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Insanlik tarihinin ilk dénemlerinde tip ve eczacilik i¢ icedir. Hipokrat'm iinlii aforizmalarindan bazilar1 dogrudan
dogruya eczacihigi ilgilendiren bilgileri icermektedir. Eczacililk meslegi zamanla tiptan ayrilarak kendi
misyonunu olusturmustur. ilk zamanlarda eczaci, dogadaki tedavi edici bitkileri tanimlayarak onlardan tiirli
yontemlerle 6z elde edip ¢esitli hastaliklarda kullanilabilecek bigime getirmekteydi. Boylece ilag ilmi bu
dogrultuda verilmekteydi. 20. yiizyilin baslarinda ilag sanayisinin gelismesiyle eczacilara yapay ilag yapimina
iligkin egitim verilmeye baglanmistir. Giiniimiizde ise eczacinin odak noktasi "ilactan hastaya" doniismiistiir.
Tim bu degisiklikler ilgili kurum ve kuruluslarin 6zverili ¢aligsmalart dogrultusunda diizenlenmektedir. Bunlarin
sonucu olarak eczacilik meslegi saglik hizmetindeki gelismelere uyumlu bicimde daha kapsamli bir misyon ve
vizyon kazanmustir. Bu derlemede eczacilik egitimindeki degisim tizerinde durulmustur.
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Innovation in Pharmacy Education

Abstract

In the early periods of human history, medicine and pharmacy were indispensable. Some of Hippocrates' famous
aphorisms include knowledges which directly associated with pharmacy. In time, the pharmacy profession has
been divided from medicine to create its own mission. In early years, the pharmacist had characterized medical
herbs in the nature and prepared their extracts by using various methods to be used in the treatment of several
diseases. Therefore, pharmaceutical science had been given in this direction. In the early 20" century with the
development of the pharmaceutical industry, pharmacists have started giving training for production process of
synthetic drugs. Today, focus of the pharmacist has shifted from "drug to patient”. All these changes are
organized in line with the dedicated efforts of the related institutions and organizations. As a result, the
pharmacy profession has gained a broader mission and vision consistent with developments in health care. This
review focuses on the changes in pharmacy education.
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GIRIS

Tip ve eczacilik, insan tarihinin baslangiciyla birlikte baslamustir. Insan, ilk zamanlardan beri saglikla
iligkili patolojik durumlarma bilgi birikimleri dogrultusunda care {liretmeye ¢alismistir. Hipokrat saglik
alaninda dontiim noktasi1 kabul edilmektedir ve yaptig1 bilimsel ¢aligmalar sonucu "modern (bilimsel)"
doneme girilmistir. Akilc1 bir yaklagimla insan sagligina odaklanmis ve goézledigi hastaliklarin
bilimsel agiklamasini yaparak sonug¢ ¢ikarmaya calismistir. Arastirmalarinda, her hastaligin altinda
dogal bir gerek¢e oldugunu ve bunu bulmak igin her seyden 6nce insan viicudunun incelenmesinin
gerekliligini temel alarak, klinik tibbin temelini atmigtir (Grammaticos ve Diamantis, 2008).

