olusturdu” ve “sahada hekimlik hizmetlerini azaltt1”

seklinde yanit vermislerdir. TUm bu sonuglarin, Ergll ve

Y ]



ark. tarafindan hazirlanan raporda * ortaya konan, “...te-
davi eden hekimle ila¢ satan kisinin ayni olmasinin
hekimlik sanatinin uygulanmasinda bazi sakincalar yara-
tacagl ve meslek deontolojisine aykiri sorunlar dogura-
bilecegi...” seklindeki 6ngorileri dogruladigi; ayni za-
manda da, konuyla ilgili olarak yiritilmus olan diger
calismalarda ®® ileri surlen, ila¢ satisinin uygulamadaki
haliyle, veteriner hekimligi agisindan ciddi olumsuz
sonuglar dogurdugu seklindeki gorisleri destekledigi
ileri sirlilebilir. Nitekim katilimcilarin Ggte ikiye yakininin
“bir dizi ciddi 6nlem alinmamasi durumunda, veteriner
hekimlerin ilag satisi yapmasina karsiyim” seklindeki
yargiya katilma yoninde goris bildirmelerinin de bu
yorumlari destekledigi séylenebilir.

iSYS'den elde edilen verilerden hareketle, bu yetkiyi
destekleyen katilimcilarin oraninin %60’a yakin oldugu;
ilag satis yetkisinin veteriner hekimlerde olmasi gerek-
tigini ifade eden yargilara (Yarg 3, 5, 6, 7, 8, 12, 13, 16,
21) katihmcilarin %53’ten %92.3’e kadar degisen oran-
larda, ilag satisi lehinde goris bildirdikleri ve “ilag satis
yetkisi kimde olmalidir?” seklindeki soruya, “yalnizca
veteriner hekimlerde” olmasi gerektigi yoniinde goris
bildirenlerin en biyik katihmci grubunu (%41.4) olustur-
dugu dikkate alindiginda, ilag¢ satis yetkisinin her seye
ragmen, veteriner hekimlerin elinde olmasi gerektigi
yonindeki gorislin, 6nemli oranda destek buldugu soy-
lenebilir. Katilimcilarin,“ilag satisi, veteriner hekimligi kli-
niklerine 6nemli oranda ekonomik girdi saglamaktadir”
seklindeki yargiya %91.4 oraninda katilma yoéniinde
gorus bildirdikleri; ayrica, “ekstra gelir saglamasi” para-
metresinin, ilag satis yetkisinin olumlu yonlerinin basin-
da yer aldigi dikkate alindiginda, sozi edilen destegin
Ozen ® tarafindan ileri stiriildiigii gibi, dnemli dl¢lide
ekonomik beklentilerden beslendigi ileri strilebilir. Oysa
katilimcilarin Ggte ikisine yakininin, “veteriner hekim-
lerin, ilag satisindan ¢ok fazla gelir elde ettiklerini diislin-
muyorum” seklindeki yargiya katilma yoniinde goriis
bildirdikleri dikkate alindiginda, ilag satisinin ekstra girdi
saglamakla beraber, kar oranlarina 6nemli sayilabilecek
dizeylerde katki yapmadigi ¢ikariminda bulunulabilir. Bu
durumun ise, veteriner hekimlerin, ilag satis yetkisine
teredditli yaklasmasina neden oldugu soylenebilir.
Nitekim ilag satisini destekler nitelikte tutum sergile-
yenler daha yliksek oranlarda olsa da, bu yetkiye karsi
tutum sergileyenlerin oraninin %40’in Gzerine ¢ikmis
olmasinin, ilag¢ satis yetkisinin avantajlari konusunda
tereddiitli olan veteriner hekimlerin oraninin, goz ardi
edilemeyecek boyutlara ulastiginin gostergesi oldugu
duslinilebilir.

Varyans analizi sonuglarina gore, ila¢ satis yetkisi
konusundaki tutumlarla, bagimsiz degiskenlerden yal-
nizca “il” degiskeni arasinda anlaml bir iliski gozlenmis;
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bu iliskiye gore, ilag satis yetkisine en glicli destek
Trabzon’da gorev yapan klinisyenlerce verilirken, en
diisiik destek Bursa, Konya ve izmir'de gérev yapan kli-
nisyenlerce verilmistir. Bu durum, yerlesim birimlerinin
konumundan (anakent, kent) kaynaklanmis olabilecegi
gibi, s6zl edilen illerin bagh oldugu bolge/il veteriner
hekim odalarinca yiritulen etkinliklerden de kaynaklan-
mis olabilir. Arastirma kapsaminda elde edilen sonuglar-
dan, yorumlanmasi en gli¢ olanlarin bu sonuglar oldugunu
ve yeni arastirmalarla agiklik getirilmesinin 6nemli yarar-
lar saglayacagini soylemek yanlis olmayacaktir.

