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IYI ECZACILIK UYGULAMALARI KILAVUZU

Bu kilavuz 6197 sayili Eczacilar ve Eczaneler Hakkinda Kanun'a uygun olarak; 12.04.2014
tarith ve 28970 sayili Resmi Gazete'de yayimlanarak yliriirliige giren Eczacilar ve Eczaneler
Hakkinda Yo6netmeligin 50 nci maddesine gore hazirlanmistir.

1.Amag

Eczanelerde verilen hizmetlerin kalitesinin artirilmasini, siirekliligini, giivenli, etkili ve
kaliteli tibbi trtinlere ve kaliteli saglik hizmetlerine erigimi, hastalarin tedaviye uyung
gostermelerini, yanlis ilag ve doz se¢imi sonucu yasanan sikintilar ile ilag-ilag, ilag-besin
etkilesimlerinin, ila¢ advers etkilerinin, akilci olmayan ila¢ kullanimlarinin 6niine gegilmesi
amaci ile hastalarin bilinglendirilmesinde etkin olmay1, dogru, uygun dozda ve yeterli siire ile
ilag “kullanim1 konusunda hekimler ile isbirligi icinde bulunulmasini ve Iyi Eczacilik
Uygulamalarinin gelistirilmesini saglamaktir.

2. Kapsam

Eczaneleri ve bu eczanelerde gorevli eczacilar ile diger personeli ve eczacilik hizmetlerini
kapsar.

3. Temel Felsefe

Iyi Eczacilik Uygulamalari, hastanin yasam Kalitesinin arttirilmasi, siirdiiriilmesi ve tedavi
stirecinde etkin olan faktorler ile isbirligine dayali, devamlilik niteligi de olan farmasdtik
bakimin uygulama bigimidir.

Iyi Eczacilik Uygulamalarmin felsefesi; eczanede bulundurulan iiriinler ile ilgili hizmetleri
sunmak, toplumun bu hizmetlerden en iyi sekilde yararlanmasina yardimci olmak, ilaglardan
ongoriilen yarar ile elde edilen yarar1 degerlendirerek verimi arttirmaya yonelik faaliyetlerde
bulunmaktir.

4. Tamimlar

a) Akilcr Tlag Kullanimu: Kisilerin klinik bulgularina ve bireysel 6zelliklerine gore
uygun olan ilaci, uygun siire ve dozda, kendilerine ve topluma en uygun
maliyetle saglanabilmesini,

b) Bagimsiz diikkan: Yapi1 ruhsati veya yapi kullanim izni belgesinde diikkan
veya igyeri olarak kaydedilmis mekani,

C) Bakanlik: Saglik Bakanligini,
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Eczact: Eczacilik fakiiltesi veya Eczacilik mektebi ya da yiiksekokulundan
mezun olmus ya da Kanuna gore yabanci okullardaki egitiminin yeterliligini
ispat ve tescil ettirmis, eczacilik faaliyetlerini ylriitmeye yetkili saglik meslek
mensubunu,

Eczacilik: Hastaliklarin teshis ve tedavisi ile hastaliklardan korunmada
kullanilan tabii ve sentetik kaynakli ilag hammaddelerinden degisik farmasotik
tipte ilaglarin hazirlanmasi ve hastaya sunulmasi; ilacin analizlerinin yapilmasi,
farmakolojik etkisinin devamliligi, emniyeti, etkililigi ve maliyeti bakimindan
gozetimi; ilagla ilgili standardizasyon ve kalite giivenliginin saglanmasi ve ilag
kullanirmima bagli sorunlar hakkinda hastalarin bilgilendirilmesi ve ¢ikan
sorunlarin bildiriminin yapilmasina iliskin faaliyetler1 yiiriiten saglik hizmetini,
Eczane: Serbest eczane ve hastane eczanesi olarak faaliyet gosteren eczaneleri,
Farmakope:Avrupa Farmakopesini,

Farmasotik Bakim: Hastanin ilaglardan en iyi sekilde faydalanmasi i¢in eczaci
tarafindan bilgi ve danismanlik hizmetinin verilmesi, ila¢ tedavisinin izlenmesi
ve eczacinin Oncelikli olarak hasta sagligini gozetmesi esasina dayali hasta
odakli eczacilik hizmetini,

Hastane Eczanesi: Bakanligimiza bagli hastaneler ile agiz ve dis saglig
merkezleri ve tiniversitelere bagl saglik uygulama ve aragtirma merkezleri ile
ag1z ve dis sagligi hizmeti sunulan dis hekimligi fakiilteleri, gergek kisiler ve
6zel hukuk tiizel kisilerine ait hastaneler biinyesinde faaliyet gosteren eczacilik
mesleginin  kurallar1  dogrultusunda  hizmet f{ireten, Iyi Eczacilik
Uygulamalarmin gereginin en iyi sekilde gerceklestirilmesini saglayan
kosullara sahip, kamusal niteligi olan saglik hizmetlerinin verildigi eczaneyi,
Ikinci Bczaci: Serbest eczanelerde, eczanenin sahip ve mesul miidiirii olan
eczacinin yaninda regete sayisi ve/ veya ciro gibi kriterlere gore calistirilmast
zorunlu olan veya istege bagh olarak bu kriterlere tabi olmaksizin da
calisabilecek eczaci veya eczacilari,

