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TEBLIG

Sosyal Giivenlik Kurumu Bagkanligindan:
SOSYAL GUVENLIK KURUMU SAGLIK UYGULAMA TEBLIGINDE

DEGISIKLiK YAPILMASINA DAIR TEBLIG

MADDE 1 — 24/3/2013 tarihli ve 28597 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Sosyal Giivenlik Kurumu Saglhik
Uygulama Tebliginin 1.5.1.C-1 numarali maddesinin birinci fikrasinin (a) bendinde yer alan “belediyelere ait
hastanelerce” ibaresi “ve belediyelere ait saglik hizmeti sunucularinca” seklinde degistirilmistir.

MADDE 2 — Ayni Tebligin 1.7 numarali maddesinde yer alan “(*) Acil hal” taniminin sonuna “Bu nedenle saglanan
saglik hizmetleri acil saglik hizmeti olarak kabul edilir.” ibaresi eklenmistir.

MADDE 3 — Ayni Tebligin 1.8.1 numarali maddesinin dérdiincii fikrasinda yer alan “yatan hasta regeteleri”
ibaresinden sonra gelmek tizere “ile 5510 sayili Kanunun 60 inc1 maddesinin on ikinci fikras1 kapsaminda genel saglik
sigortalisi sayilanlara askerlik hizmeti siiresince diizenlenen regeteleri” ibaresi eklenmistir.

MADDE 4 — Ayni1 Tebligin 1.9.1 numarali maddesinde asagidaki diizenlemeler yapilmistir.
a) Altinci fikrast agagidaki sekilde degistirilmistir.

“(6) Hastan acil servislerde 24 saat i¢inde stabilizasyonu esastir. Hastanin acil servise bagvurusundan itibaren 24 saat
icinde stabilize edilerek ilgili klinige yatist ya da bagka bir saglik hizmeti sunucusunun yatakli klinigine sevk
edilmesiyle acil hal sona erer. Acil servislerden kabul edilerek dogrudan uygulanan acil girisimsel islemler ile 24 saat
i¢inde acil gdzlem iinitelerinde uygulanan tiim saglik hizmetleri i¢in ilave iicret alinamaz. Hastadan ilave ticret
almabilmesi i¢in hastaya/hasta yakinina acil halin sona erdigine ve miiteakip islemlerin ilave iicrete tabi olduguna
iliskin “Acil Halin Sona Ermesine iliskin Bilgilendirme Formu” (EK-1/D) kullanilarak, yazili bilginin imza karsilig1
verilmesi zorunludur.”

b) Yedinci fikras1 agagidaki sekilde degistirilmistir.

“(7) Kurumla sozlesmeli/protokollii vakif iiniversiteleri ile 6zel saglik kurum ve kuruluslari, ayni bagvuru numarasi
altinda yatarak tedavilerde yapilan Kurumca karsilanan saglik hizmeti bedellerinin toplaminin 100 (yiiz) TL’yi asmas1
halinde, bu hizmetleri ve varsa ilave iicret tutarmni gosterir, SUT eki “Hastaya Sunulmus Olan Hizmetleri ve ilave
Ucreti Gosterir Belge” yi (EK-1/B) en geg hastanin taburcu oldugu tarihte hastaya vermek zorundadir. S6z konusu
bilgiler ayn1 siireler igerisinde elektronik ortamda da verilebilir.”

MADDE 5 — Ayni Tebligin 1.9.2 numarali maddesinin birinci fikrasinin (e) bendinde yer alan “sayilanlar” ibaresi
“sayilan” seklinde degistirilmistir.

MADDE 6 — Ayni1 Tebligin 2.2 numarali maddesinin dordiincii fikrasinin ikinci climlesinde yer alan “miiracaat eden
hastalara taburcu edilinceye kadar sunulan tim” ibaresi “alinan” gseklinde degistirilmistir.

MADDE 7 — Ayn1 Tebligin 2.2.2.B-1 numarali maddesinin birinci fikrasinin (e) bendinde yer alan “%30’u” ibaresi
“%36’s1”, “%18°1” ibaresi “%24™1”, “%13°1” ibaresi “%20°s1”, “%22’si” ibaresi “%28°1” seklinde degistirilmistir.

MADDE 8 — Ayni Tebligin 2.4.1 numarali maddesinin ii¢iincii fikrasinin ii¢lincii ciimlesinde yer alan “trafik kazas1”
ibaresinden sonra gelmek iizere “veya is kazas1” ibaresi eklenmistir.

MADDE 9 — Ayni Tebligin 2.4.2.B-1 numarali maddesinin onuncu fikrasinin ikinci climlesinden sonra gelmek {izere
“Sahis 6demelerinde, faturaya ve 6demeye ait banka dekontunda belirtilen tutar, fatura/dekont tarihindeki Tiirkiye
Cumbhuriyet Merkez Bankast doviz satig kuru esas alinarak Tiirk Lirasi izerinden yapilir.” climlesi eklenmistir.



MADDE 10 — Ayn1 Tebligin 2.4.4.D-1-1 numarali maddesinin birinci fikrasi asagidaki sekilde degistirilmistir.

“(1) Ev hemodiyalizi i¢in gerekli uzman hekim raporu, ev hemodiyalizi uygulama izni olan merkezin eriskin/gocuk
nefroloji uzman hekimi tarafindan diizenlenir.”

MADDE 11 — Ayni Tebligin 2.4.4.F-3 numarali maddesinin birinci fikrasinda asagidaki diizenlemeler yapilmistir.

a) (a) bendinin ii¢iincii climlesinde yer alan “ve genel saglik sigortalisi ile bakmakla yiikiimlii oldugu kisilerden”
ibaresi “3713 sayili Kanun kapsamina girmese dahi atis, tatbikat veya diger atesli silah yaralanmalar1 nedeniyle malul
olan vazife ve harp malullerine,” seklinde degistirilmistir.

b) (d) bendinin son ciimlesinde yer alan “G80 ve (*) isaretli” ibaresi “(D) grubu hari¢ diger” seklinde degistirilmistir.

MADDE 12 — Aym Tebligin 2.4.4.F-4 numarali maddesinin ticiincii fikrasinin ikinci climlesi “Bir hasta i¢in bir y1l
icinde en fazla 2 farkli viicut bolgesine uygulanan ESWT islemlerine ait bedeller Kurumca karsilanir.” seklinde
degistirilmis ve bu ciimleden sonra gelmek {izere “Bir bolge igin en fazla 5 seansa kadar iglem bedeli 6denir.” ciimlesi
eklenmistir.

MADDE 13 — Ayn1 Teblige 2.4.4.N numarali maddesinden sonra gelmek iizere asagidaki madde eklenmistir.
“2.4.4.0 — Obezite Cerrahisi
(1) SUT ve eki listelerinde yer alan obezite cerrahisi islemlerinin faturalandirilmasinda asagidaki kurallara uyulur.

a) BMI > 40 kg/m2 olan kisilerde; genel cerrahi, endokrinoloji (endokrinoloji uzmaninin bulunmamasi halinde
dahiliye), akil ve ruh saglig: hastaliklar1 ile anestezi ve reanimasyon uzman hekimlerinin yer aldig1 ve tibbi
endikasyonun belirtildigi saglik kurulu raporunun diizenlenmesi gerekmektedir.

b) BMI 35-40 kg/m2 olan ve eslik eden hastaligi bulunan (koroner arter, diabetes mellitus, hiperlipidemi,
hipertansiyon, uyku apnesi, hareket kisitliligina neden olan dejeneratif osteoartrit ve vertebral disk bozukluklari)
kisilerde; genel cerrahi, endokrinoloji (endokrinoloji uzmaninin bulunmamasi halinde dahiliye), akil ve ruh saglig
hastaliklari, anestezi ve reanimasyon uzman hekimleri ile mevcut eslik eden hastalig ile ilgili brang uzman hekiminin
de yer aldig1 ve tibbi endikasyonun belirtildigi saglik kurulu raporunun diizenlenmesi gerekmektedir.

¢) BMI 35-40 kg/m2 olan ve eslik eden hastaligi bulunan (koroner arter, diabetes mellitus, hiperlipidemi,
hipertansiyon, uyku apnesi, hareket kisitliligina neden olan dejeneratif osteoartrit ve vertebral disk bozukluklari)
kisilere diizenlenecek saglik kurulu raporunda; uzman kontroliinde en az 6 ay yasam tarzi degisikligi ve/veya medikal
tedavi ile kilo verilemediginin belirtilmesi gerekmektedir.

¢) Saglik kurulu, hizmeti veren saglik hizmeti sunucusunda gérevli hekimlerden olusur ve diizenlendigi saglik hizmeti
sunucusunda gecerlidir.

d) Obezite cerrahisinin yapilacagi saglik tesislerinin tescili yapilmus ii¢iincii seviye eriskin yogun bakim servisi ve
endoskopi {initesi ile obezite sartlarina uygun alt yap1 ve cerrahi donanim sartlarini haiz ameliyathanesi bulunmalidir.”

MADDE 14 — Ayni Tebligin 3.1.1 numarali maddesinin sekizinci fikrasinin sonuna gelmek iizere asagidaki climleler
eklenmistir.

“Bu listelerde yer alan tibbi malzemelerden sdzlesmeler kapsaminda temin edilmesi gereken malzemelerin bedelleri
ise bu malzemelerin ancak sozlesmeli merkez/eczanelerden temin edilmesi halinde Kurumca kargilanir. SUT eki EK-
3/C-4 listesinde yer alan, ancak yatarak tedaviler sirasinda Kurumla sézlesmeli saglik kurumlarinca temin edilmesi
gereken tibbi malzeme listelerinde yer alan tibbi malzemelerin geri 6deme islemleri, malzemenin yatarak tedaviler
sirasinda hastalara recete edilerek disardan temin ettirilmesi halinde sahis demesi kapsaminda altinci ve yedinci
fikralarinda yer alan hiikiimler dogrultusunda yapilir. Ancak taburcu olan hastalara recetelendirilecek malzemeler,



ayakta tedavi kapsaminda degerlendirilir.”

MADDE 15 — Aymi Tebligin 3.1.2 numarali maddesinde asagidaki diizenlemeler yapilmustir.

a) Onuncu fikrasina “saglik raporlar1” ibaresinden sonra gelmek iizere “ve receteler” ibaresi eklenmistir.
b) Onuncu fikrasinin (b) bendi asagidaki sekilde degistirilmistir.

“b) Bir defaya mahsus verilen tibbi malzemeler igin;

1) Sahis 6deme kapsaminda temin edilecek olmasi durumunda, saglik raporu tarihi ile fatura tarihi arasinda siire en
fazla 2 ay, temin edilen malzemenin 1smarlama {iriin olmasi halinde ise saglik raporu tarihi ile fatura tarihi arasindaki
stire en fazla 4 ay olmalidir.

2) Sozlesmeli merkez/eczanelerden temin edilecek olmasi durumunda, malzemenin hazir veya ismarlama olduguna
bakilmaksizin saglik raporu tarihinden itibaren en geg 2 ay igerisinde recetenin diizenlenmesi gerekmekte olup, saglik
raporu ile fatura tarihi arasindaki siire dikkate alinmaz.”

¢) Onuncu fikrasina asagidaki bent eklenmistir.

“¢) SUT’ta belirtilen istisnalar hari¢ olmak iizere siirekli kullanilan tibbi malzemelere iligkin regeteler en fazla 2 (iki)
aylik miktarlarda diizenlenir.”

¢) On dokuzuncu fikrasina “Ancak; “Ismarlama Protez ve Ortez Merkezleri ile Isitme Cihaz1 Merkezleri Hakkinda
Yonetmelik” kapsaminda Saglik Bakanligi tarafindan ruhsatlandirilmis protez ve ortez merkezleri ile isitme cihazi
merkezlerinden temin edilmesi halinde bedelleri Kurumca karsilanacak tibbi malzemeler ile Kurumca iade alinan tibbi
malzeme bedelleri sozlesmeler tamamlanincaya kadar sahis 6demesi seklinde yapilir.” climlesi eklenmistir.

MADDE 16 — Ayni Tebligin 4.2.14.C numarali maddesinde asagidaki diizenlemeler yapilmistir.
a) Ugiincii fikrasinim (c) bendi asagidaki sekilde degistirilmistir.

“c) BCG canh intravezikal; Tibbi onkoloji veya iiroloji uzman hekimlerinden birinin yer aldig1, tedavi protokolii ve
teshise esas tegkil eden radyoloji, patoloji veya sitoloji raporu ile hastaligin evresi veya risk grubunu gosterir en fazla
bir yil siireli saglik kurulu raporuna dayanilarak iiroloji uzman hekimleri tarafindan regete edilmesi halinde bedeli
odenir.”

b) Ugiincii fikrasina asagidaki bentler eklenmistir.

