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OZET

2019 yili Aralik ay1 sonunda Cin’in Wuhan sehrinde ortaya c¢ikarak, diinyaya yayilan ve 21. yiizyilin ilk
pandemisine sebep olan yeni tip corona viriisiin (SARS-CoV-2) neden oldugu COVID-19, Mayis 2020 tarihi
itibartyla diinyada 4 milyondan fazla insanin enfekte oldugu kiiresel Olcekte bir saglik sorunu haline
gelmigtir. Bu siiregte hastaligin teshisi ve tedavisi nedeniyle saglik calisanlari (hekimler, hemsireler,
eczacilar, hastabakicilar, vs) COVID-19 hastalariyla muhatap olmalar1 nedeniyle en biiyilik risk ile karsi
karsiya kalan meslek gruplari haline gelmistir. Eczacilar, 6zellikle iilkemizde 1. basamak saglik sunucusu
statiisiinde olan eczane eczacilari, halkin en kolay ulasabildigi saglik ¢alisanlar1 olarak pandemi siirecinde
hizmet vermeye devam etmistir. Ancak damlacikli temas yoluyla bulasma riski ¢ok yiiksek olan yeni tip
corona viriisten korunmak, giinde yiizlerce hastanin ziyaret ettigi eczanelerde eczaci ve eczaci teknisyenleri
icin biiytik bir saglik sorunu teskil etmesine ragmen, COVID-19 pandemi siirecinde eczaneler kisisel ¢apta
hijyen 6nlemleri alarak tcretsiz maske dagitimi gérevini yiiklenmistir. Bu makalede, COVID-19 pandemi
stirecinde tilkemizde eczacilarin iistlendikleri gérev ve sorumluluklar ile kamu hizmetleri tartisilacaktir.
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THE ROLE OF PHARMACISTS DURING COVID-19
ABSTRACT

COVID-19, caused by the new type of corona virus (SARS-CoV-2), which originated in Wuhan, China at the
end of December 2019, is spreading all over the world and causing the first pandemic of the 21% century. As of
May 2020, it has become a global health problem with more than 4 million people infected worldwide. In this
period, healthcare professionals (physicians, nurses, pharmacists, caregivers, etc.) have become the biggest risky
groups facing the COVID-19 patients during the diagnosis and treatment of the disease. Pharmacists, especially
community pharmacists, who have the status of primary health care provider in our country, have continued to
serve in the pandemic process as the healthcare professionals who are easily accessible by the public. However,
although protection from the new type of coronavirus, which has a very high risk of transmission by droplet
contact, is a major health problem for pharmacists and pharmacy technicians in community pharmacies visited
by hundreds of patients per day, pharmacies have been assigned the duty of free mask distribution in the
COVID-19 pandemic process by taking their own personal hygiene measures. In this article, the duties and
responsibilities of pharmacists as well as their public services in our country during the COVID-19 pandemic
process will be discussed.
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GIRIS

Cin’in Hubei eyaletinde bulunan Wuhan
sehrinde 2019 yilinin Aralik ay1 sonunda
yeni tip bir corona virlisten bulasma
yoluyla ortaya c¢ikan 2019 corona viriis
hastaligi, “corona virus disease 2019”
(COVID-19) olarak adlandirilmis olup,
tim diinyaya yayilarak Diinya Saghk
Orgiitii’niin (DSO) ilan ettigi iizere; 21.
yizyillda goriilen en bilyiik kiiresel
pandemiye neden olmustur. Her giin hizla
yayilarak, DSO’niin giincel rakamlarina
gore 10 Haziran 2020 tarihi itibariyla
7.145.539 kisinin enfekte oldugu hastaligin
yayilmasint dnlemek i¢in kiiresel ve yerel
bazda ¢esitli onlemler alinmistir. Hastalikla
savasmak icin Oncelikle hastalik etkeni
olan yeni tip corona viriisii genetik olarak
tanmimak  ¢ok  Onemli  oldugundan,
betacoronavirus ailesinin bir iiyesi olan
yeni viriisin genomu Cinli uzmanlar
tarafindan aydinlatilmis ve hastalik 13
Ocak 2020 tarihinde tanimlanmistir.
SARS-CoV-1’e olan yaklasik %80
oranindaki genomik benzerligi nedeniyle,
SARS-CoV-2 olarak adlandirilan viriise
kars1 cesitli tedavi yOntemleri iizerinde
yogun klinik aragtirmalar yiiriitiilmektedir
(1-3). Daha oOnce yine coronoviriis
tiplerinin neden oldugu SARS (severe
acute respiratory syndrome) ve MERS
(Middle East respiratory syndrome) gibi,
SARS-CoV-2, insanlar1 enfekte eden 7.
corona virls tipi olarak bildirilmistir (4).

