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OZET

25 Mart 2013 tarihinde yayimlanan SUT ile daha 6énce SUT metinlerinde ve

listelerinde yer almayan bazi kisitlamalar getirilmigtir.

Bu kisitlama sekillerinden en énemlisi bazi iglemlerin yapilmasi veya bazi tibbi
malzemelerin sadece 3. Basamak sagdlik tesislerince kullaniimasi durumunda SGK

tarafindan bedelinin karsilanacagi hukmadur.

Yapilan yeni dizenleme sonucunda sahadan konu ile ilgili geri bildirimler

yapilmaktadir.

Ozellikle 2012 yilina ait 2. Basamak frekansi olan bazi dzellikli islemler artik bu

saglik tesisleri tarafindan yapilamamaktadir.

Yapilan bu yeni dizenlemenin sahaya yansimalari ve ortaya c¢ikacak yeni

durumun degerlendiriimesi gerekmektedir. Bu amagla bir rapor hazirlanmistir.
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ABSTRACT

Some restrictions on the list and text content of notification of health practices

has been made Published on 25 March 2013. which was not present before.

The most important of these restrictions are that some operations or some
medical supplies which will be paid by Social Security Institution only if ther are

performed by tertiary health care centers .
As a result of the new regulations relevant feedback from the field are taken.

Especially some specific secondary level operations can not be performed

which were done untill the year 2012.

A reflection of this new regulation and the scope of the new situation should

be evaluated. A report has been prepared for this purpose.
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AMAG

Saglik Uygulama Tebliginin (SUT) amaci; saglhk yardimlari Sosyal Guvenlik
Kurumunca (SGK) karsilanan ve kapsam maddesinde tanimlanan kigilerin, Kurumca
finansmani saglanan saglik hizmetleri, yol, gundelik ve refakat¢i giderlerinden
yararlanma esas ve usulleri ile bu hizmetlere iligkin Saglik Hizmetleri Fiyatlandirma

Komisyonunca belirlenen Kurumca 6édenecek bedellerin bildiriimesidir.

SUT kapsaminda, yalnizca Uguncl basamak resmi saglk kurumlarinca
yapilmasi halinde bedeli SGK tarafindan ddenen iglemler ve belli uzmanlik alanlari
tarafindan duzenlenen raporlara istinaden 6deme kapsamina alinan iglemler
bulunmaktadir. Bu kisitlamalar SUT EKki listelerde ve SUT metin kisimlarinda yer
almaktadir. Ornegin, SUT EK2-B hizmet basgi islem puan listesinde 617.051 SUT
kodu ile yer alan Korneal Cross-Linking uygulamasi igin “Topografi ve pakimetre ile
tani konulmus keratokonus, postlasik ektazi veya pellusid marjinal dejenerasyonda,

Saglik Bakanhgina bagh saglik hizmeti sunuculari ile Tiirk Silahli Kuvvetlerine

bagh uciincu basamak saglik hizmeti sunucularinca faturalandirilir.” kosulu yer

almaktadir. Bunun yaninda SUT metni icinde ve EK listelerde “3.Basamak
Hastanelerde uygulanmasi halinde; Noroloji uzmani (cocuk/erigkin), Fizik Tedavi ve
Rehabilitasyon uzmani ve Beyin Cerrahisi uzman hekimleri tarafindan dizenlenen
heyet raporuna istinaden Kurumca bedeli karsilanir.” gibi ¢esitli kisittamalar
bulunmaktadir.

Geri 6deme kurumu olan SGK tarafindan yapilan bu tarz dizenlemelere
yonelik olarak saglik tesislerimizden ¢ok sayida geri bildirim olmaktadir.

SUT EK2/B listesinde yer alan videotorakoskopi, torakal sempatektomi iglemi
icin de “Uglincii basamak saglhk hizmeti sunucularinca faturalandinlir.
Hiperhidroz icin saglik kurulu raporu ile tibbi gerekce belirtiimelidir. Diger
endikasyonlar hari¢” kosulu bulunmaktadir. Tekirdag ili Kamu Hastaneleri Birligi
Genel Sekreterligi tarafindan 02.07.2013 tarihli ve 7637 sayih yazi ile A2 Grubu
Tekirdag Devlet Hastanesi bunyesinde Video Torakoskopi Torakal Sempatektemi
islemi icin gerekli altyapi ile ilgili brang hekimi mevcut olmasina ragmen, ilde bulunan
3. Basamak saglik tesislerinde ilgili brangin bulunmadigi bildirilmistir. Bu nedenle s6z
konusu hizmetin Devlet Hastanesi bunyesinde veriimesinin hasta magduriyeti ve

sevk maliyetleri agisindan daha uygun olacagi kanaati bildirilmistir.
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Ayni isleme ait 3. basamak kisitlamasi ile ilgili Mersin ili Kamu Hastaneleri
Birligi Genel Sekreterliginin 04.07.2013 tarihli ve 9976 sayili yazisinda da Mersin
Devlet Hastanesi tarafindan endikasyonu dahilinde bu islemin yapildidi, ancak 2013
Yili Mart ayinda yainlanan SUT ile birlikte 3. Basamak kisitlamasi nedeniyle adi
gecen hastanede gerekli donanimin ve personelin olmasina ragmen islemin
yapilamadigi ve hastalarin magdur oldugu bildirilmigtir.

Bilecik ili Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi tarafindan 25.10.2013
tarihli ve 6497 sayili yazi ile 24.03.2013 tarihli ve 28597 sayili Resmi Gazete'de
yayimlanarak yururlige giren SUT 6cesinde Saglik Kurumlari Puan Listesi Ek-8'de
yer alan 802.890 kodlu “Periferik aterektomi, trombektomi veya lazer, tek lezyon”
islemi kalp damar cerrahisi brangina ait tibbi malzemeler listesinde (Ek-5/I) KV1155
kodlu “Ablasyon, Vendz, Lazer, Set” adli malzeme kullanilarak yapilmakta oldugu
ama 24.03.2013 tarihinde yayimlanan SUT ile kalp damar cerrahisi brangina ait tibbi
malzemeler listesindeki (EK-3/1) KV1155 kodlu malzeme igin asagidaki kosullarin
getirildigi ifade edilmektedir;

“(1) 2 (iki) KVC uzmani ve 1(bir) Radyoloji uzmani tarafindan diizenlenen
saghk kurulu raporunda asagidaki kriterlerin tespit edildiginin belirtildigi
durumlarda Kurumca bedeli karsilanir.

a) Hastanin mevcut durumunun ve semptomlarinin venéz yetmezlik
kaynakli olmasi ve hastanin durumunun CEAP, VCSS, VIS sistmleri ile kayit
altina alinnis olmasi,

b) Hastanin girisim éncesi Doppler Ultrasonografisinin yapiimis ve
belgelenmis olmasi,

c) Hastanin ablasyon yapilmasi planlanan ven capinin Vena Safena
Magna (VSM) icin en az 5,5 mm, Vena Safena Parva (VSP) icin en az 4 mm,
Perforan venler (PV) igin ise en az li¢ buguk (3,5) mm olmasi ve bu élgiimlerin
belgelenmis olmasi,

¢) Prosediir 6ncesi yapilan Doppler USG de 0,5 saniye ve iizeri reflii
saptanmis olmasi ve bu élgiimlerin belgelenmesi,

d) Iki ekstremitede de hastalik varsa ve bilateral girisim yapiima
endikasyonu olan hastalarda ayni seansta tek kateter 6demesi yapiimali.”

Bilecik Devlet Hastanesi tarafindan KV1155 kodlu malzemenin taniya dayali
islem listesinde (Ek-2/C) yer alan P607931 kodlu “Vena safena magna ve/veya

parvanin endovendz ablasyonu (RF/lazer)” islemi esnasinda kullanildidi, taniya
8
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dayall iglem listesinde yer alan tedavilerde kullanilan malzemelerin yapilan islem
bedeli icinde 6denmekte oldugu bu nedenle adi gegen saglik tesisinde 1 (bir) kalp
damar cerrahisi uzmani gorev yaptidi icin yukarida yer alan “2 (iki) KVC uzmani ve
1(bir) Radyoloji uzmani tarafindan diizenlenen saglhk kurulu raporunda
asagidaki kriterlerin tespit edildiginin belirtildigi durumlarda Kurumca bedeli
karsilanir.” kosulunun saglanamadigi bildirilmistir.

SUT ve ekleri incelendiginde; yalnizca Uguncu basamak saglik kurumlari
tarafindan yapilmasi; belirli tip uzmanlik alanlarindan olusan saglik kurulu raporu
olmasi ve belirli endikasyonlarin olmasi gibi kisitlayici kosullarin  oldugu
goriimektedir.

SUT kapsaminda yalnizca 3. basamak saglik tesislerince yapilmasi halinde
bedeli SGK tarafindan 6denen islemlerden 2. basamak saglik tesislerimizce de
yapilanlarin ya da yapilmasi dusunudlenlerin SUT kodlarinin ve 2012 yili islem
sayllarinin belirlenmesi amaciyla bu ¢alisma yapilmistir.

Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterliklerinden resmi yazi ile ilgili veriler

istenilmistir.
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SAGLIK UYGULAMA TEBLIGINDE YER ALAN HUKUMLER

Saglik Uygulama Tebliginde ikinci basamak resmi saglik kurumu; egitim ve
arastirma hastanesi olmayan devlet hastaneleri ve dal hastaneleri ile bu hastanelere
bagh semt poliklinikleri, entegre ilce devlet hastaneleri, Saglk Bakanligina bagh agiz
ve dig saghgr merkezleri, Turk Silahli Kuvvetlerinin egitim ve aragtirma hastanesi
olmayan hastaneleri, belediyelere ait hastaneler ile kamu kurumlarina ait tip
merkezleri ve dal merkezleri, istanbul Valiligi Dariilaceze Miiessesesi Mudirliigi
Hastanesi olarak tanimlanmigtir.

