4 Nisan 2012 CARSAMBA Resmi Gazete Sayi : 28254

TEBLIG

Sosyal Giivenlik Kurumundan:
SOSYAL GUVENLIK KURUMU SAGLIK UYGULAMA TEBLIGINDE
DEGISIKLIK YAPILMASINA DAIR TEBLIG

MADDE 1 - 25/3/2010 tarihli ve 27532 say1il1 miikerrer Resmi Gazete’de yayimlanan Sosyal Giivenlik
Kurumu Saglik Uygulama Tebliginin 3.1.1.A-2. numarali maddesine agagidaki fikra eklenmistir.

“(6) Kurum gerekli gordiigii hallerde, Saglik Bakanlig1 disindaki resmi saglik hizmeti sunucularina dogrudan
miiracaatlara iliskin ayrica usul ve esas belirleyebilir.”

MADDE 2 — Ayni Tebligin 6.2.1.C-3 numarali maddesi asagidaki sekilde degistirilmistir.
“6.2.1.C-3-Abatasept

(1) Romatoid artritli hastalarda, aktif romatoid artriti bulunan biri metotreksat olmak iizere en az 3
farklithastalik modifiye edici antiromatizmal ilaci, en az 3’er ay kullanmis olmasina veya en az bir anti TNF tedavisine
ragmen hastalig1 kontrol edilemeyen (DAS 28 SKORU>5.1 olan) eriskin hastalarda metotreksat ile birlikte,
yalnizcailiniversite veya egitim ve arastirma hastanelerinde i¢inde en az bir romatoloji, klinik immunoloji veya fiziksel
tip verehabilitasyon uzmanmim bulundugu 3 ay siireli saglik kurulu raporuna dayanilarak bu uzman hekimler
tarafindanrecetelenir.

(2) llaca baslandiktan 3 ay sonra yapilan degerlendirmede DAS 28’te 0.6 puandan fazla diisme olmasi halinde,
bu durumun yeni diizenlenecek 3 ay siireli saglik kurulu raporunda belirtilmesi kosulu ile 3 ay daha tedaviye devam

edilir.

(3) Bu raporun siiresi sonunda DAS 28’te toplam 1,2 puandan fazla diisme olmasi halinde bu durumun yeni
diizenlenecek 6 ay siireli saglik kurulu raporunda belirtilmesi kosulu ile hastalarin tedavisine devam edilebilir.

(4) Tedavinin devaminda DAS 28 kriterine 6 ayda bir bakilir, baslangi¢ ve yeni DAS 28 skorlar her 6 ay
stireli saglik kurulu raporunda belirtilir. Tedaviye ragmen hastanin DAS 28 skorunda, baslangi¢ DAS 28 skoruna gore,
1,2 puandan fazla diisme gosterilemezse tedavi kesilir.”

MADDE 3 — Ayni Tebligin 6.2.28.A numarali maddesinin (2) numaral fikras: yiiriirlilkten kaldirilmistir.

MADDE 4 — Ayni1 Tebligin 6.2.33 numarali maddesinin (3) numarali fikrasi asagidaki sekilde degistirilmistir.

“(3) Ranibizumab; hasta anamnezi, FFA ve lezyona ait renkli resim 3 ay siireli saglik kurulu rapora eklenerek
birer ay arayla 3 kez yiikleme dozuyla baslanir. Hastalar izlenerek g6z dibi bulgulari, gérme keskinligi ve
optikkoherens tomografileri degerlendirilir ve tekrar tedavi gerekirse bu bulgular ve tedaviye devam karar1 her
uygulama i¢in diizenlenecek yeni saglik kurulu raporunda belirtilir.”

MADDE 5 — Ayni1 Tebligin 9.2.2. numarali maddesi asagidaki sekilde degistirilmistir.

“9.2.2. Eczane Faturalarinin Diizenlenmesi;

(1) Eczaneler tarafindan, her ayn ilk ve son giiniinii kapsayan déneme ait regeteler, o ayin son giinii tarihini
tastyacak sekilde sonlandirilir ve faturalandirilir.

a) Yabanci iilkelerle yapilan sosyal giivenlik s6zlesmeleri kapsaminda kurum saglik yardimlarindan
yararlandirilan ve Sosyal Giivenlik Il Miidiirliiklerince diizenlenmis ve onaylanmis Sosyal Giivenlik S6zlesmesine



Gore Saglik Yardim Belgesi (asli veya fotokopisi) ile miiracaat eden kisilerin regetelerine ait faturalar iilke bazinda
ayr1 ayriolmak iizere manuel,

b) Kurum bilgi islem sisteminden hasta takip numarasi/provizyon alinamamasina ragmen saglik
yardimlariyeterli prim 6deme giin sayisi olmaksizin ve/veya prim borcu olup olmadigma bakilmaksizin Kurumca
karsilanacak olan;

1- Is kazasina ugrayan kisilere ait faturalar her hasta igin ayr1 ayr (sadece is kazasi nedeniyle sunulan saglik
hizmeti bedelleri 6denir) olmak iizere manuel,

2-“Oziirliiliik Olgiitii, Smiflandiriimasi ve Oziirliilere Verilecek Saglik Kurulu Raporlart Hakkinda
Yo6netmelik”’kapsaminda, yetkilendirilmis 6ziirlii saglik kurulu raporu vermeye yetkili saglik kuruluslarinca,
agir Oziirlii oldugudziirlii saglik kurulu raporu ile belgelendirilen tibben baskasiin bakimina muhtag kisilere ait

faturalar her hasta i¢in ayriayri olmak iizere manuel,

3- Bildirimi zorunlu bulasict hastalik tespit edilen kisilere ait faturalar her hasta igin
ayr1 ayri olmak iizeremanuel,

