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Özet : Deontoloji kısaca yapılması gerekenlerin bilimi olarak 
tanımlanabilir. Eczacılık Deontolojisi ise, eczacının mesleki çalışması­
nı yaparken uyması gereken kuralları belirler ve ideal eczacılık u'y­
gulamasırun sınırlarını çizer. 

Günümüz eczacılığı, eczane eczacılığının yanısıra hastane eczacı­
lığı, k linik eczacılığı, farmasötik endüstri eczacılığı ve kontrol ecza­
cılığı gibi oldukça geniş ve çeşitli bir uygulama alanına sahiptir. 

Türkiye'de klinik eczacılık dışındaki seksiyonlarda uygulama mev­
cuttur. Klinik eczacılık ile ilgili deneme ve çalışmalar yapılmaktadır. 

Türkiye'de eczacının deontolojik kurallar doğrultusunda çalışma­
sını «Türk Eczacılar Birliği Deontoloji Tüzüğü• belirler. Türk Eczacı­
ları Birliği Deontoloji Tüzüğü çerçevesi içinde Türk Eczacılığı incelen­
diğinde Eczacı · Hekim, Eczacı - Hasta, Eczacı • Eczacı ilişkilerinin 

nasıl olması gerektiği ve yaşadığı sosyal çevrede Pczacının nasıl bir 
kişiliğe sahip olması gerektiği ortaya çıkar. 

Bu çalışmada eczacılığın her seksiyonundaki ideal çalışma şartlan 
ve eczacının mesleki çalışmasını yaparken uyması gereken kurallar 
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ayrı ayn düşünülmüş, genelde eczacılık deontolojisi ele alınarak ecza­
ne eczacılığı deontolojik açıdan incelenmeye çalışılmış, bunun yanısı­
ra Hastane eczacılığı ve klinik eczacılık da, uygulamada eczacının gö­
revleri ve bu seksiyonlarda görev yapacak eczacıların nitelikleri açı­
sından ele alınmıştır. Farmasötik endüstri ve kontrol eczacılığı uygu­
lama alanının genişliği ve pek çok alt seksiyonlara sahip olduğundan 
ayrıca bir araştırma konusu olarak görülmüş burada ele alınmamıştır. 

Genelde meslek olarak eczacılığın deontolojisi bir bütündüı·. Ancak 
her bir seksiyonun kendine özgü bir takım kuralları ve her bir sek­
siyonda çalışan eczacının bir takım özel görevleri vardır. Bu nedenle 
temel prensiplerin yanısıra, her bir eczacılık seksiyonunun ilgi alanı 
ve bu alanda çalışan eczacının nasıl ideale yakın, yüksek verimle hiz­
met verebileceğinin deontolojik açıdan incelenmesinde yarar vardır. 

EXAMINATION OF PHARMACY TODAY iN TURKEY FROM 
DEONTOLOGICAL VIEWPOINT 

Summary : Deontology can be termed as the science of the things 
that should be performed pharmaceutical deontology, defines the rules 
that must be obeyed by the pharmacist during his duty and draws the 
limits for the application of ideal pharmacy. 

Pharmacy today involves large and various application areas besi­
des pharınacist in retail there are a lso areas fer hospital pharmacy, 
clinical pharmacy, industrial pharmacy and control laboratories phar­
macy. In Turkey duty is performed in each section except clinical 
pharmacy section. Seme work and trial is continuing about the clini­
cal pharmacy. In Turkey the duty of the pharmacist according to the 
deon tological is r uled by the «Tu rkish Pharmacist Deontological Sta­
tute» 

In the Turkish Pharmaceutical Association Deontology statute, 
the conditions of the relation between pharmacist-doctor, pharmacist­
patient, pharmacist-plıarmacist and the qualifications. The plıarmacist 
should possess in his social enviroment has been defined. 