Uglincli basamak resmi saglik kurumlari ise; Saglik Bakanh@ina bagh egitim
ve arastirma hastaneleri ve 06zel dal egditim ve arastirma hastaneleri ile bu
hastanelere bagl semt poliklinikleri, Universite hastaneleri ile bu hastanelere bagli
saghk uygulama ve arastirma merkezleri, enstituler ve semt poliklinikleri,
universitelerin dis hekimligi fakdlteleri, Turk Silahli Kuvvetlerine bagl tip fakultesi
hastanesi ile egitim ve arastirma hastaneleri olarak tanimlanmigtir.

ikinci ve Ugiincli basamak saglik kurumlari tarafindan ayakta tedavilerde
O0deme uygulamasi kapsaminda; saglik kurumlarinda ayaktan her bir basvuru igin,
SUT eki “Saghk Kurum ve Kuruluglarinin Ayakta Tedavilerde Siniflandiriimasi
Listesi” nde (EK-2/A-1) bulundugu sinifa gére belirlenmis olan SUT eki EK-2/A
Listesinde yer alan tutarlar esas alinarak 6deme yapilmaktadir. Ayrica SUT eki
“Ayaktan Basvurularda ilave Olarak Faturalandirilabilecek islemler Listesi’nde (EK-
2/A-2) yer alan iglemlerin bedelleri Kurumca karsilanmaktadir.

Uglincli basamak resmi saglik kurumlari tarafindan SUT eki EK-2/A-2
Listesinde yer alan islemler, islem puanlarina %10 oraninda ilave edilerek
faturalandirilmaktadir.

Yatarak tedavilerde ddeme; ikinci ve uUguncu basamak saglk kurumlarinda
yatarak verilen saglik hizmetlerinin bedelleri, SUT eki EK-2/C Listesinde yer aliyorsa
“taniya dayali igslem Uzerinden 6deme” yontemi ile SUT eki EK-2/C Listesinde yer
almiyorsa, “hizmet basina 6deme” yontemi ile faturalandiriimaktadir.

Uglincli basamak saglik kurumlari; SUT eki EK-2/C Listesinde yaninda (*)
isareti bulunmayan iglemleri SUT eki EK-2/B Listesinden de faturalandirabilmektedir.
Ancak, SUT metninde SUT eki EK-2/C Listesi Uzerinden faturalandirilacagi belirtilen
islemler; (*) isareti olup olmadigina bakiimaksizin SUT eki EK-2/C Listesindeki

islemler esas alinarak faturalandiriimaktadir. Bu saglik kurumlari; yaninda (*) isareti
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olmayan islemleri SUT eki EK-2/B veya SUT eki EK-2/C listelerinin hangisini esas
alacaklarina iligkin tercihlerini Ocak ve Temmuz aylarinda MEDULA sisteminde
belirtmeleri gerekmektedir.

Taniya dayali iglemler kapsaminda; taniya dayali O6deme listesi islem
puanlarina yatarak tedaviler kapsaminda takip alindiktan sonraki, 6zel hikimler sakh
kalmak kaydiyla; yatak bedeli, muayeneler ve Kkonsultasyonlar, operasyon ve
girisimler, anestezi ilaglari, yatis dénemindeki ilaglar (kan Urlnleri ayrica
faturalandirilir), kan bilesenleri (eritrosit stispansiyonu, tam kan, trombosit, plazma,
ve benzeri), sarf malzemesi, anestezi bedeli, laboratuvar, patoloji ve radyoloji
tetkikleri, refakatgi bedeli (tibbi zorunluluk halinde) gibi tani ve tedavi kapsaminda
yapilan tum iglemler dahil olup, ayrica faturalandirilamamaktadir.

SUT eki EK-2/C Listesi “Aciklama” bolumunde belirtilen istisnalar ayrica
dikkate alinmasi gerekmektedir.

Taniya dayal islemin uygulandigi tarih birinci gin kabul edilmek kaydiyla
asagida belirtilen sureler igerisinde ayni saglik hizmeti sunucusunda bu islemle ilgili
olarak verilen saglik hizmetleri taniya dayali islem kapsaminda degerlendirilir.

A Grubu taniya dayali islemlerde; 15 gun

B Grubu taniya dayali islemlerde; 10 gln

C Grubu taniya dayali islemlerde; 8 gln

D Grubu taniya dayali igslemlerde; 5 gun

E Grubu taniya dayali islemlerde; 3 gln

Yukarida belirtilen surelerin asilmasi halinde verilen saglik hizmetlerinin
bedelleri, ayrica faturalandiriimaktadir.

Taniya dayali islem kapsaminda olan, ilag velveya tibbi malzemelerin
bedellerinin hasta tarafindan o6dendiginin tespiti halinde ilag ve/veya tibbi
malzemelerin fatura tutarlari Kurum tarafindan hastaya o6denmektedir. Saglik
Bakanhgina bagli sadlik hizmeti sunuculari igin Bakanliga yapilan global bitge
0demesinden bu kesintiler mahsup edilmektedir. Mahsup edilen tutar hicbir surette
saglk hizmet sunucusuna iade edilmemektedir.

SUT eki EK-2/D-2 Listesinde “G81.0, G81.1, G81.9, G82.0, G82.1, G82.2,
G82.3, G82.4, G82.5, S06.0, S06.1, S06.2, S06.3, S06.4, S06.5, S06.6, S06.7,
S06.8, S06.9, S14.0, S14.1, S24.0, S24.1, S34.0, S34.1” ICD-10 kodlari ile yer alan
hastaliklarda, tani ile ilgili duzenlenen ilk saglik raporu tarihinden itibaren U¢ yil

icerisinde uygulanan fizik tedavi ve rehabilitasyon islem bedelleri Kurumca
11
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karsilanmaktadir. Bu slrelerin bitiminden sonra meydana gelen hastaliga iligskin ge¢
komplikasyonlarda fizik tedavi ve rehabilitasyon uygulamalarinin
faturalandirilabilmesi icin, Ug¢linct basamak saglik kurumu saglik kurullarinca en az
bir fiziksel tip ve rehabilitasyon uzman hekiminin yer aldigi (saglik hizmeti
sunucusunda yeterli sayida fiziksel tip ve rehabilitasyon uzman hekimi bulunmasi
durumunda saglik kurulu bu hekimler tarafindan olusturulacaktir.) saglik kurulu
raporu duzenlenmesi ve tedavilerin Uguncu basamak saglik kurumlarinca yapilmig
olmasi gerekmektedir.

SUT eki EK-2/B Listesinde “9.C Molekuler tetkikler” basligi altinda yer alan
molekuler tetkik bedelleri; sadece sbézlesmeli/protokollti Ugluncli basamak saglik
hizmeti sunuculari ile bunyesinde Genetik Tani Merkezi ruhsati/gegici ¢alisma izin
belgesine sahip laboratuvari bulunan ikinci basamak saglik hizmeti sunucular
tarafindan faturalandiriimaktadir. Ancak; preimplantasyon genetik tetkikler, prenatal
genetik tetkikler, hematolojik maligniteler, organ ve doku nakli merkezi bulunan saglhk
hizmeti sunucularinda transplantasyon yapilacak alici ve verici adaylari igin bu sartlar
aranmamaktadir. Adli veya tibbi endikasyonlara bagli zorunluluklar diginda kiginin
kendi istegine bagl olarak vyaptirilan DNA testleri Kurumca higbir gekilde
6denmemektedir. Yapilan iglemlere ait ayrintili teknik agiklamay! iceren ayrintili rapor
ile analiz goruntuli sonuglarinin orjinal cihaz c¢iktilarinin imzali fotokopisi faturaya
eklenmelidir. Ayrica imzal orjinal cihaz ciktilar istendiginde Kuruma ibraz edilmek
Uzere saglk hizmeti sunucusunda saklanmalidir. Hekim tarafindan tetkik istem
formunda analiz endikasyonu, tani igin gerekliligi ve tedavi protokolinu degistirip
degistirmedigi belirtiimeli ve bir 6rnegi faturaya eklenmelidir.

Kok hicre vericisi kardes dogmasina yonelik IVF tedavisinde; hasta gocuk
sahibi olup, tedavisinin baska tibbi bir yontemle muamkun olmamasi ve tibben zorunlu
gorulmesi halinde bu c¢ocugun tedavisi amagli preimplantasyon genetik tarama
yapilarak uygun kok hucre vericisi kardes dogmasina yonelik olarak, bunyesinde
kemik iligi transplantasyon merkezi bulunan ug¢lncu basamak saglik hizmeti
sunuculari saglik kurullari tarafindan hasta ¢ocuk adina dizenlenen bu durumlarin
belirtildigi genetik uzmaninin yer aldigi saglk kurulu raporuna dayanilarak yapilan
IVF tedavilerine iligkin giderler, SUT’'un 2.4.4.i-1 maddesinde yer alan hikimler
uygulanmaksizin Kurumca karsilanmaktadir. Bu durum disinda preimplantasyon
genetik tarama ve bu islem ile birlikte yapilan IVF bedelleri Kurumca

kargilanmamaktadir. Aileler, s6z konusu saglik kurulu raporuna istinaden Kurumla
12
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s6zlesmeli/protokolll Uremeye yardimci tedavi merkezlerinden (tlp bebek merkezi)
birine basvurabilmektedirler. Saglik Kurulu raporu ile belirlenen ila¢g dozlari igin

SUT’un 4.2.42.C maddesinde yer alan hikimler gecerlidir.
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SUT EKIi 2 LISTELERINDE YER ALAN iSLEMLERDE BULUNAN 3. BASAMAK