Temas yoluyla hizla yayillan corona
viriisiin neden oldugu COVID-19, yiiksek
ates, yorgunluk ve kuru oksiiriik gibi
yaygin semptomlarla karakterize bir
hastaliktir.  Ozellikle 60 yas iizeri
popiilasyonda ve kalp hastaligi, diyabet,
asttim,  hipertansiyon,  kanser  gibi
komorbitidesi olan kisilerde hastalik daha
agir seyretmektedir. Ciddi COVID-19
vakalarinda ise yaygin semptomlara
zatiirre,  solunum  zorlugu,  bobrek
yetmezligi eslik etmekte ve nihayetinde
olim gerceklesebilmektedir (5). Ancak
vakalarin yaklasik %80’inin hastalig1 hafif
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gecirdigi, hatta asemptomatik oldugu da
bilinmektedir.  COVID-19  teshisinde
kullanilan testler sadece Saglik Bakanligi,
Halk Sagligi Genel Midiirligi Ulusal
Viroloji Referans Laboratuvarinda ve
Bakanlik¢a yetkilendirilmis Halk Sagligi
Laboratuvarlarinda yapilmaktadir.

Saglik profesyonelleri tarafindan siirekli
vurgulandig lizere, 11 Mart 2020 tarihinde
Saglik Bakanligi tarafindan iilkemizde ilk
vakanin duyuruldugu COVID-19
hastaligindan korunmanin baslica yolu
kisisel hijyen kurallarina siki bir sekilde
dikkat etmektir. Bu amagla ellerin en az 20
saniye boyunca sabunla 6zenli bir sekilde
yikanmasi, el yikamanin miimkiin olmadigi
durumlarda mutlaka alkol igeren el
antiseptiklerinin kullanilmasi, ellerin yiize
temas ettirilmemesi, sosyal izolasyon
kurallarimi1 dikkate alarak kisilerin arasinda
en az 1.5 m mesafe birakilmasi, herkesin
disar1 ¢ikarken mutlaka maske takmasi,
miimkiin oldugunca sosyal/fiziksel
temastan ve kalabalik ortamlara girmekten
kaginilarak evde kalinmasi, miimkiin
oldugunca seyahat edilmemesi ve 6zellikle
yurtdist  seyahatlerden sonra 14 giin
karantinada kalinmasi gibi enfeksiyondan
korunmaya yonelik tedbirlere uymak
hepimiz i¢in zorunlu hale gelmistir.