In this report ideal working conditions of each pharmacy section 
and rules that must be obeyed by the pharmacist during performing 
his duty have been stated separately. Pharmaceutisal deontology h as 
been examined generally and especially in lieu of the statute, phar­
rnacist in retail are studied in addition to ali, the duties of the phar· 
macists who work in the hospital pharmacy and clinical pharmacy 
sections have been mentioned. Pharmaceutical industry and control 
laboratories section will be examined in another pa.per since it has a 
large application area and has too many subdivisiorıs. 

Generally, pharmaceutical deontology is a whole, however each 
section has its own specific rules and each pharmacist working in the 
section have specific duties. Therefore it is very u seful to examine 
application of each pharmacy section and the maximum capability of 
each pharmacist from deontological viewpoint. 



GİRİŞ 

· Deontoloji• Yunan kökenli bir 
kelimedir ve kelime anlamı olarak 

kısaca yapılması gerekenlerin bili­

midir cı>. 

Bir literatüre göre Deontoloji : 

Ahlak, uyulması gerekli kuralların 

ve görevlerin b ilimi olarak (2); 

başka bir literatöre göre de, her­
hangi bir meslek grupları arasın­

da -ahlak bakımından- uyulma­

sı gerekli karşılıklı ilişki ve vazi­
felerin tümü ve mesleki ilişkiler bi­
limi olarak (3) tanımlanmaktadır. 

Bunların ışığında Eczacılık De­
ontolojisi'ni, cezacıların mesleki ça­
lışmaları esnasında uymaları gere­

ken kuralları belirleyen ve ideal 

eczacılık uygulamasının sınırlarını 

çizen bir bilim olarak düşünebili­

riz. 

Eczacılık Deontolojisini daha 

iyi anlamak için eczacılığın, ecza­
cının ve bu iki kavramla yakından 

ilgisi bulunan ilacın da geçerli ta­
nımlarını yapmakta yarar vardır. 

Eczacılık genel anlamda ilaç­
ları ve ilaç ilkel maddelerini b ir­
leştirme, hazırlama, muhafaza et­

me ve hekim reçetesine göre has­
taya takdim etme snnatıdır (4) . 

Günümüzün eczacısını ilacı yapısı 

ve etki mekanizması bakımından 

en iyi tanıyan, ilacın kontr olünü 
ve sentezini yapabilen, ilaç ilkel 

maddelerini iyi tanıyan, hekimin 
tedavide uygun gördüğü ilacı has­

taya en yararlı bir biçimde sunan, 
ilacın muhafazasını bilen ve bü-

tün bunların yanısıra genel bir 
sağlık bilgisine de sahip olan kişi­

dir şeklinde tanımlayabiliriz, Dün­
ya Sağlık Teşkilatı <WHO> na gö­

re ilaç : Bir hastalıktan korunma, 
teşhis ya da tedavi veya fizyolojik 
bir işlevi değiştirmek amacıyla in­

sanlara verilen maddeler olarak 
ta.nımlanır (5). 

Günümüz Eczacılığın Durumu­

na Genel Bir Bakış : 

Günümüzde eczacılık yalnızca 

eczane eczacılığı olmaktan çıkmış, 

günün şartlarına u ygun olarak ec­
zacı ilaçla ilgili değişik ve çeşitli 

alanlarda çalışmaya başlamıştır. 

Günümüz eczacılık uygulamasını 5 

ana seksiyonda görebiliriz. Bunlar: 

a. Eczane eczacılığı 

b 1-iasiahane eczacılığı 

c. Klinık eczacılık 

d. Farmasötik endüstri eczacı-

lığı 

e. Kontrol eczacılığı (Ambala j, 
ka lite;, gıda vs.l olarak sıralanabi­
lir. 

Her bir a landa eczacılık uygu­

laması ve eczacının optimum ve­
rimle çal:şabilınesi için uyması ge­

rekli kurallar temelde bir benzer­

lik olmasına rağmen farklıdır ve 
hcı· bir seksiyonun kendine özgü te­

mel kuralları vardır. 