Arastirmanin MISS ile ilgili bulgular incelendiginde;
katilimcilar, alti yargidan olusan ve muayenesiz ilag
satisinin sakincalarini ifade eden yargilarin tamamina,
oldukega yiiksek oranlarda katilma yéniinde goris bil-
dirmislerdir. Bu verilerden hareketle, klinisyen veteriner
hekimlerin, muayene yapilmaksizin ve/veya recetesiz
olarak ilag satisinin doguracagi olumsuzluklar ile mua-
yene lcretlerinin alinmayisinin olasi zararlari konula-
rinda bilyuk olctde fikir birligi icinde olduklari sonucuna
ulasilabilir. Ancak, asgari Ucret tarifnamesindeki licret-
lerin uygulanabilirligiyle ilgili bulgularda, muayene Ucreti
konusunda, katilimcilarin sadece beste birlik kisminin
tarifnamede belirlenen Ucretlere “her zaman” uyabil-
dikleri yoninde gorus bildirdikleri dikkate alindiginda,
katihmcilarin MiSS’e iliskin gériislerindeki ‘muayene’
kavramini, ilag satis slirecini tamamlayan bedelsiz bir
hizmet haline donistirdikleri sonucuna varilabilir. Aral
ve ark.” tarafindan ulasilan sonuglara paralel bicimde,
asgari Ucret tarifnamesinde yer alan diger uygulamalar
icin, tarifnamede belirtilen Ucretlerin “her zaman” uygula-
nabildigini bildiren katilimcilarin oranlarinin sadece %25-
39 arasinda olmasindan hareketle, lcret almama egili-
minin, veteriner hekimligindeki tim klinik hizmetlerini
kapsayacak sekilde yayginlastigli sonucuna varilabilir. Bu
tarz bir hizmet anlayisinin, orta ve uzun vadede, vete-
riner hekimlerin bilgi ve hizmetlerinin bedelinin olmadigi
seklinde bir kanaatin olusmasi ve veteriner hekimlerin
muayene-teshis-tedavi stirecindeki rollerinin yok sayil-
masi gibi sakincali sonuglar dogurabilecegi séylenebilir.

Muayene yapilmaksizin ilag satisi konusundaki goris-
lerin anlamhilik analizlerine goére, katilimcilarin tutum-
larinda, sadece cinsiyet ve ¢alisma alani degiskenleri
acisindan farkhlik gozlenmis; bayanlar erkeklere, pet
klinisyenleri ise ciftlik hayvani klinisyenlerine kiyasla,
muayenesiz ilag satisi konusunda daha giigli bir karsi
tutum sergilemislerdir. Bu sonuglar, pet klinisyenlerinin,
ciftlik hayvani klinisyenlerine; bayan katilimcilarin ise
erkeklere kiyasla, mesleki sorunlara daha duyarli yaklas-
tiklarina bir isaret olarak kabul edilebilir. Ciftlik hayvani
klinisyenleriyle pet klinisyenleri arasindaki bu farkhlik;
¢iftlik hayvani klinisyenlerinin muayene (icreti almakta
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zorlanacaklari bir kitleyle karsi karsiya olmalarindan kay-
naklanmis olabilir. Bu durum pet klinisyenligini daha faz-
la tercih eden bayanlarin tutum farkhihgini da agiklayabilir.

Bu arastirmadan elde edilen sonuglar ¢ercevesinde,
ilag satis yetkisinin, ekonomik girdi sagladigi ve klinik
hizmetlerin uygulanisinda kolaylhk sagladigi gerekce-
leriyle, veteriner hekimlerin elinde olmasi gerekliliginin,
her seye ragmen savunuldugu gorilmustdr. Ancak, veri-
lerden hareketle, ilag satisinin, veteriner hekimligi hiz-
metlerinin ylrutidlmesi, talebi ve arzi lizerinde bir dizi
ciddi olumsuz etki yaptigl; fazladan girdi saglamakla
beraber, karhilik agisindan isletmelere anlamli katkilar
yapmadigi ¢ikariminda bulunulmustur. Diger yandan,
veteriner hekimligi isletmelerinde yapilan ilag satisinin,
dolayh olarak, veteriner hekimligin vizyonu, tanimi ve
islevi acisindan algilamalarda degisikliklere yol actigl
sonucuna ulasilimistir.

Sonug olarak, hayvan sagliginda kullanilan ilaglarin,
veteriner hekimligi kliniklerinde satisinin, uygulamadaki
haliyle, veteriner hekimligi meslegi agisindan dogrudan
ya da dolayh olarak olumsuzluklar dogurdugu ileri stri-
lebilir.
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