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Giris:

Hekimler, eczacilar, geri-0deme sistemi calisanlari ve o6grenciler olmak basta Uzere
ilacla temasi olan tim meslek gruplari ve bunlarin kurumlari ilaglar konusunda tarafsiz,
guncel ve 6zIU bilgileri iceren kaynak kitaplara ihtiyag duyarlar. Formulerler degisik
diizeylerde duyulan bu ihtiyaca cevap vermek icin gelistirilen bagvuru kaynaklaridir. ilag
formulerlerin asil amaci, marjinal ilag ve tedavilerin kullanimini sinirlandirmaktir. Bu
amagc dogrultusunda geligtirilen ila¢ formulerleri, belirli dl¢ltler dikkate alinarak secilen
ilaclarla ilgili klinige yonelik farmakolojik 6zet bilgileri ve ilaca ait fiyat vb. diger guncel
pratik bilgileri saglik meslegi mensuplarina (SMM) kolay ulastirabilen bagvuru
kitaplaridir. Formulerler agik formuler, kapal formuler veya kismi kapali formuler olarak
hazirlanabilirler. Amacina uygun hazirlanan ve muhataplar tarafindan etkin bir sekilde
kullanilan formdilerler akilcil ilag kullaniminin ~ (AIK) yayginlastiriimasinda énemli roller
ustlenebilir. llaglar hakkinda bagimsiz bilgi kaynaklarinin kullanilmasinin AiK’e sunacag!
katkiyl Dunya Saghk Orguti (DSO) yayimladigi AlK ile ilgili hemen her raporunda dile
getirmektedir. Nitekim DSO'nun dinya genelinde ana ilag kullanim gostergelerinden
birisi olarak “temel ilaglar listesi ya da ila¢ formuleri bulunma/kullanma durumu’nu kabul

etmesi, formilerin AlK’e olan katkisina isaret etmektedir.



Formdilerler yerel, bolgesel ya da ulusal ¢apta hizmet vermek icin tasarlanabilirler.
AIK ilkelerine gore ilag secim olgiitleri olarak siralanan “etkililik, giivenlilik, uygunluk
ve maliyet ” konularinda basta hekimler olmak Uzere SMM'’lere ihtiya¢ duyduklari
tarafsiz, dogru ve guncel bilgiyi saglamaya calisirlar. Kugkusuz bu bakimdan
formulerlerden en fazla yararlananlarin hekimler ve hekim adaylari oldugu bunlari ise
eczacllarin ve eczaci adaylarinin izledigi distnlebilir. Ote yandan ilag gruplari, kulanim
sekilleri ve yollar gibi daha birgok pratik bilgi sayesinde hemsireler, saglik teknisyenleri
ve diger SMM’lerin de formulerlerden 6nemli 6lgtide yararlanabilecekleri unutulmamali,

gerektiginde bu 6zel gruplar icin “okuyucu hedef kitle odakli” formuler geligtiriimelidir.

Formdlerler ile ilgili olarak genel unsurlariyla en kapsayici bilgileri ulusal formulerde
bulmak mumkundir. Dogal olarak bu sekilde tasarlanan ulusal formdalerler
“hastalarinin tedavisi icin ila¢ seciminde bulunan , tedavisini dizenleyen , dizenledigi
tedavide yer alan ilag(lar)i receteye yazan, 0zel olarak bu konuda hastasini
bilgilendiren ve uyguladig! tedavi sonuclarini de gerlendiren ” kisiler olarak hekimler
ve hekim adaylari, batin bu igleri sinirh strelere sigdirmak mecburiyetindedirler. Bu
bakimdan guvenilir ve bir o kadar da pratik bilgi kaynaklarina ihtiya¢ duyarlar. Bagta
ulusal formulerler olmak Uzere ila¢ formulerleri, bu kisilerin vazgecemeyecekleri nitelikte

pratik ilag bilgisini kendilerine saglarlar.

