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Britanya’da 18 Yaş altı Gençlere E-Sigara Satışına Yasak Getirilebilir 

Britanya’da elektronik sigaraların 18 yaş altı çocuklara satışının yasaklanabileceği belirtildi. E-

sigaraların sağlığı etkileyen olası yan etkilerine ve bu alanda daha fazla tıbbi araştırma 

yapılması gerekliliğine vurgu yapıldı.  

E-sigaraların popülaritesi son süreçte oldukça arttı hatta bazı analistler 10  yıl içerisinde e-

sigara pazarının normal sigara pazarını aşacağını tahmin ettiklerini belirtti.  

İngiltere Medikal Şefi Sally Davies yaptığı açıklamada “E-sigaraların çocuklar bir yana 

yetişkinler için bile ne kadar zararlı olduğunu tam olarak bilmiyoruz. E-sigaralar toksik 

kimyasallar üretebilir ve farklı ürünlerdeki nikotin solüsyonlarının etki güçleri arasında 

farklılıklar olması bu ürünlerin genç insanların sağlığı için son derece tehlikeli sonuçları 

olabileceği anlamına gelebilir” dedi.  

Piyasa danışmanlık kuruluşu Euromonitor; e-sigaraların küresel pazarının geçen yıl 2 milyar 

dolardan fazla olduğu tahmininde bulundu.  

Britanya’da 18 yaşından küçüklerin normal sigara satın alması zaten yasak 

E-sigaraların batarya ile çalışan metal tüplerinin normal sigaradan daha az zararlı olduğu ve 

e-sigaraların sigarayı bırakmak için işlevsel bir yöntem olduğu düşünülmektedir. Ancak 

eleştiriler bu alanda daha fazla araştırma yapılması gerektiğine dikkat çekmektedir. 

Avrupa ve ABD’deki yetkili kurumlar sektöre karşı uygulanacak politikaya ilişkin tartışmalar 

yürütüyor. Avrupa Birliği ülkeleri, Kasım 2013’de  e-sigaraların daha sıkı düzenlemelere tabi 

tıbbi cihaz olarak değil tüketici ürünü olarak satılabilmesine izin verme konusunda bir 

anlaşmaya vardı.  

http://www.reuters.com/article/2014/01/26/us-britain-ecigarettes-ban-idUSBREA0P0MU20140126 
26/01/2014 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Almanya’da Hamile Kadınlara Yönelik Eczacılar Tarafından Sunulacak Yeni Bir Hizmet 

Uygulamaya Konuldu 

Almanya’da 1 Kasım 2013 itibariyle eczacılar hamile kadınlar için sıradan ilaç verme 

hizmetinin ötesinde ücreti devletçe karşılanan yeni bir hizmet sunmaya başladı. Bu hizmet; 

dozaj ayarlaması da dâhil hamile bir kadının aldığı tüm ilaçların ve takviyelerin detaylı bir 

şekilde kontrol edilmesini içeriyor.  Danışman eczacı ayrıca olası kontrendikasyonları, yan 

etkileri ve etkileşimleri de kontrol ediyor ve hamile kadının beslenme düzenine ve yaşam 

http://www.reuters.com/article/2014/01/26/us-britain-ecigarettes-ban-idUSBREA0P0MU20140126


biçimine ilişkin o kadına özgü tavsiyelerde bulunuyor. Daha sonra verilen danışmanlık hizmeti 

belgeleniyor. Hizmetin karşılığı olarak eczacıya her hamilelik için bir kez ödeme yapılıyor. 

PGEU Aralık Raporu 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
AB Parlamentosu, AB Komisyonu’nun e-Sağlık Planını Destekliyor 
 

Avrupa Parlamentosu, AB Komisyonu’nun “e-Sağlık 2020 Eylem Planı”nı destekleme yönünde 

oy verdi. Söz konusu plan, tele-tıbbın yaygınlaştırılması, hastaların sağlık verilerine erişimi ve 

sistemlerin birlikte çalışabilirliğe odaklanıyor. 

Komisyon, Parlamento’nun desteğini memnuniyetle karşıladı, Plan’ın sağlık hizmetini 

hastaların yararına geliştireceğini, hastaların kendilerine verilen bakım hizmeti üzerinde daha 

fazla kontrolü olacağını ve maliyetleri azaltacağını belirtti.    