Türkiye'de Durum : 

Türkiye'de yukarıda sayılan 

seksiyonla rdan Klinik Eczacılık uy-
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gulaması henüz başlangıç ve de­
neme safhasındadır, gıda k ontro­
lünde ise eczacı çalışmamaktadır. 

Eczane ve eczacı sayısı incelendi­
ğinde eczacıların yarıya yakın bir 
kısmının ecz;uıe eczacılığı yaptığı 

anlaşılmaktadır (6). Hastahane Ec­
zacılığı uygulaması da yaygındır. 
Farrnnsötik endüstride tilin eczacı­
ların oldukça az bir miktarı çalış­
maktFtdır (6, 7l. Ambalaj ve kalite 
kontrolünde de eczacılık uygulama­
sı mevcuttur. 

GEREÇ ve YÖNTEM 

Türkiye'de eczacının mesleki 
çalışması e~masında uyması gere­
ken kuralları Türk Eczacıları Bir­
liği CT.E.B.l deontoloji tüzüğü be­
lirler C8l. Bu tüzük 27 Temmuz 
1968 tarihinden bu yana yürürlük­
tedir ve üç b ölfunde (20) madde­
den ibaret olarak yayınlanmıştır. 

İki maddesi sonradan yürürlükten 
kalkmış olduğundan halen 18 mad­
desi yürürlüktedir. 

Bu çalışmc.1.da T.E.B. deontolo­
ji tüzüğü çer çevesi içinde genel 
olarak eczacılık deontolojik açıdan 
incelenmiş, bunun yarusıra klinik 
eczacı ve hastahane eczacısının ça­
lışması esnasında uyması gerekli 
kuralların ve temel görevleri ge­
nel hatlar. ile ele alınmaya gayret 
edilmiştir. Genelde eczacılık deon­
tolojisi incelenirken aynı zamanda 
eczanP- eczacılığı da ::leontolojik açı­
dan ele alınmış olacaktır. Farma­
sötik endüstri ve kontrol eczacılığı 

kendi içinde bir çok alt seksiyon-
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lara ayrıldığından ve bu alanlarda 
çalışan eczacıların görev ve sorum­
luluklarının oldukça değişik ve çe­
şitli olması nedeniyle bunların de­
ontolojik açıdan incelenmesi başlı­
başına bir araştırma ve inceleme 
konusu olarak gorülmüştür. Bu ne­
denle burada söz edilmeyecektir. 

Genel Eczacılık Deontolojisi , 

T.E.B. Deontoloj i Tüzüğü çerçe· 
vesi içinde Türk Eczacılığı deonto. 
lojik açıdan incelendiğinde : Ecza­
cı - Hr:kim, Eczacı - Hasta, Ecza­
cı - Eczacı ilişkilerinin nasıl olma­
sı gerektiği ve yaşadığı sosyal çev­
rede eczacının nasıl bir kişiliğe l'a­
hip olması gerektiği ortaya çıkar. 
Şimdı bunları sırasıyla inceleye­
lim : 

Eczacı - Hekim İlişkileri , 

Bununla ilgili T.E.B. Deontolo­
ji Tüzüğü'nün ilgili kısımları (8) : 

I. Bölfun Madde 2 : Eczacıla­

rın başta gelen görevi birbirleriy­
le hekim ve veteriner hekinılerle 
tam bir anlayış ve işbirliği içinde 
çalışarak insan ve hayvan sağlığı 

na hayatına ihtinıam göstermekte· 
dir. 

Eczacı, sağlık ve veteriner he· 
kimliği kuruluşları ile işbirliği ya­
par; kendileriyle diğer tıp mensup­
ları arasında saygı ve güven h issi 
yaratmaya çalışır. 