Giiniimiizde hekimlere yonelik mezuniyet 6ncesi ve sonrasi AIK egitimine dinya
genelinde oldugu gibi Glkemizde de daha fazla agirlik verilmeye baslanmistir. Egitim
faaliyetlerine ilaveten son yillarda Tirkiye’de AiK'in yayginlastiriimasi icin hizlandirilan
bircok faaliyet beraberinde ila¢ formuleri ihtiyacini da koriiklemektedir. Kugkusuz bu

ihtiyacin karsilanmasinda klinik farmakolojiye (KF) 6zel gorevier diigmektedir. Ornegin



Uluslararasi Temel ve Klinik Farmakoloji Birligi'nin (International Union of Basic and
Clinical Pharmacology, IUPHAR) 2010 yilinda yayimladigi “Aragtirma, Egitim ve Saglik
Hizmetlerinde Klinik Farmakoloji” baslikll yazisinda, KF’'nin formuler gelistiriimesine olan
katkisindan sik sik s6z etmistir. IUPHAR 06zellikle tip 6grencilerine, hastanelere ve ulusal
captaki kuruluglara yonelik formualer hazirhginda KF’nin roline 6zel 6nem atfetmistir.
Saglhk Bakanliginin énciiliigiinde 2010 yilinda hiz kazanan AIK Ulusal Yayginlagtirma
Programinin degisik Olgcekte formulerlerin gelistiriimesine duyulan ihtiyaci artiracagi
ongorulebilir. Ote yandan Saghk Bakanh@i tarafindan da hekim ve eczacilara tavsiye
edilen bir formiler olan Tirkiye llag Kilavuzu (TIK), 10 yili askin bir siiredir Tiirkiye'de
yayimlanmaya devam etmektedir. Yillar icerisinde bu kaynagin da katki sagladigi
asinalikla SMM’lerin formiler kullanma bilincinin artmis olmasi beklenir. Batin bunlar
birlikte degerlendirildiginde 6numuzdeki yillarda formiler arz-talebinin artacagi
ongorulebilir. KF ilaglarla ilgili bu bilgi kaynaginin hazirligi ve idamesinde en yetkin
uzmanlik alanlarindan birisi olarak, bu talep artisinin gerekliliklerini yerine getirmeye her
bakimdan hazirlikli olmalidir. Dolayisiyla, 6numuzdeki yillarda utlkenin ihtiyaclar
dogrultusunda iyi formilerler gelistirebilmek, var olanlari revize edebilmek icin Klinik
Farmakoloji Calisma Grubu mensuplarina “bilimsel ve teknik destek hizmeti vermek,
konuyla ilgili egitim vermek ve arastirma yapmak” gibi ana basliklarda 6nemli

sorumluklar disecegi sdylenebilir.

Formdilerler, kullanim amagclari  dogrultusunda c¢ok degdisik sekillerde
tasarlanabilirler. Bir formilerin okuyucusuna vermesi gereken temel ve ilave bilgiler

DSO'niin 6nerdigi modellerde de gectigi tizere, asagida sunulmaya caligiimistir.



Formiulerde ilagla ilgili sunulmasi gereken temel bi

lgiler:

Jenerik adi (cogu zaman ticari adlariyla birlikte)

Farmasotik formu

Yitiligi

Temel farmakodinamik/farmakokinetik 6zelligi

Temel endikasyon(lar)i
Kontrendikasyon(lar)i

Kullanim gekli

Talimat ve uyarilar

Dikkatli olunmasi gereken durum(lar)i
Advers/yan etkiler

llac etkilesmeleri

Formiulerde ilagla ilgili sunulmasi gereken ilave bi

Fiyat

Geri 6deme durumu

Recete kategorisi

Saklama kosullari

Raf omru

Hasta bilgisi

Etiket bilgisi

Temel ilag listesinde bulunma durumu

Uretici firma bilgileri

lgiler:



Formilerde sunulabilen ilave bazi genel bilgiler:

+ llag receteleme kurallar

» Tedavi dizenlemede genel kurallar

* Yaslh, cocuk, hamile vb. 0zel hasta gruplarinin tedavilerini ilgilendiren kritik
konular

* Advers etki bildirimini kolaylastirmaya donuk bilgilendirme ve uygulamalar

o Zehirlenmeler ve tedauvisi ile ilgili konular

« Kontrol altindaki ilaglarla ilgili receteleme kurallari

» Dis hekimleri, eczacilar, hemsireler ve diger SMM’ler odakl 6zel konular

* Yerel ve bolgesel Olcekte kullanilacak ya da belirli saghk hizmetlerinin
lyilestiriimesinde 6zel olarak kullanilacak olan formulerler igin kendi hizmet