“kk) Blinatumomab; Relaps/refrakter prekiirsor B hiicreli ALL tanisi konulan ve CD19 pozitifligi histopatolojik veya
akim sitometrik olarak gosterilen Philadelphia kromozomu negatif olan ve asagidaki kriterlerin tiimiinii karsilayan
relaps/refrakter olgularda;

1) En az bir kurtarma tedavisi (FLAG+antrasiklin, yiiksek doz sitozin arabinozid tabanli kombine tedaviyi; yiiksek doz
metotreksat tabanli kombine tedaviyi; klofarabin tabanli kombine tedaviyi tam siire ve dozda) almis ve yanit
alinmamus,

2) Sistemik mantar enfeksiyonu olmayan,
3) Merkezi sinir sistemi tutulumu olmayan,
4) Karaciger ve bobrek fonksiyonlart normal olan,

5) HLA doku grubu uyumlu vericisi olan



hastalarda, Saglik Bakanliginca ruhsatlandirilmig ve ¢alisma izni almig kemik iligi nakli merkezlerinde, en az bir
¢ocuk/erigkin hematoloji uzman hekiminin yer aldig: saglik kurulu raporuna dayanilarak, allojenik kok hiicre nakli
oncesi blast klirensinin saglanmasi i¢in maksimum 2 siklus kullanilmasi halinde bedeli 6denir.

Il) Brentuksimab vedotin;

1) Asagidaki endikasyonlarda;

a) Otolog kok hiicre nakli sonrasinda veya otolog kok hiicre naklinin ya da ¢oklu ajan igeren kemoterapinin tedavi
secenegi olmadig1 durumda en az iki seri tedavi sonrasinda niikseden veya tedaviye direngli CD30 pozitif hodgkin
lenfoma tanili yetiskin hastalar i¢in,

b) Otolog kok hiicre nakli sonrasinda relaps veya progresyon riski artan CD30 pozitif hodgkin lenfoma tanil yetiskin
hastalar igin,

¢) En az iki seri kombinasyon kemoterapisi ve/veya otolog kok hiicre transplantasyonuna cevapsizlik veya niiks
gelisen CD30 pozitif anaplastik biiyiik hiicreli lenfoma tanili hastalar i¢in

kullanilmasi halinde.

2) Bu durumlarin belirtildigi en az bir hematoloji uzman hekiminin bulundugu saglik kurulu raporuna dayanilarak
hematoloji uzman hekimleri tarafindan recete edilmesi halinde bedeli 6denir.

3) Brentuksimab vedotini 4 siklus alan hastalarda tedaviye yanit degerlendirmesi yapilir. En az kismi yanit gelisen
hastalarda bu durumu belirten en az bir hematoloji uzman hekiminin bulundugu yeni bir saglik kurulu raporu
diizenlenerek en fazla 12 siklus daha tedaviye devam edilebilir.

mm) Afatinib;
1) Asagidaki endikasyonlarda monoterapi seklinde kullanilir.

a) ECOG performans skoru en fazla 2 olan, Epidermal Biiylime Faktorii Reseptorii (EGFR) gen exon 19 delesyonu
olan, lokal ileri evre veya metastatik kiigiik hiicreli dig1 akciger kanserli (NSCLC) daha 6nce kemoterapi almis ve
progresyon geligmis yetiskin hastalarin tedavisinde,

b) Platin bazli kemoterapi sirasinda veya sonrasinda progresyon gosteren skuamdz histolojiye sahip EGFR gen exon
19 delesyonu olan lokal ileri evre veya metastatik kii¢lik hiicreli dis1 akciger kanserli (NSCLC) hastalarin tedavisinde,

2) Bu durumlarin belirtildigi en az bir tibbi onkoloji uzman hekiminin bulundugu, 6 ay siireli saglik kurulu raporuna
istinaden tibbi onkoloji uzman hekimleri tarafindan regete edilmesi ve regete ekinde genetik tetkik sonucu bulunmast
halinde bedeli 6denir.”

MADDE 17 — Aym Tebligin 4.2.24.A numarali maddesine asagidaki fikra eklenmistir.

“(3) Mepolizumab;

a) Asagidaki kriterlerin tiimiinii karsilayan “Hipereozinofilik Persistan Astim” tanili hastalarda;

1) 12 yas ve lizerinde,

2) Kan eozinofil sayimmin >300 hiicre/pl olmast (uzun siiredir diizenli sistemik steroid kullanan hastalarda ise tedavi
altinda >150 hiicre/pl olmasi),

3) En az 6 aydir diizenli sistemik steroid altinda kontrollii veya kontrolsiiz astimi olmasi ve/veya yiiksek doz inhaler
kortikosteroid (>800 mcg/giin budesonid veya esdegeri) ve inhaler uzun etkili beta iki agonist kombinasyonu ile



birlikte 3 iincii bir kontrol edici ilac1 en az 1 (bir) yildir kullanmakta olmasina ragmen kontrolsiiz astimi olmasi (en az
3 giin sistemik kortikosteroid kullanimini gerektiren yilda en az 2 atagi olmast).

b) Ugiincii basamak saglik hizmeti sunucularinda, en az bir immiinoloji ve aletji hastaliklar1 uzman hekiminin yer
aldig1 saglik kurulu raporuna dayanilarak immiinoloji ve alerji hastaliklart uzman hekimleri tarafindan recete edilmesi
halinde bedeli &denir.

¢) Ik tedaviye yamti {igiincii basamak saglik hizmeti sunucularinda 16 nc1 haftada degerlendirilmesi ve tedaviye
devamin uygun goriilmesi halinde bu durumun belirtildigi en az bir immiinoloji ve alerji hastaliklar1 uzman hekiminin
yer aldig1 saglik kurulu raporu ile immiinoloji ve alerji hastaliklar1 uzman hekimleri tarafindan regete edilmesi halinde
bedeli 6denir.”

MADDE 18 — Ayn1 Tebligin 4.2.49 numarali maddesinden sonra gelmek {izere asagidaki madde eklenmistir.
“4.2.50. Chenodeoxycholic Acid kullamm ilkeleri;

(1) Xanthomatosis Cerebrotendinous hastaliginin tedavisinde “CYP27A1 genindeki mutasyonun belgelendirilmesi ve
en az bir cocuk metabolizma veya ¢ocuk endokrinoloji ve metabolizma hastaliklari uzman hekiminin yer aldig: saglik
kurulu raporuna dayanilarak, ¢cocuk metabolizma, ¢ocuk endokrinoloji ve metabolizma veya ¢ocuk/eriskin ndroloji
uzman hekimleri tarafindan regete edilmesi halinde bedeli 6denir.”

MADDE 19 — Ayn1 Tebligin besinci boliimii asagidaki sekilde degistirilmistir.

“BESINCi BOLUM
Faturalandirma ve Odeme islemleri

5.1- MEDULA sistemi

(1) Kurumla protokollii/sdzlesmeli saglik hizmeti sunucularina, sunduklari saglik hizmetlerine iliskin bedellerin
O0denebilmesi i¢in Kurum mevzuati geregi istenilen bilgilerin belirlenen istisnalar hari¢ olmak {izere MEDULA
sistemine girilmesi zorunludur.

(2) Kurumca “MEDULA Web Servisleri Kullanim Kilavuzu” ayrica yayimlanmakta olup saglik hizmeti sunucularinin
MEDULA entegrasyonu i¢in yapacaklar yazilimlar Kilavuzdaki agiklamalara gore gergeklestirilir.

(3) Ayrica Kurumla protokollii/sézlesmeli saglik hizmeti sunucularinin, sunduklart saglik hizmetlerine iliskin
bedellerin 6denebilmesi i¢in, Kurumca belirlenecek saglik hizmetlerine ait olusturulan ulusal kayit formlarini ve
MEDULA sistemine girilmesi gerekli goriilen geri ddemeye esas teskil edecek diger bilgi/belgelerini MEDULA
sistemine girmesi zorunludur. Saglik hizmeti ulusal kay1t formlart ve MEDULA sistemine girilmesi gerekli goriilen
geri 6demeye esas teskil edecek diger bilgi/belgeler ile ilgili uyulmasi gereken kurallar Kurumca ayrica duyurulur.

(4) Sunulan hizmete iliskin MEDULA sisteminden alinan provizyonlar 6n izin niteliginde olup mevzuat ile agtk¢a
belirtilmedigi siirece tek basina yeterli degildir. Saglik hizmetine iliskin elektronik olarak sisteme eklenmemis
kurallarin varlig1 halinde gerekli kontroller saglik hizmeti sunucularinca yapilir.

5.2 — Fatura diizenlenmesi

(1) Saglik hizmeti sunuculari;

a) MEDULA sisteminden provizyon alarak MEDULA sistemine kaydettikleri hizmetler i¢in (SUT ta belirtilen
istisnalar hari¢) tek fatura/e-fatura diizenler.

b) MEDULA sisteminden provizyon alimamamasi nedeniyle MEDULA sistemine kaydedilemeyen asagida sayilan
hizmetler i¢in ayr1 manuel fatura diizenler.



1) Yabanci iilkelerle yapilan sosyal giivenlik sozlesmeleri kapsaminda saglik hizmeti bedelleri Kurumca karsilanan ve
YUPASS entegrasyonu olmamasi nedeniyle sosyal giivenlik il miidiirliikklerince diizenlenmis ve onaylanmis “Sosyal
Giivenlik S6zlesmesine Gore Saglik Yardim Belgesi” (asli veya fotokopisi) ile miiracaat eden kisilere ait her tiirlii
islemler iilke bazinda ayr1 ayr1 manuel faturalandirilir.

2) Hizmet Sunumu Genel Miidiirliigi yetkililerince imzalanacak bir tutanak ile tevsik edilmesi kaydiyla MEDULA
sisteminden kaynaklanan ariza nedeniyle provizyon numarasinin alinamadigi siire zarfinda saglik hizmeti bedellerinin
Kurumca karsilandigini yazili olarak beyan etmek veya belgelemek suretiyle miiracaat eden kisilerden daha sonra
yapilan sorgulama sonucu miistehak olmadig1 tespit edilenlere ait tiim islemler ayr1 faturalandirilir.

3) Kurumdan kaynaklanan sebeplerden dolay: elektronik ortamda Kuruma fatura edilemeyen saglik hizmeti bedelleri
ile provizyon alinamadan vefat eden hastalarin tedavi bedelleri manuel olarak fatura edilebilir.

(2) Saglik hizmeti sunucular trafik kazasi, is kazasi, meslek hastaliklar1 ve adli vaka nedeniyle sunduklari saglik
hizmetleri igin ayri fatura diizenlemeyecek, ancak icmal listelerinde bu grup vakalar ayr1 ayr1 belirtilecek olup
ornekleme yapilmaksizin tamami incelenir.

(3) Saglik hizmeti sunucularindan saglik hizmeti alimina iligkin yapilan protokollerin/sézlesmelerin faturalama ile
ilgili hitkkiimleri saklidur.

(4) Kurumun “e-regete/e-fatura alicis1” uygulamasina baslamasi halinde Kurumca duyurulacak usul ve esaslara uyulur.

5.2.1 — Saghk kurum/kuruluslari faturalarinin diizenlenmesi

(1) MEDULA hastane sistemini kullanan saglik kurum/kuruluslari, saglik hizmeti bedelleri Kurumca karsilanan kisiler
icin, her ayin ilk ve son giinii arasinda verdikleri saglik hizmetlerine iliskin tek fatura diizenler. Kurumun “e-fatura
alicis1” uygulamasina baglamasi halinde elektronik fatura diizenlenmesine iligkin olarak Kurumca duyurulacak usul ve
esaslara uyulur. Herhangi bir nedenle doneminde faturalandirilamayan saglik hizmeti, islemin bittigi tarih itibariyla
faturalandirilmasi gereken dénemi takip eden en geg 2 ay igerisindeki donem sonlandirilmasina dahil edilir. Trafik
kazas1 nedeniyle verilen saglik hizmetleri i¢in donem sonlandirma siiresi dikkate alinmaz.

(2) Asagidaki nedenlerle verilen saglik hizmetleri Kurumca 6rneklemeye dahil edilmeksizin tamamu incelenir;

a) Trafik kazasi, is kazasi, meslek hastaliklar1 ve adli vaka durumlarinda sunulan saglik hizmetleri,

b) (a) bendinde sayilan haller hari¢ olmak iizere 1.7 numarali maddenin ikinci fikrasinin (b) bendinde sayilan
hallerdeki islemler, kemik iligi, kok hiicre nakilleri, ekstrakorporeal fotoferez tedavisi, hiperbarik oksijen tedavileri,
tiip bebek tedavileri, plazmaferez tedavileri, allogreftlerin kullanildig: tedaviler, agiz ve dis tedavileri ile ilgili olarak
damak yari81 protezi, yenidoganda preoperatif aparey, velum uzantili konusma apareyi, gegici opturatorler, basit ¢gene
defektlerinin protetik tedavileri, komplike ¢ene defektlerinin protetik tedavileri, yiiz protezleri, palyatif bakim
tedavisine ait islemler, genel saglik sigortalisi veya genel saglik sigortalisinin bakmakla yiikiimlii oldugu kisisi sayilan
yabanci tilke vatandaslara sunulan saglik hizmetleri,

¢) Yabanci iilkelerle yapilan sosyal giivenlik s6zlesmeleri kapsaminda saglik hizmeti bedelleri Kurumca karsilanan ve
sosyal giivenlik il miidiirliiklerince diizenlenmis ve onaylanmis “Sosyal Giivenlik S6zlesmesine Gore Saglik Yardim
Belgesi” (asli veya fotokopisi) ile miiracaat eden kisilere ve “Yurt dis1 Provizyon Aktivasyon ve Saglik Sistemi
(YUPASS)” numarasi ile hasta takip numarasi/provizyon alinan kisilere sunulan saglik hizmetleri,

¢) Yerlesim yeri dist sunulan ambulans hizmetleri (MEDULA sisteminde gerekli diizenlemeler yapilincaya kadar
manuel),

d) 3713 sayili Kanunun 21 inci maddesinin {igiincii fikrasi hiikiimleri geregi tedavi yardimindan yararlananlara
sunulan saglik hizmetleri.



