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4.1.2 - Yatarak tedavilerde recetelerin diizenlenmesi
(3) Regetede yer alan ilag bedelleri SUT hiikiimleri
dogrultusunda 5 giinlilk dozu (ancak, saglik kurumlarinda
uzun siire yatarak tedavi goren tiiberkiiloz hastalarina,
kullamm dozu belgelenmek kaydiyla 1 aylik miktarda
tiiberkiiloz ilaglar1 recete edilebilir) (Yurtdist [laglar ve ara
O0demede olan ilaglar hari¢) asmamak kaydiyla karsilanir ve
Odenen tutar ilgili saglik kurumunun alacagindan mahsup
edilir. Mahsup edilen ilacin/ilaglarin saglik kurumunca ihale
ve dogrudan alim yontemi ile temin edilemediginin
bashekimlik onay1 ile belgelendirilmesi halinde mahsup
edilen tutar saglik kurumuna iade edilir.

(4) Ancak, giniibirlik tedavilerde kullanilan ilaglarin
hastanelerce temini zorunlu olmayip; hekim tarafindan
regetede  giiniibirlik tedavi kapsaminda oldugunun
belirtilmesi kaydiyla ilaclar sdzlesmeli eczanelerden temin
edilebilecektir.

4.1.2 - Yatarak tedavilerde recetelerin diizenlenmesi
3) Recetede yer alan ilag bedelleri SUT hiikiimleri
dogrultusunda 5 giinliik dozu (ancak, saglik kurumlarinda
uzun siire yatarak tedavi goren tiiberkiiloz hastalarina,
kullamm dozu belgelenmek kaydiyla 1 aylik miktarda
tiiberkiiloz ilaglar recete edilebilir) (Yurtdis1 laclar ve ara
0demede olan ilaglar hari¢) agmamak kaydiyla karsilanir ve
Odenen tutar ilgili saglik kurumunun alacagindan mahsup
edilir. Mahsup edilen ilacin/ilaglarin saglik kurumunca ihale
ve dogrudan alim yodntemi ile temin edilemediginin
bashekimlik onayr ile belgelendirilmesi halinde mahsup
edilen tutar saglik kurumuna iade edilir.
Ancak taniya dayali islem kapsaminda olan ilaglar ile
1/7/2015 tarihinden itibaren Saglik Bakanligina bagli saglik
hizmeti sunucular1 tarafindan regete edilerek sozlesmeli
eczanelerden temin edilen “Hastanelerce Temini Zorunlu
Kemoterapi Ilaclari Listesi” nde (Ek-4/H) taniml ilaglar igin
mahsup edilen tutarlar iade edilmez.

(4) Ancak, giniibirlik tedavilerde kullanilan ilaglarin
hastanelerce temini zorunlu olmayip; hekim tarafindan
regetede  gliniibirlik  tedavi kapsaminda  oldugunun
belirtilmesi kaydiyla ilaglar sdzlesmeli eczanelerden temin
edilebilecektir.1/7/2015  tarihinden  itibaren = Saglik
Bakanligina bagl saglik hizmeti sunucular: tarafindan SUT
eki (Ek-4/H) listesinde taniml ilaglarin temin edilmesi esas
olup, recetede giiniibirlik tedavi kapsaminda oldugunun
belirtilmesi kaydiyla s6zlesmeli eczaneden temin edilecek
SUT eki (Ek-4/H) listesindeki ilaglar i¢in 6denen tutarlar
Saglik Bakanligina bagh saglik hizmeti sunucular: igin
Bakanliga yapilan global biitce 6demesinden mahsup edilir
ve bu tutarlar iade edilmez.”

4.1.11- Hastanelerce Temini Zorunlu Kemoterapi
ilaclar Listesi (EK-4/H) (MADDE iLAVESI)

(1) “Bedeli Odenecek Tlaglar Listesi” nde (EK-4/A) yer alan
ilaglardan hastanelerce temini zorunlu kemoterapi ilaglarina
ait ticari isimleri ve barkod/karekod numaralarmin yer aldigt
(EK-4/H) Listesi, “Hastanelerce Temini Zorunlu
Kemoterapi llaglar Listesi” (Ek-4/H) olarak Kurumun resmi
internet sitesinde yayimlanir.”