II. Bölfun Madde 5: Eczacı, 

hekimin iznini almadan yazılan 

ilaçtan başkasını ver emez ve heki­
min isteği dışında hastaya veya 



hastanın yakınlarına tavsiyede bu­
lünamaz. 

Eezacı - Hekim ilişkisinin te­
meli sağlam ve olumsuz bir diya­
loğun yamsıra heriki tarafın birbi­
r inin görev ve sorumluluk alanına 

tecavüz etmemesidir. Hastaya teş­

hisi koymak ve tedavide uygun gö ­

rülecek ilacı seçmek ve hastaya 
tavsiye etmek hekimin, o ilacı haq­
taya en yararlı ve güvenli bir bi­
çimde t<.ı.ktim, ilacın ku.llanımı es­

nasında hastaya yardımcı olma ve 
ilaçla ilgili sorularını cevaplamak 

da eczacının görevidir. Klinik ecza­
cılık uygulamasında eczacı tedavi­
de uygun görülen ilacın seçimin­
de de rol oyn:ı_maktadır (9). Has­

ta - Hekim - Eczacı arasında ku­
rulacak olan olumlu bir diyalog 

reçetelerde yapılacak bazı hatala-
' rın önlenmesi ve hastanın ilacı .m 

zararsız bir biçimde alması açı­

sından du. önemlidir. 

Eczacı • Hasta İlişkileri : 

Bununla ilgili T.E.B. Deontolo­
ji Tüzüğü'nün ilgili lnsıınları (8) : 

II. Bölüm Madde 3 : Eczacı, 

reçeteyi yazan hekim, reçetede adı 

yazılı hasta veya reçeteyi getiren 

kişi kim olursa olsun; cinsiyet, dil, 
ırk, milliyet, felsefi inanç, din ve 
mezhep, ahlaki düşünce, karakter 
ve kişilık, toplumsal seviye, mevki 

ve siyasi düşünce ayırımı yapmak­
sızı.'1 ilacını hazırlama ve reçete 

sahibine verme hususunda azami 
dikkat ve ihtimamı göstermekle 
yükümlüdür. 

II. Bölüm Madde 4 : Eczacı. 

meslek ve sanatının icrası sıra­

sında öğrendiği sırları, kanuni zo­
runluk olmadıkça, üşa edemez. 

Mesleki toplantı veya yayınlarda 
hastanın kimliği açıklanamaz. 

II. Bölüm Madde 6 : Eczacı, 

hastaların veya hasta sahiplerinin, 
hastalığının çeşidi veya uygulanan 

tedavinin şeklinin iyi olup olmadı­

ğı hakkındakl sorularının, mane­

viyatını yükseltecek şekilde, ümit 
verici ve teselli edici sözlerle kar 

şılar. 

Eczacı - Hasta ilişkisinin temel 

prensiplerini kısaca şöyle sıralaya­

biliriz: 

a. Hastalar arasında ayrım gö. 

zetmeme 

b. İlacı alacak kiı;i ile direkt 

olarak eczacının muhatap olması 

c. Hastaya karşı ölçülü, saygı· 
lı, güleryüzlü ve sabırlı davranma 

d. İlacı hastaya vermeden ön­

ce bir kez daha hasta hikayesinin 

alınması 

e. Hastayla ilgili öğrendiği 

sırları saklama ve hastada tam bir 
güven sağlama 

f. Mümkün mertebe reçetesiz 
(bekim tavsiyesi dışında} ve gerek­
siz ilaç vermekten kaçınma 

g. İlacın kullanımını doğru ve 

hastanın anlayabileceği şekilde ta­

rif etme 

h. İlacın kullanımı süresince 
hastayı izleme ve ilaçla ilgili so­
runlarına yardımcı olma. 
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Eczacı • Eczacı İlişkileri • 

Konuyla ilgili T.E.B. Deontolo­

ji Tüzüğü'nün ilgili maddeleri C8l : 

II. Bölüm Madde 15: Eczacı­

lar, meslektaşları ile ilişkiler ku­

rarlar; maddi ve manevi bakımdan 

birbirlerine yardım ederler. Mes­

lekle ilgili anlaşmazlıkları önce 

kendi aralarında çözmeye çalışır­

lar ve bunu başaramadıkları tak­

tirde bağlı bulundukları eczacılar 

odalarırıa durumu bildirirler. 

