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A. TOPLANTIYA KATILAN UYELER

Bagkan : Prof. Dr. Nurettin KALDIRIMCI

Uyeler : Dog. Dr. Mustafa ATES, Mehmet Akif ERSIN

ismail Hakki KARAKELLE, Dog. Dr. Cevdet ilhan GUNAY,
Murat CETINKAYA, Resit GURPINAR

B. RAPORTORLER : Cigdem UNAL, Fatma ATAG

C. SIKAYET EDEN : Ecz. Abdurrahman AKALIN
Barbaros Mah. Mahmutbey Cad. 12. Sk. No:2/D Bagcilar/istanbul

D. HAKKINDA ONARASTIRMA
YAPILANLAR : - Eczacibasi Baxter San. Tic. A.S.
Cendere Yolu, Pirnal Kegeli Bahgesi, Ayazaga
34390 istanbul/Turkiye
- Doruk Ecza Deposu Tic. Ltd. Sti.
Ordek Kasap Mah. ibrahim Miiteferrika Cad. No:19/1-2-3
34093 Capalistanbul

E. DOSYA KONUSU: Eczacibasi Baxter San. Tic. A.S. (Eczacibagi Baxter)'nin
bazi medikal uriinlerini yalnizca Doruk Ecza Deposu Tic. Ltd. $ti. (Doruk Ecza
Deposu) vasitasiyla sattigi, bu nedenle bu iki tegebbusiin fiyat, arz ve dagitim
miktarini belirlemek suretiyle rekabeti sinirlayici eylemler igcinde bulundugu
iddiasi.

F. DOSYA EVRELERI: Sikayetci tarafindan Sanayi ve Ticaret Bakanliyrna yapilmis
olan ve ilgisi nedeniyle Bakanlikca Kurumumuza gonderilen, Kurum kayitlarina
19.10.2010 tarih ve 8002 say: ile giren basvuru uzerine hazirlanan 09.12.2010 tarih ve
2010-1-308/il-10-379.FA sayili ilk Inceleme Raporu, 16.12.2010 tarihli Kurul
toplantisinda goértusulmis ve 4054 sayili Rekabetin Korunmasi Hakkinda Kanun’un
ihlaline iliskin bir sorusturma agilmasina gerek olup olmadiginin belirlenmesi amaciyla,
Kanun'un 40/1. maddesi uyarinca Onarastirma yapilmasina karar verilmigtir. Bunun
tzerine diizenlenen 14.01.2011 tarih ve 2010-1-308/0OA-11-375.CU sayili Onarastirma
Raporu 17.01.2011 tarih ve REK.0.05.00.00-110/13 sayili Baskanlik 6nergesi ile 11-04
sayili Kurul toplantisinda gortsulerek karara baglanmistir.

G. IDDIALARIN OZETi: Sikayet basvurusunda 6zetle; Eczacibasi Baxter'in “Nutrineal
Tekli Torba 2000 ML., PD4 Diadenal %1,36 Glukozlu 5000, PD4 Diadenal %2,27 Tekli
Homech. 6 LT., Diadenal %1,36 Cift. 2 LT. M. Kapakli, Capd Mini Cap. ve Extraneal
Cift. M. Kapakli 2000 ML.” Grunlerini yalnizca Doruk Ecza Deposu vasitasiyla sattigi,
Eczacibasi Baxter ile Doruk Ecza Deposu’nun fiyat, arz ve dagitim miktarini
belirledikleri, dolayisiyla bu tesebbulsler arasinda rekabeti sinirlayici anlasma ve
eylemlerin bulundugu iddia edilmektedir.