Tlag: Hastalig1 teshis ve/veya tedavi etmek veya onlemek, ya da bir fizyolojik
fonksiyonu diizeltmek, diizenlemek veya degistirmek amaciyla, insana ve
hayvana uygulanan dogal veya sentetik kaynakli etkin madde veya maddeler
kombinasyonunu,

[lag Takip Sistemi: Ilaglarin iiretim veya ithalattan baslayarak gectikleri her
noktadan alinacak bildirimlerle takibini saglamak {izere uygulanan alt yap1
sistemini,

Kanun: 6197 sayil1 Eczacilar ve Eczaneler Hakkinda Kanunu,

Kurum: Tiirkiye Ila¢ ve Tibbi Cihaz Kurumunu,

Majistral Ilag: Hasta igin 6zel olarak hekim tarafindan recete edilen ve
eczanede bu formiile gore hazirlanan ilag ya da ilaglari,

Serbest Eczane: Sahibi ve mesul miidiirii eczaci olan, eczacilik mesleginin
kurallar1 dogrultusunda hizmet iireten, Iyi Eczacilik Uygulamalarinin gereginin
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en iyi sekilde gerceklestirilmesini saglayan kosullara sahip, kamusal niteligi
olan saglik hizmetlerinin verildigi eczaneyi,

n)  TUFAM: Tiirkiye Farmakovijilans Merkezi’ni,

0) Yardimc1 Eczaci: 2013 ve daha sonraki yillarda eczacilik fakiiltesinde
okumaya hak kazanmis olup, mezun olduktan sonra serbest eczane agmak veya
serbest eczanelerde mesul miidiir olarak ¢aligmak i¢in en az bir yil miiddetle
hizmet soézlesmesine bagli olarak mesul miidiir eczaci ile birlikte serbest
eczanelerde veya hastane eczanelerinde calisan eczaci veya eczacilar ifade
eder.

5. iyi Eczacihk Uygulamalarinin Esaslar

5.a. Iyi Eczacihk Uygulamalar

5.a.1.Eczacilik hizmetleri sunulan her ortamda eczacinin oncelikli olarak hasta sagligini
gbzetmesi,

5.a.2.Eczacilik hizmetlerinin agik¢a tanimlanmasi, amacinin bireye doniik olmasi ve ilgili tim
kesimlere etkin bi¢imde iletilmesi,

5.a.3.Akilct ilag kullanimi konusunda toplumsal farkindaligin olusturulmasi, bilgi ve biling
diizeyinin artirilmast,

5.a2.4.Eczacilar tarafindan eczacilik meslek uygulamasi ve eczacilik bilimlerindeki giincel
gelismelerin, eczacilik meslek standartlart ve gerekliliklerinin, ilag ve eczacilikla ilgili
yasalarin ve ilaglarin kullanimina iliskin bilgi ve teknolojinin siirekli takibinin saglanmasi,
5.a.5.1laglarm kullanimi, saklanmas1 ve imhasi ile ilgili olas1 risklere kars1 hasta, toplum ve
¢evre bilincinin olusturulmasi, sorunlarin ¢6ziimiinde aktif gorev almasinin saglanmasi,
5.a.6.0la¢ ve diger saglik iiriinlerinin hasta magduriyetine yol agmayacak sekilde temin
edilmesi, hastaya sunulan ila¢ veya ilaglarin kullaniminin 6nce ayrintili olarak anlatilmasi,
anlatilanlarin hasta tarafindan anlasildiginin teyit edilmesi ve sonrasinda ilag tedavisinin
izlenmesi, hastanin ilaglardan en iyi sekilde faydalanmasi igin bilgi ve danigmanlik hizmetinin
verilmesi,

5.a.7.Akilc1 Ilag Uygulamasi ve ilaglarin dogru kullanilmasinin saglanmasi hususlarinda
katkisin1 gerektirir.
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5.b. Iyi Eczaciik Uygulamalarimin Esaslari, asagidaki hususlarin yerine getirilmesi ile
saglanir:

5.b.1.Birey ve toplum sagliginin hizmetinde olan eczaci bu gorevini yiiriitirken yasama ve
insana kars1 saygiy1 6n planda tutar.

5.b.2.Eczac, yiiriirliikteki mevzuat ¢ercevesinde mesleki ve etik davraniglar sergiler, hastanin
6zel yagsam ve mahremiyetini korur.