5.2.2 — Eczane faturalarinin diizenlenmesi

(1) MEDULA eczane sistemini kullanan s6zlesmeli eczaneler tarafindan Kurum mevzuati ile belirlenen esaslar
¢ercevesinde karsilanan regetelerden;

a) Her ay ilk ve son giinii arasindaki doneme ait receteler, o aya ait son giiniin tarihini tasiyacak sekilde provizyon
sistemi tizerinden donem sonlandirmasi yapilarak faturalandirilir.

b) Kan iirlinii ve hemofili regeteleri ise; her ayin 1’1 ila 15’1 arasinda karsilanan regeteler takip eden 3 is giinii iginde,
her ayin 16’s1 ila ayim son giinii arasinda karsilanan receteler ise takip eden 3 is giinii i¢inde olmak iizere ayda iki kere
faturalandirlir.

(2) Faturalar;

a) Yatan hasta recetelerini (giliniibirlik tedavi regeteleri de dahil) ve saglik raporu ile temin edilen ilag/ilaglar1 igeren
receteler “A Grubu”,

b) Kurum mevzuatina gére ayr fatura edilmesine iliskin diizenleme olmayan veya igeriginde herhangi bir raporlu ilag
bulundurmayan ayaktan hasta regeteleri “B Grubu”,

¢) Kurum mevzuatina gore ayri fatura edilmesine iligkin diizenleme olan regetelerden;
1) Kan iiriinii ve hemofili ilaci/ilaglar1 i¢eren regeteler “C Grubu Kan Uriinii”,
2) Siral1 dagitim sistemine tabi diger receteler “C Grubu Sirali Dagitim”,

3) Yabanci iilkelerle yapilan sosyal giivenlik sozlesmeleri kapsaminda saglik hizmeti bedelleri Kurumca karsilanan ve
YUPASS numarast ile provizyon alinan kisilere ait;

i. Kan iiriinii ve hemofili ilaci/ilaclar1 ieren receteler “Yurt dis1 Sigortali Kan Uriinii”,
ii. Diger ilaglar1 iceren receteler “Yurt dig1 Sigortali Normal”,

ayr1 ayri faturalandirtlir.

5.2.3 — Optisyenlik miiesseseleri faturalarinin diizenlenmesi

(1) MEDULA optik sistemini kullanan optisyenlik miiesseseleri, saglik hizmeti bedelleri Kurumca karsilanan tim
kisiler i¢in her ayn ilk ve son giinii arasinda verdikleri saglik hizmetlerine iligkin;

a) SUT ta saglik raporu ile temin edilecegi belirtilen gormeye yardimci tibbi malzemeler i¢in diger recetelerden ayr1
tek fatura diizenlenir.

b) (a) bendinde sayilan haller hari¢ olmak {izere saglik hizmeti bedelleri Kurumca karsilanan diger kisiler i¢in, her
ayin ilk ve son giinii arasinda verdikleri saglik hizmetlerine iligkin tek fatura diizenler.

(2) Provizyon sisteminden yapilan sorgu neticesinde miistehakliklar1 60/c-1 veya 60/c-3 donen kisiler ile 5510 sayili
Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortast Kanununun 60 mc1 maddesinin on ikinci, on tiglincii ve on dérdiincii
fikralarinda tanimlanan kisilere, Kurumla gotiirii bedel protokolii yapan saglik hizmeti sunuculari diginda saglik
hizmeti sunucularinca regete diizenlenmesi halinde (acil haller diginda) sevk belgesi eklenir. (e-sevk harig)

5.2.4 — Sozlesmeli satis merkezleri ve eczaneler tarafindan ayakta tedavide kullanilan tibbi malzemelere ait
faturalarin diizenlenmesi

(1) MEDULA Tibbi Malzeme Provizyon Sistemini kullanan s6zlesmeli satis merkez/s6zlesmeli merkezler ve



eczaneler, saglik hizmeti bedelleri Kurumca karsilanan tiim kisiler i¢in her aym ilk ve son giinii arasinda verdikleri
saglik hizmetlerine iligkin;

a) Tibbi sarf malzemelerine iliskin regeteler (I. Grup regete),

b) Ornekleme yontemine tabi receteler (II. Grup recete),

¢) Hazir protez ve ortez regeteleri (III. Grup regete)

olarak her grup i¢in ayri olmak iizere 3 ayr1 grupta fatura diizenler.

(2) YUPASS numarasi ile hasta takip numarasi/provizyon alman kisiler de dahil olmak {izere yabanc iilkelerle yapilan
sosyal giivenlik s6zlesmesi kapsaminda saglik hizmeti bedelleri Kurumca karsilanan kisilere saglanacak protez ve
ortez, tibbi arag ve gereg ile kisi kullanimina mahsus tibbi cihazlarinin temini i¢in Kurumun ilgili biriminden onay
almur.

(3) Provizyon sisteminden yapilan sorgu neticesinde miistehakliklar1 60/c-1 veya 60/c-3 donen kisiler ile 5510 sayili
Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortasi Kanununun 60 mnc1 maddesinin on ikinci, on {igiincii ve on doérdiincii
fikralarinda tanimlanan kisilere, Kurumla gétiirii bedel protokolii yapan saglik hizmeti sunuculart disinda saglik
hizmeti sunucularinca regete diizenlenmesi halinde (acil haller diginda) sevk belgesi eklenir. (e-sevk haric)

(4) Engelli saglik kurulu raporu bulunmasi halinde aslinin veya onayli fotokopisinin recete ekinde ibrazi zorunludur.

5.2.5 — Kisiye ozel iiretilen ismarlama malzemeler ve iyilestirici arag ve gerecleri karsilayan sozlesmeli
merkezler tarafindan ayakta tedavide kullanilan tibbi malzemelere ait faturalarin diizenlenmesi

(1) MEDULA Tibbi Malzeme Provizyon Sistemini kullanan kisiye 6zel iiretilen 1smarlama malzemeler ve iyilestirici
arag ve gerecleri karsilayan sézlesmeli merkezler, saglik hizmeti bedelleri Kurumca karsilanan tiim kisgiler igin her
ayin ilk ve son giinii arasinda verdikleri saglik hizmetlerine iliskin;

a) Kisiye ozel iiretilen 1smarlama malzemeler ve iyilestirici arag ve gerecleri karsilayan sdzlesmeli merkezler tek
fatura diizenler.

(2) YUPASS numarasi ile hasta takip numarasi/provizyon alinan kisiler de dahil olmak iizere yabanci iilkelerle yapilan
sosyal giivenlik s6zlesmesi kapsaminda saglik hizmeti bedelleri Kurumca karsilanan kisilere saglanacak protez ve
ortez, tibbi arag ve gereg ile kisi kullanimina mahsus tibbi cihazlarinin temini i¢in Kurumun ilgili biriminden onay
alimur.

(3) Provizyon sisteminden yapilan sorgu neticesinde miistehakliklar1 60/c-1 veya 60/c-3 donen kisiler ile 5510 sayili
Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortasi Kanununun 60 mc1 maddesinin on ikinci, on {igiincii ve on doérdiincii
fikralarinda tanimlanan kisilere, Kurumla gétiirii bedel protokolil yapan saglik hizmeti sunuculari disinda saglik
hizmeti sunucularinca regete diizenlenmesi halinde (acil haller diginda) sevk belgesi eklenir. (e-sevk haric)

(4) Engelli saglik kurulu raporu bulunmasi halinde aslinin veya onayl fotokopisinin regete ekinde ibrazi zorunludur.

5.2.6 — Kisiye ozel iiretilen iIsmarlama malzemeler ve iyilestirici arac ve gerecleri karsilayan sézlesmeli resmi
kurum/kuruluslar tarafindan ayakta tedavide kullanilan tibbi malzemelere ait faturalarin diizenlenmesi

(1) MEDULA Tibbi Malzeme Provizyon Sistemini kullanan kisiye 6zel iretilen 1smarlama cihazlar ve iyilestirici arag
ve geregleri kargilayan sézlesmeli resmi kurum/kuruluslar, saglik hizmeti bedelleri Kurumca karsilanan tiim kisiler
icin her aym ilk ve son giinii arasinda verdikleri saglik hizmetlerine iliskin;

a) Kisiye o6zel iiretilen 1smarlama cihazlar ve iyilestirici arag ve geregleri karsilayan sdzlesmeli resmi kurum/kuruluglar
tek fatura diizenler.



(2) YUPASS numarasi ile hasta takip numarasi/provizyon alman kisiler de dahil olmak {izere yabanci iilkelerle yapilan
sosyal giivenlik sdzlesmesi kapsaminda saglik hizmeti bedelleri Kurumca karsilanan kisilere saglanacak protez ve
ortez, tibbi arag ve gereg ile kisi kullanimina mahsus tibbi cihazlarinin temini i¢in Kurumun ilgili biriminden onay
alinir.

(3) Provizyon sisteminden yapilan sorgu neticesinde miistehakliklar1 60/c-1 veya 60/c-3 donen kisiler ile 5510 sayili
Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortast Kanununun 60 mc1 maddesinin on ikinci, on tigiincii ve on dordiincii
fikralarinda tanimlanan kisilere, Kurumla gotiirii bedel protokolii yapan saglik hizmeti sunuculart disinda saglik
hizmeti sunucularinca regete diizenlenmesi halinde (acil haller disinda) sevk belgesi eklenir. (e-sevk harig)

(4) Engelli saglik kurulu raporu bulunmasi halinde aslinin veya onayli fotokopisinin recete ekinde ibrazi zorunludur.

5.2.7 — Kurum ile Saghk Bakanhg arasindaki protokole istinaden gaziler icin her tiirlii ortez/protez ve diger
iyilestirici arac ve gereglerin teminine iligkin faturalarin diizenlenmesi

(1) 3.1.2 numarali maddenin on yedinci fikrasinda gazilerle ilgili yapilan diizenlemeler kapsaminda temin edilen
malzemeler igin tek fatura diizenlenir.

(2) Saghk Bakanlhg1 Saglk Bilimleri Universitesi Gaziler Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Egitim ve Arastirma
Hastanesi biinyesinde toplanan tibbi uygunluk komisyonu tarafindan diizenlenmis tibbi uygunluk raporu ve saglik
kurulu raporu istenir.

5.3 — Incelemeye esas belgeler

(1) Saglik hizmeti sunucularindan saglik hizmeti alimina iligkin yapilan protokollerde/sdzlesmelerde belirtilen
incelemeye esas belgelerden hangilerinin Kuruma teslim edilecegi ile ilgili hiikiimleri saklidir.

(2) Saglik hizmeti sunucular1 bu Tebligde, protokollerde/s6zlesmelerde yer alan 6zel hiikiimleri sakli kalmak kaydiyla
Kurumun sair mevzuatinda belirtilen belgeleri Kuruma gondermekle yiikiimliidiir.

(3) Eczaneler, optisyenlik miiesseseleri, sézlesmeli satis merkezleri/satis merkezleri, kisiye 6zel iiretilen 1smarlama
malzemeler ve iyilestirici ara¢ ve geregleri karsilayan sozlesmeli merkezler/resmi kurum/kuruluslar, Gaziler Fizik
Tedavi ve Rehabilitasyon Egitim ve Arastirma Hastanesi i¢in bu Teblig hiikiimlerinde ve Kurumun sair mevzuatinda
belirtilen incelemeye esas belgeleri Kuruma gonderir.

5.3.1 — Saghk kurum/kuruluslari i¢in incelemeye esas belgeler

(1) Asagida sayilan incelemeye esas belgeler, incelenmek ve 6deme yapilmak {izere Kuruma génderilir. Ancak
ornekleme yontemi ile incelenen iglemlere ait incelemeye esas belgelerden, 6rneklemeye diigmiis olanlar Kuruma
gonderilir, 6rnekleme disinda kalan islemlere ait olanlar ise ihtiya¢ duyulmasi halinde Kuruma ibraz edilmek iizere
saglhk kurum/kurulusunda muhafaza edilir. Kurumun resmi internet sitesinde duyurulacak “Incelemeye Esas Belgeler
Listesi” nde yer alan belgeler, elektronik olarak diizenlenerek ve/veya elektronik ortama aktarilarak Kurum bilgi islem
sistemine intikal ettirilir. Kuruma gonderilmesi gereken belgelerden elektronik ortamda gonderilmesine baglanilan
belgelerin ayrica manuel olarak gonderilip gonderilmeyecegi Kurumca belirlenir.

(2) Saglik kurum/kuruluslarinin incelemeye esas belgeleri;

a) Ayakta tedaviler i¢in uzmanlik dali bazinda ayrilmus,

b) Yatarak tedaviler i¢in uzmanlik dal bazinda ayrilmus,

¢) 5.2.1 numarali maddede 6rneklenmeyecegi belirtilen iglemler i¢in her bir islem baslig: altinda ayrilmig olmalidir.

