SOSYAL GUVENLIK KURUMU KAPSAMINDAKI KIiSILERIN TURK ECZACILARI
BiRLiGI UYESI ECZANELERDEN iLAC TEMININE ILiSKIN EK PROTOKOL

2019/1

01/04/2016 tarihinde yiirtirliige giren “Sosyal Giivenlik Kurumu Kapsamindaki Kisilerin Tiirk
Eczacilar1 Birligi Uyesi Eczanelerden Ilag Teminine Iliskin Protokoliin,

Madde 1- Protokoliin 3.2.6. numarali maddesi asagidaki sekilde degistirilmistir;

“3.2.6. Regetelerde yazilan ilacin miktar1 bir birimden (kutu, sise vb.) fazla ise (bilgisayar ¢iktis1
olan manuel receteler hari¢) hekim tarafindan miktarin ayrica yazi ile de belirtilmesi
gerekmektedir.”

Madde 2- Protokoliin 3.2.7. numarali maddesi asagidaki sekilde degistirilmistir;
“3.2.7. Karsilanan regetelerin MEDULA sistemine kayd1 yapilir.”

Madde 3- Protokoliin 3.2.8. numarali maddesi asagidaki sekilde degistirilmistir;

“3.2.8. Yurtdis1 sigortalilar1 i¢in, provizyon sisteminde miistahaklik sorgulamasi yapilincaya
kadar, Sosyal Giivenlik il/Merkez Miidiirliiklerince diizenlenmis "Sosyal Giivenlik Sézlesmesine
Gore Saglik Yardim Belgesi"nin fotokopisi, bu sigortalilara iliskin deneme ilag¢ provizyon ¢iktis1
ve ITS’ye karekod bildirimi yapildigma dair ¢ikt1 receteye eklenecek olup, ayrica adlarina
diizenlenen regetelere saglik yardim hakkini veren iilkenin adi1 yazilacaktir. S6z konusu regetelerin
Kuruma ibrazinda bu Protokol ekinde (EK-3) bulunan form doldurulacaktur.

Yurtdist sigortalilarindan T.C. Kimlik Numarast veya YUPASS ile MEDULA sisteminden
provizyon alinan sigortalilarin receteleri ise bu madde ¢ercevesinde degerlendirilmeyecek, diger
recgeteler gibi MEDULA iizerinden karsilanacaktir.”

Madde 4- Protokoliin 3.2.14. numarali maddesi asagidaki sekilde degistirilmistir;

“3.2.14. Regetelerde mutlaka teshis veya ICD-10 kodu yer alacaktir. Teshisin rapor ile
belgelendigi durumlarda (ilacin 6denmesi i¢in hekim tarafindan teshis olarak MEDULA sistemine
0zel kodlarla girilenler ve endikasyon uyumu arananlar da dahil olmak iizere) teshis recete
iizerinde yok ise rapordaki teshis regete teshisi olarak kabul edilir. Regetede kullanimi endikasyon
uyumuna bagl ilaclar hari¢ olmak iizere tek teshis yazilmasi yeterlidir.”

Madde 5- Protokoliin 3.2.15. numarali maddesi asagidaki sekilde degistirilmistir;

“3.2.15. Regete hekim tarafindan SUT’ta belirtilen istisnalar haricinde elektronik (e-regete)
ortamda diizenlenecektir. Saglik Bakanligi tarafindan elektronik imza uygulamasimin
baslatilmasindan sonra giivenli elektronik imza ile imzalanmamis olan e-recgeteler ve e-raporlar
MEDULA sistemi tarafindan kabul edilmeyecektir. E-regete olarak diizenlenmis regeteler igin
asagidaki kurallar eczane tarafindan uygulanacaktir.”

Madde 6- Protokoliin 3.2.15.4. numarali maddesi ilk paragrafi asagidaki sekilde degistirilmistir;
“3.2.15.4. Asagidaki ilaglar1 ihtiva eden ve zikredilen hizmet sunucular: tarafindan diizenlenen
regeteler (Kurum tarafindan gerekli diizenlemeler tamamlanincaya kadar) manuel olarak
dlzenlenebilir.”