5.b.3.Saglikli olma hali ve yasam kalitesinin arttirilmasi, toplum sagliginin korunmasi, hijyen,
hastaliklarin 6nlenmesi konularinda toplumu bilinglendirir ve ilgili kurumlarla ve diger saglik
profesyonelleri ile igbirligi yapar.

5.b.4.Eczaci, gozlemledigi ya da hastalar ile diger saglik profesyonelleri tarafindan iletilen;

- Tlaglarin doktorun &nerdigi endikasyon ve pozoloji disinda kullanimini veya

suiistimalini,

- Gebelik ve emzirme donemi de dahil ilag kullanimina bagli olarak gelisen advers ilag

etkilerini,

- Doz asgimini,

- {lag kullanim hatalarins,

- Uriin kalite problemleri ile iliskili olarak meydana gelen advers ilag etkilerini,

- Tac etkisizliklerini,

- Sahte {rilin siiphelerini dogrudan ya da il saglik miidiirliikleri aracilig: ile Kuruma
bildirir.

Kurum tarafindan yukarida belirtilen konularda yapilan degerlendirmeler sonucunda
eczaciya geri bildirim yapilmak suretiyle eczacinin da aktif olarak i¢inde yer aldig: bir bilgi
dongiisii olusturulur.
5.b.5.1laglarin dogru kullanimimnin anlasiimasia yonelik olarak ilacin adi, endikasyonlar,
dozu, doz uygulama zamanlari, kullanim sekli, saklama kosullari, ila¢ kullaniminda dikkat
edilmesi gereken hususlar, ila¢ uygulamasinda kullanilan araglarin giivenli ve etkin kullanimu,
doz uygulamasi sirasinda kaginilmasi gereken gida ve diger ilaglar, ilag alimi sonrasinda
karsilasilacak sonuglar, advers ilac reaksiyonlar1 ve advers ilag etkilerinin TUFAM’a bildirim
gerekliligi gibi konularda hastalar ve/veya ilag tedavisini uygulayanlar eczaci tarafindan
bilgilendirilir, hastanin ilag kullanimindan en iyi yarari elde etmesi amaglanir.
5.b.6.1la¢ ve saglik danismani olan eczaci, toplumu hastalik riskleri konusunda bilgilendirme,
risklerden korunma yollarim1 aciklama, riskli bireyleri belirleyip erken tan1 ve tedavi i¢in
doktora yonlendirme gibi 6nemli gorevler istlenerek koruyucu saglik hizmetine katkida
bulunur.
5.b.7.Eczac1 tiim hastalarina esit davranir.

5.b.8. Eczacilik mesleginin temel yaklagiminin mesleki oldugunu bilir ve meslegini buna goére
icra eder.

5.b.9.Eczacilik hizmetini hastaya bilfiil ve her zaman eczaci sunar.

5.b.10.Eczaci, meslegin seref ve haysiyetine aykir1 olarak, agik veya gizli herhangi bir sekilde
hileli veya muvazaali anlasmalar yapmaz.
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5.b.11.Eczaci, eczacilik mesleginin ilerlemesi, saglik alanindaki vazgegilmezliginin ortaya
konulmasi1 amaciyla ve mesleki gelisim siirecinin bir pargasi olarak meslektaslari ile isbirligi
ve dayanisma i¢inde olur, meslektaslarini rakip olarak gérmez ve haksiz rekabete neden
olacak davranislarda bulunmaz.

5.b.12.Eczac1 gorevini almis oldugu egitim ve kazanmis oldugu bilgi ve beceriler
dogrultusunda, verimlilik ve kalite gereklerine uygun, diger saglik meslek calisanlari ile
birlikte karsilikli gliven ve ekip anlayisi icerisinde, multidisipliner yaklasimla ve saglik
hizmeti sunumunun devamliligi esasina bagli olarak yapar.

5.0.13.Eczac1 doktor ya da herhangi bir sahsi araci olarak kullanmaz, hastanin diledigi
eczaneyi serbestge segmesine engel olmaz.

5.b.14.Eczaci, saglik meslek mensuplar1 ve meslek orgiitleri, kamu kurum ve kuruluslart,
tiniversiteler, endiistri ve iriin tanitim temsilcileri ile iliskilerinde meslek etigine uygun
davranir.

5.b.15.11a¢ kullanimina yonelik politikalarin saptanmasinda, gelistirilmesinde, yiiriitiilmesinde
hastanelerde gérevli eczacilarin goriisii alinir. Eczaci hastanelerde akilci ilag kullanimi
ekibinde bulunur. Sorumluluklar1 ve gorev dagiliminda iizerine diisen gorevleri eksiksiz
yerine getirir.

5.b.16.Hastane = eczanelerinde gorevli eczaci farmakovijilans irtibat noktast olarak
gorevlendirilmesi halinde gérevini TUFAM ile isbirligi halinde yiiriitiir.