KISITLAMALARI

Tablo 1. EK-2/A-2 Listesinde Bulunan Kisitlama

EK-2/A-2
AYAKTAN BASVURULARDA iLAVE OLARAK FATURALANDIRILABILECEK iSLEMLER LISTESI
KODU ISLEM ADI ACIKLAMA
Glikolize hemoglobin . . R o
901.450 | (Hb A1C), HPLC ySntemi S_adecg diyabetik hastalarda f_aturaland_lrlllr. Uglincli basamak saglik
ile hizmeti sunucularinca en fazla t¢ ayda bir faturalandirilir.
Tablo 2. EK-2/B Listesinde Bulunan Kisitlamalar
EK-2/B
HIiZMET BASI iISLEM PUAN LISTESI
KODU ISLEM ADI ACIKLAMA
Uclincii seviye yenidogan/cocuk/erigkin yogun bakim (initesi olan Saghk
S .. | Bakanhdina bagl saglik hizmeti sunucularn ile TSK'ya bagh Uglincu
Yenldoga_n/roHk/Er@kln basamak saglik hizmeti sunucularinda hipoksik iskemik ensefalopati
590.001 Tedavisel sogutma o ) - A
et s . tanisinda uygulanir. Ayni yatis déneminde en fazla li¢ defa yenidogan
(Terapdtik hipotermi) L o . ;
veya erigskin-cocuk yodun bakim islem puanina ilave olarak
faturalandirilir.
Klinik bulgusu olan makromasti hastalarinda yas kisitlamasi olmaksizin,
meme buyukligine eslik eden bulgulardan; “(N64.4), (L30.4), (M54),
Kiiciiltme mammoolastisi (M75.9), (M40.1) (M70.8), (E66.8) (E66.9)” ICD-10 kodlu hastaliklardan
603.640 ¢ Ki taraf P ’ | en az Gglnidn veya “(Q83.9), (N60)” ICD-10 kodlu hastaliklardan en az
birinin  varh@inin  Gglncli basamak saglk hizmeti sunucusunca
dizenlenen saglik kurulu raporunda belirtiimis olmasi halinde Kurumca
karsilanir.
603.754 Meme duktoskqpl ve Uglincii basamak saglik hizmeti sunuculari tarafindan faturalandirilir.
duktal lavaj
603.755 | Meme duktus eksizyonu | Uglincii basamak saglik hizmeti sunuculari tarafindan faturalandirilir.
Sitoreduktif cerrahi ile - - , N, o . .
604.155 birlikte hipertermik Saglik Bakanlhgina ve TSK'ya baglh Ugilinci basamak saglik hizmeti
. . . | sunucularinca faturalandirilir.
intraperitoneal kemoterapi
Videotorakoskopi. torakal Uglinci basamak saglik hizmeti sunucularinca faturalandirilir.
608.940 P, X Hiperhidroz igin sagdlik kurulu raporu ile tibbi gerekge belirtiimelidir. Diger
sempatektomi - -
endikasyonlar haric
Topografi ve pakimetre ile tani konulmus keratokonus, postlasik ektazi
Korneal Cross-Linking | veya pellusid marjinal dejenerasyonda, Saglik Bakanlhgina bagh saghk
617.051 ) : . Y . ) o2
uygulamasi hizmeti sunuculari ile Turk Silahli Kuvvetlerine bagli Gglincli basamak
saglik hizmeti sunucularinca faturalandirilir.
) Topografi ve pakimetre ile tani konulmus keratokonus veya postlasik
Intrakorneal halka ektazide Saghk Bakanliina bagh saglik hizmeti sunuculari ile Tirk
617.052 ) . L2 T - . )
uygulamasi Silahli Kuvvetlerine bagh tglinci basamak saglik hizmeti sunucularinca
faturalandirilir.
Koklear implant 618.021, 618.090, 618.100, 618.201, 618.202, 618.203, 618.250,
618.200 mpiar 618.340, 618.410 ile birlikte faturalandinimaz. Uglincl basamak saglik
yerlestiriimesi ; .
hizmeti sunucularinca faturalandirilir.
Orta kulaga implante 618.021, 618.090, 618.100, 618200, 618202, 618203, 618.250,
618.201 | edilebilir isitme cihazlari | 618.340, 618.410 ile birlikte faturalandiriimaz. Uglincii basamak saglik
yerlestiriimesi hizmeti sunucularinca faturalandirilir.
Kemige implante edilebilir | 618.021, 618.090, 618.100, 618.200, 618.201, 618.203, 618.250,
618.202 isitme cihazlar 618.340, 618.410 ile birlikte faturalanamaz. Uglinci basamak saglik
yerlestiriimesi hizmeti sunucularinca faturalandirilir.
isitsel bevin sap! imolant: 618.021, 618.090, 618.100, 618.200, 618.201, 618.202, 618.250,
618.203 | ¥ yin sapi imp 618.340, 618.410 ile birlikte faturalandinimaz. Ugiincii basamak saglik
yerlestiriimesi . .
hizmeti sunucularinca faturalandirilir.
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Perkutan mitral kapak Saglk Bakanligina ve Turk Silahli Kuvvetlerine bagl tglinci basamak
700.943 o - .
onarimi saglik hizmeti sunucularinca faturalandirilir.
. . Uclincii basamak saglik hizmet sunucularinda, iic ruh saghgi ve
702.712 Trar_lsk_!'anlyal manyetik hastaliklari  uzman hekiminin yer aldigi saghk kurulu raporu ile tibbi
stimllasyon (TMS) " L
gerekge belirtilmelidir.
901.145 Elektroforez, Izoelektrik | Sadece (iglincli basamak saglik hizmeti sunucular tarafindan
) odaklama BOS faturalandirilir.
Elektroforez, Kapiller Sadece UglUncu basamak saglik hizmeti sunucular tarafindan
901.146 ;
Immun cikarim faturalandirilir.
High resolution protein | Sadece Uglncu basamak saglik hizmeti sunuculan tarafindan
901.660 .
elektroforezi faturalandirilir.
Bu grup islemlerde sonucun elde edilmesi igin yapilmasi gereken tiim
- islemler fiyata dahildir. Sonug belgesi ile faturalandirilir. Bu baslk altinda
9. A- MOLEKULER islemler fiyata dahildir. S belgesi ile faturalandirilir. Bu baglik altind
MiKROBiYOLOJi yer alan islemler aksi belirtiimedikge Ugunci basamak saglk hizmeti
sunuculari veya SUT'un (4.2.13) numarali maddesinin birinci fikrasinda
belirtilen ilgili uzmanlar tarafindan istenilmesi halinde karsilanir.
908.120 Candida PCR
908.130 Chlamydia PCR
908.140 CMV PCR
908.150 HBV-DNA, kantitatif
908.160 HCV genotiplendirme
908.170 HCV-RNA, kantitatif
908.171 HDV-RNA, kantitatif
908.180 Helicobacter PCR
908.190 Hepatit G PCR
908.200 Herpes PCR (Her biri)
908.210 HIV PCR
908.220 HIV RNA, kantitatif
Human papilloma virus
908.230 (HPV)
Hucre siklusu ve DNA
908.240 panel
insitu hibridizasyon ve
908.250 | insitu PCR tetkikleri, test
basina
908.280 Legionella PCR
908.290 Mikobakteri (PCR)
Mikobakteri tiplendiriimesi
908.300 (PCR)
Molekdiler analiz 6ncesi
908.310 I6kosit alt grup
saflastirma, her bir grup
908.320 Mycoplasma PCR
908.330 Parvovirus PCR
PCR-mikrowell
908.340 hibridizasyon yon. lle
BOS'da CMV sap.
PCR-mikrowell
908.350 hibridizasyon yon. lle
BOS'da EBV sapt.
PCR-mikrowell
908.360 hibridizasyon yon. lle
BOS'da HSV-1 sapt.
PCR-mikrowell
908.370 hibridizasyon yon. lle
BOS'da HSV-2 sapt.
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PCR-mikrowell
908.380 hibridizasyon yon. lle
BOS'da HV-6 sapt.
PCR-mikrowell
908.390 hibridizasyon yon. lle
BOS'da VZV sapt.
908.400 | Transformasyon Con A ile
908.410 | Transformasyon PHA ile
908.420 | Transformasyon PPD ile
908.430 Transforma_sy_o_n tetanoz
toksini ile
Patoloji raporu ile birlikte faturalandirilir.  Ayni organin ¢oklu
biyopsilerinde her bir lezyon icin ya da her bir anatomik bdlgeden
olduguna iliskin patoloji raporunda ayrintili bilgi olmasi halinde birer adet
9.D.PATOLOJI faturalqulrllablllr. Sitolojik incelemeler ge bu kapsamda diagerler?dlrlllr:
Onkolojik vakalarla sinirh olmak Uzere baska saglik hizmeti
sunucularinca alinan  patolojik materyalin g¢lnci basamak saghk
hizmeti sunucularinca yeniden degerlendiriimesi halinde 911.160,
911.180, 911.190, 911.210 kodlu iglemlerin bedeli Kurumca kargilanir.
SITOLOJIK
MATERYALLER
909.210 imprint
Filtre preparati
909.250 hazirlanmasi ve Asil tarifeye ek
incelenmesi
Hucre blogu hazirlanmasi .
909.260 ve incelenmesi Asil tarifeye ek
ince igne aspirasyonu
909.300 sitolojisinin
degerlendirilimesi
909.330 Sivi bazli sitoloji
909.340 Servikal veya vajinal
sitoloji
909 360 Vicut SIVI|a.I'I ve eksfoliatif
sitoloji
Kromojenik in Situ Sadece Ugilinci basamak saglik hizmeti sunuculan tarafindan
911.201 Lo
Hibridizasyon faturalandirilir.
Tablo 3. EK-2/C Listesinde Bulunan Kisitlamalar
EK-2/C
TANIYA DAYALI iSLEM PUAN LISTESI
PAKET ;
KODU ISLEM ADI ACIKLAMA
Klinik bulgusu olan makromasti hastalarinda yas kisitlamasi olmaksizin,
meme buytkligine eslik eden bulgulardan; “(N64.4), (L30.4), (M54),
Kiiciiltme (M75.9), (M40.1) (M70.8), (E66.8) (E66.9)" ICD-10 kodlu hastaliklardan
P603640 gultme en az Uglnin veya “(Q83.9), (N60)” ICD-10 kodlu hastaliklardan en az
mammoplastisi, iki taraf | .. L NP L . -
birinin  varliginin Uguncli basamak saglik hizmeti sunucusunca
dizenlenen saglik kurulu raporunda belirtiimis olmasi halinde Kurumca
karsilanir. Ayni faturada iki defa kodlanmaz.
P603755 | Meme duktus eksizyonu | Ugiincii basamak saglik hizmeti sunucular tarafindan faturalandirilir.
Sitoreduktif cerrahi ile
birlikte hipertermik Saglhk Bakanhdina ve TSK’ya bagh Ugilinci basamak saglik hizmeti
P604155 - .
intraperitoneal sunucularinca faturalandirilir.
kemoterapi
) . Uglinci basamak saglk hizmeti sunucularinca faturalandirilir.
Videotorakoskopi, ; - e N . . -~ TR
P608940 torakal sempatektomi H|p<_arh|droz icin sggllk kurulu raporu ile tibbi gerekge belirtiimelidir.Diger
endikasyonlar harig.
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Topografi ve pakimetre ile tani konulmus keratokonus, postlasik ektazi
Korneal Cross-Linking | veya pellusid marjinal dejenerasyonda, Saglik Bakanligina bagh saglk