Osmanli'da ilk eczane 19. yiizyilda agilmigtir. O donemde, ilag hazirlamakta kullanilan galenik
preparatlarin tiimii ve birgok kimyasal madde eczanelerde hazirlanmaktaydi. Ilaglar hekim regetesine
gobre her bir hasta i¢in 6zel olarak yapilmakta, "miifred (tek drog igeren) ilaglar" ve "miirekkep (birden
cok sayida drog igeren) ilaglar” olarak iki grup altinda toplanmaktaydi (Etker, 2011). Boylece
eczacilik egitiminin amaci dogadaki sifal1 otlar1 taniy1p onlardan tiirlii yontemlerle etken madde igeren
toz, ekstre vb. {irlinleri elde etmek ve gerektiginde hastanin kullanabilecegi formiilasyon bigimine
getirmekti. Yirminci yiizyilin baslarinda kimya bilimindeki gelismeler bitkilerdeki etken maddelerin
yapay yollarla tiretilmesini saglamis ve buna paralel olarak ilag ve eczacilik egitimi programlar1 da
dogadan sanayiye evrilmeye baslamistir. Eczacilar artik yalnizca eczanelerde degil etken maddenin
tretiminin yapildigi ve ilag bigimine getirildigi fabrikalarda da istihdam edilmeye baslanmistir
(Dwyer, 2003). lag sanayisinin gelismesiyle birlikte sentezlenen kimyasal maddelerin insan sagligina
iliskin istenen etkilerinin yani sira Ongorillemeyen etkilerinin varligi, eczacimin mesleki
sorumlulugunun hasta tizerinde yogunlasilmasi gerekliligini zorunlu kilmistir (Ruberg ve dig., 2016).
Bu amaca yonelik yapilan ¢alismalar sonucunda eczacilar ve eczaneler hakkinda ilgili gerekli yasal
diizenlemeler asagida ifade edildigi bi¢imde yapilmis olup, eczacinin gorev ve sorumluluklart
genisletilmistir. Buna paralel bi¢imde Eczacilik egitiminin de akilci ilag kullaniminda insan odakl
uygulamalar cergevesinde verilmesi gerekmektedir (Toklu, 2015). Bu amagla ilgili kurum ve
kuruluslar ¢alismalara baglamistir. Bu derlemede, eczacilik hizmetinin son gelismelere uygunlugu
agisindan eczacilik egitiminde yapilan diizenlemelerin aktarilmasi amaglanmigtir.

ECZACILIK VE ECZACININ GOREYV, YETKI VE SORUMLULUKLARI

Eczacilik, 6197 Sayili Eczacilar ve Eczaneler Hakkindaki Kanun'un (1953) 1. maddesinde "Eczane,
ecza deposu, ecza dolabi, galenik, tibbi ve ispengiyari mevat ve miistahzarat laboratuvari veya
imalathanesi gibi miiesseseler agmak ve igletmek veya tibbi ve ispencgiyari miistahzarat ihzar veya imal
etmek veyahut bu kabil resmi veya hususi miiesseselerde mesul miidiirlik yapmaktir” iken, saglik
hizmetinin en uygun bi¢imde saglanmasinin gerekliligi dogrultusunda 6308 Sayili Eczacilar ve
Eczaneler Hakkinda Kanun ile Uyusturucu Maddelerin Murakabesi Hakkinda Kanun (2012) ile
oldukca genisletilerek "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 gézetimi; ilagla ilgili standardizasyon ve kalite giivenliginin saglanmasi ve ilag
kullanimina bagli sorunlar hakkinda hastalarin bilgilendirilmesi ve c¢ikan sorunlarin bildiriminin
yapilmasina iliskin faaliyetleri yiiriiten saglik hizmetidir" olarak degistirilmistir.

Eczacinin gorev, yetki ve sorumluluklar1 12 Nisan 2014 tarihli ve 28970 sayili Resmi Gazete'de
yayimlanan Eczacilar ve Eczaneler Hakkinda Yo6netmelik (2014) ile asagida yazildig1 bigimde agik ve
kapsamli bir bigimde ifade edilmistir.
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Madde 6) Eczacinin Gorev ve Yetkileri

a) Hastaliklarin teshis ve tedavisi ile hastaliklardan korunmada kullanilan tabii ve sentetik kaynakli
ilag hammaddelerinin elde edilmesini ve bu hammaddelerden degisik farmasdtik tipte ilaglarin
hazirlanmasini ve hastaya sunulmasini saglar.

b) Ilacin analizlerini yapar.

¢) Ilacin farmakolojik etkisinin devamlihig1 ile emniyeti, etkililigi ve maliyeti bakimindan gézetimini
saglar.

¢) Ilacla ilgili standardizasyon ve kalite giivenligini saglar.

d) Ila¢ kullanimina bagli sorunlar hakkinda hastalar1 bilgilendirir ve ¢ikan sorunlarin bildiriminin
yapilmasina iliskin faaliyetleri yiirtitiir.

e) Kozmetik imalathanesi, ilagc AR-GE merkezi, ecza deposu gibi miiesseseleri agabilir veya bu tiir
resmi ya da 6zel miiesseselerde mesul miidiirliik yapabilir.