5.b.17.Hastane eczanelerinde gorevli eczaci, diger saglik meslegi mensuplari ile saglik ve ilag
hizmetinin etkinlik, giivenlik ve kalitesinin tanimlanmasi, degerlendirilmesi, iyilestirilmesi ve
yiirtitiilmesi sorumlulugunu paylasir.

5.b.18.Eczaci, hastalarina iliskin tibbi ve farmasotik bilgilerden haberdar olur, tibbi ve
farmasoétik gelismeler dogrultusunda kendisini yeniler, tiim meslek yagami boyunca hizmet igi
egitimlerle bilgilerinin etkinligini arttirir ve yeterliligini stirdiirmek i¢in gerekli egitimlere
katilimin yollarini arar.

5.b.19.Eczaci, yonetmelikte belirtilen eczaneden satisi/hastaya ¢ikisi yapilacak iiriinlerden
kullanicinin sagligi ve emniyeti agisindan kullaniminda sakinca goriilen iriinlerin piyasadan
geri ¢gekilmesi isleminde aktif ve etkin rol akr.

6. Eczane Olarak Kullamlacak Yerln Ozelllklerl

6.1.Serbest eczane olacak yerlerm bodrum asma katlarl varsa merdiven bosluklari, merdiven
alt1 kisimlari, kolonlari, ara duvarlar harig, lavabo ve tuvalet alan1 dahil olmak iizere asgari
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35 metrekare olmasi gerekir.

6.2.Icindeki hastalara ilag vermeye mahsus hastane ve buna benzer miiesseselerin eczaneleri
ve yalniz fakirlere parasiz ilag verip higbir suretle para karsiligi regete ile ilag imal etmeyen
belediye ve hayir cemiyetleri i¢in agilacak eczanelerin depo hari¢ asgari 20 metrekare olmasi
gerekir.

6.3.Eczaneler aydinlik, rutubetsiz, havadar ve hijyen kosullarinin saglandigi ortamlardir;
zeminleri hijyen kosullarina uygun, kolay temizlenebilir malzeme ile dosenir.

6.4.Eczanede birden fazla asma kat bulunabilir, ancak hastalarin bekleme yerleri ve dolaplar,
banko ve ¢alisma masasi eczanenin giris katinda bulunur.

6.5.Eczanede, eczaci ve hasta arasinda yapilan goriismelerde hasta mahremiyeti goz oniinde
bulundurulur ve gériismeler bu dogrultuda yapilir.

6.6.Eczanede regete kabuliiniin kolay ve diizenli bir sekilde yapilabilecegi bir banko bulunur.
6.7.Eczanelerde hizmetin niteligini artirmak i¢in giiniin teknolojik kosullarindan yararlanilir.
6.8.Eczane girisinde hastalarin rahatlikla erisimini saglayacak sekilde gerekli 6nlemler alinir
ve diizenlemeler yapilir.

6.9.Hastane eczanesinde gorevli eczaci ve eczanede c¢alisan personel disindaki kisilerin
ilaglarin bulundugu alana erisimini dénleyecek sekilde diizenleme yapilir.

7. Eczanelerin Laboratuvar Bolimiu

7.1.Eczanelerin laboratuvar boliimii asma kat ya da bodrum katta bulunabilir, ancak kisilerle
veya hastalarla irtibati1 ve dogrudan disarisi ile baglantis1 olmayacak sekilde ayrilir.

7.2. llag yapmaya ayrilmis bankonun iizeri, 1stya dayanikli cam, mermer ve mikrobiyolojik
bulasma olusturmayacak malzemeden yapilir.

7.3.Laboratuvar, potansiyel hatalarin azaltildigi, majistral ilag hazirlanmasini kolaylastiracak
kosullarin saglandigi, uygun sekilde tasarlanmis temiz bir alan olarak hazirlanir.
7.4.Laboratuvar kontaminasyon ve ¢apraz kontaminasyona yol agmayacak sekilde tasarlanir.
7.5.Hassas, santigram veya kiloluk teraziler ayarlari bozulmayacak sekilde banko iizerinde
veya ayri Ozel masada bulundurulur. Teraziler igin ilgili kurumdan her iki yilda bir
kalibrasyon kontrol belgesi alimir. Kalibrasyon tarihleri ve bir sonraki kalibrasyon tarihleri
cihaz tizerindeki etikette belirtilir. Eczanede bulunan tiim cihazlarin kalibrasyon kayitlari
denetimlerde sunulmak iizere cihaza ait son kalibrasyon kaydini igerecek sekilde saklanir.
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7.6.Majistral ilag hazirlanmasinda kullanilan kimyevi maddeler, galenik preparatlar ve droglar
cam siselerde ve/veya orjinal ambalajinda, 1siktan bozulabilecek maddeler ise, renkli siselerde
ve etiketlenmis olarak ayr1 bir dolapta bulundurulur.

7.7. Laboratuvarlarda sehir suyu bulunur.

7.8.Laboratuvarlar bagka bir amag¢ icin kullanilmaz, kimyevi maddelerin bozulmasini
engelleyecek uygun nem ve sicaklik kosullari saglanir.