Madde 7- Protokoliin 3.2.15.5. numarali maddesi asagidaki sekilde degistirilmistir;

“3.2.15.5. Seker oOl¢iim c¢ubuklari, igne ucu ve karekodu bulunmayan ilaglari ihtiva eden
e-receteler igin regete ¢iktisi alinarak, barkodlar ve varsa fiyat kupdrleri regete ¢iktisina
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yapistirilacaktir. Bu iiriinlerin Uriin Takip Sistemine tanimlanmas: halinde, Kurumca yapilacak
diizenlemelere uyulur.”

Madde 8- Protokoliin 3.3. numarali maddesi asagidaki sekilde diizenlenmistir;

“3.3. Recete Iadesi

3.3.1. Regete ve Eki Belgelerde;

a) Recete Uzerinde;

1. Hastaya ait bilgilerin (ad, soyad, kimlik numarasi),

2. Hekime ait bilgilerin (ad, soyad, diploma numarasy/ diploma tescil numarasi, saglik
kurum/kurulusunun adi, ilacin 6denmesi i¢in gerekli ise uzmanlik dali),

3. Hekimin imzasinin,

4. Recete duzenlenme tarihinin,

5. Recete kayit defteri protokol numarasinin veya MEDULA takip numarasinin,

6. ICD10 kodunun veya regete teshisinin (recete ekinde teshisi belirtir rapor yok ise, recetede
kullanimi endikasyon uyumuna bagli ilaglar hari¢ olmak iizere tek teshis yazilmasi yeterlidir,)

7. Protokoliin (3.2.9) numarali maddesinde yer alan ilaglarla ilgili endikasyonuna ait teshis
bilgilerinin,

8. Bilgisayar ¢iktis1 olarak diizenlenenler hari¢ olmak tzere manuel regetelerde bir birimden fazla
recete edilmis ilaca ait yazi ile belirtilmis birim adedinin,

9. Hekim, hasta, tarih, protokol no, ila¢ ile ilgili bilgilerde degisiklik, iptal veya karalama var ise
degisiklige iligkin hekim onayinin (kase ve imza),

10. SUT ve eki listeler geregi regete lizerinde belirtilmesi gereken ilaca ait 6zel sartlar1 tanimlayan
ibarelerin, degerlerin veya kullanim siirelerinin,

11. Yatan hastalara ait recetelerde “Eczanemizde yoktur. Yatan hasta” kasesi ve Bashekimlik
onayinin,

Bulunmamasi,

12. Regetedeki barkod etiketi tizerindeki hekim ile receteyi yazan hekimin farkli olmasi,

13. Regetede yazili hekim bilgisinin sehven yanlis girilmesi,

b) Recete arkasinda;

1. Tlag/ilaglar1 alan kisinin ad1, soyadi, regete sahibi veya birinci derece yakini disindaki kisilerce
almmis ise T.C. Kimlik Numarasi, T.C. Kimlik Numaras1 olmamasi halinde ibraz edilen kimlik
belge numaras1 ve imzasinin “....kalem/kutu ilac1 aldim.” ibaresinin,

2. Eczane kasesi ve eczaci imzasinin,

3. Farmasotik esdeger verilmesi halinde esdeger kasesinin ve eczaci imzasinin, (provizyon
sisteminde esdeger iiriin grubu siitununda yer almayan ilaglar),

4. Bolge eczaci odasi koordinasyonunda doniisiimlii karsilanan regetelere iliskin oda onayinin,
Bulunmamast,

c) Recete ekinde;

1. SUT geregi manuel recete ekinde bulunmasi gereken belgelerin veya e-recete ekinde bulunmasi
gereken belgelere iligkin bilgilerin (saglik raporu, tahlil/tetkik belgesi, giivenlik ve endikasyon
dis1 ilag kullanim izni vb.) bulunmamasi,