P617051 uygulamasi hizmeti sunuculari ile Tirk Silahli Kuvvetlerine baglh tglincii basamak
saglik hizmeti sunucularinca faturalandirilir.
Topografi ve pakimetre ile tani konulmus keratokonus veya postlasik
intrakorneal halka ektazide Saglhk Bakanligina bagh saglik hizmeti sunuculari ile Turk
P617052 ) . o - . .
uygulamasi Silahli Kuvvetlerine bagl tiglincli basamak saglik hizmeti sunucularinca
faturalandirilir.
Koklear implant P618021, P618090,. P61.8.100, P618201, P618292,_.P6"18203, P618250,
P618200 P618340, P618410 ile birlikte faturalandinimaz. Uglincii basamak saghk

yerlegtirimesi kurumlarinca faturalandirilir. Koklear implant ve seti dahil

Orta kulaga implante | P618021, P618090, P618100, P618200, P618202, P618203, P618250,

P618201 | edilebilir isitme cihazlari | P618340, P618410 ile birlikte faturalandiriimaz. Ugiincii basamak saglik
yerlestiriimesi kurumlarinca faturalandirilir. implant harig

Kemige implante P618021, P618090, P618100, P618200, P618201, P618203, P618250,

P618202 | edilebilir isitme cihazlari | P618340, P618410 ile birlikte faturalandiriimaz. Ugiincii basamak saglik

yerlestiriimesi kurumlarinca faturalandirilir. implant haric

P618021, P618090, P618100, P618200, P618201, P618202, P618250,

isitsel beyin sapi

P618203 implant! verlestiriimesi P618340, P618410 ile birlikte faturalandiriimaz. Ugiincii basamak saglik
P yeries kurumlarinca faturalandirilir. Implant harig
P700943 Perkitan mitral kapak | Saglik Bakanligina ve Turk Silahli Kuvvetlerine bagli tglinci basamak

onarimi saglhk hizmeti sunucularinca faturalandirlir. Sistem seti ayrica dédenir.
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SUT'TA YER ALAN TIBBi MALZEME ODEME ESASLARI

Bazi tibbi malzemelerin temin edilme esaslari su sekilde belirtiimistir;

Yara bakim Grdnlerinin bedelleri, saghk kurulu raporuna istinaden Kurumca
kargilanmaktadir. Ancak; yara bakim UrUnleri igin duzenlenecek saglik kurulu
raporlarinda;

1) Yatarak tedavide; takip ve tedaviyi yapan uzman hekim ile genel cerrahi,
ortopedi ve travmatoloji ve plastik, rekonstriktif ve estetik cerrahi uzman
hekimlerinden en az birinin yer aldigi saglik kurulu,

2) imminobiilldz ve mekanobiilldz hastaliklar, deri nekrozuyla seyreden
vaskidlitler ve nekrotik enfeksiydz deri hastaliklarinda kullaniimasi gerekli goérilen
yara bakim JdruUnleri igin saghk kurulu raporu uglUncli basamak resmi saglik
kurumlarinda (egitim verme yetkisi olan klinik) deri ve zUhrevi hastaliklari, plastik,
rekonstruktif ve estetik cerrahi veya genel cerrahi uzman hekimlerinin yer aldigi
saglk kurulu tarafindan, dizenlenmesi kosulu aranmaktadir.

Yanik tedavisi uygulanan durumlarda, yatan hastalar igin kullanilan yara bakim
urin grubuna dair 6denen malzeme gruplarindan ayri olarak, katki maddesi igeren
urtnlerden kollajen iceren ve polisakkarit igeren urtn gruplari Gglinct basamak resmi
saglik kurumlarinda saglik kurulu raporu ile kullaniimasi halinde bedeli Kurumca
karsilanmaktadir. Ayrica, deri esdegerlerinin, eklem alanlarini iceren veya yuz
mimigini etkileyen veya %40’ gegen 3. derece yaniklarda, Gglinci basamak resmi
saghk kurumlarinda saglhk kurulu raporu ile kullanimi halinde bedeli Kurumca
karsilanmaktadir.

Teleskopik gobzlik igin  konjenital nedenlere, kalitsal hastaliklara,
yaralanmalara, seker hastaligina, glokoma, katarakta ve yaglanmaya bagh g6z
bozuklugu olan ve iyi goren gézde dizeltiimis uzak gorme keskinligi 3/10 ve altinda
olan hastalarda uguncu basamak saglik hizmeti sunucularinca duzenlenen ve en az
bir g6z sagligi ve hastaliklari uzmaninin yer aldigi saglik kurulu raporuna dayanilarak
bedelleri Kurumca kargilanmaktadir.

Kontakt lens bedelleri; konjenital katarakt nedeniyle opere olmus afak
olgularda, travma ve iatrojenik nedenlerle tek gdézde veya iki gbzde g6z lens
baglarinin kopmasi ve akabinde goz icine tekrar lens konulamamasi sonucu gelisen
afaki olgularda, keratokonusu olan gbze go6zlik uygulanmis ve gozlikle gbérme

keskinlikleri 10/10 a kadar (tama) artmayan olgularda ve bu durumlarinin Gguncu
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basamak saglik hizmeti sunucularinca dizenlenen en az bir géz saglhgi ve
hastaliklari uzman hekiminin yer aldigi saglik kurulu raporunda, teshis, hastaya
uygun gériilen lensin ¢api (BC), derinligi (DiA), diyoptri degeri (POW) ile lensin
niteliginin (sert, yumusak, gaz gecirgenligi v.b.) belirtiimesi ve Kurumla sézlesmeli
optisyenlik miesseselerinden temin edilmesi sartiyla SUT eki EK-3/D Listesinde yer
alan bedeller tizerinden Kurumca karsilanmaktadir.

Ortopedi ve travmatoloji brangi ile ilgili ameliyatlarda kullanilan bazi tibbi
malzemelerin 6demeye esas tegkil edecek usul ve esaslara gore; asagida sayilan
tibbi malzemelerin bedelleri Ggluncli basamak resmi saglik kurumlarinda (egitim
verme yetkisi olan klinik) uygulanmasi halinde Kurumca karsilanmaktadir.

a) Taze donmus (fresh frozen) allogreft,

b) TUmor rezeksiyon protezi,

c) Menteseli diz protezi,

¢) Kisiye 6zel tasarimh protezler,

d) Uzaysal eksternal fiksatorler.

Ayrica asagida sayilan tibbi malzemelerin bedelleri Gglincu basamak resmi
saghk kurumlarinda uygulanmasi ve Saglk Bakanhgi “Ortopedi Bilimsel Danisma
Kurulu”’ndan her bir hasta icin kullaniimasina onay alinmasi sartiyla Kurumca
karsilanmaktadir.

a) Bilgisayarli eksternal fiksator,

b) Bilgisayarl destekli intrameduller uygulamalar,

c) Kisiye 6zel Uretilen timor protezleri,

¢) Tumor disi endikasyonlarda kullanilan tumor rezeksiyon protezleri,

d) Torakolumbar posterior non invasive in situ growing manyetik rod,

e) Meniskus allogreftleri.

Sakral sinir stimalatorlerinin anal inkontinansta kullaniminda; tGglinci basamak
resmi saghk kurumlarinda (egitim klinigi olan) genel cerrahi, gastroenteroloji, noroloji
ve psikiyatri kliniklerince olusturulacak konsey kararinca ve bu 4 branstan hekimin
birlikte bulundugu saglik kurulu raporuna istinaden bedeli Kurumca kargilanmaktadir.

Kulak kepgesi protezi, ugincu basamak resmi saglik kurumlarinda saglik
kurulu raporuna istinaden kulak, burun ve bogaz veya plastik, rekonstriktif ve estetik
cerrahi hekimlerince uygulanmasi halinde bedeli Kurumca karsilanmaktadir.

Uglinci basamak resmi saglk kurumlarinda ilgili dal uzmanlarinca

duzenlenecek saglk kurulu raporuna istinaden kulak, burun ve bogaz veya plastik,
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rekonstruktif ve estetik cerrahi hekimlerince gerekli durumlarda yenilenmesi halinde
bedeli Kurumca karsilanmaktadir.

Hucre icermeyen kikirdak implant ve otolog kondrosit implant igleminde ise
dclincl basamak saglik hizmeti sunucularinda, Saglik Bakanhgdr “Ortopedi Bilimsel
Danisma Kurulu’ndan her bir hasta igin kullaniimasina onay alinmasi sartiyla
bedelleri Kurumca kargilanmaktadir.

Cift yuzli yama (mesh); karin igine veya go6gus duvarina bakan ylzeyi
organlara yapismayacak ozellikte materyalden, karin duvarina karsilik gelen yuzeyi
ise baslica polipropilen olmak Uzere emilmeyen ve doku ile entegrasyon saglayan
materyalden yapilmis olan protezler dahil, ¢ift yazli yama (mesh) olarak kabul

edilmektedir.

Cift yuzli yamalar (meshler) 6zellikli vakalarda ameliyat dncesinde hastanin
karin duvari defektinin goérintistnun (fotograf veya bilgisayarli tomografi gibi bir
goruntileme araci kullanilarak) epikrize eklenmesi, kullanilacak meshin boyutu ve
defektin boyutunun epikrizde iligkilendirilmesi ile Gglinci basamak resmi saglik
kurumlarinda genel cerrahi, gogus cerrahisi veya plastik ve rekonstriktif cerrahi
kliniklerince dizenlenecek saglik kurulu raporu ile hasta basina temin edilmesi

durumunda bedeli Kurumca kargilanmaktadir.

Trakeobrongiyal stentler; d¢lincu basamak resmi saglik kurumlarinda ilgili dal
uzmanlarinca duzenlenecek saglik kurulu raporuna istinaden bedeli Kurumca
karsilanmaktadir. Maling olgularda ise, saglk kurulu raporunda en az 1 onkoloji veya

radyasyon onkolojisi uzmani imzasinin yer almasi gerekmektedir.