H. RAPORTORLERIN GORUSU: ilgili raporda, dosya konusu iddialara yénelik olarak
4054 sayili Kanun’un 4. maddesini ihlal ettikleri iddiasini destekleyecek bir bulguya
ulasilamadigi, dolayisiyla anilan tesebbusler hakkinda sorusturma acilmasina gerek
olmadigi ve sikayetin reddedilmesinin uygun olacagi gorusu ifade edilmigtir.
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I. INCELEME VE DEGERLENDIRME
I.1. Yapilan Tespitler
1.1.1. Sikayetin Kapsami

Dosyadaki bilgilere gére Onarastirma, sikayetcinin Eczacibagi-Baxter'in periton diyaliz
aranlerini yalnizca Doruk Ecza Deposu kanaliyla sattigi ve bu tesebbuslerin aralarinda
anlasarak urunun fiyat, arz ve dagitim miktarini belirledikleri yonundeki iddiasini 4054
saylll Kanun'un 4. maddesi cergevesinde incelemek Uzere baslatilmigtir. Anilan
maddede, belirli bir mal veya hizmet piyasasinda dogrudan veya dolayli olarak rekabeti
engelleme, bozma ya da kisittama amacini tasiyan veya bu etkiyi doguran yahut
dogurabilecek nitelikte olan tesebbusler arasi anlagsmalar, uyumlu eylemler ve
tesebbus birliklerinin  bu tur karar ve eylemleri hukuka aykiri sayilarak
yasaklanmaktadir.

Kuruma yapilan basvuruda adi gegen tesebbuslerin Kanun’'un 4. maddesinin ihlali
niteliginde anlasma ve eylemlerde bulunup bulunmadiklarinin tespiti i¢in yapilan
Onarastirma kapsaminda raportorlerce dncelikle sikayetci ile bir gorisme yapilmistir.
Yapilan gérismede sikayetci, konunun esas olarak Eczacibasi-Baxter’'in periton diyaliz
arunlerini tek bir depo vasitasiyla satmasinin 4054 sayili Kanun’a aykirihdr yonundeki
kanaati oldugunu ifade etmistir. Yapilan goérismede sikayetci, Eczacibasi-Baxter ile
Doruk Ecza Deposunun fiyat, arz ve Uretim miktarini belirlemek suretiyle bir anlasma
icinde bulunduklari hakkinda da bir bilgisinin olmadigini ifade ederek goérisme
tarihinden 2-3 ay oncesinde Doruk Ecza Deposundan alim yapmayi biraktigini
eklemistir. Bunun gerekgesi olarak da devletin eczanelere 3-3,5 ay vade ile 6deme
yaparken Doruk Ecza Deposunun kendilerine periton diyaliz Grunlerini 2 ay vade ile
sattigini gostermektedir. Periton diyaliz GrUnlerinin, eczane cirosunun ne kadarini
olusturdugunu tam olarak bilmedigini fakat bu durumun kendilerini maddi anlamda
olumsuz etkiledigini belirtmistir.

1.1.2. Sektoriin Yapisi

Bobrek yetmezligi, bobreklerin suzme isleminin (normal deger 90-145 ml/dak) cesitli
sebeplerle normal fizyolojik degerlerin altina dismesi sonucu bdbrek fonksiyonlarinin
(zararli maddelerin idrarla atiimasi, su ve tuz dengesi, tansiyonun diizenlenmesi,
hormon dretimi vs.), altta yatan sebebe bagli olarak, gegici veya bazen de kalici olarak
bozulmasi durumudur. Bu donemde hastalarin bébrek fonksiyonlarini yerine koyacak
tedavilere ihtiyaclari vardir. Bobrek fonksiyonlarinin gecici olarak bozulmasi Akut
Bobrek Yetmezligi, bobrek fonksiyonlarinin kalici olarak geri dénlisumi olmadan
bozulmasi Kronik Bobrek Yetmezligi olarak adlandirilir.

Kronik bdbrek yetmezliginde baslica periton diyalizi, hemodiyaliz ve transplantasyon
(bdbrek nakli) tedavileri uygulanabilmektedir. Periton diyalizi, karin bosluguna kiguk bir
ameliyat ile yerlegtirilen ince, yumusak, silikondan yapilmis kalici bir tip araciligi ile
yapilmaktadir. Hemodiyaliz kanin vicut diginda bir makine araciligiyla temizlenip (suni
bdbrek) vicuda geri verilmesi islemidir. Normalde hastanelerin bobrek diyaliz
unitelerinde yapilir. Transplantasyon ise bir baska insandan (yasayan veya 6lu) alinan
bdbredin, bobrek fonksiyonlarini yitirmis olan hasta insana, cerrahi operasyonla
nakledilmesidir.