2. YUPASS’a kayith olmayan Ulkeler igin yurtdisi sigortalilara ait belgelerin eksik olmasi veya
siiresinin dolmus olmasi,

3. Saglik Bakanlig1 tarafindan Beseri Tibbi Uriinler Ambalajlama ve Etiketleme Y6netmeligi ile
karekod uygulamas1 kapsami disinda tutulan ilaglar ile seker 6l¢iim gubuklari, insiilin kalem igne
uglar1 ve karekod uygulamasi kapsami disinda kalan tiim iirlinlere ait kupiirlerin bulunmamas1
(1 Nisan’dan baslayan sozlesme donemi boyunca yalnizca iki defaya ve ilk 2 (iki)tespit edilen
receteye mahsus olmak tizere),
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d) Recete eki belgelerde;

1. Ilag kullanim raporunda hasta kimlik bilgileri veya ilag¢ adina iliskin yazim hatalar1 bulunmasi,
2. Ilag kullanim raporunda SUT hiikiimlerine gére bulunmas: gereken, ilacin kullanim dozu,
teshis, etken madde, kullanim siiresi, ilgili hekim onay1, tedavi semasi, ICD-10 kodu veya ilacin
o0denmesi i¢in SUT ta 6zel dlizenlenmis kriterlerin (tedavi gegmisi, tahlil sonug bilgileri, ilaca
baglama ve sonlandirma kistaslari, endikasyon uyumu vb.) bulunmamasi veya bulunan bilgilerin
rapor igerigiyle celiski olusturmasi,

Durumlarinda, regete ve ekleri tekrar fatura edilmeyecek sekilde iptal edilerek diizeltilmek lizere
iade edilir.

Faturanin hatali tasnif edildiginin, fatura iizerinde yer alan bilgilerin sistemle uyumlu olmadiginin
veya fatura bilgilerinde eksiklikler bulundugunun fatura kontrol asamasinda tespiti halinde s6z
konusu fatura ve eki belgeler duzeltilmek izere eczaneye iade edilir.”

Madde 9- Protokollin 3.4. numarali maddesi asagidaki sekilde degistirilmis ve EK-5 numarali
ekte yer alan form EK-1’deki sekilde degistirilmistir;

“3.4. Eczaci indirim oranlari, bir onceki yil satig hasilati (KDV hari¢) tlizerinden asagida
belirtildigi sekilde uygulanacaktir;

966.000 TL' ye kadar satis hasilat1 olan eczaneler tarafindan % 0 indirim,

966.001 TL ile 1.242.000 TL arasinda satis hasilat1 olan eczaneler tarafindan % 0,75 indirim,
1.242.001 TL ile 2.070.000 TL arasinda satis hasilat1 olan eczaneler tarafindan % 2,20 indirim.
2.070.001 TL iizerinde satis hasilat1 olan eczaneler tarafindan % 2,75 indirim.

Imalat¢1 ve ithalat¢ indirimi yapilarak depocuya satis fiyat1 iizerinden depocu ve eczaci kar
oranlar1 uygulandiktan sonra ulasilan fiyattan eczane indirimi yapilir.

Bununla birlikte bir 6nceki yil satis hasilati (KDV harig) tizerinden her regete basina;

276.000 TL’ ye kadar satis hasilati olan eczaciya 4,39TL (dort TL, otuz dokuz kurus) ,

276.001 TL ile 552.000 TL arasinda satig hasilati olan eczaciya 3,67TL (li¢c TL, altmis yedi kurus),
552.001 TL ile 966.000 TL arasinda satis hasilat1 olan eczaciya 2,18TL(iki TL, on sekiz kurus),
966.001 TL ile 1.242.000 TL arasinda satis hasilati olan eczaciya 1,09TL (bir TL, dokuz kurus),
1.242.001 TL ile 1.656.000 TL arasinda satis hasilati olan eczaciya 72 Kurus (yetmis iki kurus),
1.656.001 TL ile 2.070.000 TL arasinda satis hasilati olan eczaciya 57 Kurus (elli yedi kurus),
2.070.001 TL iizerinde satis hasilati olan eczaciya 43 Kurus (kirk ti¢ kurus),

hizmet bedeli ddenir.