Damar kapama ve kesme probu (agik cerrahi), doku flizyonu agik aleti
kapsamdaki tibbi malzemeler ultrasonik makas olarak degerlendiriimemektedir.
Uglincli basamak resmi saglik kurumlarinda, gégls cerrahisi, genel cerrahi
uzmaninin oldugu saglik kurulu raporu ile kullaniimasi halinde bedeli Kurumca

karsilanmaktadir.

Burun protezi, total burun defektlerinin rekonstriksiyonu veya epitezin
yenilenmesine gerek duyuldugu hallerde uglincu basamak resmi saglik kurumlarinda
saglk kurulu raporuna istinaden bedeli Kurumca karsilanmaktadir.
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SUT EKi 3 LISTELERINDE YER ALAN TIBBi MALZEMELERDE BULUNAN 3.
BASAMAK KISITLAMALARI

Tablo 4. EK-3/C-3 Listesinde Bulunan Kisitlamalar

EK-3/C-3
DIGER PROTEZ ORTEZLER
TIBBI MALZEME ALAN YENILENME OZEL S
SUT KODU TANIMI SURES] KOSULLAR AKTIVITE SKORU
D01021 GOZ PROTEZLERI

(1) Goz protezleri hareketli bir malzeme olmayip, g6z protezinin hareketi, hastanin daha 6nce gegcirdigi cerrahi
mudahale ile ilgilidir.
(2) 3.Basamak Hastaneler tarafindan diizenlenen, en az 1 (bir) G6z Hastaliklari uzman hekiminin yer aldigi
saghk kurulu raporu ile belgelendiriimesi, G6z Hastaliklari uzman hekimince regetelendiriimesi halinde géz
protez bedelleri Kurumca karsilanir.
(3) 5 (bes) yasina kadar olan hak sahiplerine (gocuklarda 5 (bes) yasina kadar orbita gelisimi
tamamlandigindan) saghk kurulu raporu ile 6ngérilmesi halinde yilda bir, 5 (bes) yasindan bulyik hak
sahiplerine ise saglik kurulu raporu ile 6ngérilmesi halinde 3 (tg) yilda 1 (bir) géz protezinin Kurumca bedeli
karsilanir. Ancak her iki halde de saglik kurulu raporunda protezin degistiriime gerekgesi belirtiimelidir.
LENFODEM BASI
GIYSILERI
(1) 3.Basamak Hastanelerde Genel Cerrahi, Plastik, Rekonstriiktif ve Estetik Cerrahi, Kalp Damar Cerrahi, Fizik
Tedavi ve Rehabilitasyon brang hekimlerinden birinin bulundugu saghk kurulu raporlarina istinaden ilgili
hekimlerce regete edilmesi halinde; Evre 1, 2, 3 hastalar igeren tim evrelerde Kurumca bedelleri karsilanir.

(2) Profilaksi amaciyla lenfédem basi giysi bedelleri Kurumca karsilanmaz.
(3) Heyet raporu ekinde; lenf diseksiyonuna bagh lenf ddemlerde ameliyat oldugunu belgeleyen epikriz
olmalidir.

(4) Standart bedenler tzerinden Kurumca bedeli karsilanir. Sadece ileri evre (evre 3) lenf 6demlerde, standart
bedenlerin uymadigi basi giysisi gereken olgularda, fotografla belgelendiriimesi kaydiyla, kisiye 6zel
Olculendirilmig basi giysileri bedelleri Kurumca karsilanir.
(5) Rapor gegerlilik siresi sekonder lenf édemlerde 1 (bir) yil, primer lenf 6demlerde 2 (ki) yildir.
(6) ligili hekimce uygun gériilmesi halinde 6 (alt)) ay ara ile olmak sartiyla yilda en fazla 2 (iki) kez regete
edilebilir.

(7) Hastaya alerjik veya toksik etki géstermemelidir.

(8) Ortalama 40 mmHg ve Uzeri basing uygulamali, kullanim siresinin sonuna kadar bu basincin en az yarisini
saglayabilmelidir.

(9) g yiizeyi hastada basi yaralarina yol agmayacak tarzda, dikissiz, plriizsiiz olmalidir. Hava gegirgen 6zelligi
olan kumastan imal edilmelidir.

(10) Alt ekstremite basi giysilerinde Ust kisminin i¢ yizeyinde kaymayi 6nleyecek silikon bant vb. olmalidir.
(11) Fermuar vb. aksesuarlar kullanilacaksa, hastaya zarar vermeyecek sekilde yerlestiriimeli ve kullanim suresi
boyunca bozulmayacak yapida olmalidir.

(12) Sik yikanabilir kumastan imal edilmelidir. Giysi yikanma ile deforme olmamali, boyutlari degismemeli ve
yikama talimati hastaya verilmelidir.
LENFODEM BASI

GIYSILERI
(ISMARLAMA)
ELDIVEN (PARMAK UCU
DO1025 ACIK/KAPALI)
501026 OMUZDAN DESTEKL]

KOLLUK BILEGE KADAR
D0O1027 DIiZ ALTI GORAP
Diz USTU CORAP

DO1028 (SILIKON DESTEKLI)

D0O1029 KULOTLU CORAP
BELDEN DESTEKLI TEK

DO1030 BACAK CORAP

LENFODEM BASI
GIYSILERI (HAZIR)
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ELDIVEN (PARMAK UCU
ACIK/KAPALI)

OMUZDAN DESTEKLI
KOLLUK BILEGE KADAR

DO1033 DiZ ALTI CORAP
Diz USTU CORAP

DO1031

DO1032

DO1034 (SILIKON DESTEKLI)

DO1035 KULOTLU CORAP
BELDEN DESTEKLI TEK

DO1036 BACAK CORAP

LENF ODEM KOMPRESYON CIHAZLARI

(1) 3.Basamak Hastanelerde Genel Cerrahi, Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon, Plastik, Rekonstriiktif ve Estetik
Cerrahi ile Kalp Damar Cerrahisi brang hekimlerinden birinin bulundugu saglik kurulu raporlarina istinaden ilgili
hekimlerce regete edilmesi halinde Kurumca bedeli kargilanir.

(2) Evre lI-1ll lenf 6demi olan;

a) Evre Il: Gode, elevasyon ile ©6dem azalmaz ve klinik olarak fibrozis belirgin.
b) Evre lll: Odem irreversible, tekrarlayan infeksiydz ataklar, fibrozis, deri ve deri altinda skleroz, flebolenf 6demi
ya da ileri evre (C4-6) kronik vend6z hastallk bulunan hastalarda Kurumca bedelleri karsilanir.
(3) Heyet raporu ekinde lenf 6demli hastalarin, flebolenfédem ya da ileri evre (C4-6) kronik vendz hastalik venéz
yetmezlige bagh durumlarda vendz sistem doppler ultrasonografi raporu ekte olmaldir. Hastalarin
karsilagtirmali her iki ekstremite fotograflari da rapora eklenmelidir.

(4) Kompresyon cihazlari diz alti lenf 6demlerde veya vendz yetmezliklerde en fazla 2 (iki) kanalli, diz Gstu lenf
O0demlerde veya vendz yetmezliklerde en fazla 6 (alti) kanalli, Ust ekstremite lenf 6demlerde veya vendz
yetmezliklerde en fazla 1 (bir) kanalli olmasi halinde Kurumca bedeli karsilanir. Sadece Evre Il lenf 6demlerde
en fazla 2 (iki) kanalli cihaz bedeli Kurumca karsilanir.

(5) Cihazin diz alti, diz Usti, Ust ekstremite ve kag kanalli olacag: ilgili hekim raporunda belirtiimelidir.

1 KANALLI LENF ODEM
DO1037 KOMPRESYON CIHAZI

2 KANALLI LENF ODEM
DO1038 KOMPRESYON CIHAZI

3 KANALLI LENF ODEM
DO1039 KOMPRESYON CIHAZI

4 KANALLI LENF ODEM
DO1040 KOMPRESYON CIHAZI

5 KANALLI LENF ODEM
DO1041 KOMPRESYON CIHAZI

6 KANALLI LENF ODEM
DO1042 KOMPRESYON CIHAZI

Tablo 5. EK-3/E-1 Listesinde Bulunan Kisitlamalar
EK-3/E-1
OMURGA CERRAHISi ALAN GRUBUNA AIT TIBBi MALZEMELER
SUT KODU TIBBI MALZEME ALAN TANIMI

102063 | PERKUTAN, INTERBODY FUZYON FIKSASYON VIDASI (SAKRUM KORPUSUNDAN

GEGCEREK LOMBER KORPUS ICINE GIREN)

102.460 KiIFOPLASTI1, PERKUTAN POSTERIOR, OSTEO INTRODUCER, METAL-PLASTIK
102.470 KiIFOPLASTI1, PERKUTAN POSTERIOR, CAVITY CREATION SET,METAL-PLASTIK
102.475 KiIFOPLASTI1, PERKUTAN POSTERIOR, GAUGE NEEDLE, METAL-PLASTIK
102.480 KiIFOPLASTI1, PERKUTAN POSTERIOR, INFLATION SYRINGE, METAL-PLASTIK
102.485 KIFOPLASTI1, PERKUTAN POSTERIOR, BONE FILLER, METAL-PLASTIK

102.490 KiIFOPLASTI1, PERKUTAN POSTERIOR, INFLATABLE BONE TAMP, METAL-PLASTIK
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KIFOPLASTI1, PERKUTAN POSTERIOR, CAVITY CREATION EXPANDER, METAL-
PLASTIK

102.500 KIFOPLASTI1, PERKUTAN POSTERIOR, CAVITY CREATION REAMER, METAL-PLASTIK
102.505 KIFOPLASTI2, PERKUTAN POSTERIOR, SISEBILEN KAFES TITANYUM

102.510 KiIFOPLASTI2, PERKUTAN POSTERIOR, TARGETING NEEDLE, METAL-PLASTIK

KIFOPLASTI2, PERKUTAN POSTERIOR, CEMENT MIXING SYSTEM W/ACTUATOR,
METAL-PLASTIK

102.520 KIFOPLASTI2, PERKUTAN POSTERIOR, CEMENT INJECTOR, METAL-PLASTIK

KIFOPLASTI2, PERKUTAN POSTERIOR, BONE BIOPSY AND CEMENT DELIVERY
CANNULA, METAL-PLASTIK

102.530 KIFOPLASTI2, PERKUTAN POSTERIOR, MIXING BOWL AND SPATULA, METAL-PLASTIK

102.535 KiIFOPLASTI2, PERKUTAN POSTERIOR, INTERVERTEBRAL KIT, METAL-PLASTIK

(1) Perkutan omurga cerrahisinde kullanilir.