4.2.16 - Dogustan metabolik hastahklar ile Célyak
Hastah@

(2) Protein metabolizmast bozukluklarinda (aminoasit
metabolizmas1 bozukluklari, tire siklus bozukluklari,
organik asidemiler); ¢ocuk metabolizma hastaliklar1 veya
erigkin endokrinoloji ve metabolizma hastaliklar1 ya da
gastroenteroloji uzman hekimi tarafindan, bu uzman
hekimlerin bulunmamasi halinde ¢ocuk sagligi ve
hastaliklar1 veya i¢ hastaliklar1 uzman hekimlerinden biri
tarafindan 1 yil siireli rapor diizenlenir. Bu rapora
dayanilarak hastalarin kisith diyetleri sebebi ile hayati
oneme haiz 6zel formiillii un ve 6zel formiil iceren mamul
iriinler (makarna, sehriye, biskiivi, ¢ikolata, gofret vb.) igin
bir aylik;

a) 0-12 ay i¢in 3{etazbin T,

b) 1-5 yas icin 60-(altmis) T

¢) 5-15 yas i¢in 77:50-(yetmisyedi-virgil-elli)-Th;
¢) 15 yas iistil icin 80«seksen)-Tl—tutar 6denir.

(3) Colyak hastaliginda; gastroenteroloji uzman hekimi
tarafindan 1 yil siireli rapor diizenlenir. Bu hastalarmn kisitl

4.2.16 - Dogustan metabolik hastahklar ile Colyak
Hastah@

(2) Protein metabolizmast bozukluklarinda (aminoasit
metabolizmasi bozukluklari, iire siklus bozukluklari, organik
asidemiler); cocuk metabolizma hastaliklar1 veya erigkin
endokrinoloji ve metabolizma hastaliklat ya da
gastroenteroloji uzman hekimi tarafindan, bu uzman
hekimlerin bulunmamast halinde ¢ocuk sagligi ve
hastaliklar1 veya i¢ hastaliklari uzman hekimlerinden biri
tarafindan 1 yil siireli rapor diizenlenir. Bu rapora
dayanilarak hastalarin kisith diyetleri sebebi ile hayati
oneme haiz 6zel formiilli un ve 6zel formiil iceren mamul
iriinler (makarna, sehriye, biskiivi, ¢ikolata, gofret vb.) igin
bir aylik;

a) 0-12 ay i¢in 46,50 (kirkalt: virgiil elli) TL,

b) 1-5 yas i¢in 90 (doksan) TL,

¢) 5-15 yas i¢in 116,25 (yiizonalt1 virgiil yirmibes) TL,
¢) 15 yas tistil i¢in 120 (yiiz yirmi) TL, tutar 6denir.

(3) Colyak hastaliginda; gastroenteroloji uzman hekimi
tarafindan 1 yil siireli rapor diizenlenir. Bu hastalarn kisith




diyetleri sebebi ile hayati 6neme haiz 6zel formiillii un ve
6zel formiillii un igeren mamul {iriinler (makarna, sehriye,
biskiivi, ¢ikolata, gofret vb.); gastroenteroloji uzman hekimi
tarafindan diizenlenen uzman hekim raporuna dayanilarak
bir aylik;

a) 0-5 yas icin 52;50-(eHiiki~virgil ey T

b) 5-15 yas igin 80-(seksem) T

c) 15 yas tistil icin 72;50-Cyetmisikivirgil-el)- T

tutar 6denir.

diyetleri sebebi ile hayati 6neme haiz 6zel formiillii un ve
6zel formiillii un igeren mamul {irlinler (makarna, sehriye,
biskiivi, ¢ikolata, gofret vb.); gastroenteroloji uzman hekimi
tarafindan diizenlenen uzman hekim raporuna dayanilarak
bir aylik;

a) 0-5 yas i¢in 78,75 (yetmissekiz virgiil yetmigbes) TL,

b) 5-15 yas i¢in 120 (yiizyirmi) TL,

c) 15 yas iistii igin 108,75 (yiizsekiz virgiil yetmisbes) TL,
tutar 6denir.”