8. Personel

8.1.Eczanelerde g¢alisan personel, eczanenin mesul miidiiri olan eczacinin sorumlulugu
altinda calisir. Calisanlarin personel defterine kaydi yapilir.

8.2.Eczanelerde, hasta veya hasta yakinina eczacilik hizmeti sadece eczaci tarafindan sunulur.

8.3.Eczanede yiiriitiilen diger hizmetler icin eczaci tarafindan yardimei personel/personellere
is dagilim1 yapilabilir, eczacilik hizmeti disindaki bu faaliyetler yazili hale getirilerek diger
eczane ¢alisanlarina imza karsihigi bildirilir. Eczaci bu ¢alismalar1 denetler ve koordine eder.
8.4.Eczanelerde deneme amagl sa¢ ve cilt analizi/bakimi gibi uygulamalar, alaninda uzmanlik
belgesi olan personel tarafindan gergeklestirilir.

8.5.Eczanede calisan ikinci eczaciya ait Il Saglik Midiirliigiince diizenlenen belge hizmet
alanlarin gorebilecegi sekilde asilir.

8.6.Eczac1 stajyer eczacilarin yetistirilmeleri konusunda egitici olarak katkida bulunur. Bu
amagcla staj yapan Ogrencilerin, uygun mesleki bilgilere sahip olmalarini ve mesleki etik
kurallar1 6grenmelerini saglamaya caligir.

9. Mesleki Performansin Siirdiiriilmesi ve Iyilestirilmesi

9.1.yi Eczacilik Uygulamalarinin vazgegilmez 6gesi olan egitim, siirekli mesleki gelisim
olarak algilanir. Bunun saglanmasit ve gergeklestirilmesi i¢cin Kurum ve Tiirk Eczacilari
Birligi’nce ortak hareket edilir. Kurum, hizmet i¢i egitim programlari olusturur. Universiteler
ve TEB ile bu konuda isbirligi yapabilir. Bu programlarda eczacilarin talepleri de goz oniinde



X

O

bulundurulur. Egitimlerin siirekliligi saglanir. Egitimlerin kalitesi Kurum ve Tiirk Eczacilart
Birligi tarafindan izlenir ve degerlendirilir.

9.2.Eczacilar, yeni ilaclar ya da mevcut ilaglara iliskin degisiklikler konusunda egitim ve
gelismeleri  takip  ederek  bilgi  sahibi  olur  ve  bilgilerini  giinceller.

ik

9.3.Eczacilar mesleki alandaki bilimsel yayinlari takip eder.
9.4.Eczacilar mesleki alanda yapilacak toplanti, seminer, kongreleri vs. takip eder, hizmeti
aksatmayacak ve hasta magduriyetine neden olmayacak sekilde katilim saglar.

10.Majistral ila¢ Hazirlanmasi ile ilaclarm Temini, Saklanmasi, Hastaya Sunumu ve
Imhasi

10.a.Majistral Ila¢ Hazirlanmasi

—_—

10.a.1.Eczaci, majistral ilaglarin giivenli, etkin ve kaliteli bir bi¢cimde hazirlanmasi ve
sunulmasini saglar.

10.a.2.Eczac1 regetede kayithi bilgileri dikkatlice okur, regetede eksik, yanlis, anlasilamayan
hususlar var ise mutlaka doktor ile temasa geger.

10.a.3.Laboratuvarda ayni1 anda birden fazla majistral ilag hazirlanamaz. 10.a.4.Laboratuvarda
ilag hazirlanmasindan sonra gereken temizlik islemleri yapilir.

10.a.5.Majistral ilaglar mesul miidiir/yardimci/ikinci eczaci tarafindan hazirlanir, yardimer ve
ikinci eczacilar tarafindan hazirlanan ilaglar mesul miidiir eczacinin gozetiminde hastaya
sunulur.

10.a.6.Tiim yapilan islemler i¢in yazili standart calisma prosediirleri hazirlanir, is ve islemler
bunlara gore yapilir. Dokiimanlardaki bilgiler {izerinde herhangi bir degisiklik yapilmasi



x

O

durumunda imza ve tarih atilir. S6z konusu degisiklikler, orijinal bilgilerin de okunmasina
olanak saglayacak sekilde yapilir. Uygun goriildiiglinde, degisikligin nedeni kaydedilir.
10.a.7.Eczanede majistral ila¢ hazirlanabilir. Bunun disinda ticari amagh kozmetik, ilag ve
tibbi cihaz imalat1 yapilmaz.

10.a.8.Doktor muayenehanelerine toplu ilag tiretilip gonderilemez.

10.a.9.Hastalarin talebi iizerine majistral ilag hazirlanamaz.