CovID-19 Pandemi
Eczacilarin Dahil Edilmesi

Siirecine

Hekimler basta olmak {izere bir¢ok saglik
meslek mensubunun fedakarca hizmet
verdigi ve vermekte oldugu COVID-19
siirecinde, eczacilar da hem eczanelerinde
hem de hastanelerde COVID-19’a karsi
verilen savasta sorumluluk almistir.
18.12.1953 tarihli ve 6197 sayili Eczacilar
ve Eczaneler Hakkinda Kanunu temel alan,
12.04.2014 tarihli ve 28970 sayili Resmi
Gazete’de yayimlandigi tizere, Eczacilar ve
Eczaneler Hakkinda Yonetmeligin 4.
Maddesinin (¢) bendine gore; Eczacilik
“hastaliklarin  teshis ve tedavisi ile
hastaliklardan korunmada kullanilan tabii
ve sentetik kaynakl ilag
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hammaddelerinden degisik farmasétik tipte
ilaglarin ~ hazirlanmast  ve  hastaya
sunulmasi; ilacin analizlerinin yapilmasi,
farmakolojik etkisinin devamliligi,
emniyeti, etkililigi ve maliyeti bakimindan
gozetimi; ilagla ilgili standardizasyon ve
kalite giivenliginin saglanmasi ve ilag
kullanirmina bagli  sorunlar hakkinda
hastalarin  bilgilendirilmesi ve ¢ikan
sorunlarin bildiriminin yapilmasina iligkin
faaliyetleri yiiriiten saglik hizmeti” olarak
tanimlanmaktadir. Ayni Yonetmeligin (d)
bendinde ise eczane “bir eczacinin sahip ve
mesul midiirliigiinde, Kanuna gore agilmis
saglik hizmeti sunan saghk kurulusunu”
tarif  etmektedir.  YoOnetmeligin 6.
Maddesinde eczacinin gorev ve yetkileri,
7. Maddesinde ise eczacinin sorumluluklari
belirtilmektedir. 7. Maddenin (f) bendine
gore eczact,

- Olaganiistii hal veya kriz donemlerinde
her tiirlii ila¢ tedarik siireclerinde etkin
rol alir ve kamu kurum ve kuruluslarina
yardimcl olur.

Diger yandan T.C. Saglik Bakanlig,
Saglik  Hizmetleri Genel Miidiirligi
tarafindan 31.05.2019 tarihinde
yayimlanan 2019/10 sayil1 “Saglik Hizmeti
Sunucularinin Basamaklandirilmasi”
konulu Genelgenin 1. maddesinin 2.
fikrasinin (k) bendi ile 6197 sayili
Eczacilar ve Eczaneler Hakkinda Kanun
kapsaminda serbest faaliyet gosteren
eczaneler “birinci basamak saghk hizmet
sunucusu” olarak tanimlanmistir. Yine
aynt  Genel  Midiirlik  tarafindan
14.11.2019 tarithinde yayimlanan 2019/18
sayill “Saglik Hizmeti Sunucularinin
Basamaklandirilmasi” konulu Genelgede
de eczanelere iligkin hiikiimler ayni1 sekilde
yer almistir. Bu husus, eczacilarin
eczanede sundugu saglik hizmetini daha
ist seviyeye cikarmasmma neden olan ve
ilag konusunda kamuya verdigi
danismanlik hizmetini tescil eden c¢ok
olumlu bir gelisme olmustur. Zira Saglik
Bakanliginca “sagligin tesviki, koruyucu
saglik hizmetleri ile teshis, tedavi ve
rehabilitasyon hizmetlerinin  bir arada
verildigi, Dbireylerin hizmete kolayca
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ulagabildikleri, diisiik maliyetle etkin ve
yaygin saglik hizmeti sunumu” olarak tarif
edilen birinci basamak saglik hizmeti,
eczacinin yetki, gorev ve sorumluluklariyla
olduk¢a ortiisen bir hizmet sunumudur.
Ozellikle COVID-19 pandemi siirecinde
eczane  eczacillarin  bu  kapsama
alinmasinin  6nemi de bdylece ortaya
cikmistir. Saglik Bakanlhigi Tiirkiye Ilag ve
Tibbi Cihaz Kurumu (TITCK) tarafindan
corona viriisle miicadelede alinan tedbirler
kapsaminda, pandemi stirecinde
eczanelerin normal c¢alisma rutinlerine
devam ederek vatandaglara kesintisiz
hizmet vermesi saglanmis ve eczacilara
devlet tarafindan vatandaslara {icretsiz
maske dagitimi seklinde kamu gorevi
verilmistir. Ancak ayni1 anda eczanede asli
hizmetlerine de devam etmekte olan
eczacilarin biiyiik bir bulas riski ile karsi
karsiya kaldigi da bir gergektir. Kaldi ki
iilkemizde pandemi stirecinin
baslangicinda saglik personelinden
COVID-19’a bagh ilk kaybin (Saglik
Bakanimizca da aciklandigi {izere) bir
eczact olmast (Ecz. Thsan Giray)
eczacilarin bulas riskinin ne kadar yiiksek
oldugunun  bir  goéstergesi  olmustur.
Istanbul Eczact Odas: tarafindan sadece
Istanbul’da 30 eczact ve 40 eczane
calisaninin corona viriis pozitif oldugu
aciklanmustir.