4.2.17 - Osteoporoz, Sudek Atrofisi (Algonorodistrofi) ve
Paget Hastaliginda ila¢ kullanim ilkeleri
4.2.17.A-Osteoporoz

(1)Osteoporoz tedavisinde bifosfonatlar (kombinasyonlari
dahil) ve diger osteoporoz ilaglar1 (raloksifen, calcitonin,
stronsiyum ranelat , denosumab ) asagida belirtilen kosullar
¢ergevesinde ddenir. Bu ilaglar tedavi siiresinin belirtildigi
saglik raporuna dayanilarak regete edilirler. Rapor siiresi 1
yildir. Bu grup ilaglarin birlikte kombine kullanimi halinde
sadece birinin bedeli 6denir.

(6) Stronsiyum ranelat, raloksifen ve denosumab; yalnizca
bifosfonatlar1 tolere edemeyen veya yeterli yanit
alimamayan hastalarda bu durumun, i¢ hastaliklari, fiziksel
tip ve rehabilitasyon, romatoloji, ortopedi ve travmatoloji,
kadin hastaliklar1 ve dogum uzmanlarindan en az birinin yer
aldigr saglik kurulu raporunda belirtilmesi halinde, bu
rapora dayanilarak tiim uzman hekimlerce recete edilebilir.

4.2.17 - Osteoporoz, Sudek Atrofisi (Algonorodistrofi) ve
Paget Hastahginda ila¢ kullamm ilkeleri

4.2.17.A — Osteoporoz

(1) Osteoporoz tedavisinde bifosfonatlar (kombinasyonlar1
dahil) ve diger osteoporoz ilaglar1 (raloksifen, calcitonin,
stronsiyum ranelat (kombinasyonlar1 dahil), denosumab)
asagida belirtilen kosullar ¢ergevesinde ddenir. Bu ilaglar
tedavi siiresinin belirtildigi saglik raporuna dayanilarak
recete edilirler. Rapor siiresi 1 yildir. Bu grup ilaglarin
birlikte kombine kullanimi halinde sadece birinin bedeli
6denir.

6) Stronsiyum ranelat (kombinasyonlar1 dahil), raloksifen ve
denosumab; yalnizca bifosfonatlar1 tolere edemeyen veya
yeterli yanit alimmamayan hastalarda bu durumun, ic
hastaliklar1, fiziksel tip ve rehabilitasyon, romatoloji,
ortopedi ve travmatoloji, kadin hastaliklar1 ve dogum
uzmanlarindan en az birinin yer aldigi saglik kurulu
raporunda belirtilmesi- halinde, bu rapora dayanilarak tiim
uzman hekimlerce regete edilebilir.”

4.2.34 - Multipl Skleroz Hastahginda beta interferon,
glatiramer asetat ve fingolimod kullamum ilkeleri

H V HZe Ha -~

4.2.38 - Diyabet tedavisinde ila¢ kullanim ilkeleri

(2) Repaglinid, nateglinid ve diger oral antidiyabetiklerin
kombine preperatlari; endokrinoloji, i¢ hastaliklari, ¢ocuk
saglig1 ve hastaliklari, kardiyoloji ve aile hekimligi uzman
hekimlerince veya bu hekimlerce diizenlenen uzman hekim
raporuna dayanilarak tiim hekimlerce recete edilebilir.

4.2.38 - Diyabet tedavisinde ila¢ kullamm ilkeleri

(2) Repaglinid (kombinasyonlari dahil), nateglinid ve diger
oral antidiyabetiklerin kombine preperatlari; endokrinoloji,
i¢ hastaliklari, cocuk sagligi ve hastaliklari, kardiyoloji ve
aile hekimligi uzman hekimlerince veya bu hekimlerce
diizenlenen uzman hekim raporuna dayanilarak tiim
hekimlerce recete edilebilir.