(3) Kuruma MEDULA hastane sistemi tizerinden elektronik ortamda génderilen belgeler ayrica manuel ortamda



gonderilmez.
5.3.1.A — Fatura iist yazis1

(1) Fatura iist yazisi, Kurumca elektronik evrak kabulii yapilincaya kadar saglik kurum/kurulusu bashekimligi
tarafindan onaylanarak Kuruma teslim edilir. Ayrica Kurumca belirlenen istisnalar nedeni ile manuel olarak
gonderilecek faturalara ait fatura iist yazis1 da saglik kurum/kurulusu bashekimligi tarafindan onaylanarak Kuruma
teslim edilir. Fatura {ist yazisinda asagida bulunan bilgiler yer alir;

a) Saglik kurumunun/kurulusunun ads,

b) Saglik kurumunun/kurulusunun MEDULA tesis kodu,
¢) Saglik kurumunun/kurulugunun adresi,

¢) Fatura donemi,

d) Hasta sayisi (uzmanlik dali bazinda ve toplam),

e) Fatura tutar1 (uzmanlik dali bazinda ve toplam).
5.3.1.B — Icmal listesi

(1) Kuruma MEDULA hastane sistemi tizerinden elektronik ortamda gonderilen her uzmanlik dali ve ayr1
gonderilecegi belirtilen gruplar igin ayr1 ayr1 diizenlenmis icmal listesinde asagidaki bilgiler yer alir. Ayrica Kurumca
belirlenen istisnalar nedeni ile manuel olarak gonderilecek faturalarin icmal listesinde de ayn1 bilgiler bulunur.

a) Sira numarast,
b) Takip numarasi, takip tarihi,

¢) T.C. Kimlik Numarasi, hasta ad1 soyadi, (8/3/2012 tarihli ve 6284 sayil1 Ailenin Korunmasi ve Kadina Kars1
Siddetin Onlenmesine Dair Kanun hiikiimlerine gore hakkinda koruyucu tedbir karar verilen kisiler harig),

¢) Hasta bazinda toplam hizmet tutari,
d) Listede tiim hastalara verilen hizmet tutar toplam.
5.3.1.C — Hizmet detay belgesi

(1) MEDULA sistemini kullanan saglik kurum/kuruluslari, tedaviye ait hizmet detay belgesini MEDULA sistemine
elektronik olarak kaydeder. Hizmet detay belgesi Kurumun ilgili birimine teslim edilmez. Ancak Kurum tarafindan
fatura incelemesi disinda baska bir nedenle talep edilmesi halinde, hizmet detay belgesinin dokiimii bashekimlikce
onaylanarak teslim edilir. Hizmet detay belgesindeki epikriz boliimii, yatarak tedavilerde ve cerrahi islemlerin
yapildigi tiim saglik hizmetlerinde elektronik ortamda ayrintili olarak diizenlenmek zorundadir. Kuruma MEDULA
hastane sistemi {izerinden elektronik ortamda gonderilen hizmet detay belgesinde asagidaki bilgiler yer alir. Ayrica
Kurumeca belirlenen istisnalar nedeni ile manuel olarak gonderilen faturalara ait hizmet detay belgesinde de ayn1
bilgiler bulunur.

a) Hastanin ad1 soyadi, telefon numarasi, adres bilgileri,

b) T.C. Kimlik Numarast,



¢) Kapsam tiirt,

¢) Brans,

d) Provizyon numarast/MEDULA takip numarasi,

¢) Islem tarihi,

f) {lgili hekimin bilgileri (hekim adi, soyadi, doktor tescil numarast),

g) Hasta yatis ve ¢ikis giinleri,

§) Hastaya konulan tam, ICD-10 kodu, ICD-O kodu,

h) Islemlerin (muayene, tetkik, tahlil, yatak, ameliyat, tedavi vb.) tarihi, hizmet tiirii, SUT kodu, ad1, adedi, tutari,
1) Tibbi malzemelerin adlari, adetleri, birim fiyatlari, SUT kodlar, Kiiresel Uriin Numaras1 (barkod),

i) Hasta tabelasina uygun olarak tane hesabiyla hastaya verilen ilaglarin, kutu bazinda degil, tane hesabiyla birim
fiyatlar1 ve tutar1 (parenteral ilaglar i¢in hizmet detay belgesinde hastaya verilen dozlar (mg, IU, ml. vb.) belirtilecek
ancak fiyat ve tutarlar kutu/adet lizerinden fatura edilecektir.),

j) Kullanilan kan ve kan bilesenleri, miktarlari, {inite ve ISBT (Uluslararas1 Kan Nakli Dernegi) numaralari,
k) Epikriz notu.
5.3.1.C — Diger belgeler

(1) MEDULA hastane sistemi iizerinden elektronik ortamda gonderilme saglanincaya kadar asagidaki incelemeye esas
belgeler manuel olarak génderilir.

a) MEDULA sisteminden kaynaklanan ve Kurumca kabul edilen nedenlerle miistehaklik sorgulamasi yapilamadan
islemleri yiiriitiilen ve daha sonrasinda saglik kurumunca yapilan sorgulama sonucu miistehak olmadigi tespit edilen
kisiler i¢in islemleri yilirlitmeye esas belge,

b) Sevkle basvuran hastalar i¢in tedavi sevk belgesi (e-sevk haric),

c) Adli vaka ve is kazas1 geciren kigilere ait faturalarin ekinde ilk miidahalenin yapildig saglik hizmeti sunucusu
tarafindan hastane polisi veya ilgili kolluk kuvvetinden konuyla ilgili saglanacak belge, tutanak, ifade tutanagi, adli
rapor gibi temin edilebilen her tiirlii belge,

¢) Meslek hastalig tanisi koymaya yetkili ve ilk taninin konuldugu saglik hizmeti sunucusu tarafindan meslek
hastalig1 tanisi alan kisilere bu taniya ait saglik kurulu raporu,

d) Yabanci tilkelerle yapilan sosyal giivenlik sdzlesmeleri kapsaminda saglik hizmeti bedelleri Kurumca karsilanan
kisiler i¢in sosyal giivenlik il miidiirliiklerince diizenlenmis ve onaylanmis “Sosyal Giivenlik S6zlesmesine Gore
Saglik Yardim Belgesi” ya da niishast (YUPASS numarasi ile hasta takip numarasi/provizyon alman kisiler haric),

¢) MEDULA sistemine karekod girisleri yapilincaya kadar, mor ve turuncu recete ile kan tiriinleri kupiirleri,
f) Dis tedavilerinde,

1) Dis hastalarina yapilan islemleri gosteren dis semasi (agiz ve dis sagligi hizmetlerinde tiim islemler, hizmet detay



belgesindeki dis semas: iizerinde isaretlenir.),

2) Agiz ve dis cerrahisi islemlerinden biiyiik-kiigiik kist operasyonlari, biiyiik-kiiclik odontojenik tiimor operasyonlari
vb. islemlerde MEDULA hastane sisteminde yer alan epikriz alaninda belirtilmek {izere agiklayic1 operasyon bilgileri,
operasyona ait radyolojik teshis filmleri, MR ve BT gibi goriintilleme yontemlerine ait sonug bilgileri,

3) Gomiilii dis ¢ekimi (mukoza-kemik retansiyonlu), gomiilii kanin-premolar ¢ekimi, kék ucu rezeksiyonu
islemlerinde, radyolojik teshis filmleri,

4) Kanal tedavisi, gangren ve periapikal lezyonlu dislere uygulanan kanal tedavilerinde, radyolojik teshis ve sonug
kontrol filmleri (dijital, periapikal, panoromik vb. hangisi kullanildi ise),

5) Ortodontik tedavi gereksinimi olan hastalar i¢in diizenlenecek saglik kurulu raporu (e-rapor haric),

g) SUT ve eki listelerde, Kurumun yapacagi sdzlesmelerde ve yayimladigi genelgelerde ayrica eklenecegi belirtilen
belgeler,

&) Hemodiyaliz tedavilerinde ilave olarak;

1) Tiim tetkiklerin, tetkiki yapan ilgili uzman hekim tarafindan onaylanmig sonuglarini (hizmet alim ile yaptirilmig
tetkikler dahil) gosterir belgeler,

2) Yukarida yer alan hizmet detay belgesine ek olarak;

i) Her seansin tarihi, seanslarin baglayis ve bitis saatlerinin,

i) Hastalarin hemodiyalize alindigi cihazlarin seri numaralarinin,

iii) Hemodiyaliz hemsiresinin T.C. Kimlik Numarasinin,

iv) Her bir seans sonrasinda, alian tedaviyi takip eden sorumlu uzman hekim ya da sorumlu hekim imzasinin yer
aldig1 belge,

3) Her seans i¢in biyometrik kimlik dogrulamasi yapilmasi zorunlu olup biyometrik kimlik dogrulamasi yapilamayan
hastalar igin hasta imzasinin ya da parmak izinin (eger alinamiyorsa ad1 ve telefon numarasi belirtilmek kaydryla hasta
yakiinin imzasinin) yer aldigi belge/belgeler,

h) Ayaktan veya yatarak yapilan hiperbarik oksijen tedavilerinde ilave olarak;
1) Yukarida yer alan hizmet detay belgesine ek olarak;
i) Her seansin tarihi, seanslarin baslayis ve bitis saatlerinin,

ii) Her bir seans sonrasinda, alinan tedaviyi takip eden sorumlu uzman hekim ya da sorumlu hekim imzasinin yer
aldig1 belge,

2) Her seans i¢in biyometrik kimlik dogrulamasi yapilmasi zorunlu olup biyometrik kimlik dogrulamasi yapilamayan
hastalar igin hasta imzasinin ya da parmak izinin (eger alinamiyorsa ad1 ve telefon numarasi belirtilmek kaydiyla hasta
yakininin imzasinin) yer aldig1 belge/belgeler,

1) Ayaktan veya yatarak yapilan fizik tedavi ve rehabilitasyon ve ESWT tedavilerinde ilave olarak;

1) Yukarida yer alan hizmet detay belgesine ek olarak;



i) Her seansin tarihi, seanslarin baslayis ve bitis saatlerinin,
ii) Tedaviyi uygulayan terapist/teknikerin T.C. Kimlik Numarasi,

iii) Her bir seans sonrasinda, alman tedaviyi takip eden sorumlu uzman hekim ya da sorumlu hekim imzasinin yer
aldig1 belge,

2) Her seans i¢in biyometrik kimlik dogrulamasi yapilmasi zorunlu olup biyometrik kimlik dogrulamasi yapilamayan
hastalar i¢in hasta imzasinin ya da parmak izinin (eger alinamiyorsa ad1 ve telefon numarasi belirtilmek kaydiyla hasta
yakiinin imzasinin) yer aldig belge/belgeler,

i) Provizyon alinamadan vefat eden hastalara ait faturalar ve takip numaras1 alinmamis vefat eden hastalar i¢in
Kurumdan alinan tedavi tarihlerinde miistehak olduklarini belirten belge ve 6liim belgesi.

5.3.2 — Tibbi cihaz/sarf malzeme sahis 6demelerinde istenecek incelemeye esas belgeler

(1) Ayaktan tedavilerde recete karsilig1 hasta tarafindan temin edilen tibbi cihazlarin/sarf malzemelerin geri deme
islemlerinde fatura aslina ek olarak;

a) Regete aslinin,

b) Saglik raporu ashinin (siirekli kulanim arz eden malzemelerde raporu diizenleyen saglik kurumu/regeteyi diizenleyen
hekim/Kurum yetkilileri tarafindan “Ash gibidir” onay1 yapilmus sureti kabul edilir),

¢) Barkodun ve varsa etiket aslinin,
¢) SUT’ta tibbi malzemeye 6zel olarak belirtilen diger belgelerin,

d) Kurumca iade alinan tibbi cihazlar i¢in taahhiitnamenin (Kurum stoklarindan temin edilmesi durumunda sadece bu
fikranin a, b, ¢ bentlerinde belirtilen belgeler),

e) Engelli saglik kurulu raporu bulunmasi halinde aslinin veya onayli fotokopisinin
ibrazi zorunludur.

(2) Fatura arka yiiziinde; tibbi cihazi/sarf malzemeyi teslim alan kisinin ad1 ve soyadi, T.C. Kimlik Numarasi, telefon
numarasi, 1slak imzasi yer almali ve faturadaki tibbi malzeme/malzemeleri teslim aldigina dair “Teslim aldim” ibaresi
ve teslim alian tibbi malzeme miktari belirtilmelidir (Kurumca iade alinan tibbi cihazlar harig).

(3) YUPASS numarasi ile hasta takip numarasi/provizyon alinan kisiler de dahil olmak {izere yabanci iilkelerle yapilan
sosyal giivenlik s6zlesmesi kapsaminda saglik hizmeti bedelleri Kurumca karsilanan kisilere saglanacak protez ve
ortez, tibbi arag ve gereg ile kisi kullanimina mahsus tibbi cihazlarinin temini i¢in Kurumun ilgili biriminden onay
alinir.