Madde 7) Eczacinin Sorumluluklar:

a) Hastanin ilaclarini, ilaglarin uygulanmasinda kullanilan araglari ve tibbi cihaz ve malzemeleri
giivenli ve etkin bir sekilde kullanabilmesine yardimeci olur, bunlar hakkinda yeterli bilgi ve kavrayisa
sahip olmasini saglar.

b) Tibbi iiriinlerin giivenli sekilde kullanimlarmin saglanmasi i¢in advers etkilerin sistematik bir
sekilde izlenmesi, bu hususta bilgi toplanmasi, kayit altina alinmasi, degerlendirilmesi, arsivlenmesi,
taraflar arasinda irtibat kurulmasi ve beseri tibbi {irlinlerin yol acabilecegi zararin en alt diizeye
indirilmesi  i¢in gerekli tedbirlerin alinmasi hususlarinda farmakovijilans ¢aligmalarinin
yiiriitiilmesinde mevzuatin yiikledigi gorevleri yerine getirir.

¢) ilag sunumunun hatasiz, reete edilme amacina uygun, hastamin gereksinimleri ile uyumlu ve
giivenli olmasini saglar.

¢) Receteye tabi olmayan ilaglarin ve saglhiga iligkin tiim iiriinlerin hastanin gereksinimlerine uygun,
giivenli ve akilci bir sekilde tedarikini saglar ve bu konuda danismanlik hizmeti verir.

d) Ilaglarin kullanimi, saklanmasi ve imhast ile ilgili potansiyel zararlilik risklerine karsi hasta, toplum
ve ¢evre bilinci olusturulmasini saglar ve sorunlarin ¢éziimiinde aktif goérev alir.

e) Ilgili mevzuat cercevesinde gecerli mesleki ve etik davranislari sergiler. Hastanin veya
faydalanicinin 6zel yasam ve mahremiyetini korur. Akilci ilag kullanimini saglayarak bireyin saglikli
olma halini ve yagsam kalitesini arttirmaya ¢aligir.

f) Olagantistii hal veya kriz donemlerinde her tiirlii ilag tedarik siireglerinde etkin rol alir ve kamu
kurum ve kuruluslarina yardimcei olur.

g) Sahip ve mesul midiirii oldugu eczanedeki, eczane ¢aliganlar1 ve eczacilik fakiiltesi stajyerlerinin
gorev dagilimlarimi gergeklestirir, caligmalarini denetler ve koordine eder.

Tim bu yasal diizenlemeler bir gereklilik dogrultusunda yapilmis olup, eczacilik egitiminin
diizenlenmesinde gerekli ¢aligmalar siirdiiriilmektedir.
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ECZACILIK EGITIiMI

Tim disiplinlerde oldugu gibi degisen diinyaya ayak uydurabilmek adina eczacilik alaninda da
giincellemelerin yapilmasi bir gerekliliktir. Son zamanlarda saglik alanindaki yenilikler, eczacilarin
ilag ham maddesinin raftaki miistahzara doniisiim siireclerine iliskin gérev ve sorumluluklarina, ilacin
hastalarca kullanimi ve saghigin en iyi bi¢imde siirdiiriilebilmesini saglamaya yonelik hasta odakli
bakim uygulamalarin1 eklemistir. Bu kapsamda diinyada ilk klinik eczacilik uygulamalart 1960'larin
ortasinda Amerika Birlesik Devletleri (ABD)'de Michigan Universitesinde baslamistir. Klinik
eczacilik eczacilarin tedaviyi optimize etmek ve hastaligi onlemek, bireyi saglikli ve iyi olma
durumuna tesvik etmek gibi gorevlerle hasta bakiminda rol oynadiklar1 saglik bilimi disiplinidir
(American College of Clinical Pharmacy [ACCP], 2008). 1979 yilinda ACCP ve European Society of
Clinical Pharmacy kurulmastyla birlikte klinik eczacilikta 6nemli atilimlar yapilmistir (Carter, 2016).
Buna paralel olarak ABD'de eczacilik egitimi gozden gegirilmis ve son 45 yilda ilag tizerine
yogunlagan egitimden hasta odakli egitime gegis lizerine degisiklikler yapilmistir (Rapp, 2007). Bu
caligmalarin amaci arastirma odakli ve uygulamali egitim programlari ile klinik agidan donaniml
eczacilarin yetistirilmesini saglamaktir. Ulkemizde klinik eczacihk egitimi ilk olarak Marmara
Universitesinde 1991 yilinda agilan “klinik eczacilik yiiksek lisans programi” ile baslamustir. 1995
yilinda ise ayni iiniversitenin lisans egitimine ders olarak eklenmistir. Ardindan Hacettepe ve Ankara
Universitelerinde lisans diizeyinde ders verilmeye baslanmis olup, giiniimiizde neredeyse tiim
eczacilik fakiiltelerinde gerek teorik gerekse uygulamali bigimde klinik eczacilik dersleri verilmektedir
(Aypar ve dig., 2014). Dahast mezun eczacilarin "uzmanlik" yaparak ilag ve eczacilik hizmetlerinde
daha giiclii katki verebilmeleri i¢in 6566 Sayili Eczacilar ve Eczaneler Hakkindaki Kanun ile Bazi
Kanun Hiikmiinde Kararnamelerde Degisiklik Yapilmasina Dair Kanun (2014) geregince "klinik
eczacilik" ve "fitofarmasi" olmak tizere iki uzmanlik alani belirlenmistir.