11-ANTIVIRAL ILACLAR
A) HIV/AIDS Tedavisinde Kullanilan Spesifik laglar

1)Abacavir: EHU

2)Stavudin: EHU

Sistemik Antimikrobik ve Diger ilaclarin Receteleme
Kurallar Listesi”’nde (Ek-4/E)

a)“1-BETALAKTAM  ANTIBIYOTIKLER”  baghkl
kisminin “B) Sefalosporinler” adli boliimiin “2. Kusak
Sefalosporinler” alt boliimiine asagidaki (5.1) numarali satir
eklenmistir.

5.1 Sefuroksim Aksetil -Klavulanat (Oral) KY

11-ANTIVIRAL ILACLAR
A) HIV/AIDS Tedavisinde Kullanilan Spesifik laglar

1)Abacavir:Enfeksiyon Hastaliklar: Uzmanlarinca
diizenlenecek saglik raporuna istinaden Enfeksiyon
Hastaliklar1 Uzmanlarinca, bunlarin bulunmadigi yerlerde
regetenin agiklama boliimiinde bu durumun belirtilmesi
kosuluyla i¢ hastaliklar1 ve ¢ocuk hastaliklart uzman
hekimlerince regete edilir.

2)Stavudin:Enfeksiyon
diizenlenecek saglik

Hastaliklar1 Uzmanlarinca
raporuna istinaden Enfeksiyon




3)Zalsitabin: EHU

4)indinavir: EHU

5)Lamivudin 150mg (Zidovudin kombinasyonlar1 dahil):
EHU

6) Nevirapin: EHU

7T)Ritonavir (Lopinavir kombinasyonlar: dahil):EHU

8)Zidovudin (Lamivudin kombinasyonlar1 dahil):EHU

9)Tenofovir disoproksil fumarat + emtrisitabin EHU

diger antiretroviral ilaclarla kombinasyon halinde kullanilir.
(Tenofovir disoproksil fumarat, emtrisitabin veya
lamivudin igeren diger ilaglarla birlikte kullanilmamak
iizere)

10)Tenofovir disoproksil :Kronik Hepatit B’de Madde
4.2.13 esaslarma gore, HIV de EHU kosulu

Hastaliklar1 Uzmanlarinca, bunlarin bulunmadigi yerlerde
regetenin agiklama boliimiinde bu durumun belirtilmesi
kosuluyla i¢ hastaliklar1 ve ¢ocuk hastaliklart uzman
hekimlerince regete edilir.

3)Zalsitabin:Enfeksiyon Hastaliklar: Uzmanlarinca
diizenlenecek saglik raporuna istinaden Enfeksiyon
Hastaliklar1 Uzmanlarinca, bunlarin bulunmadigi yerlerde
regetenin agiklama boliimiinde bu durumun belirtilmesi
kosuluyla i¢ hastaliklar1 ve ¢ocuk hastaliklart uzman
hekimlerince regete edilir.

4)indinavir:Enfeksiyon Hastaliklar1 Uzmanlarinca
diizenlenecek saglik raporuna istinaden Enfeksiyon
Hastaliklar1 Uzmanlarinca, bunlarin bulunmadigi yerlerde
regetenin agiklama boliimiinde bu durumun belirtilmesi
kosuluyla i¢ hastaliklar1 ve ¢ocuk hastaliklart uzman
hekimlerince regete edilir.