(4) Yatarak tedavilerde ve 3.3.12 numarali madde kapsamindaki tedavilerde temini zorunlu tibbi malzemelerin hastaya
aldirilmast durumunda;

a) Kiiresel Uriin Numaras1 (barkod) ve varsa SUT kodu bilgisini igeren fatura aslmin,

b) Regete asli veya 1slak imzali epikriz notu veya tibbi cihaz/sarf malzemenin kullanildigina dair saglik raporu aslinin
(bu belgelerin temin edilememesi durumunda MEDULA sisteminde malzemenin kullanildiginin tespiti),

c¢) Fatura arkasinda hastanin kendisinin veya cihaz/malzemeyi teslim alan kisinin kendi el yazisi ile teslim aldigina
dair “Teslim aldim” ibaresi, T.C. Kimlik Numarasi, ad1 ve soyadi, telefon numarasi ve imzas,



¢) Barkod ve varsa etiket aslinin,
ibraz1 zorunludur.

(5) Kullanimu saglik raporuna bagl siirekli kullanilan tibbi malzemelere iliskin diizenlenecek regetelere ait “Aslh
gibidir” onay1 yapilmis rapor, fatura ekinde Kuruma gonderilir. “Asl1 gibidir” onayi, raporu diizenleyen saglik
kurumu/regeteyi diizenleyen hekim/Kurum yetkilileri tarafindan yapilir.

(6) Fatura arkasinda regetenin diizenlendigi brangin uzman hekimlerinden biri tarafindan regetede yazan malzemenin
(1smarlama eksternal protez ve ortezler i¢in) hasta lizerinde uygulandiginin goriildiigii ve uygunlugunun belirtilerek
onaylanmasi gerekir. (tibbi uygunluk gerektirmeyen tibbi malzemeler ve isitme cihazlari harig)

(7) Saglik hizmeti bedelleri Kurumca karsilanan kisilerin ayakta tedavileri sirasinda kullanmalari saglik raporu ile
uygun goriilen SUT eki listelerde yer alan malzemelerden Kurumca duyurulacak olanlarin 6demesi; SUT hiikiimleri
ve ilgili mevzuat dogrultusunda diizenlenecek saglik raporu ve bir defaya mahsus olmak iizere saglik raporuna gére
diizenlenen regeteye istinaden recete tarihi esas alinmak kaydiyla aylik nakdi 6deme seklinde yapilabilir. Bu fikra
kapsaminda yapilacak 6demelerde bu maddenin diger fikralarinda yer alan hususlar aranmaz.

(8) Saglik Bakanligi ile yapilan protokol kapsaminda Saglik Bakanligi tarafindan iadeli tibbi cihazlar ile verilen saglik
hizmetleri karsiliginda hizmet ve/veya cihaz bedeli ddenir.

5.4 — Fatura, incelemeye esas belgelerin teslimi ve 6deme islemleri

(1) Fatura, incelemeye esas belgelerin teslimi ve ddeme islemleri, 8/3/2017 tarihli ve 30001 sayil1 Resmi Gazete’de
yayimlanan “Saglik Hizmeti Sunucularmin Faturalarinm Incelenmesine ve Bedellerinin Odenmesine iliskin Usul ve
Esaslar Hakkinda Yo6netmelik™ hiikiimleri dogrultusunda yiiriitiiliir.”

MADDE 20 — Aym1 Teblig eki Ayakta Tedavide Hekim ve Dis Hekimi Muayenesi Katilim Payr Alinmayacak Kronik
Hastaliklar Listesi (EK-1/A)’nde yer alan “G00” kodlu “Bakteriyel Menenjit, Bagka Yerde Smiflanmamig” tanisindan
sonra gelmek iizere “G11.3” kodlu “Defektif DNA tamiri ile birlikte olan serebellar ataksi” tan1 kodu eklenmistir.
MADDE 21 — Aym Tebligin eki EK-1/D ekteki sekilde yeniden diizenlenmistir.

MADDE 22 — Aymi Teblig eki Hizmet Bas1 Islem Puan Listesi (EK-2/B)’nde asagidaki diizenlemeler yapilmistir.

a) Listede yer alan 113, 114, 115, 116, 117, 118, 119, 120, 121 sira numaral bagliklar ve 122 sira numaral islem satiri
asagidaki sekilde degistirilmistir.

13 4. AMELIYATHANE ve AMELIYATHANE
DISTISLEMLER
114 AMELIYATHANE ve AMELIYATHANE Bitim
DISI iSLEM TANIMLARI
115 Al grubu 3000 ve tizerl
116 A2 grubu 2000-2999
117 A3 grubu 900-1999
118 B grubu 500-899
119 C grubu 300499
120 D grubu 150-299
121 E grubu 0-149
Yenidogan (0-28giin) olgularin ameliyathane
ve ameliyathane dig1 islemleri, epikrizde
122 dogum tarihi belirtilmek kaydiyla, ameliyat
p agagidaki puanlar eklenir.

b) Listede yer alan 145 sira numarali baslik, “5501307”, “550140”, “550150”, 5501607, “550170”, “550180”,
“5501907, “5502007, 5502107, “550220”, “5502307, “550240”, “550250”, “550260” SUT kodlu islem satirlari, 153
ve 161 sira numarali islem satirlar1 asagidaki sekilde degistirilmistir.



AMELIYATHANE ve AMELIYATHANE | 551251, 530080, 530060 ile birlikte

145 DIST ANESTEZI UYGULAMALARI aym gin faturalandirlmaz.
146 550130 | Anestezi Al grubu 1.200,51
147 | 550140 | Anestezi A2 grubu 750,42
148 | 550150 | Anestezi A3 grubu 450,25
149 | 550160 | Anestezi B grubu 210,12
150 | 550170 | Anestezi C grubu 120,07
151 | 550180 | Anestezi D grubu 75,04
152 | 550190 | Anestezi E grubu 50,08

Ayni seansta birden fazla ameliyatin veya

ameliyathane dist  uygulamalarm  yapildiga

olgularda artnlmig tek anestezi puam alimir.
153 Artinlms anestezi puanmin hesaplanmasinda

yapilan cerrahi islemlerin (Ayn1 veya ayn kesiden
yapilan islemlerin indirimli toplam puanlan,
%100+%50+...veya  %100+%30...)  toplam
puanlari  degerlendirilir. Kullamlacak olan
artmlmg anestezi puanlar asagidadar.

Birden fazla ameliyatin veya ameliyathane dis1
154 | 550200 | uygulamalarin yapildig: anesteziler. Toplam 1.656,41
cerrahi puan 3000 ve iizeri

Birden fazla ameliyatin veya ameliyathane dis1
155 | 550210 | uygulamalarin yapildig: teziler. Toplam 900,34
cerrahi puan 2000-2999

Birden fazla ameliyatin veya ameliyathane disi
156 | 550220 | uygulamalarin yapildig: anesteziler. Toplam 540,30
cerrahi puan 900-1999

Birden fazla ameliyatin veya ameliyathane digt
157 | 550230 | uygulamalarin yapildig: anesteziler. Toplam 250,25
cerrahi puan 500-899

Birden fazla ameliyatin veya ameliyathane dis1
158 | 550240 | uygulamalarin yapildiga teziler. Toplam 144,35
cerrahi puan 300-499

Birden fazla ameliyatin veya ameliyathane dis1
159 | 550250 | uygulamalarin yapildig: anesteziler. Toplam 90,05
cerrahi puan 150-299

Birden fazla ameliyatin veya ameliyathane dist
160 | 550260 | uygulamalarin yapildig: anesteziler. Toplam 60,03
cerrahi puan 1-149

Yenidogan  gocuklarda  ameliyathane ve
161 ameliyathane dig1 anestezi islemlerinde agagidaki
anestezi puanlan uygulanir.

¢) Listede yer alan “550981” SUT kodlu islem satir1 asagidaki sekilde degistirilmistir.

] | 550981 1 Faset Eklem RFT, tek ] Toplam say1 dahil 25025

¢) Listede yer alan “601620” SUT kodlu islem satir1 asagidaki sekilde degistirilmistir.

601330, 601331, 601450, 601460,
439 | 601620 | Septoplasti 601470, 601510, 602230, 602240, 300,17
602290 ile birlikte faturalandirilmaz.

d) Listede yer alan “601740” SUT kodlu islem satir1 asagidaki sekilde degistirilmistir.

«

] 452 ]6017401 Endolaringeal lazer cerrahisi Laringeal polip, nodiil, kist harig 750,42

e) Listede yer alan “604155” SUT kodlu islem satir1 agsagidaki sekilde degistirilmistir.

«

Sitoreduktif cerrahi ile birlikte hipertermik | Sadece tiglincti basamak saglik hizmeti

] 736 1604155 }imraperitonealkemotempi sunucularinca faturalandurilir. l L773.09 '

»

f) Listede yer alan “609871”, “609872”, “609873”, “609877” SUT kodlu islem satirlart agagidaki sekilde



degistirilmistir.

Tum malzemeler iglem puanna dahildir.
Aym bagvuruda bir adet faturalandirilir.

1381 | 609871 | Obezite, by-pass 609872, 609873, 609877 ile birlikte| 2.529,51
faturalandirilmaz. SUT 2.44.0
Maddesine bakimz.

Tum malzemeler islem puanimna dahildir.
Aym bagvuruda bir adet faturalandirilir.

1382 | 609872 | Obezite, sleeve 609871, 609873, 609877 ile birlikte| 1.736,93
faturalandinlmaz. SUT 2440
Maddesine bakiniz.

Tum malzemeler islem puanma dahildir.
Aym bagvuruda bir adet faturalandirlir.

1383 | 609873 | Obezite, banding 609871, 609872, 609877 ile birlikte| 1.264,76
faturalandirimaz. SUT 244.0
Maddesine bakimz.

Tum malzemeler islem puamna dahildir.
Aym bagvuruda bir adet faturalandirilir.
1384 | 609877 | Duodenal switch-biliopankreatik diversiyon 609871, 609872, 609873 ile birlikte| 1.000,00
faturalandirilmaz. SUT 2440
Maddesine bakiniz.

g) Listede yer alan “614920”, “6149307, “614940”, “614950”, “614960” SUT kodlu islem satirlar1 asagidaki sekilde
degistirilmigtir.

. L . Aym faturada bir defadan fazla
1968 | 614920 | Mikroelektrotkayt estiginde pallidotont, &y oianma;.  Mikroelektrot  kayila | 2.751,11

yapiimast halinde faturalandinihir.

8 s . ; Aymi faturada bir defadan fazla
Mikroelektrot kayit egliginde pallidotomi, tek kodlanmaz, Mikroclektrot  kayitla| 192583
yapilmas halinde faturalandarilir,

. ) i Aymi faturada bir defadan fazla
1970 | 614940 gﬁ’a“f“’e"’kt“"ka)“t esliginde talamotomi, ki |y Sqrnnas Mikroelekirot  kayitla| 275111
yapilmasi halinde faturalandirihr.

. s . Aym faturada bir defadan fazla
Miksoelektrot kayt eshiginde talamotomd, ek 1y o ilonmaz,  Mikroelekirot  kayila|  1.925,83
yapilmasi halinde faturalandinilir.

8 i Aym faturada bir defadan fazla
1972 | 614960 i‘t’;“‘l’a‘;"‘t{:mﬁ;k"’y“la“"r"s‘lm“‘a““ kodlanmaz. Mikroelektrot kayitla| 2.751,11
P Syo yapilmas halinde faturalandinilir.

1969 | 614930

1971 | 614950

§) Listede yer alan “618200” SUT kodlu iglem satir1 asagidaki sekilde degistirilmistir.

618021, 618090, 618100, 618201,

618202, 618203, 618250, 618340,

618410 ile birlikte faturalandirilmaz.

Ugtincti basamak saglk kurumlarmca

2343 | 618200 | Koklear implant yerlegtirilmesi faturalandinihr.  Bir hasta igin omrit| 1.303,41
boyunca her bir taraf i¢in bir defa
faturalandinhr. Bu kod faturalandinlan

hastalara 618207 kodu émir boyunca
faturalandirilmaz.

h) Listede yer alan “703365” SUT kodlu iglem satir1 asagidaki sekilde degistirilmistir.

«

e 244M maddesine bakmz. Tim
1 3164 }703365 |IntraoperanfnOromomtonzasyon malzemeler ve ilaclar dahil [ 4.000,00 ]

2

1) Listede yer alan “705240” SUT kodlu islem satir1 agsagidaki sekilde degistirilmistir.

705350, 705351, 705370, 705371, 705373,
. . 705373, 705380, 05390, 705400, 705410,
3379 | 705240 | Dondr muayenesi 705420, 705430, T05440, 705441, 705442,
705443 ile birlikte faturalandirilmaz.

5,06




i) Listede yer alan “705280” SUT kodlu islem satir1 agsagidaki sekilde degistirilmistir.

Hemoglobin kiiveti ile otomatik sistemde

705350, 705351, 705370, 705371, 705372,
705373, 705380, 705390, 705400, 705410,

3383 1705280 | 1o moglobin tayini 705420, 705430, 705440, 705441, 705442, | 287
705443 ile birlikte faturalandirilmaz.
j) Listede yer alan “705300” SUT kodlu islem satir1 asagidaki sekilde degistirilmistir.
3385 | 705300 Lokositten arindirlmug kan tirtini hazirlama, | 705370, 705371, 705372, 705373, 705441, 4.05
i her bir iinite 705442, 705443 ile birlikte faturalandinlmaz. ’
k) Listede yer alan “705330” SUT kodlu islem satir1 asagidaki sekilde degistirilmistir.
F3sx 1705330 lSten'l tiip birlestirme, her bir baglant 705372, 705373, 703441, 705442, 705443 l 12,14 |

islemler ile birlikte faturalandinimaz.