Pandemi ile Miicadelede Eczanelerde
Alinan Tedbirler

Ulkemizde ilk COVID-19 vakasinin
aciklandigr tarihten (11 Mart 2020)
itibaren, birgok bolge eczaci odasi
toplanarak, acil eylem planlari
olusturmustur. Diinyada o6zellikle subat
aymndan itibaren hizla pek cok iilkeye
yayildig1 tespit edilen hastalifa karsi 04
Mart 2020 tarihinde Tiirk Eczacilar Birligi
(TEB) “Korona viriis Salgmi: Eczacilar
icin On Kilavuzu™nu yaymlamistir. 11
Mart 2020 tarihinde iilkemizde ilk vakanin
goriilmesinin hemen ardindan,
eczanelerdeki  bulas  riskini  ortadan
kaldirmak i¢in, Oncelikle eczanelerdeki
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sosyal mesafeyi korumak amaciyla eczane
zeminlerine “mesafeni koru” seklinde
uyarict bantlar yapistirilmistir. Eczane
bankolar1 ile hastalar arasinda 1.5-2.0
metrelik mesafe olusturan  bariyerler
konulmustur. Buna ek olarak eczane
biliyiikliigline goére ayni anda igeriye
alinacak hasta sayilart smirlandirilmigtir.
Eczac1 ve yardimcr personelini salgindan
ve bulastan korumak i¢in maske, eldiven
ve koruyucu yiiz siperligi kullanimina
azami Onem verilmistir. Bu tedbirlere ek
olarak bazi eczanelerin eczane
ortamlarinda hastalarla aralarina mesafe
koymak igin pleksi, cam veya naylondan
yapilmis 6zel Dbariyerler olusturduklari
goriilmiistiir. Tim bu tedbirlerin amaci
hem eczane personelini  hem de
vatandaslar1  olast  bulas  riskinden
korumaktir. Diger taraftan giinde ortalama
100 ile 400 kisinin girmis oldugu ve
nispeten kiigiik isletmeler olan eczanelerin
diizenli olarak dezenfekte edilmesi icin
bazen belediyeler bazen de eczaci odalari
kendi imkanlarmi kullanarak bu gorevi
yerine getirmislerdir. Eczacilar1  bulas
riskinden korumaya yonelik tedbirlerden
biri olarak TITCK tarafindan kagt
receteden kaynaklanabilecek enfeksiyon
riskini azaltmak amaciyla hastanelerde
doktorlarin asgari diizeyde kagit recete
yazmasi tavsiye edilmistir.

13 Mart 2020 tarihinde devletimiz
tarafindan eczanelere uygulanan “Alkol
Temini  Kisitlamas1”  kaldirilmis  ve
pandemi siirecinde acil ihtiya¢ haline gelen
eczanede dezenfektan yapiminin Onii
ivedilikle acilmustir. Pandemi
baslangicinda el dezenfektanlar1 piyasada
olduk¢a yiiksek fiyattan satilirken Saglik
Bakanligi tarafindan eczacilarin
eczanelerde dezenfektan yapip hastalarina
sunmalarina karar verilmesi neticesinde
dezenfektan fiyatlarinda Onemli  bir
gerileme olmustur. Bu durum eczacinin
mesleki bilgisinin ne kadar degerli
oldugunu ve gerektiginde olaganiistii
donemlerde kritik roller alabilmesinin
onemini tekrar ortaya koymasi bakimindan
cok onemlidir.
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COVID-19 6nlemleri kapsaminda eczacilar
sokaga c¢ikma kisitlamasindan muaf
tutularak eczane hizmetlerinin sorunsuz
yiriitilmesi saglanmistir. Daha sonraki
pandemi siirecinde diinyada oldugu gibi
iilkemizde de enfekte vaka sayilarinin
artmas1 lizerine bircok ildeki Eczaci
Odalan tarafindan, Il Saglik Miidiirliikleri
ile istisare edilerek eczanelerin c¢alisma
saatleri yeniden diizenlenmistir.