(2) Osteoporotik kiriklarda MR kesitlerinde kemik iligi 6demi devam etmekte olan, sklerozu gelismemis olan
(travma disi1 akut vertebra kiriklar) olgularda veya omurga korpusunda sinirli, nérolojik kaybi bulunmayan,
konservatif tedaviye cevap vermeyen agri sikayetine neden olan primer veya metastatik timorlerde
uygulanmasi halinde Kurumca bedeli kargilanir.

(3) Hasta basina her bir operasyonda en fazla 1 (bir) kit bedeli karsilanir

(4) Kifoplasti islemleri 3.Basamak Hastanelerde (egitim klinigi olan) uygulanmasi halinde Kurumca bedelleri

102.495

102.515

102.525

karsilanir.
Tablo 6. EK-3/E-2 Listesinde Bulunan Kisitlamalar
EK-3/E-2
BEYIN CERRAHISI BRANSI KRANIAL CERRAHISI ALAN GRUBUNA AIT TIBBi MALZEMELER
SUT KODU TIBBI MALZEME ALAN TANIMI

KRANIYOTOMI ONARIM MALZEMELERI

KN1005 KRANIYOPLASTI KITLERI POLIETILEN

(1) Beyin ve Sinir Cerrahisi, Plastik ve Rekonstruktif Cerrahi ve Kulak Burun Bogaz uzman hekimleri tarafindan
diizenlenen heyet raporu ile kraniosinositoz, kranial deformitelerde,

(2) Kranio fasiyel olgularda, kafa kaidesi kiriklarinda, maxillo fasiyel fraktir vakalarinda, kranio sinostoz,
komplike kiriklar ve komplike rekonstriksiyon vakalarinda;

3.Basamak Hastanelerde kullaniimasi halinde Kurumca bedelleri karsilanir.

ICP KATETERLERI

(1) O2 monitorizasyonu kitler + 1si1, Serebral kan akim &lgim probu (monitorizasyon igin) ve 02
monitorizasyonu kitler isimli malzemeler 3.Basamak Hastanelerde kullaniimasi halinde Kurumca bedelleri
karsilanir.

(2) ICP monitorizasyonunda (drenaj, basing) kullanilan sarf malzemelerinin bedelleri Kurumca karsilanir.

KN1015 02 MONITORIZASYONU KITLER + ISI

KN1016 BASINC OLCER KIT (PARANKIMAL/VENTRIKULER)

KN1017 BASING + ISI OLCER KiT (PARANKIMAL/VENTRIKULER)

KN1018 BASING + ISI + DRENAJ KITLER

KN1019 BASINGC OLCER KIiT + DRENAJ KITLER (VENTRIKULER)

KN1020 SEREBRAL KAN AKIM OLCUM PROBU (MONITORIZASYON ICIN)
KN1021 02 MONITORIZASYONU KITLER

INTRATEKAL POMPALAR:
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(1) 3.Basamak Hastanelerde uygulanmasi halinde; Noéroloji uzmani (¢ocuk/erigkin), Fizik Tedavi ve
Rehabilitasyon uzmani ve Beyin Cerrahisi uzman hekimleri tarafindan dizenlenen heyet raporuna istinaden
Kurumca bedeli karsilanir.

(2) intratekal baklofen pompasi kullanim sartlari:

a) Kisinin yasam kalitesini bozacak ciddi derecede spastisite olan (spastisite modifiye ashworth 4-5, spazm
skalasi 3-4) hastalarda kullanilir.

b) Cerrahi digindaki tedavi yontemlerinin yararli olmadigi (tibbi, rehabilitatif) olgularda programlanabilir ilag
pompasinin (baklofen pompasi) kullaniimasi icin intratekal baklofen testinin uygulanmasi ve bunun sonucunda
hastanin bu maddeyi tolere edebildigi ve testin pozitif sonuclandidinin heyet raporunda belirtiimesi gereklidir.

KN1069 TUM SISTEM KIT (INTRATEKAL KATETER VE SABIT SALIMLI INFUZYON POMPASI)

KN1070 TUM SISTEM KIT (INTRATEKAL KATETER VE PROGRAMLANABILIR INFUZYON
POMPASI)
KN1071 PROGRAMLANABILIR INFUZYON POMPASI TEK (REVIZYON ICIN)

KN1072 INTRATEKAL KATETER TEK (REVIZYON iGiN)
KN1073 SABIT SALIMLI INFUZYON POMPASI TEK (REVIZYON ICIN)
SPINAL KORD STIMULATORLERI:

(1) 3.Basamak Hastanelerde uygulanmasi halinde Beyin Cerrahisi, Psikiyatri, Algoloji ile ilgilenen Anesteziyoloji
ve Reanimasyon ve Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon uzman hekimleri tarafindan diizenlenen heyet raporuna
istinaden Kurumca bedeli kargilanir.

(2) Hasta secim kriterleri:

a) Konservatif tedavi yontemlerine veya diger agri kontrol yontemlerine yanit alinamayan ve altta yatan
patolojinin tedavisi amaci ile daha fazla cerrahi girisim 6nerilmeyen hastalarda,

b) Uygulamanin etkisi, yan etkileri konusunda ayrintil olarak bilgilendiriimis ve bu girisimden gergekgi
beklentileri olan hastalarda,

c) Spinal kolon liflerinin en az bir kismi saglam olan hastalarda,

¢) Pacemaker, implantable kardiyak defibrilator gibi spinal kord stimulatérleri icin kontrendikasyonu bulunmayan
hastalarda,

d) Immiin yetmezlik, koagiilopati gibi spinal kord stimiilatérleri icin kontrendikasyonu bulunmayan hastalarda,
e) llag veya madde bagimlilig, ilag yoksunluk bulgulari, major psikiyatrik hastaligi (aktif psikoz, ciddi depresyon,
hipokondriyak veya somatizasyon bozuklugu) bulunmayan veya tedavinin ektinligi ve nasil strdurilecegi yeterli
bilgi edinmesinde sorun olmayan hastalarda,

f) Test uygulamasinin olumlu sonuglandigi hastalarda, spinal kord stimilasyonu uygulanabilir.

KN1074 LEAD, NEUROSTIMULATOR
KN1075 LEAD, NEUROSTIMULATOR, TEST KIT

KN1076 SUBKUTAN IMPLANTE EDILEBILEN NEUROSTIMULATOR PULSE GENERATOR, SINGLE
ARRAY, NON-RECHARGEABLE, UZATMA (EXTENSION) DAHIL

KN1077 SUBKUTAN IMPLANTE EDILEBILEN NEUROSTIMULATOR PULSE GENERATOR, DUAL
ARRAY, RECHARGEABLE, UZATMA (EXTENSION) DAHIL

(1) Eksternal Recharger (rechargaeble pil igin); neurostimulatér pulse generator ile birlikte tcretsiz verilmelidir.

KN1078 SUBKUTAN IMPLANTE EDILEBILEN NEUROSTIMULATOR PULSE GENERATOR, DUAL
ARRAY, NON-RECHARGEABLE, UZATMA (EXTENSION) DAHIL
KN1079 HASTA PROGRAMLAYICISI (EKSTERNAL)

(1) Sadece agma kapamaya izin veren ve bunu yazili yada isikli uyari ile gdsteren.
KN1080 UZATMA (EXTENSION) REVIZYON ICIN TEK
KN1081 ELEKTROD REVIZYON iCIiN TEK

VAGAL SINIR STIMULATORU:
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(1) 3.Basamak Hastanelerde uygulanmasi halinde; Psikiyatri, Noroloji (cocuk/erigkin) ve Beyin Cerrahisi uzman
hekimleri tarafindan dizenlenen heyet raporuna istinaden Kurumca bedeli karsilanir. Vagal sinir stimulatorleri
asagidaki tim sartlari tasimasi halinde uygulanir:

a) Hastanin yasam kalitesini bozacak siklik ve sekilde nébetlerinin olmasi.

b) Nobet tipine uygun bitiin antiepileptikleri kullanmis olmasi ve halihazirda en az ikili major antiepileptik ajani 2
(iki) yildir kullaniyor ve bunlara cevap alinamiyor olmasi.

c) Daha dnce epileptik cerrahi uygulanip yanit alinamamis ya da epileptik cerrahi uygulanamaz durumda
olmasi.

¢) Epilepsi nedeninin malign beyin tuméril, nérometabolik ya da nérodejeneratif hastalik olmamasi.

d) Hastalarin zeka dizeyi agir derecede geri olmamali.

e) Hamile olmamasi.

f) Sistemik kronik hastalik olmamasi (astim, aktif peptik ulcus, kr. akciger hastaligi, koroner kalp hastalidi, kr.
bdbrek hastalidi, kr. karaciger hastaligi, diabetes mellitus ve benzeri hastaliklar)

g) Noroloji ve/veya Cocuk Norolojisi, Beyin Cerrahisi ve Psikiyatri uzman hekimleri tarafindan olusan bir
komisyon kurulmasi ve hastalarin komisyonca asagidaki belgelerle birlikte dederlendiriimesi gerekmektedir.
Komisyon degerlendiriimesinde istenecek belgeler:

1- Uzun gekimli video-EEG kayitlar,

2- Hastanin daha 6nce kullandigi antiepileptik tedavi; doz, ilag-kan seviyesi, ndbet sayisi ve sekli ile ilgili
bilgilerin dokiimante edildigi ayrintili epikriz (epikriz hasta takibini yapan nérolog yada gocuk nérolog tarafindan
hazirlanmis ve imzalanmig olmalidir),

3- Nororadyolojik goruntileme tetkiklerinin asli,

4- Psikolog tarafindan diizenlenmis zeka diizeyini gésteren belge.