»

1) Listede yer alan “7053707, “705371”, “705372”, “705373” SUT kodlu islem satirlari asagidaki sekilde

degistirilmigtir.

3393

705370

Eritrosit Siispansiyonu

705130, 705140, 906290, 906610, 906620,
906630, 906640, 906660, 906670, 906680,
906690, 907430, 907440, 907450, 907460,
907470, 907480, 907590, 907600, 907610,
705240, 705280, 705300 islemleri ve 1okosit
filtresi (In-line vb.) dahil

157,17

705371

Eritrosit Siispansiyonu, Kizilay'dan temin
edilen

705130, 705140, 905090, 906290, 906610,
906620, 906630, 906640, 906660, 906670,
906680, 906690, 907430, 907440, 907450,
907460, 907470, 907480, 907590, 907600,
907610, 705240, 705280, 705300 islemleri
ve lokosit filtresi (In-line vb.) dahil

367,09

705372

Pediatrik eritrosit stispansiyonu, tighit
transfer torba ile hazirlanan, tek tnite

705130, 705140, 905090, 906290, 906610,
906620, 906630, 906640, 906660, 906670,
906680, 906690, 907430, 907440,907450,
907460, 907470, 907480, 907590, 907600,
907610, 705240, 705280, 705300, 705330
islemleri ve tiim mal ler dahil.

20029

705373

Pediatrik eritrosit siispansiyonu, dortli
transfer torba ile hazirlanan, tek tinite

705130, 705140, 905090, 906290, 906610,
906620, 906630, 906640, 906660, 906670,
906680, 906690, 907430, 907440, 907450,
907460, 907470, 907480, 907590, 907600,
907610, 705240, 705280, 705300, 705330
islemleri ve tiim malzemeler dahil.

169,69

m) Listede yer alan “705380”, “705390”, “705400”, 7054107, 7054307, 7054407, <705441”, <705442”, 705443
SUT kodlu islem satirlar1 asagidaki sekilde degistirilmistir.



33%4

705380

Grantlosit siispansiyonu (Random donor, 1
Unite)

705130, 705140, 905090, 906290, 906610,
906620, 906630, 906640, 906660, 906670,
906680, 906690, 907430, 907440, 907450,
907460, 907470, 907480, 907590, 907600,
907610, 705240, 705280 ile birlikte
faturalandinlmaz.

12,14

3395

705390

Kriyopresipitat

705130, 705140, 905090, 906290, 906610,
906620, 906630, 906640, 906660, 906670,
906680, 906690, 907430, 907440, 907450,
907460, 907470, 907480, 907590, 907600,
907610, 705240, 705280 ile birlikte
faturalandirilmaz.

70,15

3396

705400

Otolog tam kan

705130, 705140, 905090, 906290, 906610,
906620, 906630, 906640, 906660, 906670,
906680, 906690, 907430, 907440, 907450,
907460, 907470, 907480, 907590, 907600,

110,12

907610, 705240, 705280 ile birlikte
faturalandinimaz.

3397

705410

Otolog fibrin yapigtinict

705130, 705140, 905090, 906290, 9506610,
906620, 906630, 906640, 906660, 906670,
906680, 906690, 907430, 907440, 907450,
907460, 907470, 907480, 907590, 907600,
907610, 705240, 705280 ile birlikte
faturalandirilmaz.

150,08

3399

705430

Taze donmus plazma

705130, 705140, 905090, 906290, 906610,
906620, 906630, 906640, 906660, 906670,
906680, 906690, 907430, 907440, 907450,
907460, 907470, 907480, 907590, 907600,
907610, 705240, 705280 iglemleri ve tim
malzemeler dahil.

116,68

3400

705440

Trombosit siispansiyonu (1 tinite random
donor trombositi)

705130, 705140, 905090, 906290, 906610,
906620, 906630, 906640, 906660, 906670,
906680, 906690, 907430, 907440, 907450,
907460, 907470, 907480, 907590, 907600,
907610, 705240, 705280 islemleri ve tiun
malzemeler dahil.

116,68

705441

Random trombosit stispansiyonu filtrelenmis
(pediatrik)

705130, 705140, 705300, 705330, 905090,
906290, 906610, 906620, 906630, 906640,
906660, 906670, 906680, 906690, 907430,
907440, 907450, 907460, 907470, 907480,
907590, 907600, 907610, 705240, 705280
iglemleri ve tiim reler dahil

263,67

705442

Havuzlanmus trombosit siispansiyonu, dorthi

705130, 705148, 705190, 705300, 705330,
905090, 906290, 906610, 906620, 906630,
906640, 906660, 906670, 906680, 906690,
907430, 907440, 907450, 907460, 907470,
907480, 907590, 907600, 907610, 705240,
705280 islemleri ve tiim malzemeler dahil.

639,20

705443

Havuzlanmzg trombosit stispansiyonu, altth

705130, 705140, 705190, 705300, 705330,
905090, 906290, 906610, 906620, 906630,
906640, 906660, 906670, 906680, 906690,
907430, 907440, 907450, 907460, 907470,
907480, 907590, 907600, 907610, 705240,

705280 islemleri ve tiim malzemeler dahil.

899.16

n) Listede yer alan “9.A — Molekiiler Mikrobiyoloji” baslikli iglem satir1 asagidaki sekilde degistirilmistir.

4809

9.A- MOLEKULER MIKROBIYOLOJI

Bu grup iglemlerde sonucun elde edilmesi
icin yapilmas1 gereken tim islemler fiyata
dahildir. Sonug belgesi ile faturalandinlir. Bu
baghk altinda yer alan islemler aksi
belirtilmedikge  tiglineli  basamak  saghk
hizmeti sunuculari veya gastroenteroloji,
enfeksiyon hastaliklan, gocuk saghgi ve
hastaliklart, i¢ hastaliklan, g6giis hastaliklar
uzmanlan tarafindan istenilmesi halinde
kargilamr.

o) Listede yer alan “903160” SUT kodlu islem satir1 agagidaki sekilde degistirilmistir.

4299

903160

Pro-BNP (pro-brain natriuretic peptide),
BNP (brain natriuretic peptide)

Dahiliye, gogis hastaliklan, kardiyoloji,
gocuk hastaliklan, kardiyovaskiiler cerrahi
veya gogls cerrahi ve acil tip uzman
hekimlerince istenilmesi halinde
faturalandirilir.

50,59

0) Listede yer alan “908712”, “908713”, “908714”, “008715”, “908716”, “008717” SUT kodlu islem satirlar



asagidaki sekilde degistirilmistir.

4851 908712 DNA dizi analizi 1 reaksiyon Bir adet faturalandinltr, 118,04
4852 908713 DNA dizi analizi 1-5 reaksiyon Bir adet faturalandinhr. 303,54
4853 908714 | DNA dizi analizi 1-10 reaksiyon Bir adet faturalandinlir. 539,63
4854 908715 DNA dizi analizi 1-15 reaksiyon Bir adet faturalandinlir. 843,17
4855 908716 DNA dizi analizi 1-20 reaksiyon Bir adet faturalandimbhr. 1.180.44
4856 908717 DNA dizi analizi 21 ve iizeri reaksiyon | Bir adet faturalandinlr. 1.854,97

p) Listede yer alan “908727”, “908728”, “908729”, “908730” SUT kodlu iglem satirlar1 agagidaki sekilde
degistirilmistir.

4866 908727 Real time PCR 1 reaksiyon Bir adet faturalandinihr. 151,77
4867 908728 Real time PCR 1-5 reaksiyon Bir adet faturalandinhir. 236,09
4868 908729 Real time PCR 1-10 reaksiyon Bir adet faturalandurihir. 303,54
4869 908730 Real time PCR 11 ve iizeri reaksiyon Bir adet faturalandinihir. 370,99

r) Listede yer alan “908742”, “008743” SUT kodlu islem satirlar1 agagidaki sekilde degistirilmistir.

Bir adet faturalandinilir. En az 180 K
4881 908742 Microarray ve tizeri ¢ozuniirlikte genom boyu 700,00
SNP ve CNV analizi igerir.

Bir adet faturalandinlir. En az 60 K
4882 908743 Molekiiler Karyotipleme ¢oziintirlikte genom boyu CNV analizi 425,00
igerir.

s) Listeye “908743” SUT kodlu islem satirindan sonra gelmek iizere asagida yer alan “908744”, “908745” SUT kodlu
islem satirlar1 eklenmistir.

Trombofili genleri (Faktor [-V-XIII,
MTHFR, PAI)mutasyonlarnt igin bu
908744 | Trombofili paneli tetkik  faturalandilr.  Mutasyon 236,09
bulunmas: halinde hasta icin diger
molekiler tetkikler faturalandinlamaz.
FMF/MEFV geni mutasyonlar i¢in bu
FMF/MEFV geni hedef bolge/mutasyon | tetkik  faturalandmilir.  Mutasyon
analizi bulunmas: halinde hasta igin diger
molekiler tetkikler faturalandinlamaz.

908745 303,54

MADDE 23 — Aym Teblig eki Tantya Dayah Islem Puan Listesi (EK-2/C)’nde asagidaki diizenlemeler yapilmstir.

a) Listede yer alan “P550981” SUT kodlu islem satir1 asagidaki sekilde degistirilmistir.

I | 550981 | Faset Eklem RFT, tek | Toplam say: dahil D[] 139007

»

b) Listede yer alan “P601620” SUT kodlu islem satir1 asagidaki sekilde degistirilmistir.

P601330, P601331, P601450, P601460,
141 P601620 | Septoplasti P601510, P602290, P602230, P602240 ile| C | * 70742
birlikte faturalandinlmaz.

c) Listede yer alan “P601740” SUT kodlu iglem satir1 asagidaki sekilde degistirilmistir.

«

r 154 ]P601740 ]Endolan'ngeal lazer cerrahisi lLaringeal polip, nodil, kist harig [ B 1 [ 3.157,84

»




¢) Listede yer alan “P604155” SUT kodlu iglem satir1 asagidaki sekilde degistirilmistir.

@

415 | P604155 Sitorediiktif cerrahi ile birlikte Sadece tgtincii basamak saglik hizmeti
hipertermik intraperitoneal kemoterapi | sunuculaninca faturalandinlir.

A31 1 3.548,90 [

»

d) Listede yer alan “P609871”, “P609872”, “P609873”, “P609877” SUT kodlu iglem satirlari agagidaki sekilde
degistirilmistir.

e) Listede yer alan “P614860”, “P614870” SUT kodlu islem satirlar1 asagidaki sekilde degistirilmistir.

c Derin beyin norostimilatorii KN1271, KNI1272, KNI1273, KN1064,
1537 | POI48G0 | 41 tantasyony, iki taraf KN1065, KN1066, KN1067 malzemeleri harig | 42 8.927.07
Derin beyin norostimulatoriu KN1271, KNI1272, KNI1273, KN1064,
1338 | POLA8TO | i1 lantasyonu, tek taraf KN1065, KN1066, KN1067 malzemeleri harig | > 585548

f) Listede yer alan “P614920, P614930, P614940, P614950, P614960” SUT kodlu islem satirlar1 asagidaki sekilde
degistirilmistir.

. ' - Ayn: faturada bir defadan fazla kodlanmaz.
1543 | Polagop | Mikroelektrot kayit esliginde |\ ocortror kayitla yapilmas: halinde| A2 11.158,83
pallidotomi, iki taraf faturalandirhir
; ! I Aym faturada bir defadan fazla kodlanmaz.
1544 | Po14oz0 | Mikroelektrot kayit esliginde 1y ojoiirot kayitla yapiimast  halinde | A3 5.85548
pallidotomi, tek taraf faturalanduthr
. i Aym faturada bir defadan fazla kodlanmaz.
1545 | Pe14g4o | Mikroelekirot kayit eslifinde |\ py olokirgt  kayitla yapilmasi  halinde | A2 11.158,83
talamotomi, iki taraf faturalandurhr
. i Aym faturada bir defadan fazla kodlanmaz.
1546 | P614950 {\;Illlq'oelekt'rot kayit eﬁhgmde Mikroelektrot  kayitla yapilmasi halinde | A3 5.855,48
amotomi, tek taraf
faturalandinlir.
Aynt faturada bir defadan fazla kodlanmaz.
Mikroelekirot kavitla KNI271, KNI1272, KNI1273, KN1064,
1547 | P614960 | o (:eul :’ ."13"1 @ KN1065, KN1066, KN1067 malzemeleri| A2 11.158,83
norostmutator Implamasyont | . e Mikroelektrot kayitla yapilmast halinde
faturalandinlir.

) Listede yer alan “P703365” SUT kodlu islem satir1 asagidaki sekilde degistirilmistir.

i } P703365 1Intraoperatif néromonitorizasyon | 2.4.4M maddesine bakimz. l C I * \ 4.000,007

MADDE 24 — Ayni Teblig eki Birden Fazla Bransta Kullanilan Tibbi Malzemeler Listesi (EK-3/A)’nde asagidaki
diizenlemeler yapilmistir.

a) Listede yer alan “OR2860” SUT kodlu tibbi malzeme alan tanimu ile birlikte yiiriirliikten kaldirilmis, yerine



asagidaki SUT kodlu tibbi malzeme ve alan tanimu fiyati ile birlikte eklenmistir.