Bir 6nceki yil satis hasilati olmayan ve yeni agilan eczaneler i¢in en diisiik indirim oran1 ve en
yiiksek hizmet bedeli uygulanir.

Ayrica mobil regeteler ile soguk zincir ilaglar1 iceren regetelerde, recete basi hizmet bedeli % 50
artirimli olarak ddenir.

Mobil regetelerde “ Mobil Regete Kasesi” bulunmasi veya hekim tarafindan “Mobil Regete”
ibaresinin yazilmasi zorunludur.

Yillik regete sayisinda miicbir sebepler hari¢, olaganiistii artma veya azalma olmas1 halinde
hizmet bedeli yeniden degerlendirilir.

2017 sozlesme doneminde, eczane indirim oranmin ve regete bagi hizmet bedelinin
belirlenmesinde, 6736 sayili Kanun ile eczanelere verilen isletme kayitlarinin diizeltilmesi hakki
cergevesinde diizenlenen faturalar nedeniyle olusan satis hasilat1 artis1 dikkate alinmaz. 2016 yili
satig hasilatinin (KDV hari¢) belirlenmesinde, eczane tarafindan ibraz edilen EK-5 formda
belirtilmis olmas1 kaydiyla isletme kaydmnin diizeltilmesi i¢in kesilmis olan faturalar satis
hasilatindan eksiltilir. Buna iliskin fatura fotokopisi EK-5 form ekinde ilgili vergi dairesine ve
Kuruma ibraz edilir.
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2019 sozlesme doneminde, eczane indirim oraninin ve regete basi hizmet bedelinin
belirlenmesinde, 7143 sayili Kanunun 6 nc1 maddesinin 2 nci fikrasinin (b) bendi ile eczanelere
verilen isletme kayitlarinin diizeltilmesi hakki ¢cercevesinde diizenlenen faturalar nedeniyle olusan
satig hasilati artig1 dikkate alinmaz. 2018 yil1 satig hasilatinin (KDV harig) belirlenmesinde, eczane
tarafindan ibraz edilen EK-5 formda belirtilmis olmasi kaydiyla isletme kaydinin diizeltilmesi i¢in
kesilmis olan faturalar satis hasilatindan eksiltilir. Buna iliskin fatura fotokopisi EK-5 form ekinde
ilgili vergi dairesine ve Kuruma ibraz edilir.”

Madde 10- Protokoliin 4.2.3. numarali maddesi asagidaki sekilde diizenlenmistir.

“4.2.3. Regetelerin, faturalarin ve fatura eki listelerin sorumlulugu Kurum tarafindan teslim
alinincaya kadar (kimin tarafindan teslim edildigine bakilmaksizin) eczaciya aittir. Fatura
Kuruma teslim edildikten sonra fatura eki belgelerin/regetelerin eksik teslim edildiginin eczaci
tarafindan fark edilmesi veya Kurum tarafindan fatura kontroliinde tespit edilmesi durumunda
eczacinin Kuruma gerekgesi ile birlikte belgeler/regeteleri ibraz etmesi halinde s6z konusu evrak
Kurum tarafindan teslim alinir. Bir s6zlesme donemi igerisinde 3 (i) ayr1 faturada yapilan tespit
icin cezai sart uygulanmaz, sonrasinda yapilan tespitlerde eksik teslim edilen recete bedelinin
%20’si tutarinda cezai sart uygulanir.”

Madde 11- Protokoliin 4.3.5. numarali maddesi asagidaki sekilde diizenlenmistir.