amaclarina uygun konular ve diizenlemeler

BNF'den TiK'e Geci s

Tirkiye sartlarinda eksikligi hissedilen ilagla ilgili kaynak formiiler, Ingiliz Ulusal
Formdilerinden (British National Formulary, BNF) 1999 yilinda Turkceye cevrilmis ve
Tiirkiye kosullarina uyarlanarak hibrid bir kaynak kitaba dénustirilmistir. “Tirkiye ilag
Kilavuzu - T IK” adi altinda Prof. Dr. Oguz Kayaalp'in editérligiindeki bir ekip tarafindan
yayimlanmis olan bu kaynak, giinimiize kadar 6 kez yenilenmistir. AIK uygulamalari icgin
oldukca yararli olan bu kaynak, son olarak 2011 yilinda “Tirkiye ilagla Tedavi
Kilavuzu-T IK-6: 2011-2012 Formiileri” adi altinda son baskisina ulasmistir. Fiyat
bilgisi gibi bazi eksiklikleri bulunsa da yukarida bir formdler i¢in siralanan temel ve ilave

bilgilerin hemen ¢oguna sahiptir. Eserin orijinali olan BNF ise tarihcesi ve kullanimi itibari



ile diinya genelinde 6rnek gosterilen ulusal formulerlerden birisidir. Tarkiye disinda pek
cok baska ulke de ilag bilgi kaynagi olarak BNF'yi dogrudan ya da kendi kosullarina
uyarlayarak dolayli yolla kullanmayi strdirmektedir.

BNF, Ingiliz Tip Birligi ve Ingiltere Kraliyet Farmasotik Dernegi’'nin bir yayinidir ve
yilda 2 kez giincellenerek yayimlanir. ilk kez Il. Diinya savas! sirasinda kullaniimak
uzere Ingiliz Saglik Bakanhg tarafindan “Savas Ulusal Formileri” (1939) olarak
yayimlanan BNF oncusi bu kaynak, on yil sonra gelistirilerek British National
Formulary -BNF olarak ilk kez 1949 yilinda yayimlanmaya baslamistir. Periyodik basimi
3 yilda bir olacak sekilde 1976 yilina kadar devam etmigtir. 1970’li yillarda ihtiyag
duyulan kismi iyilestirmeler yetersiz kalinca, 1978'den itibaren icerik ve yayimlama
politikalarinda kokli degisimler yasanmistir. Bu iyilestirmelerin saglanmasiyla birlikte
Ingiltere Saglik Otoritesi BNF'yi ulusal sadlk hizmetindeki hekim ve eczacilara
dagitmay surdirmastir. Yeni baskilari ginimize degin her 6 ayda bir yayimlanmayi
surdirmektedir. Zaman icerisinde c¢ocuklara yonelik BNF, hemsirelerin kullanimina
yonelik BNF, elektronik ortamda BNF vb. bircok iyilestirme ve yeniligi de hayata geciren
bu formuler, hekimler ve diger SMM tarafindan ilgiyle okunmaya devam etmektedir.
Gunumuzde Unu Ulke sinirlarini asan bu kaynak, en son baskisini (62. Baski) Eylul
2011'de yayimlamayi basarmistir. “Turkiye llagla Tedavi Kilavuzu- TIK-6: 2011-2012
Formdleri” icin s6z konusu bu son Baski BNFlerden (61. ve 62. Baskilar)

yararlaniimigtir.

Sonug¢ olarak bu yazida formulerler konusunda Onemli gelismelerin arifesinde
oldugumuz bir dénemde, bu ilag bilgi kaynagi hakkinda bilgi verilmeye caligiimistir.

llaglar hakkinda badimsiz bilgi saglanmasi AIK agisindan hayati derecede dnemlidir.



Maalesef bu konuda yetersizligin yasandidi Ulkelerde ortaya ¢ikan boslugu ¢cogu kez ilag
firmalarinin tarafli bilgi sunumu ya da internet tGzerinden kaynagi kuskulu bazi art niyetli
bilgililer doldurmaya caligsmaktadir. Dolayisiyla bagimsiz ve givenilir kanallardan elde
edilen bilgilerle ve yetkin ekiplerce Uretilen formdilerlere her zaman ihtiyag
duyulmaktadir. Ustelik bu kaynaklarin revizyonu en az ilk kez ortaya cikartiimalari kadar
hayatidir. Uluslararas! diizeyde saygin bir formiilerin dilimize ve iilke kosullarina TIK
sayesinde kazandiriimig olmasi énemli bir asamadir. TiK’'le bu sayede ulusal diizeyde
onemli bir deneyim yasayan Turkiye, kisa surede ihtiya¢ duydu gu alanlara 6zgu yerel

ve kurumsal formiler yazimi ve kullanimini da basaracaktir. Bu konuda basta Klinik
Farmakoloji Call sma Grubu mensuplari olmak Uzere farmakologlar kilit roller

Ustlenebilir.
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