KN1082 SUBKUTAN IMPLANTE EDILEBILEN VNS TERAPI GENERATOR (SINGLE PIN)
KN1083 SUBKUTAN IMPLANTE EDILEBILEN VNS TERAPI GENERATOR (DUAL PIN)
KN1084 LEAD

KN1085 TUNNELER

KN1086 MAGNET

Tablo 7. EK-3/H Listesinde Bulunan Kisitlamalar

EK-3/H

KARDIYOLOJi BRANSINA AIT TIBBi MALZEMELER

SUT ;
KODU TIBBI MALZEME ALAN TANIMI
KR1002 ICD, VVIR, SIVI YUKU VEYA SOLUNUM TAKIBi YAPABILEN
(1) 3.basamak hastanelerde, epikrizde 2 (iki) Kardiyoloji uzmaninin imzasinin olmasi halinde, Kurumca bedeli
karsilanir.
KR1004 | ICD, VVIR, MR UYUMLU

(1) 3.basamak hastanelerde, MR ile takibi zorunlu hastahgi olan kisilerde, bu hastahgin ilerlediginin ve hayati
fonksiyonlar tehdit edebileceginin ilgili brang hekimince belirtildigi, ilgili brans hekiminin ve 2 (iki) Kardiyoloji
uzmaninin oldugu saglik kurulu raporuna istinaden bedeli Kurumca karsilanir.

KR1011 | ICD, BI-VENTRIKUL,SIVI TAKIBI VEYA SOLUNUM TAKIBI YAPABILEN
(1) 3.basamak hastanelerde, epikrizde 2 (iki) Kardiyoloji uzmaninin imzasinin olmasi halinde, Kurumca bedeli
karsilanir.

KR1015 | KALP PiLi, DDDR MR UYUMLU

(1) 3.basamak hastanelerde, MR ile takibi zorunlu hastalidi olan kisilerde, bu hastaligin ilerlediginin ve hayati
fonksiyonlari tehdit edebileceginin ilgili brans hekimince belirtildigi, ilgili brans hekiminin ve 2 (iki) Kardiyoloji
uzmaninin oldugu saglik kurulu raporuna istinaden bedeli Kurumca kargilanir.

KR1020 | KALP PiLi, VIR, MR UYUMLU

(1) 3.basamak hastanelerde, MR ile takibi zorunlu hastaligi olan kigilerde, bu hastaligin ilerlediginin ve hayati
fonksiyonlari tehdit edebileceginin ilgili brans hekimince belirtildigi, ilgili brans hekiminin ve 2 (iki) Kardiyoloji
uzmaninin oldugu saglk kurulu raporuna istinaden bedeli Kurumca karsilanir.

KR1025 | ELEKTROD, ATRIAL (AKTIF-PASIF FIXASYON), MR UYUMLU
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(1) 3.basamak hastanelerde, MR ile takibi zorunlu hastaligi olan kisilerde, bu hastaligin ilerlediginin ve hayati
fonksiyonlar tehdit edebileceginin ilgili brans hekimince belirtildigi, ilgili brans hekiminin ve 2 (iki) Kardiyoloji
uzmaninin oldugu saglk kurulu raporuna istinaden bedeli Kurumca karsilanir.

KR1028 | ELEKTROD, VENTRIKULER (AKTIF-PASIF), MR UYUMLU

(1) 3.basamak hastanelerde, MR ile takibi zorunlu hastaligi olan kisilerde, bu hastaligin ilerlediginin ve hayati
fonksiyonlar tehdit edebileceginin ilgili brang hekimince belirtildigi, ilgili brans hekiminin ve 2 (iki) Kardiyoloji
uzmaninin oldugu saglk kurulu raporuna istinaden bedeli Kurumca karsilanir.

KR1044 | KATETER, ABLASYON, DONDURMALI(CRYO)
(1) 3. basamak hastanelerde, epikrizde 2 (iki) Kardiyoloji uzmaninin imzasinin olmasi halinde, Kurumca bedeli
karsilanir.

KR1045 KATETER, ABLASYON, KOMPLEKS HARiTALAMA, 3 BOYUTLU, MANYETIK SENSORLU

PATCH DAHIL

(1) 3. basamak hastanelerde, epikrizde 2 (iki) Kardiyoloji uzmaninin imzasinin olmasi halinde, Kurumca bedeli
karsilanir.

KR1046 KATETER, ABLASYON, KOMPLEKS HARiTALAMA, 3 BOYUTLU, ELEKTRIK SENSORLU

PATCH DAHIL

(1) 3. basamak hastanelerde, epikrizde 2 (iki) Kardiyoloji uzmaninin imzasinin olmasi halinde, Kurumca bedeli
karsilanir.

KR1047 | KATETER, ABLASYON PULMONER VEN BALON DONDURMALI
(1) 3. basamak hastanelerde, epikrizde 2 (iki) Kardiyoloji uzmaninin imzasinin olmasi halinde, Kurumca bedeli
karsilanir.

KR1050 | KATETER, SHEATH,ABLASYON iCIN YONLENDIRILEBILEN

(1) 3. basamak hastanelerde, epikrizde 2 (iki) Kardiyoloji uzmaninin imzasinin olmasi halinde, Kurumca bedeli
karsilanir.

KR1053 | KATETER, PULMONER VEN DAIRESEL HARITALAMA KATETERI
(1) 3. basamak hastanelerde, epikrizde 2 (iki) Kardiyoloji uzmaninin imzasinin olmasi halinde, Kurumca bedeli
karsilanir.

KR1058 | KATETER, 3 BOYUTLU NON KONTAK BALON HARITALAMA KATETERI
(1) 3. basamak hastanelerde, epikrizde 2 (iki) Kardiyoloji uzmaninin imzasinin olmasi halinde, Kurumca bedeli
karsilanir.

KR1161 STENT, VASKULER, KAROTiS,_ KENDILIGINDEN AGCILAN, CELIK / NITINOL / DISTAL

INCELEN MONORAIL

(1) 3. basamak hastanelerde Kardiyoloji Uzmani ile KVC veya Beyin Cerrahisi Uzmanlari tarafindan diizenlenen
saglik kurulu raporu ile stent uygulanma endikasyonunun epikrizde ayrintili olarak belirtiimesi halinde Kurumca
bedeli karsilanir.

KR1193 KALP PILI ELEKTRODU GIKARILMASI iGIN LAZER, RF VEYA MEKANIK CIHAZLAR

(1) 3.basamak hastanelerde 3 (li¢) Kardiyoloji uzmani tarafindan diizenlenen saglik kurulu raporu ile Kurumca
bedeli karsilanir.

KR2020 KALP PILI ELEKTRODU GIKARILMASI iGIN KILITLEYIiCi STILE

(Degisik:RG- 12/11/2013-28819/ 21-f md. Yururltk: 12/11/2013)

(1) 3.basamak hastanelerde 3 (lig) kardiyoloji uzmani tarafindan diizenlenen saglik kurulu raporu ile agagidaki
durumlardan en az birinin varli§inin raporda belirtiimesi halinde bedeli Kurumca karsilanir.

a) Kesin enfeksiyon belirlenen durumlar (endokardit, sepsis, cep enfeksiyonu, bakteriyemi),

b) Cihazla ilgili olarak hasta konforunu ciddi sekilde etkileyen ve alternatif yontemlerin denenmesinden sonra da
devam eden agri,

¢) Cihazla ilgili ciddi tromboembolik olaylar,

¢) Semptomatik sliperior vena kava sendromu,

d) Birakilan lead veya lead fragmanlarina bagli ciddi aritmi,

e) Gerekli diger kardiyak cihazlarin fonksiyonlarinin ciddi olarak etkilendigi durumlar,

f) Ayni tarafta 4 lead veya siiperior vena kavada 5 lead konulmasini gerektiren durumlar,

g) Manyetik Rezonanstan baska alternatifi olmayan goriintileme ydnteminin gerekliligi,

g) Bilateral subklavyen ven veya siiperior vena kava tikanikhigi olup lead implantasyonunun gerektigi durumlar,
h) Lead iceren bir vene planlanan stent implantasyonunun gerektigi durumlar,

1) Lead dizayni veya disfonksiyonuna bagli gelisen hayati tehdit edici durumlar.

KR1198 TRANSKATETER PULMONER KAPAK
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(1) (Degisik:RG- 12/11/2013-28819/ 21-e md. Yurirlik: 12/11/2013)

(1) Pulmoner kapak hastaliklarinda 2 (iki) kardiyoloji/pediatrik kardiyoloji, 1 (bir) kalp ve damar cerrahisi
uzmaninin onayinin bulundugu konsey karari ile bir yilda 2000 kardiyak girisimsel islem (en az 300 tedavi
amagcli girisim) ve 250 acik kalp cerrahisi yapilan 3.basamak hastanelerde kullaniimasi halinde bedeli Kurumca
karsilanir.

TRANSKATETER AORTIK KAPAK BALON EXPANDABLE (BALON SHEAT, TASIYICI

KR2021 SISTEM BIRLIKTE) SET

(1) Konvansiyonel cerrahi ydntemlerle Kalp ve Damar Cerrahisi uzmani tarafindan inoperable veya yiiksek
riskli olarak deg@erlendirilen semptomatik ciddi kalsifik aort kapak darligi hastalarinda 2 (iki) Kardiyoloji, 2 (iki)
Kalp Damar Cerrahisi, 1 (bir) Anestezi Reanimasyon uzmaninin onayinin bulundugu konsey karari ile bir yilda
2000 kardiyak girisimsel islem (en az 300 tedavi amagli girisim) ve 250 acik kalp cerrahisi yapilan 3. basamak
hastanelerde kullaniimasi halinde Kurumca bedeli karsilanir.

(2) STS skoru >=10 veya Logistic Euro Score>=20 olmasi, siroz, toraksa radyoterapi almis olma hikayesi,
gecirilmis koroner arter cerrahisi ve fonksiyonel koroner arter bypass greftleri olmasi, kardiyopulmoner baypasin
kullaniimamasi gereken malignensi durumlari yiiksek risk olarak kabul edilir.

(3) Yasam beklentisi bir yildan az olan hastalarda kullanilmaz.

(4) Yukarida belirtilen sartlarin saglanmadidi ve hastanin cerrahi tedaviyi reddettigi durumlarda kullanilan kapak
Ucretinin hasta tarafindan karsilanmasi uygundur.