4- Acil haller nedeni ile saglik yardimlarindan yararlandirilan kisilere ait faturalar her hasta i¢in
ayr1 ayr1 olmakiizere manuel,

5- Koruyucu saglik hizmetleri nedeni ile saglik yardimlarindan yararlandirilan kisilere ait faturalar her hasta
i¢in ayr1 ayri olmak tlizere manuel,

6- Gebeligin basladigi tarihten itibaren dogumdan sonraki ilk sekiz haftalik, cogul gebelik halinde ise ilk on
haftalik siireye kadar olan gebelik ve analik halini kapsayan analik haliyle ilgili rahatsizlik ve 6ziirliiliik hallerinde
saglik hizmeti saglanan kadinlara ait faturalar, her hasta i¢in ayr1 ayri olmak {izere manuel,

7- Meslek hastaligina ugrayan kisilere ait faturalar her hasta i¢in ayr1 ayr1 manuel,

¢) Is kazas1, meslek hastahigi, trafik kazasi ve adli vaka recetelerine ait faturalar her hasta i¢in
ayr1 ayr1 olmakiizere,

¢) Yatan hasta regeteleri, giintibirlik tedavi regeteleri ve saglik raporu ile temin edilen ilag/ilaglari iceren
regetelere ait faturalar,

d) Kan iirtinii ve hemofili ilaci/ilaglart i¢eren regetelere ait faturalar,
e) Iceriginde en az bir adet gegici karekod etiketli ilag bulunan regetelere ait faturalar,

f) Eczanelerden ilag teminine iliskin mevzuatta ayr1 faturalandirilmasina dair diizenleme yapilmis regetelere ait
faturalar,

g) Yukaridaki gruplarin disinda kalan regetelere ait faturalar,

ayr1 ayri uiger niishali (bir niishasi eczaci tarafindan asli gibidir onayli fotokopi olabilir) alt gruplar halinde
diizenlenir.

(2) Birinci fikranin (a), (b), (c), (e) ve (f) bentlerinde belirtilen regeteler hari¢ olmak iizere; igeriginde en az bir
raporlu ilag, kan iiriinii veya hemofili ilac1 bulunan receteler, ilgisine gore (¢) veya (d) bentlerinde belirtilen regete
grubuna dahil edilerek faturalandirilacaktir.”

MADDE 6 — Ayni Teblig eki “Hasta Katilim Paymdan Muaf flaglar Listesi” nde (Ek-2) asagidaki
diizenlemeler yapilmustir.



a) “Kronik karaciger hastaliklar1” baslikli (6.4) numarali alt maddesine asagidaki diizenleme (6.4.6)
numaralimadde olarak ilave edilmistir.

“6.4.6. Antiviraller”

b) “Demiyelinizan hastaliklar (16kodistrofi, multipl skleroz v.b.)” baslikli (10.5) numarali alt maddesine
asagidaki diizenleme (10.5.9) numarali madde olarak ilave edilmistir.

“10.5.9. Dalfampridine*”

¢) “Norojenik mesane” baglikli (15.11) numarali alt maddesine asagidaki diizenleme (15.11.7) numarali madde
olarak ilave edilmistir.

“15.11.7. Fesoterodin”
MADDE 7 — Aymi Teblig eki “Sistemik Antimikrobik ve Diger laglarin Regeteleme Kurallar Listesi”nde

(Ek-2/A) “Digerleri” baglikli (13) numarali maddesine asagidaki diizenleme (24) numarali alt madde olarak ilave
edilmistir.

| 24 | Asetilsistein [ KY (600 mg’n iizerindeki dozlari uzman hekimlerince recetelenir)

MADDE 8 — Ayni Teblig eki “Sadece Yatan Hastalarda Kullanimi Halinde Bedelleri Odenecek Ilaglar
Listesi”nin (Ek-2/B) (40) numarali maddesi asagidaki sekilde degistirilmistir.

“40. Intravendz Anti Rh Preparatlar (Ayaktan tedavide; SUT un 6.2.27-B maddesi esaslarina gore)”

MADDE 9 — Ayni1 Teblig eki “Ayakta Tedavide Saglik Raporu (Uzman Hekim Raporu/Saglik Kurulu
Raporu) ile Verilebilecek Ilaglar Listesi”nde (Ek-2/C) asagidaki diizenlemeler yapilmistir.

a) (45) numarali maddesi asagidaki sekilde degistirilmistir.

“Solifenasin, Tolterodine-L, Trospiyum, Darifenasin, Propiverin, Fesoterodin; Oksibutinine yanit alinamayan
ya da tolere edemeyen hastalarda tiim uzman hekimler tarafindan, uzman hekimlerce diizenlenen rapora dayanilarak
tiim hekimlerce regete edilir.”

b) (52) numarali maddesi yiirtirliikten kaldirilmistir.

MADDE 10 — Bu Tebligin;

a) 3 tincti maddesi 2/3/2012 tarihinde,

b) 4 tincii maddesi 1/2/2012 tarihinde,

¢c)2,6,7,8,9 uncu maddeleri yayimi tarihinden 5 is glinii sonra,
¢) Diger maddeleri yaymmu tarihinde,

yiriirlige girer.

MADDE 11 - Bu Teblig hiikiimlerini Sosyal Giivenlik Kurumu Bagkan: yiirtitiir.



