ARALIK 2020 KESINTi iTIRAZ KOMiSYONU TOPLANTI SONUCLARI

KESINTi GEREKCESI

ITIRAZ GEREKGESI

KARAR

Urederm Lipo Emiilsiyon %10; "Medula sistemine 1
kutunun kullanimi 10 giin olarak kayit edilmis. Hastanin
ilag kullanim raporu oldugundan 3 aylk doz 10 kutu
kullanimi uygun olup 10 kutuUrederm Lipo %10
odenmistir." Gerekgesi ile kesinti yapilmistir.

Eczaci: "Hastamiz raporlarindan da anlasilacagi lizere Lenfoma
ve organ nakilli bir hastadir. Urederm Lipo %10 luk ilaci eski
raporlarinda giinde 3*1 gr. Ure kullaniyorken, hasta ilaci tim
vicuduna kullandigindan hastaya yetmemeye baslamistir en
son giinde 5*1 gr olarak doktoruna yukselttirmistir. Hasta ilaci
tim viicuduna kullandigindan giinde 1 kutu ilaci kullaniyor,
medula da bir uyari vermediginden hasta magduriyet
yasamasin diye ilaglarini kendisine verdik. Ancak yapilan
inceleme sonucu fazladan ilag verilme gerekgesiyle
tarafimizdan 2923,41 TL. kesinti yapildi. Magduriyetimizin
giderilmesi igin itirazimizin dikkate alinmasini arz ederiz."
Seklinde dilekge ile kesintiye itiraz etmistir. Hastanin
28.01.2020 tarihli 202006864 numarali raporunda doz glinde
5*1 gram seklinde olup, ilgili raporda tim vicuda uygulandigi
ve genis ylizey oldugu da yazmaktadir. Regete kayit ederken
Medula sistemi bir uyari vermemistir. Urederm Lipo ilag
bilgisinde yazan 10 giin ibaresi ayaktan hastalar igin gegerli diye
diislinilmus, hasta raporlu ve genis ylizey ibaresi oldugu igin
ilag karsilanmasi gerekgesiyle itiraz Eczaci Odasi temsilcimiz
tarafindan da desteklenmisir.

Komisyon toplantisinda uzlasmaya varilamadigindan Ust itiraz
Komisyonuna sevk edilmesine karar verilmistir.

OPIREL 75 MG. "Raporsuz 6denmez. Sadece taburcu
hastalarinda 4 haftalik doz bir defaya mahsus olmak tzere
raporsuz verilir.Taburcu regetesi degildir." Gerekgesiyle
kesinti yapilmistir.

Kesintinin yeniden degerlendirilmesi gerekgesiyle itiraz
edilmistir.

SUT'un 4.1.5 maddesi 2. bendi geregi kesintinin uygun olduguna
karar verilmistir.




Spiriva 18 mcg inh. 30 Kapsiil; "Endikasyon disi kullanim.
Rapor tanisi:" Astim, tanimlanmamis. Mevsimsel allerjik
rinit, diger" ilacin bu tanilarda endikasyonu yok. ( SUT
4.1.3-)" Gerekgesiyle kesinti yapiimistir.

"Hastanin 6nceki raporlarina bakildiginda hastanin daha
o6nceden de KOAH hastasi oldugu ve ilaglarini kullandigi
gorulecektir.Agiklamalar bélimine eklenen yazida; KOAH
teshisinin raporun ilk tarihi olan 03.01.2019 tarihinden itibaren
gecerli olacagi not distlmis ayrica KOAH tanisi rapora ICD 10
tanisi olarak eklenmistir. Kesintinin iptal edilmesi igin gerekli
islemlerin yapiimasini istiyorum." Seklinde dilekge ile kesintiye
itiraz edilmistir.

Oy coklugu saglanamadigindan Ust itiraz Komisyonuna
goénderilmesine karar verilmistir.

Suboxone 20 mg. Tablet; Hastaya Dr. tarafindan
diizenlenen regetede 1. kalem Suboxone 2 mg. tabletin
altina "detoks tedavi, idrarda opiyat negatif" agiklamasi
yazilmistir. 29.07.2020 tarihinde Suboxone igin opiyat
pozitif oldugu icin detoks regetesi alinmistir. Kesintiye
konu recete 2. detoks recetesidir.

Eczaci, "doktor ile gorisuldigini ve dizenli olarak hastanin 2
mg. kullanmasi gerektigini soyledi." Gerekgeli dilekge ile
kesintiye itiraz etmistir.

Oy birligi ile kesintinin devamina karar verilmistir.