10.a.10.Majistral ila¢ hazirlanmasinda kullanilan kimyevi maddelerin temin edildigi yerlere
ait faturalar geriye doniik arastirmalarin yapilabilmesi i¢in ve denetimlerde sunulmak iizere
muhafaza edilir.

10.b.Majistral ilac Ambalaji ve Etiketleme

10.b.1.Majistral ilaglarin ambalajina diismeyecek sekilde etiket yapistirilir. Bu etiketler
uzerinde;

Eczanenin ve hazirlayan eczacinin ismi,

Doktorun ve hastanin isimleri,

flacin kullanim sekli,

Tlacin hazirlanis tarihi, ihtiva etti§i madde/maddeler ve miktarlar,

[lacin saklama kosulu ve varsa uyarilar yer alir. Hastaya ayni anda birden fazla
majistral ila¢ sunulmasi durumunda etiketler {izerinde ayirict ibarelere yer verilir.
10.b.2.Dahilen kullanilacak ilag etiketleri beyaz, haricen kullanilacak ilag etiketleri kirmizi
renkli olur.
10.b.3.Eczanelerde hazirlanacak ilaglar, hi¢ kullanilmamis, yeni ve uygun ambalajlara konur.

10.c.ilaglarin Temini ve Saklanmasi

10.c.1.Eczacilar, ilaca erisimde ilgili kurumlara karsi gorevlerini yerine getirmek {izere
tedarik siirecinin seffaf, profesyonel ve etik kurallar ¢ergevesinde yiiriitiilmesini saglar.
10.c.2.Eczanelerde ilaglar icin gerekli saklama kosullarmi saglayacak teknik donanim
bulunur.

10.¢.3.0zel saklama kosulu gerektiren veya soguk zincire tabi ilaglar saklama kosullarma
uygun olarak eczaneye kabul edilir, saklanir ve ayn1 sartlara uygun olarak hastalara sunulur.
10.c.4.Miinhasiran eczaneden satilabilecek Uiriinler ve eczaneden satis1 yapilabilecek iirlinler,
Farmakopedeki Ozellikler1 ve ambalaj {izerindeki muhafaza sartlar1 goz Oniine alinarak
gerektigi gibi saklanir. Bu sebeple eczane ortaminin sicaklik ve neminin saklama sartlarina
uygun olmasi saglanir.

10.c.5.Eczane i¢i sicaklik ve nem takibinin saglanmasi i¢in kayitlar diizenli tutulur, Kritik
durumlarda uyar1 verecek erken uyari sistemi ve geriye doniik hafiza kaydi bulunan
termometre bulunur.
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10.c.6.Buzdolab1 i¢i sicaklik takibinin saglanmasi igin kayltlar diizenli tutulur, Kritik
durumlarda uyari verecek erken uyari sistemi ve geriye doniik hafiza kaydi bulunan

termometre bulunur. Buzdolabinda eczanede satis1 yapilacak iirtinler disinda {iriin bulunamaz.
Uriinler saklama kosullarma uygun olarak buzdolabmin uygun boliimiinde muhafaza edilir.
Bu konuda eczaci tarafindan eczane personeline diizenli olarak gerekli egitim verilir.
10.c.7.Yapilan eczane denetimleri sirasinda uygun kosullarda saklanmadigi tespit edilen
ilag/lirtinler hakkinda oOncelikle ruhsat sahibi firma ile iletisime gecilir. Eger iletisime
gecilemez veya ruhsat sahibi firmadan imha edilmesi yoniinde bilgi alinirsa imhasi
gerceklestirilir. Ancak analiz ticretinin karsilanmasi kosulu ile analize gonderilebilir. Analiz
sonucuna gore karar verilir.

10.c.8.Biitiin zehirli maddeler, Farmakopeye gore ayrilir ve ayri dolaplarda bulundurulur.
Dolaplardan birisinin kapagi kirmizi boyali olup iizerine “Siddetli Zehirler” yazilir, digeri ise
yesil boyalt olup iizerine “Ayr1 Bulundurulacak Zehirler” ibaresi yazilir. Bu dolaplar her
zaman Kilitli bulundurulur ve anahtari serbest eczanede eczane mesul midiiriinde ya da ikinci
eczacida, hastane eczanesinde eczacida bulunur. Bu dolaplara konulacak zehirlerin cinsine
gore icerisine konulacak ilag siselerinin tizerine kirmizi veya yesil etiketlere isimleri yazilir,
ayrica “Siddetli Zehir” veya “Ayr1 Bulundurulacak Zehir” ibaresi yazili etiketler yapistirilir.
10.c.9.Kirmiz1 regeteye tabi ilaglar gelik kasada saklanir. Yesil regeteye tabi ilaglarin da ¢elik
kasada saklanmas1 tavsiye edilir.

10.c.10. Hastane eczanelerinde bulundurulacak yiiksek riskli ilaglarin listesi belirlenir, yiiksek
riskli ilaglar diger ilaglarla karigmalarimi onleyecek sekilde depolanir ve eczanede renkli
isaretleme islemine tabi tutulur.