5)Lamivudin 150mg (Zidovudin kombinasyonlar:1 dahil) :
HIV’de Enfeksiyon Hastaliklar1 Uzmanlarinca diizenlenecek
saglik raporuna istinaden Enfeksiyon Hastaliklar
Uzmanlarinca, bunlarin bulunmadifi yerlerde recetenin
aciklama bdlimiinde bu durumun belirtilmesi kosuluyla i¢
hastaliklar1 ve gocuk hastaliklart uzman hekimlerince regete
edilir.Kronik Hepatit B’de; Madde 4.2.13 esaslarina gore

6)Nevirapin: Enfeksiyon Hastaliklar1  Uzmanlarinca
diizenlenecek saglik raporuna istinaden Enfeksiyon
Hastaliklar1 Uzmanlarinca, bunlarin bulunmadigi yerlerde
regetenin agiklama boliimiinde bu durumun belirtilmesi
kosuluyla i¢ hastaliklar1 ve ¢ocuk hastaliklart uzman
hekimlerince regete edilir.

7Ritonavir (Lopinavir kombinasyonlar:1 dahil): Enfeksiyon
Hastaliklart Uzmanlarinca diizenlenecek saglik raporuna
istinaden Enfeksiyon Hastaliklari Uzmanlarinca, bunlarin
bulunmadig1 yerlerde regetenin agiklama béliimiinde bu
durumun belirtilmesi kosuluyla i¢ hastaliklart ve ¢ocuk
hastaliklar1 uzman hekimlerince regete edilir.

8)Zidovudin  (Lamivudin ~ kombinasyonlar1  dahil):
Enfeksiyon Hastaliklar1 Uzmanlarinca diizenlenecek saglik
raporuna istinaden Enfeksiyon Hastaliklari1 Uzmanlarinca,
bunlarin  bulunmadigr  yerlerde regetenin agiklama
boliimiinde bu durumun belirtilmesi kosuluyla i¢ hastaliklari
ve c¢ocuk hastaliklar1 uzman hekimlerince recete edilir.

9)Tenofovir disoproksil fumarat + emtrisitabin: Enfeksiyon
Hastaliklart Uzmanlarinca diizenlenecek saglik raporuna
istinaden Enfeksiyon Hastaliklar1 Uzmanlarinca, bunlarin
bulunmadig1 yerlerde regetenin agiklama béliimiinde bu
durumun belirtilmesi kosuluyla i¢ hastaliklart ve ¢ocuk
hastaliklar1 uzman hekimlerince regete edilir.

Diger antiretroviral ilaclarla kombinasyon halinde kullanilir.
(Tenofovir disoproksil fumarat, emtrisitabin veya lamivudin
igeren diger ilaglarla birlikte kullamlmaz)

10)Tenofovir disoproksil: HIV’de Enfeksiyon Hastaliklar
Uzmanlarinca diizenlenecek saglik raporuna istinaden
Enfeksiyon Hastaliklar: Uzmanlarinca, bunlarin
bulunmadig1 yerlerde regetenin agiklama béliimiinde bu
durumun belirtilmesi kosuluyla i¢ hastaliklart ve ¢ocuk
hastaliklar1 uzman hekimlerince regete edilir.Kronik Hepatit
B’de; Madde 4.2.13 esaslarma gore




11)Fosamprenavir :EHU

12)Darunavir EHU; Prespektiis—endikasyenunda,

diistik doz ritonavir ve diger antiretroviral ilaglarla
kombinasyon halinde kullanilir.

13)Etravirin :Daha 6nce antiretroviral tedavi gérmiis ancak
direng (virolojik yanitsizlik [viral yiik >50 kopya /ml]
ve/veya uygun direng testleriyle belirlenmis) gelismis
eriskin  hastalarda; enfeksiyon—hastaliidarr—uzman

. . 1 . i
recetelenir:

14) Raltegravir ~ EHU; antiretroviral tedavi altindayken
direng gelisen/yanit alinamayan hastalarda kombine olarak

15)Dolutegravir: EHU,

HIV-1 ile enfekte ve integraz simfina direngli olmayan
hastalarda maksimum 1x1 dozunda;

HIV-1 ile enfekte ve integraz sinifina direngli olan
hastalarda ise maksimum 2x1 dozunda kullanilir.