“4,3.5. Ornekleme ydntemini kabul eden eczaci tarafindan, itiraz Inceleme Komisyonuna
basvurulmasi halinde, Kurum tarafindan ornekleme yontemi ile yapilan inceleme sonucunda
belirlenen fatura tutar1 i¢in daha dnce 6deme yapilmamis ise, fatura teslim tarihinden itibaren 60
(altmis) giin i¢inde alacaklarindan mahsuben fatura tutarinin tamaminin 6demesi yapilir. Fatura
teslim tarihinden itibaren 90 (doksan) giin i¢cinde de regetelerin tamami incelenir.

Eczane Itiraz Inceleme Komisyonu; saglik sosyal giivenlik merkez miidiirii veya gorevlendirecegi
personel baskanliginda, saglik sosyal giivenlik merkezinde gdrev yapan 1 (bir) saglik hizmetleri
sinifi personeli ile recetesi incelenen eczaci ve bolge eczaci odasindan bir eczaci olmak iizere
toplam 4 (dort) kisiden olusur. Recetesi incelenen eczacmin Itiraz Inceleme Komisyonuna
katilamamas1 halinde yazili olarak yetkilendirecegi baska bir eczaci komisyona katilabilir.
Kararlar oycoklugu ile alinir. Esitlik olmas1 halinde genel miidiirliikte olusturulan itiraz inceleme
st komisyonuna gonderilir. Eczane itiraz Degerlendirme Komisyonuna basvuruda bulunan
eczact ile Bolge Eczaci Odasmin temsilcisi eczaci, Kurumca gerekli altyapi ¢aligmalarmin
tamamlanmasin takiben elektronik ortamda komisyona katilabilir.

Itiraz Inceleme Ust Komisyonuna génderilecek olan itiraza konu belgelerin bir niishasr ilgili bolge
eczaci1 odasina verilir.

Genel Midrlik itiraz Inceleme Ust Komisyonu; Kurumu temsilen 2 (iki) kisi, TEB’i temsilen 1
(bir) kisi olmak tizere toplam 3 (i) kisiden olusur. Kararlar oybirligi ile alinir. Bu konuda huzur
hakki 6denmez.

Ornekleme yontemini kabul etmeyen eczacinin regeteleri Kurum tarafindan incelenir ve
komisyona gerek kalmaksizin sonug¢landirilir.”

Madde 12- Protokoliin 5.2. numarali maddesi asagidaki sekilde diizenlenmistir.

“5.2. Savunma

Bu protokoliin (5) numarali maddesinde yer alan fiillerin tespiti halinde 15 (on bes) giin siire
verilerek eczacinin yazili savunmasi istenir. Talep edilmesi halinde sorusturmanin gizliligine
riayet edilerek savunma istenilen konuyla ilgili eczacinin Protokol kapsaminda yaptigi is ve
islemlere yonelik bilgi ve belgelerin birer 6rnegi eczaciya verilir. Savunma talep yazisinin teblig
tarihinden itibaren 15 (on bes) giin i¢inde eczaci savunmasini verir. Siiresi i¢erisinde savunma
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verilmemesi halinde Kurumca iglemlere devam edilir. Kurum Miifettislerince yapilan inceleme
veya sorusturmalarda savunma, Miifettislerce alinir.

Sozlesme feshi, uyar1 ve cezai sartlara yapilacak itirazlar EK-7’de yer alan “Eczanelerin
Sézlesmeden Kaynakli Yaptirimlara Iliskin Itirazlarmin Degerlendirilmesine iliskin Usul Ve
Esaslar” dogrultusunda degerlendirilir.

Miifettis raporlarina yapilacak itirazlar, Kurum tasra teskilati tarafindan degerlendirilir ve itirazin
uygun bulunmasi halinde, itirazlar gerekgesi ile Genel Saglik Sigortasi1 Genel Miidiirliigline
iletilir. Genel Saglik Sigortas1 Genel Miidiirliigiince de kabul edilmesi halinde itirazlar gerekceleri
ile birlikte raporu diizenleyen birimlere iletilir.”