10.c.11.Hastane eczanelerinde ila¢ isimleri kisaltilarak yazilmaz. ilaglarm karismasini
onlemek amaciyla yazilisi, okunusu, ambalaj1 birbirine benzeyen ilaglarin listeleri hazirlanir,
listeler kullanim alaninda bulunur. Yazilisi, okunusu, ambalaji birbirine benzeyen ilaglar
dolaplardaki ayri1 raflara yerlestirilir.

10.c.12.Eczaci, eczanede bulundurulmasi zorunlu ilag listesinin kontroliinii siirekli yapar,
eksilen ilaglarin yerine yenisinin temini ve son kullanma tarihi gegen ilaglarin imhasi
konusunda dikkatli davranir.

10.c.13.Kimyevi maddelerin ambalajlar1 lizerinde parti numarasi, imal ve son kullanma tarihi,
iiretim yeri ve saklama kosullar1 bulunur.

10.c.14.Eczane ve depolarinda bulunan iiriin stoklari, son kullanma tarihi 6nce dolan ilk ¢ikar
(FEFO) ilkesine gore islem goriir ve istisnalar belgelenir.
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10.c.15.11gili bakanliktan izin, ruhsat veya fiyat alinarak iiretilen veya ithal edilen gida
takviyeleri, eczacilik ve ziraatta kullanilan ilag, kimyevi madde ve diger saglik iiriinleri ve
veteriner biyolojik iirlinler hari¢ veteriner tibbi {irtinler birbirini etkilemeyecek sekilde ayri
dolaplar i¢inde tutulur.

10.c.16.Hastane eczanelerinin depolari, ilaglarin giivenli sekilde saklanmasina ve taginmasina
olanak saglayacak sekilde yeteri kadar giivenli, yapisal olarak saglam, yeterli depolama ve
islem kapasitesine sahip olur. Depolama alanlari, tiim islemlerin dogru ve giivenli sekilde
yapilmasini saglamak i¢in uygun sekilde aydinlatilir.

10.c.17.Hastane eczanelerinde ilaglarin saklandigi alanlar, anlasilir sekilde isaretlenir ve
erisimleri yetkili Kisilerle smirlandirilir. Ilaglarin yerlesim yerini gdsteren yerlesim planlari
bulunur ve saklama sartlarina uygun yerlestirme yapilir.

10.¢.Eczanede Satis1 Yapilan Uriinlerin Hastaya Sunulmasi

Eczaci, hastanin ilact dogru doz, dogru siire ve dogru sekilde kullanabilmesi ve eczanede
satis1 yapilan iirlinlerden ve eczacilik hizmetlerinden en iyi sekilde yararlanmasini saglamak
amaciyla asagidaki hususlara dikkat eder:

10.¢.1.0Oncelikle recete bir biitiin olarak degerlendirilir, hastanin yasi ve konulan teshis
dikkate alinir.

10.¢.2.Eczac1 regetede kayith tiim bilgileri dikkatlice okur, regetede eksik, yanlis,
anlasilamayan hususlar var ise mutlaka doktor ile temasa geger.

10.¢.3.1lacin kullanimi hakkinda bilgi verilirken hastanin egitim durumu @6z oniinde
bulundurulur ve hastanin kullanmakta oldugu ilaglar hakkinda bilgi alinir.

10.¢.4.Eczaci, hastalarina kars1 iyi bir dinleyici olur, hastayla goriigme sirasinda teknik ve
tibbi terimler kullanmaktan kaginir, hastaya verilen bilginin basit, agik ve kolay anlasilabilir
olmasina dikkat eder, bu bilgilerin tedavi a¢isindan 6nemini vurgular.

10.¢.5.Eczac1, hasta veya yakinina verecegi bilgileri belirli bir diizen iginde sunar; 6nemli
noktalar: gériismenin baginda anlatir, sonunda tekrarlar.
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10.¢.6.Eczaci ilacin kullanim sekli, dozu ve varsa diger 6nemli hususlar hakkinda hastalara
sOzIii bilginin yan1 sira ambalaj tizerine yazarak da bilgi verebilir.

10.¢.8.Hastane eczanelerinde hastaya verilecek ilaglar iizerinde yer alacak her tiirlii uyar
(yiiksek riskli ilag, soguk zincire tabi ilag etiketleri v.b ) eczaci gézetiminde yapilir.
10.¢.9.Eczanede majistral ilaglar da dahil regetesiz ilag satis1 yapilamaz.

10.¢.10.Eczane vitrinlerine reklam asilamaz, promosyon amagli ilag satis1 yapilamaz.