II. Bölüm Madde 16 : Eczacı, 

staj yapan öğrencilerin, eczanenin 

faaliyetine, özellikle laboratuvar 

çalışmalarına katılarak iyi yetişme­

ler ini sağlamaya çalışır. 

Bu ilişkinin er.ası da karşılıklı 

sevgi, saygı ve güvene dayalı olum­

lu bir diyalogdur. Eczacı - Eczacı 

ilişkisinin eczane eczacılığı açısın­

dan oldukça önem taşıyan noktası 

«rekabet• konusudur. Eczane ecza­

cılığı bir yerde ticari yönü ağırlık 

taşıyan bir uygulamadır, ancak 

yapılan ticaretin insan sağlığı ile 

ilgili olması onu diğer ticari ağır­

lıklı mesleklerden ayırmakta, uy­

gulamada uyulmas; zorunlu bir ta­

krm kurallara gereksinim ortaya 

çıkmaktadır. Eczacılar arasında di­

ğer t icaret yapan esnaf gibi oluşa­

bilecek rekabetler en çok ilacı alan 

hastaya zarar vereceğinden ve ras­

yonel tedavi uygulamasından.uzak­

laşılacağından zararlıdır. Ayrıca 

eczacılar bölgesel ve bölgelerarası 

lokalize olma ve koor dine çalışma­

lar yapm ak suretiyle mesleki so-
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runlarına çözüm arama, çevreyi ve 

birbirlerini ilaç ve eczacılık konu­

sunda aydınlatma vs .. gibi görevle­

ri de yapabilirler. Bir bölgede lo­

kalize olmuş eczane ve eczacıların 

liderliğini bir hastahane eczacısı 

(eczane eczacısı da olabilir) yapa­

rak bölge içi çalışmaların sağlıklı 

yürümesin; ve bölgeler arasında 

sağlıklı bir koordinasyonun oluşma­

sını seğlar. Bu tür bir lokalizasyon 

ve çalışmaya İsveç'deki eczane ve 

eczacılar örnek gösterilebilir (10). 

Yaşadığı Sosyal Çevrede &:za-

cı , 

T.E.B. Deontoloji Tüzüğü iL Bö­

lüm Madde 8 (8l : 

Eczacı, sanat ve mesleğinin ic­

rası sırasında veya dışında meslek 

ahlak ve adabı ilEI bağdaşmayan 

hareketlerden kaçınır. 

Eczacı, mesleğin şeref ve hay­

siyetine aykırı olarak, açık veya 

gizli herbangibir şekilde hileli ve­

ya muvazaalı anlaşmalarla veya 

hediye vermek yo1uyla satış yapa­

maz; hekim veya herhangi bir şah­

sı aracı olarak kullanamaz, hasta­

nın dilediği eczaneyi serbestçe 

seçmesine engel olamaz. Eczacı 

her şeyden önce bir yüksek oku l 

mezununa yakışır ahlak, düşünce 

ve görgüye sahip olmalı, davra­

nışları ve bilgisi ile çevrenin tak­

tirini kazanmalı, ôzel yaşantısında 

eczacılık mesleğini ve eczacılık ca­

miasını küçük düşürücü her türlü 

hareketten uzak durmalıdır. Ayrı­

ca ideal eczacı bilgisiyle çevresini 



aydınlatan kişidir. Buraya kadar 

ülkemiz eczacılığını genel olarak 

deontolojik açıdan incelemeye ça­

lıştık. TUrk Eczacıları Birliği De­

ontoloji Tüzüğü burada görüldüğü 

gibi temelde eczacılığı genel ola­

rak ilgilendırmekle beraber, daha 

çok eczane eczactsına hitab etmek­

tedir. 