[ OR2865 | TROKAR, 10 mm-11 mm | D

b ) Listeye “OR3080” SUT kodlu tibbi malzemeden sonra gelmek iizere asagidaki islem satir1 alan tanimu ile birlikte
eklenmistir.

(1) Orta distal rektum kanser hastalarimn agik

OR3085 KAVISLI KAPATICI-KESICI cerrahi ile tedavisinde sadece P610410/610410 {ﬁfjﬁa
STAPLER, TUM BOYLAR “Low Anterior Rezeksiyon” iglemi ile birlikte (11) ahildi
faturalandinlabilir, I

¢) Listeye “OR3160” SUT kodlu tibbi malzemeden sonra gelmek tizere agagidaki islem satir1 alan tanimu ile birlikte
eklenmistir.

L . (1) Orta distal rektum kanser hastalarimn agik cerrahi) fslem
OR3165 KAVISLI KAPATICI-KESICI ile tedavisinde sadece P610410/610410 “Low)| uimma
STAPLER KARTUSU, TUMBOYLAR |Anterior  Rezeksiyon” iglemi ile  birlikte] (IiJahil dir
faturalandimlabilir. -

¢) Listede yer alan “ADEZYON BARIYERLI SENTETIK KAYNAKLI TIBBi MALZEMELER”, “ADEZYON
BARIYERSIZ SENTETIK KAYNAKLI TIBBI MALZEMELER”, “DOKU YAPISTIRMADA/SIZDIRMAZLIK
SAGLAMADA KULLANILAN ALBUMIN (HAYVAN KAYNAKLI) VE SENTETIK KAYNAKLI TIBBI
MALZEMELER?” basliklar1 ile “OR4130”, “OR4140”, “OR4150” ve “OR4160” SUT kodlu tibbi malzemeler, alan
tanimlart ve fiyatlari ile birlikte yiiriirliikten kaldirilmsgtir.

d) Listeye “OR4120” SUT kodlu tibbi malzemeden sonra gelmek iizere asagidaki SUT kodlu tibbi malzemeler, alan
tanimlari, baslik ve fiyatlari ile birlikte eklenmistir.

ORA125__| POLIETLENGLIKOL ICEREN URUNLER, 5 ml iizeri 650,00
OR4145__| STYANOAKRILAT ICEREN URUNLER 35,00
DOKU YAPISTIRMADA/SIZDIRMAZLIK SAGLAMADA
KULLANILAN HAYVAN KAYNAKLI TIBBi MALZEMELER

ORALSS gﬁ%m VE GLUTERALDEHIT ICEREN URUNLER, 5 ml ve aitr (5ml 400,00

OR4157 ALBUMIN VE GLUTERALDEHIT ICEREN URUNLER, 5 ml tizeri 500,00

MADDE 25 — Ayni1 Teblig eki Diger Protez Ortezler Listesi (EK-3/C-3)’nde yer alan “D0O1009” SUT kodlu “Oksijen
Konsantratorii” isimli tibbi malzemenin geri 6deme kural ve/veya kriterlerinde yenilenme siiresi “10 y1l” olarak
diizenlenmistir.

MADDE 26 — Ayni1 Teblig eki Tibbi Sarf Malzemeler Listesi (EK-3/C-4)’nde asagidaki diizenlemeler yapilmustir.

a) Listede yer alan “A10050”, “A10051”, “A10052”, “A10055”, “A10056”, “A10057”, “A10058” ve “A10059” SUT
kodlu tibbi malzemeler geri deme kural ve/veya kriterleri ile beraber yiiriirliikten kaldirilmustir.

b) Listede yer alan “A10053” ve “A10054” SUT kodlu tibbi malzemelerin alan tanimlar1 asagidaki sekilde yeniden
diizenlenmistir.

DIYALIZ SARF MALZEMELERI
A10053 PERITON DIYALIZ MINI KAPAK/KORUMA KAPAGI 0,55
A10054 | ALETLI PERITON DIYALIZ BOSALTIM TORBASI 4,85

¢) Listeye “A10054” SUT kodlu tibbi malzemeden sonra gelmek iizere asagida yer alan SUT kodlu tibbi malzemeler



fiyatlariyla birlikte eklenmistir.

DIYALIZ SARF MALZEMELERI
Al10119 ALETLI PERITON DIYALIZ SETI 8,95
A10120 ALETLI PERITON DIYALIZ SETI (PEDIATRIK) 8,95

¢) Listeye “DIYALIZ SARF MALZEMELERI” basligindan sonra gelmek iizere asagidaki 6deme kural ve/veya
kriterleri eklenmistir.

«

(1) Saglik kurulu raporunda aletli periton diyaliz tedavisinin éngériilmesi ve recete edilmesi halinde;

a) Periton diyaliz mini kapak/koruma kapag: giinde 1 adet,

b) Aletli periton diyaliz bosaltim torbas: giinde 1 adet, (ancak éngoriilen giinlik bosaltim sivi miktarmm 15
litrenin #izerinde olmast halinde giinde 2 adet),

c) Aletli periton diyaliz seti veya aletli periton diyaliz seti (pediatrik) glinde 1 adet

olmak tizere édenir.

(2) Saghik kurulu raporunda siirekli ayaktan periton diyaliz tedavisinin éngériilmesi ve regete edilmesi halinde;
periton diyaliz mini kapak/koruma kapa@: giinde en fazla 5 adet olmak iizere 6denir.

(3) Saghik kurulu raporunda aletli periton diyaliz ile sirekli ayaktan periton diyaliz tedavisinin birlikte
ongoritlmesi ve regete edilmesi halinde;

a) Periton diyaliz mini kapak/koruma kapag (aletli periton diyaliz tedavisi igin, ginde 1 adet, strekli ayaktan
periton diyaliz tedavisi i¢in glinde en fazla 3 adet),

b) Aletli periton diyaliz bogaltun torbasi giinde 1 adet, (ancak 6ngorillen ginlik bogaltim sivi miktarinm 15
litrenin tizerinde olmasi halinde giinde 2 adet),

¢) Aletli periton diyaliz seti veya aletli periton diyaliz seti (pediatrik) giinde 1 adet

olmak iizere o6denir.

(4) Aletli periton diyaliz veya aletli periton diyaliz ile birlikte sirekli ayaktan periton diyaliz tedavisinin
Ongoriildiigi durumlarda kullamlmas: gerekli gorilen tibbi malzemelere iligkin saghk kurulu raporu, bumyesinde
periton diyaliz initesi bulunan saglik hizmeti sunucusu saglik kurullannca dizenlenecek olup, raporda
gocuk/eriskin nefroloji uzman hekiminin yer almas zorunludur.

(5) Strekli ayaktan periton diyaliz tedavisinin ongorildigi durumlarda kullamilmast gerekli goriilen tibbi
malzemelere iliskin uzman hekim raporu, gocuk/erigkin nefroloji uzman hekimi tarafindan diizenlenecektir.

(6) Periton diyaliz tedavisine iliskin tibbi sarf malzeme regeteleri en fazla 3 aylik miktarlarda gocuk/erigkin
nefroloji uzman hekimi tarafindan diizenlenecektir.

(7) Periton diyalizi tedavisinde kullamlmas: éngoriilen diyaliz soliisyonlarma tibbi malzemelerin dahil oldugu
durumlarda, dahil olan tibbi malzeme bedelleri ayrica karsilanmaz.

d) Listede yer alan “A10118” SUT kodlu “Cocuk Hasta Alt Bezi/Kiilotlu Cocuk Hasta Alt Bezi” isimli tibbi
malzemenin 6deme kural ve/veya kriterlerinin birinci maddesinin sonuna “Ancak hastalarin boy, kilo ve/veya bel
¢evresi Olgiilerinin ¢ocuk hasta alt bezine uyum saglamadig1 durumlarda, bu durumun saglik raporunda belirtilmesi ve
“A10049” SUT kodlu “Hasta Alt Bezi/Kiilotlu Hasta Alt Bezi” alan tanimli malzemenin dngoriilmesi halinde
“A10049” SUT kodlu malzeme bedeli Kurumca karsilanir.” ifadesi eklenmistir.

e) Listede yer alan “ISITSEL IMPLANTLAR SARF MALZEMELERI” bagliginin altindaki 6deme kural ve/veya
kriterleri asagidaki sekilde degistirilmistir.

1) Odeme kural ve/veya kriterlerinin birinci maddesi “Isitsel implant uygulamas: sonrasindaki takip, cerrahi islemin
yapildig1 saghk kurumunca yapilir. Isitsel implantlar sarf malzemelerinin temini icin hastanin ilk 2 (iki) yilda, y1lda en
az 1 (bir) defa, cerrahi islemin yapildig1 saglik kurumunca takip edildigini Kuruma belgelendirmesi gerekmektedir. Bu
takipleri belgelendiremeyen hastalarda sarf malzeme (pil ve ara kablo hari¢) bedelleri Kurumca karsilanmaz.” seklinde
yeniden diizenlenmistir.

2) Odeme kural ve/veya kriterlerinin ikinci maddesi “Isitsel implantlardan koklear implant veya beyin sap1 implant:
uygulamasi yapilan hastalarda cerrahi iglemin yapildigi tarihten itibaren ilk 2 (iki) yilda pil yuvasi ve aktarici (bobin,
transmitter) isimli sarf malzeme bedelleri karsilanmaz. Pil ve ara kablo (aktaricidan bagimsiz) isimli sarf malzeme
bedelleri ise cerrahi islemin yapildig: tarihten 1 (bir) yil sonra regete edilmesi halinde SUT’ta belirtilen hiikiimler
dogrultusunda karsilanir. Kemige monte isitme cihazi veya orta kulak implant1 uygulamasi yapilan hastalarda pil
bedeli ise cerrahi islemin yapildig tarihten sonra regete edilmesi halinde SUT’ta belirtilen hiikiimler dogrultusunda
karsilanir.” seklinde yeniden diizenlenmistir.

3) Odeme kural ve/veya kriterlerinin iigiincii maddesinde yer alan “konusma islemcileri” ibaresinden sonra gelmek
iizere “(diger sarf malzemeler hari¢)” ibaresi eklenmistir.



4) Odeme kural ve/veya kriterlerine; “Isitsel implantlardan koklear implant veya beyin sap1 implant: uygulamasi
yapilan hastalarin konugma islemcilerinin yenilenmesi halinde, firmalar tarafindan konusma islemcisi ile pil yuvasi,
aktarici (bobin, transmitter) ve ara kablo (aktaricidan bagimsiz) isimli sarf malzemeler birlikte verildiginden, konugma
islemcisi degisimi tarihi itibariyle;

i) Pil yuvasi ve aktarici (bobin, transmitter) isimli sarf malzeme bedelleri 2 (iki) y1l boyunca édenmez.

ii) Ara kablo (aktaricidan bagimsiz) isimli sarf malzeme bedeli 1 (bir) y1l boyunca 6denmez.” ibaresi besinci madde
olarak eklenmistir.

MADDE 27 — Aym Teblig eki Ozel Hallerde Karsilanan Tibbi Malzemeler Listesi (EK-3/C-5)’nde asagidaki
diizenlemeler yapilmustir.

a) Listede yer alan “100083” SUT kodlu “Ozellikli Karbon Grafit Afo” isimli tibbi malzemenin 6deme kural ve/veya
kriterlerinde yer alan “A” ibaresi “D” ibaresi seklinde degistirilmisgtir.

b) Listede yer alan “100010”, “100000”, “100001”, “100011”, “100012”, “100002”, “100013” SUT kodlu tibbi
malzemelerin fiyatlar1 asagidaki sekilde yeniden belirlenmistir.

mikroiglemci
100010 EL BILEGI DEZART IKULASYONU kontrollii, bitiin
ICIN 2 KANALLI MYOELEKTRIK 10yl | parmaklar 84,950.00
KONTROLLU KOL PROTEZ birbirinden bagimsiz
hareket edebilen el
mikroiglemci
100000 DIRSEK ALTI2 KANALLI kontrolli, biitiin
MYOELEKTRIK KONTROLLU KOL 10 yil parmaklar 86,350.00
PROTEZI birbirinden bagimsiz
hareket edebilen el
mikroislemci
100001 | DIRSEK ALTI4 KANALLL kontrollt, bittiin
MYOELEKTRIK KONTROLLU KOL 10yil | parmaklar 94,700.00
PROTEZI birbirinden bagimsiz
hareket edebilen el
mikroiglemei
100011 | DIRSEK DEZARTIKULASYONU ICIN kontrolli, biitiin
2 KANALLI MYOELEKTRIK 10yt | parmaklar 94,000.00
KONTROLLU KOL PROTEZI birbirinden bagimsiz
hareket edebilen el
mikroislemci
100012 DIRSEK DEZART]KULASYONU IcIN kontrollii, biitin
4 KANALLI MYOELEKTRIK 10yl | parmaklar 101,600.00
KONTROLLU KOL PROTEZI birbirinden bagimsiz
hareket edebilen el
mikroiglemeci
100002 DIRSEK f}STCf 2KANALLI kontrolli, biitiin
MYOELEKTRIK KONTROLLU KOL 10 yil parmaklar 94,000.00
PROTEZIL birbirinden bagimsiz
hareket edebilen el
mikroiglemci
100013 | TRANSKARPAL 2 KANALLL kontrolli, biltin
MYOELEKTRIK KONTROLLU 10yl parmaklar 84,900.00
PARSIYEL EL PROTEZI birbirinden bagimsiz
hareket edebilen el

MADDE 28 — Ayn1 Teblig eki Omurga Cerrahisi Alan Grubuna Ait Tibbi Malzemeler Listesi (EK-3/E-1)’nde yer
alan “SERVIKAL ANTERIOR DiSK PROTEZLERI” baglig1 altindaki deme kural ve/veya kriterlerinin birinci
maddesinde asagidaki diizenlemeler yapilmustir.

a) Dokuzuncu fikrasi asagidaki sekilde degistirilmistir.
“9- Komsu disk mesafeleri saglikli olan,”
b) Ilgili maddeye asagida yer alan fikra eklenmistir.