10.d.Eczanede Satis1 Yapilan ilaclarin imhasi

10.d.1.Eczane sahip ve mesul miidiirii, ilaglarin miadin1 diizenli olarak kontrol eder, bozulan
veya miadi gecen ilaglar1 imha edilmek iizere satistan kaldirir, eczane igerisinde ayri bir
alanda muhafaza eder, kayit altina alir ve ivedilikle imhasi i¢in Saglik Miidiirligiine bagvurur.
Ilag Takip Sistemi’ne bu ilaclar1 bildirir.

10.d.2.Kurum ya da firma tarafindan kalite hatasi ve/veya sahte siiphesi ile piyasadan geri
¢ekme islemi uygulanmis ilaglar ivedilikle satistan kaldirilir, kullanimini engellemek
amaciyla derhal ayr1 bir yerde depolanarak depo veya firmasina iade edilir.

10.d.3.1laclarin imhast ve geri ¢ekilmesi halinde yapilacak islemlere iliskin yazili bir prosediir
olusturulur, tiim personele imza karsiligi duyurulur.

10.e. Nobet¢i Eczaneler

10.e.1.Serbest eczanecler bagli olduklari bolgedeki eczane calisma giin ve agilis kapanis
saatlerine uyar.

10.e.2.Eczanelerin gece nobeti hizmeti verirken kapilarinin kapali tutulmas: halinde
kapilarinda zil bulundurmasi gerekir.

10.e.3.Ndbet saatlerinde mesul miidiir eczaci bilfiil eczanede bulunur.

10.e.4.Serbest eczanelerde, ¢aligma saatleri disinda yalnizca ndbet¢i eczanelerin E logolu
151kl levhalar acik kalir.

11.Basvuru Kaynaklari
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Hizmet kalitesinin arttirilmasi amaciyla ilaglar ve tedavi konusunda bagimsiz, kapsamli,
giincel ve objektif bilgileri igeren basvuru kaynaklari (e-kaynaklar ve diger kaynaklar), her
zaman eczacinin elinin altinda bulunur.

12.Eczane Defter ve Kayitlari

12.1.Eczanede satis1 yapilan tiim ilaglar elektronik ortamda kaydedilir. Bu kayitlar
denetimlerde istenilmesi halinde sunulmak tizere muhafaza edilir.

12.2.Eczanelerde teftis defteri, personel defteri ve stajyer defteri tutulur. Defterler eczacilarin
bagli olduklar1 bolge eczaci odalarindan temin edilir ve eczaci odalarina tasdik ettirilir.

13. Eczanelerde Bulundurulmasi Mecburi Uriinler

Eczanelerde bulundurulmast mecburi olan ilag, tibbi madde ve malzemeler Kurumca iki yilda
bir hazirlanacak liste ile belirlenir. Listede belirlenenler piyasada bulundugu siirece her
eczanede bulunur.

14. Tlac Takip Sistemi

Beseri ilaglar i¢in Kurumca uygulanan ilag takip sistemi kurallari gegerlidir. Yonetmelik

hiikiimleri dogrultusunda eczaneler tarafindan ilaglarin satigi, iadesi, takast ve imbhasi
islemlerinde ilag takip sistemine bildirim yapilmasi zorunludur.
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15.1.Eczacilar, eczacilikla ilgili mevcut mevzuat hiikiimlerine ve bu kilavuz hiikiimlerine
uyar.

15.2.Eczacilik meslegini yerine getirirken kanunlara aykir1 bir durumla karsilasilmasi halinde
ilgili otoriteye bilgi verir.

15.3.Eczacilar, Bakanlik, Kurum, 1l Saglik Miidiirliigii, Tiirk Eczacilar1 Birligi v.b. tarafindan
yayimlanan duyurular1 ve emirler ile talimatlar1 takip eder ve geregini yapar.

15.4.Eczanenin hizmet verdigi saatlerde mesul miidiir eczaci, varsa ikinci eczaci ve yardimci
eczacilar gorevi basinda bilfiil bulunur. Hastalik ve sair mazeretlerle eczanesinden 24 saatten
fazla siireyle ayrilmak zorunda kalan eczaci veya mesul miidiir keyfiyeti Il veya Ilge Saglik
Miidiirliigiine bir yaziyla veya kayith elektronik posta ile bildirir. Ayrilis miiddeti on bes giine
kadar devam edecekse eczaneye varsa ikinci eczact ya da yardimci eczaci, yoksa il saglik
miidiirliigiine bildirilmek kosulu ile eczanesi bulunmayan bir eczaci, yoksa mahallin serbest
tabibi muvafakatleri alinarak nezaret eder.

16.Yiiriirliikten Kaldirilan Diizenlemeler

Bu kilavuz ile 13.10.1992 tarih ve 21374 sayili Resmi Gazete’de yayimlanarak yiiriirlige
giren Eczaneler ve Eczane Hizmetleri Hakkinda Yonetmelige dayanilarak hazirlanan “lyi
Eczacilik Uygulamalar: Kilavuzu” yirtirliikkten kaldirilmastir.

17.Yururliikk

Bu kilavuz onaylandigi tarihte yiiriirliige girer.
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