Madde 13- Protokoliin 5.3.2. numarali maddesi asagidaki sekilde degistirilmistir;

“5.3.2. Eczacinin Kuruma fatura ettigi regetelerde (e-regete olarak diizenlenenler hari¢) bulunmas1
gereken ve recete muhteviyati ilaglarin regete sahibine ya da ilaci alana teslim edildigine iliskin
imzanin, regete sahibine veya ilaci alana ait olmadiginin tespit edilmesi halinde, recete bedelinin
2 (iki) kat1 tutarinda cezai sart uygulanarak eczaci yazili olarak uyarilir, tekrar1 halinde recete
bedelinin 5 (bes) kati tutarinda cezai sart uygulanarak s6zlesme feshedilir ve 1 (bir) ay siire ile
s0zlesme yapilmaz. Ancak hastanin veya ilaci teslim alan kisinin ilaci aldigini1 beyan etmesi
durumunda bu madde hiikmii uygulanmaz.”

Madde 14- Protokoliin 5.3.4. numarali maddesi asagidaki sekilde degistirilmistir;

“5.3.4. Regetede yazili ilag yerine farmasotik esdeger olmayan ilag verilmesi durumunda 500 (bes
yiiz) TL’den az 1000 (bin) TL’den fazla olmamak iizere ilag¢ bedelinin 5 (bes) kat1 tutarinda cezai
sart uygulanir. Bu maddenin uygulanmasinda regetenin karsilandigi tarihteki Kurum provizyon
sistemindeki esdeger tablosu dikkate alinir.”

Madde 15- Protokoliin 5.3.9. numarali maddesi asagidaki sekilde degistirilmistir;

“5.3.9. Kurumca yapilan incelemeler neticesinde Provizyon sistemine gercege aykiri recete kaydi
yapilarak Kuruma fatura edildiginin tespiti halinde recete bedelinin 5 (bes) kat1 tutarinda cezai
sart uygulanarak eczaciya ilk uyari teblig edilir. {1k uyarinin teblig tarihinden itibaren 1 (bir) yil
icerisinde fiilin tekrar islendiginin tespiti halinde regete bedelinin 10 (on) kat1 tutarinda cezai sart
uygulanarak eczaciya ikinci uyari teblig edilir. ilk uyarinmn teblig tarihinden itibaren bir yil
icerisinde, ikinci uyaridan sonra fiilin yeniden (i¢iincii kez) islendiginin tespit edilmesi halinde
recete bedelinin 20 (yirmi) kati tutarinda cezai sart uygulanarak s6zlesme feshedilir ve 1 (bir) yil
siireyle sdzlesme yapilmaz. Ancak bu durumun sehven yapildiginin eczaci tarafindan bildirilmesi
ve Kurumca yapilacak aragtirma ve/veya inceleme sonucunda sehven yapildiginin tespit edilmesi
durumunda bu hiikiim uygulanmaz.

Bu maddenin tekrara iligkin hiikmiiniin uygulanmasinda Protokoliin 6.4 numarali maddesi dikkate
alinmaz.”

Madde 16- Protokoliin 7.1. numarali maddesinin son ciimlesi asagidaki sekilde degistirilmistir;
“Eczaci1 sozlesmenin Kurumda kalacak niishasinin 6n yiiziine protokol hiikiimlerini okudugunu
ve kabul ettigini el yazisi ile yazarak imzalar diger sayfalar1 paraflar.”

Madde 17- Protokoliin 7.5. numarali maddesi asagidaki sekilde degistirilmistir;

“7.5. Eczanenin kapanmasi1 devredilmesi veya ruhsatinin askiya alinmasi halinde; kapanma devir
veya ruhsatin askiya alinma tarihinde s6zlesme kendiliginden sona erer, Kapanis, devir veya
askiya alinma islemi 15 (on bes) is giinii icinde Kuruma bildirilir.”
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Madde 18- Protokol eki EK-4’{in 14 iincii maddesi asagidaki sekilde degistirilmistir;

“14.  Swali Dagitim sistemine tabi regete gruplari asagida belirtilmistir.