Salgin ile Miicadelede Eczacinin
Damismanhk Hizmeti

Halkin COVID-19 konusunda
bilgilendirilmesi ve moral

motivasyonlarinin yiiksek tutulmasi igin
eczacilar pandemi siiresinde Onemli rol
almiglardir. Eczanelerde, hastalara saglik,
beslenme, hijyen ve sosyal yasamla ilgili
bilgilendirme ve wuyarilar yapilmistir.
Gerek maskelerin dogru kullanimi1 gerek el
dezenfektaninin asir1 kullanimina bagl,
olast dermatolojik problemler konusunda
hastalar  bilgilendirilmistir. ~ Bagisiklik
sisteminin  giliclendirilmesi ~ amaciyla
kullanilan vitamin, mineral ve takviye
edici gidalarla ilgili eczacilar tarafindan
onemli bir danismanlik hizmeti verilmistir.
Eczacilik Fakiilteleri 6gretim {yeleri ve
eczact meslek Orgiitlerinin temsilcileri
cesitli TV kanallari, gazeteler, internet
siteleri ve sosyal medya aglarini kullanarak
halkimiza pandemi ile miicadelede bilimsel
ve en dogru bilgileri aktarmiglar ve Saglik
Bakanligimiza destek vermislerdir.

Kesintisiz fla¢c ve Damismanhk Hizmeti

27.000 eczane ve 80.000 civarinda
yardimc1 personeli ile eczaneler pandemi
stiresince kesintisiz hizmet veren Onemli
birinci basamak saglik kuruluglarindan biri
olmuslardir. Mesai saatleri disinda faaliyet
gosteren nobetci eczane sayilart niifusa
gore 2-3 katina ¢ikarilmis ve eczanelerdeki
yogunlugun ve bulas riskinin Oniine
gecilmigtir. Kamu ve 06zel hastanelerde
calisan eczacillar pandemi siiresince
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kesintisiz hizmet vermeye devam etmis ve
yogun nobet donemleri gecirerek ilag
hizmetinin sorunsuz sekilde stirdiiriilmesini
saglamislardir.

Aile hekimlerinin yiikiinii hafifletmek
amaciyla  kronik  hastaliklara  sahip
hastalarin ~ raporlu ilaglarinin  hekime
gidilmeden eczanelerden dogrudan temin
edilmesine karar verilmesi ile
eczanelerdeki hasta yogunlugunda 6nemli
bir artis  gozlenmistir. Bu  gorevi
eczanelerin listlenmesi ile aile hekimlerinin
filyasyonda daha fazla gorev almalarina
imkan taninmuistir.