Plan’a ilişkin Parlamento’da yapılan oylamayla eş zamanlı olarak Avrupa Parlamentosu Çevre, 

Kamu Sağlığı ve Gıda Güvenliği (ENVI) Komitesi üyesi parlamenter Pilar Avuso (İspanya) 

tarafından hazırlanan rapor Parlamento’ya sunuldu. 

Avuso raporunda; e-Sağlık için sağlam bir pazar potansiyeli olduğuna dikkat çekerek 2010 

yılında küresel tele-tıp pazarının değerinin 9,8 milyar Dolar, 2011’de 11,6 milyar Dolar 

olduğunu ve bu miktarın 2016 yılında 27,3 milyar Dolara çıkacağının tahmin edildiğini belirtti.  

Avuso raporunda; e-Sağlığın Avrupa Birliği sağlık sistemlerinin hepsinde karşılaşılan 

zorluklarla baş etmede yeni yöntemler ortaya çıkarabileceğini söyledi. e-Sağlığın sağlık 

hizmetinin kalitesini ve etkililiğini arttırmak ve sağlık hizmetini giderek daha evrensel hale 

getirmek adına yeni yöntemler sunduğunu ifade etti.  

Bu hedeflere ulaşmak için sağlık çalışanlarının sorumlu oldukları alanların dışında -dil 

farklılığın yarattığı sınırlara rağmen- birbirleriyle çalışabilmeleri gerektiğine dikkat çekti. 

Bunun, teknik standardizasyonun sağlanması, Avrupa sağlık sistemlerinin birlikte çalışabilir 

hale getirilmesi ve bütün AB çapında uygulanabilecek sertifika ve onay programlarının 

uygulamaya konulması için bir çağrı olduğunun da altını çizdi. 

Sağlık hizmeti sunucularının e-Sağlık uygulamalarının faydalı olduğuna inanmaları için bu 

uygulamalara yasal bir kesinlik kazandırılması ve verilerin korunması, gizliliği, mahremiyeti ve 

sorumlu şekilde bu bilgilerden yararlanılması gibi sorunlu alanların çözüme kavuşturulması 

gerektiğine dikkat çekti. Üye Devletlerin kendi aralarında ve Komisyonla bilgi ve deneyim 

paylaşımı yapmaları gerektiğini, başarılı uygulama örneklerinin dolaşıma sokulmasının elzem 

olduğunu belirtti.  



Avuso raporunda; “Bu alanda projeler geliştirilirken hastaların çıkarı her zaman akılda 

tutulmalı; doktorların, diğer sağlık uzmanlarını ve hasta örgütlerinin görüşleri dikkate 

alınmalıdır” dedi.  

“Bu uygulamalardan yararlanacak olanlar onlardır (hastalardır) dolayısıyla sadece e-Sağlığın 

faydalı olduğuna inandırılmaları yetmez, e-Sağlık uygulamalarından nasıl faydalanacaklarını 

da bilmeleri gerekir. Bu da gerekli tüm bilgilerin hem kamuda hem de özel sektörde 

erişilebilir olması anlamına gelmektedir” şeklinde yazdı.  

Dijital Gündem’den sorumlu Avrupa Komisyonu üyesi Neelie Kroes de hem Avuso’nun 
raporunu hem de oylamanın sonucunu memnuniyetle karşıladıklarını belirtti. 
 
http://pharmatimes.com/Article/14-01-16/EU_Parliament_backs_Commission_eHealth_Plan.aspx 
16/01/2014 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Avustralya’da Eczacılık Alanında İstihdam Risk Altında 

Avustralya Serbest Eczacılar Birliği (PGA) ilaç fiyatlarının düşürülmesinin sağlık sistemi 

üzerinde önemli etkilerinin olacağı uyarısında bulundu.  

PGA yöneticisi David Quilty, Medicine Australia CEO’su Dr. Brendan Shaw’un Australian 

Financial Review’da yayınlanan İlaç Sigortası Planı (Pharmaceutical Benefit Scheme)’ndaki 

reformların eczacılık sektöründeki istihdama olan etkisine dikkat çektiği mektubuna cevaben 

kaleme aldığı yazıda, ilaç fiyatlarını düşürme yönündeki eğilimin ciddi bir etkisi olacağını 

belirterek, hükümetin politikası nedeniyle Avustralya’da eczanelerdeki istihdamın yarı yarıya 

düşebileceğine dikkat çekti. Eczanelerin %40’ının kapanma riski taşıdığını söyleyen Quilty 