a- Mor ve turuncu regeteye yazilmasi zorunlu olan ilaglarin yer aldigi receteler,

b- Isyeri hekimi tarafindan yazilan regeteler,

c-Eritropoietin ve darbepoetin preparatlarini ihtiva eden regeteler,

¢- Ozel yada Kamu Diyaliz Merkezlerinde diizenlenmis tiim receteler,

d- Diyaliz soliisyonlarini ihtiva eden regeteler,

e- Eczaci Odalarinca dagitim protokolii yapilan {initelerdeki yatan hasta regeteleri,

f- 2828 sayili Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esirgeme Kurumu Kanunu hiikiimlerine gére korunma,
bakim ve rehabilitasyon hizmetlerinden licretsiz faydalanan kisilere ait regeteler ile 6zel ve kamu
huzurevlerinde kalan kisilere ait receteler ile 5378 sayili Oziirliiler Ve Bazi Kanun Ve Kanun
Hiikmiinde Kararnamelerde Degisiklik Yapilmasi Hakkinda Kanuna gore 6zel rehabilitasyon
merkezlerinde kalan kisilere ait receteler,

g- Eczane olmayan yerlesim bolgelerindeki sigortali ve hak sahiplerine ait receteler,

h- Organ nakli sonrasinda kullanilan ilaglar

1- Tiip bebek ve tiip bebek Oncesi tedavisinde kullanilan ilaglar1 iceren receteler.

I- Oral beslenme soliisyonlarini ihtiva eden regeteler

J- Harp Okullar1, Askeri Liseler, Polis Meslek Yiiksek Okullari, Fakiilte ve Yiiksek Okullarda
TSK namina okuyanlar ve Astsubay Yiiksek Okullarinda okuyan 6grencilerin regeteleri

k- Evde bakim hizmetleri ¢er¢evesinde diizenlenen regeteler.

I- Talasemi endikasyonunda kullanilan ilaglar (Deferipron, Deferasiroks)

m- TNF alfa blokeri olarak kullanilan ilaclar

n- Rituximab, Abatasept, Tofasitinibsitrat,
Sekukinumab, Ustekinumab, Vedolizumab.”

Kanakinumab, Tosilizumab, Sertolizumab,

Madde 19- Protokol eki EK-5 form asagidaki sekilde degistirilmistir;

EK-5
ECZANE BILGI FORMU
ECZACININ
UNVANI e, ECZANESI
ADISOYADI
VERGI KIMLIKNO ot
T.C.KIMLIK NO e
7143 SAYILI KANUN 7143 SAYILI KANUN
KAPSAMINDA KAPSAMINDA
+ it TAHAKKUK ODENEN VERGI DUZENLENEN DUZENLENEN FATURA
] oV | e | MU | raanAn | AT
TL)
20...
Not: 1- Miikellefin bagl oldugu vergi dairesine onaylatilacaktir.

2- 7143 sayili Kanun kapsaminda diizenlenen fatura var ise fotokopisi eklenecektir.
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Madde 20- Kurum ile TEB arasinda imzalanan 2019/1 Protokol hikimleri cercevesinde
01/07/2019 tarihine kadar eczanelerle sozlesme yenilenecektir. Bu tarihe kadar sézlesme
yenilemeyen eczanelerin vermis bulunduklar1 re¢ete muhteviyati ilaglara dair iglemler mevcut
s0zlesme hiikiimlerine gore sonlandirilarak eczanenin s6zlesmesi feshedilir.

Madde 21- Yedi sayfa, iki nisha olarak diizenlenen bu Ek Protokol, 01/04/2019 tarihinden
itibaren gegerli olmak tzere 22/05/2019 tarihinde Kurum ile TEB arasinda karsilikli mutabakat
ile imzalanmis olup, bir niishast Tiirk Eczacilart Birliginde bir niishas1 da Sosyal Giivenlik
Kurumunda saklanacaktir.

TURK ECZACILARI BIRLiGI SOSYAL GUVENLIK KURUMU
Ecz. Erdogan COLAK Dr. Mehmet Selim BAGLI
Baskan Kurum Baskani
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