Son zamanlarda eczacilik fakiiltelerinin sayist oldukca artmistir. Bu artig fakiiltelerdeki egitimin
standardizasyonunun gerekliligini dogurmustur. Ulusal Eczacilik Egitimi Akreditasyon Kurulu
(ECZAK) 2011 yilinda bagimsiz bir kurul olarak olusturulmustur, sonrasinda ise Kurulun tiizel kisilik
kazanmas: adina 2014 yilinda ECZAK dernegi (ECZAKDER) kurulmustur. Fakiiltelerin fiziksel
altyapilar1 ve olanaklarindan akademik kadrolarina dek birgok parametrede yeterliliklerini
kanitlayarak kaliteli ve standart bir egitim vermeleri tesvik edilmektedir. Giiniimiize dek 10 eczacilik
fakiiltesi ECZAK tarafindan akredite edilmistir (ECZAKDER). Ote yandan, diinyada ve iilkemizde
eczacilik alanindaki gelismelere uyum saglamak amaciyla Eczacilik Fakiilteleri Dekanlar Konseyi
tarafindan Ulusal Eczacilik Cekirdek Egitim Programi (EczCEP-2015) hazirlanmistir. EczCEP-2015
ile eczacilik egitiminde genel bir ¢gerceve olusturularak iilkemizdeki eczacilik egitimi veren tiim kurum
ve kuruluslar i¢in belirli bir standardin saglanmasi, eczacilik meslegini yonlendiren kurum ve
Kuruluslara standart zemin hazirlanmasi ve gelistirilebilir olmasi amaglanmistir. EczCEP-2015'te
lisans egitimleri “"program (mezun) yeterlilikleri" ve "eczacilik yetkinlikleri" olmak {izere birbirini
tamamlayan iki temel unsur {izerine insa edilmistir. Boylece her fakiilte kendi genisletilmis egitim
programlarint EczCEP-2015'in ilkelerini gdz Oniine alarak olusturabilmektedir. Bu yoniiyle eczacilik
egitiminde farkli bir yaklasim sergilenerek, temel ve mesleki bilimlerin igeriklerinden/konu
basliklarindan yola c¢ikarak bir egitim programi gelistirmek yerine, yukarida siralanan iki ana
bilesenden baslanmas1 ve egitim icerikleri ile yontemleri dahil olmak {izere diger tiim bilesenlerin bu
ana bilesenlere gore ¢ikti odakli olarak belirlenmesi gerekmektedir ('2015-Mezuniyet Oncesi
Eczacilik Egitimi Ulusal Cekirdek Programi™, 2015).
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SONUC

Son zamanlarda eczacilik alaninda birgok otorite tasin altina elini koyarak 6nemli diizenlemeler
yapmistir. Bu diizenlemeler ile lisans, lisansiistii ve meslek i¢i egitimlerde gerekli degisiklikler
yapilarak eczacinin  gorev, yetki ve sorumluluklarindaki genislemelerin  karsilanmasi
hedeflenmektedir. Boylece eczacilik meslegi saglik hizmetindeki gelismelere uyumlu bigimde daha
kapsamli bir misyon ve vizyon kazanmistir.
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