13- DIGERLERI

4) Finasterid, dutasterid

Uroloji uzman hekimince veya bu uzman hekimin
diizenledigi 6 ay siireli uzman hekim raporuna dayanilarak
tiim hekimlerce regete edilebilir.

11)Fosamprenavir : Enfeksiyon Hastaliklar1 Uzmanlarinca
diizenlenecek saglik raporuna istinaden Enfeksiyon
Hastaliklar1 Uzmanlarinca, bunlarin bulunmadigi yerlerde
regetenin agiklama boliimiinde bu durumun belirtilmesi
kosuluyla i¢ hastaliklar1 ve ¢ocuk hastaliklart uzman
hekimlerince regete edilir.

12)Darunavir:  Enfeksiyon Hastaliklari  Uzmanlarinca
diizenlenecek saglik raporuna istinaden Enfeksiyon
Hastaliklar1 Uzmanlarinca, bunlarin bulunmadigi yerlerde
regetenin agiklama boliimiinde bu durumun belirtilmesi
kosuluyla i¢ hastaliklar1 ve ¢ocuk hastaliklart uzman
hekimlerince regete edilir. Diisiik doz ritonavir ve diger
antiretroviral ilaglarla kombinasyon halinde kullanilir.

13)Etravirin Daha 6nce antiretroviral tedavi goérmiis ancak
direng (virolojik yanitsizlik [viral yiik >50 kopya /ml]
ve/veya uygun direng testleriyle belirlenmis) gelismis erigkin
hastalarda;  Enfeksiyon = Hastaliklari ~ Uzmanlarinca
diizenlenecek saglik raporuna istinaden Enfeksiyon
Hastaliklar1 Uzmanlarinca, bunlarin bulunmadigi yerlerde
regetenin agiklama boliimiinde bu durumun belirtilmesi
kosuluyla i¢ hastaliklar1 ve ¢ocuk hastaliklart uzman
hekimlerince regete edilir.

14)Raltegravir: Enfeksiyon Hastaliklart Uzmanlarinca
diizenlenecek saglik raporuna istinaden Enfeksiyon
Hastaliklar1 Uzmanlarinca, bunlarin bulunmadigi yerlerde
regetenin agiklama boliimiinde bu durumun belirtilmesi
kosuluyla i¢ hastaliklar1 ve ¢ocuk hastaliklart uzman
hekimlerince regete edilir.Antiretroviral tedavi altindayken
direng gelisen/yanit alinamayan hastalarda kombine olarak
kullanilir

15)Dolutegravir:Enfeksiyon  Hastaliklart  Uzmanlarinca
diizenlenecek saglik raporuna istinaden Enfeksiyon
Hastaliklar1 Uzmanlarinca, bunlarin bulunmadigi yerlerde
regetenin agiklama boliimiinde bu durumun belirtilmesi
kosuluyla i¢ hastaliklar1 ve ¢ocuk hastaliklart uzman
hekimlerince regete edilir.

HIV-1 ile enfekte ve integraz smifina direngli olmayan
hastalarda maksimum 1x1 dozunda;

HIV-1 ile enfekte ve integraz sinifina direngli olan

hastalarda ise maksimum 2x1 dozunda kullanilir.
16)Tenofovir disoproksil fumarat+
emtrisitabintkobisistat+elvitegravir: Enfeksiyon

Hastaliklart Uzmanlarinca diizenlenecek saglik raporuna
istinaden Enfeksiyon Hastaliklari Uzmanlarinca, bunlarin
bulunmadig1 yerlerde regetenin agiklama béliimiinde bu
durumun belirtilmesi kosuluyla i¢ hastaliklart ve ¢ocuk
hastaliklar1 uzman hekimlerince regete edilir.

c) 13- DIGERLERI

4-Finasterid, dutasterid (tamsulosin kombinasyonlar1 dahil)
Uroloji uzman hekimince veya bu uzman hekimin
diizenledigi 6 ay siireli uzman hekim raporuna dayanilarak
tiim hekimlerce regete edilebilir.
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