“eczacılar hastaların yararına ucuz ilacı desteklemeyi sürdürüyor ancak fiyat indirimlerinin 

etkileri tüm gerçekliğiyle ve tüm yönleriyle anlaşılmalı” dedi.  

http://www.pharmacynews.com.au/news/latest-news/impact-of-price-disclosure-needs-to-be-recognised 
9/01/2014 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Belçika’da e-Sigaralar Eczanelerde Satılacak 

Belçika Hükümeti nikotin içeren e-sigaraların ilaca benzer olduğu, dolayısıyla kalite, etkililik 

ve güvenlik garantisini sağlaması gerektiği biçiminde resmi bir açıklama yaptı. Buna göre, e-

sigaralar sadece eczanelerde satılmalıdır ve bu ürünlerin reklamı tıbbi ürünlerin tabi olduğu 

yasal düzenlemeler çerçevesinde yapılmalıdır. Sadece eczanelerden yapılan satışların da 

izlenmesi ve kontrolü arttırılmalıdır. Nikotin içermeyen e-sigaraların satışlarında serbestlik 

devam edebilir ancak bu ürünlerim reklamına ilişkin daha sıkı düzenlemeler ile söz konusu 

http://pharmatimes.com/Article/14-01-16/EU_Parliament_backs_Commission_eHealth_Plan.aspx
http://www.pharmacynews.com.au/news/latest-news/impact-of-price-disclosure-needs-to-be-recognised


ürünleri 18 yaşın altındakilere satılmasının yasaklanması gibi yeni düzenlemeler 

getirilmelidir. 

e-sigara kullanımının takibi uygulaması güçlendirilmeli ve kötüye kullanımlar rapor 

edilmelidir.  e-Sigaraların reklamının tümüyle yasaklanması, katkı maddelerinin ve aromaların 

kontrolü ve sınırlandırılması, kalite ve güvenlik şartları ve bu ürünlerin satışının yapıldığı 

yerlerin sayısının sınırlandırılması da üzerinde daha fazla tartışma yürütülmesi gereken 

konulardır.  

PGEU Aralık Raporu 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

İskoçya Eczanelerden Sunulacak Glütensiz Gıda Tedariki Hizmetinin Detayları Açıklandı 

İskoçya’daki serbest eczaneler 2014’ün başından itibaren uygulamaya konacak NHS (Ulusal 

Sağlık Hizmetleri) kapsamındaki yeni bir hizmet aracılığıyla eczanelerden glütensiz gıda 

ürünlerini insanlara sunabilecek. Eczane hizmeti sunmak için kaydolduğunda hastaların 

glütensiz ürünleri alması için doktor reçetesi gerekmeyecek. Bunun yerine eczacı gerekli 

ürünleri standart bir serbest eczane reçete formu olan ve esasında acil hizmetler için 

kullanılan CPUS aracılığıyla hastaya sunabilecek.  

Hastaların,  glütensiz ürünü eczaneden alabilmeleri için bir aile hekiminin ya da diyetisyenin 

doldurduğu tanıyı ve bir ayda alınması gereken glütensiz ürün miktarını belirten bir sevk 

formu almaları gerekecek.  Eczacıların hastayı kaydedebilmeleri için bu formu görmeleri 

zorunlu olacak. Ayrıca eczacılara hastaya en uygun glütensiz ürünü seçmelerinde yardımcı 

olma, doktor ya da diyetisyenin belirttiği ürün miktarına bağlı olarak hastanın ürünleri 

eczaneden nasıl alabileceğine ilişkin hastayla bir uzlaşıya varma zorunluluğu getiriliyor. 

Eczanelerden glütensiz ürün tedariki hizmeti ilk etapta 12 aylık bir deneme süresi boyunca 

uygulanacak. Eczacılara hizmet karşılığı verilecek ücret “işlemler ve gelişme ödeneği”nden 

karşılanacak. Ücretlendirilme sabit ücret ve değişken ücret olmak üzere iki kısımdan 

oluşacak; buna göre bu hizmeti sunmak için gerekli sözleşmeyi imzalamış eczacılara için aylık 

125 Sterlin sabit ücret ödenecek. Değişken ücret ise, kronik hastalıklar için ilaç hizmeti alan 

kayıtlı, değerlendirmeye tabi tutulmuş hasta yüzdesi ile yüksek riskli yeni ilaç almaya 

başlayan hasta yüzdesine bağlı. Tedarik edilen glütensiz gıdalar ilaç tarifesi fiyatları üzerinden 

geri ödenecek.  

PGEU Aralık Raporu 

 

 