Raportorlerce Eczacibagsi-Baxter yetkilisi ile yapilan gorismede elde edilen bilgilere
goOre periton diyalizi, hemodiyaliz tedavisine alternatif bir tedavidir. Hemodiyaliz ve
periton diyaliz tedavilerinin endikasyonlari tamamen ayni olmakla birlikte, hangi
tedavinin uygulanacagl hastanin saglik durumuna ve sosyal kosullarina gore
belirlenmektedir. Ayrica her iki tedavinin de uzun sdreli uygulanmasi halinde cgesitli

2



100

110

120

130

140

11-04/62-25

problemler dogmasi sebebiyle bir tedaviden digerine gegis yapmak mumkuandur.
Hemodiyaliz ve periton diyaliz arasindaki baslica farklilik ise hemodiyaliz tedavisinin
klinik ortaminda yapilmasi gerekirken periton diyaliz tedavisi hastanin evinde
yurutulebilmesidir. Bunun yaninda hemodiyaliz ve periton diyaliz tedavilerinin birbirini
tamamladigr da sdylenebilir. S6yle ki her iki tedavi de yaklasik 6 yil sonunda
uygulanamaz hale gelmektedir. Hastanin saglik durumuna bagl olarak bir tedaviyi
sonlandirinca diger tedavi yontemi ile devam etmek zorunlulugu bulunmaktadir.
Mevcut durumda Turkiye’de yaklasik 5500 periton diyalizi, 48.000 hemodiyaliz hastasi
bulunmaktadir. Periton diyaliz ve hemodiyaliz arasinda periton diyaliz yoninde karar
verildikten sonra sira hangi firmanin kateterinin takilacagi yonundedir. Cunku periton
diyaliz tedavisi bir sistem tedavisidir ve hangi firmanin Urlnleriyle tedaviye baslanirsa o
firmanin Granleriyle ve solUsyonlariyla devam edildigi uygulamada gorulmektedir.

Tarkiye'de periton diyalizi alaninda faaliyet gosteren iki tesebbuis bulunmaktadir:
Eczacibasi-Baxter ve Fresenius. Hangi firmanin tercih edilecegi asamasinda hastanin
Ozellikleri bakimindan bu tercihi etkileyen bir neden bulunmamaktadir. Tarkiye’deki
yaklasik (....) periton diyaliz hastasinin yaklasik (....) Fresenius’un, yaklasik (....) de
Eczacibasi-Baxter’in Urdnlerini kullanmaktadir.

1.1.3. Firma- Depo iligkisi

Periton diyaliz tedavileri pek ¢ok yardimci madde kullaniimasini gerektirmektedir.
Ayrica tedavide kullanilan Granler hacim olarak buyuk boyutlara ulasabilmektedir. Bu
nedenle saglayici firma drinleri gogunlukla hastaya dogrudan ulastirmayi tercih
etmektedir. Bu durumda drunlerin hastalara ulastirilmasi bakimindan deponun
fonksiyonu daha sinirli dizeyde kalabilmektedir. Soyle ki, depolar daha ¢ok hastanin
solisyonunun degistiriimesi ve hastalara yardimci malzemelerin temininin gerekmesi
gibi acil durumlarda énemli bir rol oynamaktadir.