“10- Servikal dizilimi lordotik ve uygulanacak disk aralif1 yiiksekliginin saglikli komsu disk yiiksekliginin en az yarisi



kadar oldugunun MR kesitlerinde gosterildigi vakalarda kullanilmas1 halinde”

MADDE 29 — Ayn1 Teblig eki Beyin Cerrahisi Brangi Kranial Cerrahisi Alan Grubuna Ait Tibbi Malzemeler Listesi
(EK-3/E-2)’nde asagidaki diizenlemeler yapilmustir.

a) “BEYIN PILLERI” baslig: altinda yer alan “KN1061”, “KN1062”, “KN1068” SUT kodlu tibbi malzemeler fiyatlari
ve alan tanimlari ile ayrica “KN1063” SUT kodlu tibbi malzeme fiyati, alan tanimi ve altinda yer alan 6deme kural
ve/veya kriteri ile birlikte yiiriirlitkten kaldirilmustir.

b) “BEYIN PILLERI” baghg altinda yer alan 6deme kural ve/veya kriterlerinden sonra gelmek iizere asagida yer alan
SUT kodlu tibbi malzemeler alan tanimlar1 ve fiyatlari ile birlikte listeye eklenmistir.

SUBKUTAN IMPLANTE EDILEBILEN BEYIN STIMOULATORU, TEK CIKISLL SARJ

KN1271 | EDILEMEYEN (NEUROSTIMULATOR PULSE GENERATOR, SINGLE ARRAY, NON- 18.900
RECHARGEABLE )

SUBKUTAN IMPLANTE EDILEBILEN BEYIN STIMULATORU, CIFT CIKISLL SAR

KN1272 | EDILEMEYEN (NEUROSTIMULATOR PULSE GENERATOR, DUAL ARRAY, NON- 23.520

RECHARGEABLE)

SUBKUTAN IMPLANTE EDILEBILEN BEYIN STIMULATORU, GIFT CIKISLY, SART

KN1273 | EDILEBILIR (NEUROSTIMULATOR PULSE GENERATOR, DUAL ARRAY, 27.800

RECHARGEABLE)

(1) Eksternal Recharger (rechargaeble pil i¢in) neurostimilator pulse generator ile birlikte ticretsiz verilmelidir.

c) “KN1064” SUT kodlu tibbi malzemenin alan tanimi1 asagidaki sekilde degistirilmistir.

«

| kN1064 |BEYIN ELEKTRODU (LEAD) 3300

¢) “KN1067” SUT kodlu tibbi malzemenin alan tanimi asagidaki sekilde degistirilmisgtir.

[ KN1067 ] UZATMA KABLOSU (EXTENSION CABLE) 1.100]

MADDE 30 — Aym1 Teblig eki Ortopedi ve Travmatoloji Brans1 Travma ve Rekonstriiksiyon Alan Grubuna Ait Tibbi
Malzemeler Listesi (EK-3/F-4)’nde yer alan “TV5760” ve “TV5770” SUT kodlu tibbi malzemelerin fiyatlar
asagidaki sekilde degistirilmistir.

KABLO
ORTAK | TOM KABLO YARDIMCI | (KILITL TOM
TV5760 | KULLA | KEMIKLER | LARVE | KABLO | URUNLER | EME GELIK | BOYLAR | 160,55
NIM BAND BLOGU
LAR DAHIL)
KABLO
ORTAK | TOM KABLO YARDIMCI | (KILITL | TITAN | TOM
TV5770 | KULLA | KEMIKLER | LARVE | KABLO | URUNLER | EME YUM | BOYLAR | 22990
NIM BAND BLOGU | /CoCr
LAR DAHIL)

MADDE 31 — Aym Teblig eki Kalp Damar Cerrahisi Bransina Ait Tibbi Malzemeler Listesi (EK-3/I)’nde “KV4013”
SUT kodlu tibbi malzemeden sonra gelmek iizere asagidaki baslik ve “KV4018” SUT kodlu tibbi malzeme alan
tanimi, 6deme kural ve/veya kriterleri ile beraber listeye eklenmistir.



EMBOLIZAN, SIVI, ADHEZIV, DMSO ICERMEYEN
EMBOLIZAN, SIVI, ADHEZIV, SIYANOAKRILAT (UYGULAMA KITI ILE|Islem puanma
BIRLIKTE) dahildir.

(1) Hastan mevcut durumunun ve semptomlarmin vendz yetmezlik kaynakli olmasi
ve kalp damar cerrahisi uzman hekimi tarafindan diizenlenen uzman hekim raporu ile
asagidaki kriterlerin tamanunm birlikte varh@umun tespit edildigi durumlarda sadece
P802756 isleminde kullarulmas: halinde bedeli Kurumca karsilamr.

a) Hastanin CEAP, VCSS, VIS, sistemleri ile kayit altina alinmus olmast

b) Hastanmn girigim 6ncesi doppler ultrasonografisinin yapilmis ve belgelenmis olmasi,

¢) Hastanin embolizasyon yapilmas: planlanan ven ¢apiun Vena Safena Magna (VSM)
i¢in en az 5,5 mm, Vena Safene Parva (VSP) i¢in en az 4 mm olmasi ve bu élgtimlerin
belgelenmis olmasi,

¢) Prosediir oncesi yapilan doppler ultrasonografide 2 (iki) saniye ve tizeri reflii

ap 5 olmas (grade 3-4) ve bu Slgtimlerin belgelenmis olmasi.

Kv4018

MADDE 32 — Aym1 Teblig eki Nefroloji Bransina Ait Tibbi Malzemeler Listesi (EK-3/P)’nde asagidaki diizenlemeler
yapilmustir.

a) Listede yer alan “NF1014” SUT kodlu tibbi malzemeden sonra gelmek iizere “SUREKLI RENAL REPLASMAN
TEDAVISI” bashg1 eklenmistir.

b) Listede yer alan “NF1015”, “NF1020” ve “NF1021” SUT kodlu tibbi malzemeler alan tanimlari ve fiyatlar1 ile
birlikte yiiriirliikten kaldirilmustir.

¢) Listede yer alan “NF1016” ve “NF1017” SUT kodlu tibbi malzemelerin alan tanimlarinda yer alan
“(HEMOFILTRASYON, HEMODIYAFILTRASYON)” ibarelerinden sonra gelmek iizere “(Hemofiltre dahil)”
ibareleri eklenmistir.

¢) Listede yer alan “NF1016” ve “NF1017” SUT kodlu tibbi malzemelerin altina 6deme kurali ve/veya kriteri olarak
“NF1037 ve NF1038 ile birlikte fatura edilemez” ibaresi eklenmistir.

d) Listeye “NF1017” SUT kodlu tibbi malzemeden sonra gelmek iizere asagida yer alan SUT kodlu tibbi malzemeler
alan tanimlar ve fiyatlar ile birlikte eklenmistir.

NF1037 SUREKLI RENAL REPLASMAN TEDAVI TUP SETI (Hemofiltre hari¢, difer 203,00
tiim bilesenler dahil)

NF1038 SUREKLI RENAL REPLASMAN TEDAVI TUP  SETI-SITRAT 203,00
ANTIKOAGULASYONLU (Hemofiltre harig, diger tim bilesenler dahil) :

e) Listeye “HEMOFILTELER” basligindan sonra gelmek {izere asagida yer alan 6deme kurali ve “NF1039” SUT
kodlu tibbi malzeme alan tanimi fiyati ile birlikte eklenmistir.

(1)NF1016 ve NF1017 ile birlikte fatura edilemez.
NF1039 HEMOFILTRE 165,00

f) Listede yer alan “NF1022” SUT kodlu tibbi malzemeden sonra gelmek {izere asagidaki 6deme kurali ve “NF1040”
SUT kodlu tibbi malzeme alan tanimui fiyat: ile birlikte eklenmistir.

(1)NF1017 ve NF1038 ile birlikte fatura edilebilir.
NF1040 HEMOFILTRASYON/HEMODIYAFILTRASYON SOLUSYONU

30,00

g) Listede yer alan “NF1034” SUT kodlu tibbi malzemenin alan tanimi ve fiyati asagidaki sekilde degistirilmistir.

[ NF1034___ | ALETLIPERITON DIYALIZ BOSALTIM TORBASI [ 485 |

MADDE 33 — Ayn1 Teblig eki Sistemik Antimikrobik ve Diger Ilaglarin Regeteleme Kurallar1 Listesi (EK-4/E)’nde



asagidaki diizenlemeler yapilmustir.

a) “2-MAKROLID VE LINKOZAMID GRUBU ANTIBIYOTIKLER” baslikli maddesinin “A) Makrolidler” alt
basgliginin 1 numarali maddesinde yer alan “Azitromisin” ibaresinden sonra gelmek {izere “Oral” ibaresi ve agsagida yer
alan diizenleme 1.1 maddesi olarak eklenmistir.

[11 |_Azitromisin Parenteral | UH-P ]

b) “10-ANTIFUNGAL ANTIBIYOTIKLER” baslikli maddesinin 3 numarali maddesinden sonra gelmek iizere
asagidaki satir eklenmistir.

B

MADDE 34 — Ayni1 Teblig eki Ayakta Tedavide Saglik Raporu (Uzman Hekim Raporu/Saglik Kurulu Raporu) ile
Verilebilecek Ilaglar Listesi (EK-4/F)’ne asagidaki maddeler eklenmistir.

Yalmzca fungal oftalmolojik enfeksiyonlarda goz hastaliklan uzman

Flukonazol Oftalmik formlart hekimi tarafindan recete edilic.

a) “69. Pentosan polisiilfat sodyum; interstisyel sistite bagli agrili mesane ve kronik agrili iseme semptomlari bulunan,
sistoskopik olarak mesanede glomeriilasyon bulgusunun gosterildigi ve idrar kiiltiiri negatif olan hastalarda; bu
durumlarin belirtildigi iiroloji uzman hekimleri tarafindan diizenlenen 3 ay siireli uzman hekim raporuna dayanilarak
tedaviye baglanir. Tedaviye baslandiktan 3 ay sonra iiroloji uzman hekimi tarafindan tedaviye yanit alindiginin ve
tedaviyi kesmeyi gerektirecek yan etkilerin ortaya ¢ikmadiginin raporda belirtilmesi kosulu ile 3 ay daha tedaviye
devam edilir. Tedaviye yanit alinamayan hastalarda 6. ayin sonunda tedavi kesilir. Tedaviden fayda goren hastalarda
bu durumun belirtildigi tiroloji uzman hekimleri tarafindan diizenlenecek 6 ay siireli uzman hekim raporlartyla ve
iiroloji uzman hekimlerince recete diizenlenmek suretiyle tedaviye devam edilebilir.”

b) “70. Metacarnitine; ayaktan tedavilerde 2. ve 3. basamak saglik hizmeti sunucularinda nefroloji (sertifikali dahiliye
uzmanlart), endokrinoloji, ndroloji, kardiyoloji veya ¢ocuk metabolizma uzman hekimlerinden birinin bulundugu
saglik kurulu raporuna istinaden regetelendirilmesi uygundur.”

MADDE 35 - Bu Tebligin;

a) 7 nci maddesi 1/10/2017 tarihinden gegerli olmak {izere yayimu tarihinde,
b) 19 uncu maddesi 1/1/2018 tarihinden gegerli olmak {izere yayimi tarihinde,
¢) 14, 15 inci maddesinin (b) bendi yayimi tarihinde,

¢) Diger maddeleri yayimi tarihinden 10 giin sonra

ylirlirlige girer.

MADDE 36 — Bu Teblig hiikiimlerini Sosyal Giivenlik Kurumu Bagkani yiiriitiir.



“EK-1/D
ACIL HALIN SONA ERMESINE ILISKIN BILGILENDIRME FORMU

Acil hal nedeniyle bagvurdugum ..o da yapilan
tedavim sonrasi acil halimin sona erdigi ve bundan sonra sunulacak saglik hizmetleri igin Sosyal
Givenlik Kurumu tarafindan belirlenen usul ve esaslara gore ilave tcret 6demeyi ve ddedigim ilave
ucreti Sosyal Gitvenlik Kurumundan talep etmeyecegimi kabul ve taahhiit ediyorum.

Hasta ve/veya yakiminin Saghk Hizmeti Sunucusu Yetkilisinin
Adi Soyadi : Adi Soyadi I

T.C. Kimlik No  : Gorevi

Tif No : Tarih

Adresi : [mza

Tarth

[mza