Şimdi de kısaca eczacılığın 2 

önemli seksiyonu olan klinik ecza­

cılık ve hastahane eczacılığında 

ideal çalışmaya ulaşabilmek için 

uyulması gerekli kuralları ve bu 

alanlarda çalışacak olan eczacıda 

bulunması gerekli nitelikleri göz­

den geçirelim. 

Klinik Eczacılık : 

Bu gün için Türkiye'dP, tam 

manasıyla uygulanmayan. uvgula­

ma provaları yapılan ve çağdaş 

eczacılığa en çok yaklaşan eczacı­

lık tipidir. 

Çeşitli tanımları yapılabilir. 

Bu tanımlardaki ortak nokta, «kli­

nik eczacılık uygulamalarında, ec­

zacının sorumluluğunun ilacın ya­

nı sıra hasta üzerinde de yoğunlaş­
mış olduğudur• (9}. Kapsamı ve 

uygulama alanı oldukça geniştir. 

Bir hastahanede çalışan klinik 

eczacının başlıca görevlerini şöy­

le sıralayabiliriz (1 ı> : 

a. Hekimlerle birlikte hasta 

muayene turlarına katılmak 

b. Hekimlerin ve Hemşirelerin 

ve diğer hastahane personelinin 

ilaçla ilgili sorularını yanıtlamak 

c. Hastaya verilen Hacın has­

tadaki etkilerini Weyip, yan etki­

lerini ve ilaç etkileşmelerini tesbit 

ederek bu konularda hekime bil­

gi vermek. 

d. Piyasaya yeni çıkan veya 

hastahaneye yeni alınacak olan 

ilaçların Farmakokinetik, Farmako­

lojik, Toksikolojik vs .. gibi özellik­

lerini en yeni literatürlerden araş­

tırarak hekime bunlar hakkında 

bilgi vermek. 

e. Hastanın ilaç geçmışını ve 

hangi ilaçlara karşı duyarlı oldu­

ğunu saptamak, her hasta ile ilgi­

li özel bir ilaç kartoteksi tutmak, 

konuyla ilgili sonuçlardan hekimi 

de haberdar etmek. 

f. İlaçlarla ilgili bilgilerini ve 

öğrendiği yenilikleri çeşitli konfe­

ranslar vermek (hastahanede} ve 

yayınlar yapmak suretiyle diğer 

hastahane personeline de aktar­

mak ve böylece hastalıane perso­

nelini ilaçla ilgili konularda aydın­

latmak. 

g. Zehirlenmelerde ilk yardım 

ve tedavi konusunda hekimlere 

yardımcı olmak. 

h. Hastahaneye yeni girmiş 

eczacılar ile, eczacılık ve hemşire­

lik eğitimi yapan öğrencilerin eği­

timine yardımcı olmak. 

Hastahane Eczacılığı : 

Eczane eczacıhğından sonra ül­

kemizde en yaygın olan bir ecza­

cılık türüdür. Hastahane eczacısı­

nın alışagelmiş temel görevlerini 

şöyle sıralayabiliriz (11} : 
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a. Hastahanenin ihtiyacı olan 
birim doz ilaç şekillerini hazırla­

mak, paketlemek ve etiketlemek. 

b. Hekim reçetelerini okumak, 
kontrol etmek ve reçetede yazılı 

olan formülü hazırlamak veya ila­
cı vermek. 

c. İlaçların hastahane içinde 
ya tan hastalara dağılımını sağla­

mak ve denetlemek. 

d. Hastahanede yapılma ola­
nakları olan steril ilaç şekillerini 

hazırlamak, hastahanenin sterili­
zasyon tesislerini ve sterilizasyon 
işlemlerini denetlemek ve takip 
etmek. 