Eczacilarin Maske Dagitimindaki Rolii

Pandemi siirecinde deginilmesi gereken
onemli bir husus da; maskelerin iicretsiz
dagitimimin eczanelerden yapilmaya karar
verilmesinden  sonraki  birkag  hafta
boyunca eczanelerde dnemli bir yogunluk
meydana gelmesidir. Devlet tarafindan
maskelerin vatandaglara licretsiz
dagitilmasmma ve dagitimin o6nce PTT
araciligr ile, ancak bu dagitim kanalinda
bazi1  sikintilar  yasanmasi  iizerine,
08.04.2020 tarihinde maskelerin sadece
eczaneler yoluyla vatandasa ulastirilmasina
karar verilmigtir. Uygulama oncelikle
Istanbul ve Ankara’dan baslamis, bu riskli
donemde eczacilar ve eczane personeli
ellerinden geleni fazlasiyla yapmustir.
Maske dagitiminda eczacilardan
kaynaklanmayan ve organizasyona bagh
bazi eksiklikler zaman zaman eczacilar ile
vatandas1 kars1 karsiya getirmis olsa da
eczane eczacilar1 higbir maddi karsilik
beklemeden devletimiz tarafindan bu
olaganiistii donemde kendilerine verilen
kamu gorevini yerine getirerek, maskelerin
dcretsiz  dagitimini  dzveriyle yapmustir.
Ancak eczanelerde serbest olan maske
satisinin  pandemi siirecinde; maskelerin
fahis fiyatla satilmasi veya
bulunabilirliginin ~ sorgulanmas1  gibi
kamuoyunda yanlis algilar olusmasi
nedeniyle polemik konusu olmus ve
aslinda eczacilarin kendisinden
kaynaklanmayan, piyasada  pandemi
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siirecinde  arz-talep  dengesine  gore
genellikle maske dreticisi firmalardan
kaynaklanan maske fiyat artislarinin
eczacilara mal edilmesi, eczacilarda biiylik
bir rahatsizlik meydana getirmistir. Zira
eczaneler mali acidan siirekli denetlenen
isletmeler olup, faturalar diizenli olarak
muhafaza edilmekte ve denetim aninda
ibraz edilmektedir. Bu nedenle eczacinin
maske ve  diger {rlinleri  kendi
inisiyatifinde fahis fiyatla satmasi miimkiin
degildir. Hatta maske fiyatlarinin yiiksek
olmasindan dolay1 baz1 eczanelere reklam
kurulu idari para cezast uygulamis olsa da
daha sonra yapilan itirazlarla eczacilar
hakli bulunarak verilen cezalar iptal
edilmis ve maske fiyatlariin artisindan
eczacilarin  sorumlu  olmadigt  kamu
otoritesi tarafindan da teyit edilmistir.

SONUC ve ONERILER

Icinde bulundugumuz yiizyilda
insanoglunun karsilagsmis oldugu en 6nemli
salgin olan COVID-19 ile miicadelede
kamu, 6zel sektor ve serbest eczacilar ile
eczane calisanlarindan olan 100.000 kisilik
bir saglik ordusu son derece Onemli
gorevler Ustlenmislerdir. Gerek salginin
hizimin  yavaglatilmast  i¢in  alinan
tedbirlerin uygulanmasinda gerekse
hastaliga  yakalanan vatandaslarimizin
tedavi stireclerinde kesintisiz ila¢ ve saglik
danigmanligt gorevlerini yerine
getirmiglerdir. Pandemi siireci boyunca
hizmet veren 5 eczaci (Ecz. Thsan Giray,
Ecz. Ismail Durmus, Ecz. Siireyya
Zipkinkurt, Ecz. Merih Yalgmnoz, Ecz.
Himmet Tastan Kardaglar) COVID-19
nedeniyle vefat etmistir. Hizmetlerinden
dolayr kendilerine siikranlarimizi  ve
Allah’tan rahmet dileklerimizi ifade etmek
isteriz. Raporlu ilaglarin hekime gitmeden
dogrudan eczanelerden temin edilmesi,
eczanelerde el dezenfektani iiretimi ve
licretsiz  maskelerin halka dagitimmnin
yapilmasinin yani sira halka en kisa siirede
dogru bilginin verilmesi ve ila¢ hizmetini
hi¢ aksamadan basarili bir sekilde
yuriitilmesi, eczacilarin pandemi ile
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miicadelede basrolde olduklarinin en
Oonemli  gostergeleri  olmustur. Diger
taraftan  Saghk Bakanligi tarafindan
olusturulan COVID-19 Bilim Kurulunda
hicbir eczacinin yer almamasi, eczaci
kamuoyunda dikkate deger bir eksiklik
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olarak degerlendirilmektedir. Eczanelerin
birinci basamak saglik hizmet sunucusu
olarak kabul edilmis olmasinin ne kadar
kritik ve dogru bir karar oldugu pandemi
stirecince bir kez daha ortaya ¢ikmustir.
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