Tarkiye'de periton diyaliz GrUnlerini saglayan iki tesebbusten biri olan Fresenius’un
ihtiya¢c duydugu depoculuk faaliyetini kendine ait deposu araciliiyla yuarattagu
bilinmektedir. Diger saglayici firma olan Eczacibagi-Baxter’in ise depoculuk faaliyeti
bulunmadigindan bagimsiz depolar ile ¢alismaktadir. Yapilan gérismede Eczacibasi-
Baxter yetkilisi TUrkiye genelinde toplam 12 adet depo ile ¢alistiklarini ifade etmigtir.
Anilan 12 depo ile mevcut iligkinin olusumunda dikkate alinan yazili kriterler olmadigi
gibi firma ile depolar arasinda yazili bir sézlesme de yoktur. Firma ile depolar
arasindaki mevcut iligkinin slUregelen ticari faaliyet dogrultusunda gelistigi
anlasilimaktadir. Bu depolarin her biri belirli bir bdlgede s6z konusu urtnlerin dagitimini
yapmaktadir. Eczacibasi-Baxter'in belirli bir bolgede yalnizca bir depoya urun verdigi
anlasiimaktadir. Bununla birlikte bu depolarin firma disinda diger depolardan UGrln
saglamasinin veya baska bir bolgedeki hastalara Urlin temin etmesinin 6ntnde bir
engel bulunmamaktadir.

I.2. Degerlendirme

istanbul’da faaliyet gosteren ve bir eczaci olan bagvuru sahibi yaptigi basvuruda
Eczacibasi-Baxter'in periton diyaliz trtnlerini tek bir depo araciligiyla satmasinin 4054
sayill Kanun’a aykiri oldugunu iddia etmistir.

Dosyadaki bilgilere gore; Eczacibasi-Baxter ve Doruk Ecza Deposu yetkililerinden
alinan bilgiler cergevesinde, sikdyete konu olan periton diyaliz sollsyonlarinin
dagitiminin, hem fiziksel gereklilikler hem de ihtiyagc duyulan hizmetin kalitesi
bakimindan sinirli sayida depo ile gergeklestiriimesinin tercih edildigi anlasiimigtir.
Nitekim yukarida da belirtildigi Uzere Eczacibasi-Baxter, Turkiye’de faaliyetlerini her
biri farkli bolgelerde faaliyet gosteren 12 depo vasitasiyla yuratmektedir.
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Eczacibasi-Baxter'in bu depolarla yazili bir sézlesmesi bulunmamakla birlikte
suregiden ticari iliskinin 6zellikleri su sekilde dzetlenebilecektir:

- Depolarin mevcut kosullarda faaliyet gosterdigi iller belli olmakla birlikte, buna
yonelik kati bir ayrim bulunmamakta, bir eczane istedigi herhangi bir depodan
150 ardn temin edebilmektedir.

- Bu 12 deponun birbirlerine ya da uglncu bir depoya urlin saglamalarinin
onunde herhangi bir engel bulunmamaktadir.

- Eczacibasi-Baxter calistigi  depolarin  timine ayni satis  kosullarini
uygulamakta, bu ¢ercevede halihazirda SGK’'nin 6ngdérdigu mecburi iIskontonun
Uzerine %(....) oraninda ilave iskonto ve (....) gin vade ile satis yapmaktadir.

- Eczacibasi-Baxter depolarin eczanelere uyguladiklari satig kosullarina herhangi
bir sekilde midahale etmemektedir.

Buna ek olarak Urunlerin dagitimini Ustlenmek Uzere s6z konusu depolara alternatif
olarak Eczacibagsi-Baxter firmasina son 7 yil iginde basvuruda bulunan ve reddedilen

160  baska bir deponun olmadigi, aksine mesakkatli bir is oldugundan depolarin bu faaliyet
alanina girmeyi tercih etmedigi 6grenilmistir.

Bu aciklamalar sonucunda Eczacibasi-Baxterin Doruk Ecza Deposu ile olan ticari
iligkisinin rekabeti engelleme, bozma ya da kisittama amaci tasiyan veya bu etkiyi
doguran nitelikte olmadigi, dolayisiyla 4054 sayili Kanun'un 4. maddesi kapsaminda
ihlal olarak degerlendirilemeyecedi kanaatine ulasiimistir.

J. SONUC

Duzenlenen rapora ve incelenen dosya kapsamina gore, dosya konusu iddialara
yonelik olarak 4054 sayili Kanun'un 41. maddesi uyarinca sorusturma agiimasina gerek
olmadigina, sikayetin reddine OYBIRLIGI ile karar verilmistir