e. Hastahanede mevcut ilaçla­
rın hekimlere duyurulmasını sağla­
mak amacıyla periyodik olarak 
ilaç listeleri hazırlamak. 

f. Hastahane eczanesinin labo­
ratuvarında yapılan veya hastaha­
neye hazır olarak alınan ilaçların 

kontrolünü yapmak. 

g. Hastahane için gerekli ilaç 
ve ilaç hammaddesi gereksinimini 
saptamak ve bunları sağlamak. 

h . Hastahane içinde tüketilen 
ilaç miktarını tesbit edebilecek şe­
kilde ilaç tüketimi sicil ve profili­
ni tutmak. 

Yukarıda saydığımız hastaha­
ne eczacısına ait görevler şartlara 
göre bir hastahanede klinik ecza· 
cılık yapan eczacıyı da yakından 
ilgilendirir. Ancak klinik eczacının 
görevlerini yerine getirebilmesi 
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için hastahane eczacısının yeni bir 
eğitime gereksinimi vardır. 

Yukarıda sayılan tüm görevleri 
eksiksiz bir şekilde yerine getir e­
bilmeleri için gerek klinik eczacıda, 
gerekse hastahane eczacısında bir 
takım niteliklerin bulanması gerek· 
lidir. Bu temel nitelikleri şöyle sı­

ralayabiliriz (11} : 

a. Farmakoloji, Biyomarmasö­
tik, Farmakokinetik gibi bilgilerin 
gelişmiş olması gereklidir. 

b. İlacın imalatını yapabile· 
cek bilgi ve yeteneğe sahip olma­
lıdırlar. 

c. Araştırıcı, eğitimci ve ida­
reci yönleri olmalıdır. 

d. Kontrol işlemlerini iyi bil­
melidirler (Kalite ve hastahane 
ilaç dağıtımının kontrolü}. 

e. Hekimlerle anlaşabilmek 

için tıp terimlerini iyi bilmek zo­
rundadırlar. 

TARTIŞMA ve SONUÇ 

Türk Eczacıları Birliği Deonto­
loji Tüzüğü görüldüğü gibi daha 
çok eczane eczacısına hitab etmek­
tedir. Oysaki eczacı bugün yalnızca 
eczanede çalışmamaktadır. Ecza­
cının çalıştığı diğer seksiyonlarda 
da görevini eksiksiz ve optimum 
verimle yapabilmesi için uyması 
gerekli bir takım kurallar vardır. 

Bu kuralların her bir seksiyon için 
ayrı ayrı deontolojlk açıdan ince­
lenerek tesbit edilmesinde ve uygu­
lamasında yarar vardır. İlacın 



ımalinden ambalajlanmasına, kont­

ı olünden hastayu. taktim edilme­

sine ve uzerinde bir takım araştır­

ma çalışmaları yapılmasına kadar 

tilin işlemlerin en yüksek bir ve­

rimle yapılabilmesi için her bir 

eczacılık seksiyonunda ideal çalışa­

bilme sıLırları, eczacının çalışma 

şekli ve bu çalışmayı yaparken uy­

ması gerekli kurallar bilimsel yön­

temlerle ve deontolojik açıdan in­

celenerek tam olarak tesbit edil­

meli ve yetersiz gibi görülen T.E.B. 

Deontoloji Tüzüğü yeniden düzen­

lenmelidir. 

Deontolojiyi yalnızca meslek 

ahlakı ve vicdan yönünden ele al­

mak da yanlış ve eksik bir düşün­

cedir. Uyulması gerekli kuralları 

ve ideal çalışma sınırlarını tesbit 

ettikten sonra, bunlara uyup uy­

mamayı kişinin vicdanına bırak­

maktansa, hukuki açıdan da konu­

yu ele alarak kurallara uymada 

bir takım zorunluklar getirme ve 

uymama halinde etkili cezalar 

verme daha ciddi ve verimli bir 

eczacılık uyglaması getirecektir. 
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