KR2022 TRANSKATETER AORTIK KAPAK SELF EXPANDABLE SET

(1) Konvansiyonel cerrahi yontemlerle Kalp ve Damar Cerrahisi uzmani tarafindan inoperable veya yiiksek riskli
olarak deg@erlendirilen semptomatik ciddi kalsifik aort kapak darligi hastalarinda 2 (iki) Kardiyoloji, 2 (iki) Kalp
Damar Cerrahisi, 1 (bir)Anestezi Reanimasyon uzmaninin onayinin bulundugu konsey karari ile bir yilda 2000
kardiyak girisimsel islem (en az 300 tedavi amagli girisim) ve 250 agik kalp cerrahisi yapilan 3.basamak
hastanelerde kullaniimasi halinde Kurumca bedeli karsilanir.

(2) STS skoru >=10 veya Logistic Euro Score>=20 olmasi, siroz, toraksa radyoterapi almis olma hikayesi,
gecirilmis koroner arter cerrahisi ve fonksiyonel koroner arter bypass greftleri olmasi, kardiyopulmoner baypasin
kullanilmamasi gereken malignensi durumlari yuksek risk olarak kabul edilir.

(3) Yasam beklentisi bir yildan az olan hastalarda kullaniimaz.

(4) Yukarida belirtilen sartlarin saglanmadigi ve hastanin cerrahi tedaviyi reddettigi durumlarda kullanilan kapak
Ucretinin hasta tarafindan karsilanmasi uygundur.

KR1201 | TRANSKATETER MITRAL KAPAK MANDAL VE TASIMA SISTEMI

(1)Semptomatik ciddi mitral yetmezIigi bulunan ve mitral kapaga yonelik cerrahi girisim agisindan inoperable
olarak deg@erlendirilen hastalarda 2 (iki) Kardiyolog ve 2 (iki) KVC, 1 (bir) Anestezi ve Reanimasyon uzmaninin
bulundugu konsey karari ile 2000/YIL kardiyak kateterizasyon (en az 300/YIL tedavi amagh girisim)ve 250/YIL
acik kalp cerrahisi yapilan 3. basamak Saglik Bakanhgi Hastaneleri veya 3. basamak TSK Hastanelerinde
kullaniimasi halinde Kurumca bedeli karsilanir.

» Anatomik olarak iglemin yapilabilmesi i¢in kapak yapisinin uygun olmasi ve asagidaki sartlari saglamasi
gereklidir:

1. Kagagin A2-P2 segmentlerinden kaynaklaniyor olmasi

2. Mitral yetmezlik mekanizmasinin Flail/prolabe mitral kapak veya romatizmal kaynakli olmayan liflet hareket
kisitlihgi olmasi,

3. Yetmezlik gosteren bolgede lifletler arasi mesafenin sinirli olmasi, ciddi kalsifikasyon ya da ciddi annulus
dilatasyonu bulunmamasi,

4. Flail mitral kapak varliginda, flail segment genisliginin <15mm, flail agikliginin <10mm olmasi

STENTGREFT, HASTAYA OZEL

(1) Yilda 250 adet tanisal anjiyografi veya islem yapilan 3. basamak hastanelerde; 2 (iki) Kardiyoloji uzmani ile
birlikte KVC veya Radyoloji uzmaninin oldugu konsey karari ile kompleks anatomiye sahip aortik visseral
dallari igeren aort anevrizmalarinin tedavisinde, klasik cerrahi ve EVAR, TEVAR uygulamalarinin kontrendike ya
da yuksek riskli oldugu durumlarda (organ malperfiizyonu ve buna bagdh komplikasyonlari énleyebilmek igin)
kullaniimasi halinde Kurumca bedeli karsilanir.

KR1217 STENTGREFT, HASTAYA OZEL, ANA GOVDE, FENESTRE
KR1218 STENTGREFT, HASTAYA OZEL, ANA GOVDE, YAN DALLI
KR1219 STENTGREFT, HASTAYA OZEL, ILIAK UZATMA, YAN DALLI
KR2026 STENT, VASKULER, AORTIK, AKIM GEVIRICI, COK KATMANLI
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Tablo 8. EK-3/J Listesinde Bulunan Kisitlamalar

EK-3/J
KULAK BURUN BOGAZ BRANSINA AIT TIBBi MALZEMELER

SUT KODU TIBBi MALZEME ALAN TANIMI

KEMIGE MONTE ISITME CIHAZI VE AKSESUARLARI
(1) Bilateral isitme kaybi olan ve her 2 (iki) kulakta da konvansiyonel isitme cihazindan fayda gérmedigi ayni
resmi saglik kurumunda galisan 3 (li¢) Kulak Burun Bogaz hastaliklari uzman hekiminin yer aldigi saghk kurulu
raporu ile saptanan ve asagidaki kriterlere uyan hastalarda uygulanir.
(2) Kemik yolu isitme esigi 500, 1000, 2000 ve 4000 Hz’ de 60 dB’i asmayan, iletim veya mikst tip isitme kaybi
olan ve konusmayi ayirt etme skoru %60 ve Uzerinde olan hastalarda asagida belirtilen kriterlere uymasi
durumunda;
a) Bilateral aural atrezi, cerrahi ile dizeltilemeyen konjenital orta kulak anomalilerinde,
b) Bilateral mastoidektomi kavitesi bulunan hastalarda,
c) Tedaviye direncli kronik eksternal otit olan hastalarda
bedelleri Kurumca karsilanir.
(3) 5 (bes) yasindan kiigik hastalara uygulandidi takdirde bedeli Kurumca karsilanmaz. Ancak 5 (bes) yasindan
kiigclk hastalara ya da genel durumu cerrahi uygulamasina elverisli olmayan hastalara kafa bandi (soft band) ya
da benzeri bir atagmanla uygulanmasi halinde Kurumca bedeli karsilanir.
(4) Kemige implante edilen isitme cihazi, 3.Basamak Hastanelerde uygulanmasi halinde Kurumca bedeli
karsilanir.

KB1013 KEMIGE MONTE ISITME CIHAZI VE AKSESUARLARI (islemci, Pil ve Pil yuvalar, i¢ parca ile
dis parga arasinda aktarici sistem ve bilesenleri, Cerrahi ile yerlestirilen i¢ parca)

ORTA KULAK IMPLANTI
(1) Bilateral isitme kaybi olan ve her 2 (iki) kulakta da konvansiyonel isitme cihazindan fayda gérmedigi ayni
resmi saglik kurumunda galisan 3 (li¢) Kulak Burun Bogaz hastaliklari uzman hekiminin yer aldigi saghk kurulu
raporu ile saptanan ve asagidaki kriterlere uyan hastalarda uygulanir. Kurumca bedelinin karsilanmasi igin son
2 (iki) y1l isitme esiklerinin stabil oldugu belirtiimelidir.
a) Sensorindral isitme kayiplari:
1- Algak frekanslarda 65 dB, orta frekanslarda 70 dB, yliksek frekanslarda 85 dB’i gegmeyen sensorindral isitme
kaybi olan kisilerde uygulanir.
2- Konusmay! ayirt etme skorunun %50°den daha iyi olmasi durumunda uygulanir (5 (bes) yasindan kuglklerde
bu sart aranmaz).
3- Retrokoklear patolojinin olmadiginin saglik kurulu raporunda belirtiimesi gereklidir.
b) iletim ve mikst tip isitme kayiplari:
1- Kemik yolu isitme esikleri 60 dB’den kétl olmayan mikst veya iletim tipi isitme kayiplarinda uygulanir.
2- Konusmay! ayirt etme skorunun %50’den daha iyi olmasi durumunda uygulanir (5 (bes) yasindan kuglklerde
bu sart aranmaz).
3- Her iki kulagi da daha énce en az bir kez opere edilmis hastanin isitme kaybinin diizeltimemis oldudu saglik
kurulu raporunda belirtilmelidir.
c) Bilateral igitme kaybi olup, konvansiyonel isitme cihazi ile dlizeltilebilme sarti aranmadan orta kulak implanti
yapilabilecek 6zellikli durumlar;
1- Gegirilmis kulak cerrahisi sonucu radikal mastoidektomi kavitesi olan ve tekrarlayan enfeksiyonlar nedeniyle
konvansiyonel isitme cihazi kullanamayan hastalarda,
2- Tedaviye direncli kronik eksternal otit nedeniyle klasik hava yolu isitme cihazi kullanamayan hastalarda,
3- Konjenital dig ve orta kulak anomalisi olan hastalarda,
4- Isitme cihazi endikasyonu olup steteskop kullanmasi gereken saglik galisanlarinda, orta kulak implanti
uygulanabilir.
(2) Orta kulaga implante edilebilen isitme cihazi, 3.Basamak Hastanelerde uygulanmasi halinde bedeli Kurumca
karsilanir.

KB1014 ORTA KULAK IMPLANTI (islemci, Pil ve pil yuvalari, Aktarici sistem ve bilesenleri, Cerrahi ile
yerlestirilen i¢ parca)

KOKLEAR iIMPLANT
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A) Koklear implant (Ki)

(1) Koklear implant, bilateral ileri-gok ileri derecede sensdrindral isitme kaybi olan ve isitme cihazindan yarar
gormeyen asagidaki kriterlere haiz kisilerde uygulanmasi halinde Kurumca bedeli karsilanir.

a) Alici ve ifade edici dil yas! ile kronolojik yas arasinda 4 (doért) yildan daha az fark olmasi durumunda veya
alici ve ifade edici dili 4 (dért) yas ve Ustii olan cocuklarda (4-18 yas) kronolojik yasa bakilmaksizin Ki uygulanir.
b) Post-lingual isitme kaybi olanlarda Ki uygulanr.

c¢) Saglk kurulu raporu, ayni resmi saglik kurumunda g¢aligsan 3 (t¢) Kulak Burun Bogaz uzman hekimi
tarafindan diizenlenir. Rapor ekinde ayni veya farkli bir resmi saghk kurumunda galisan 1 (bir) uzman odyolog
veya odyolog ve psikolog dederlendirme sonucu bulunmalidir.

¢) Elektrod yerlesimini saglayacak kadar i¢ kulak gelisiminin olmasi ve koklear sinirin varligi yuksek
¢oziunUrlikte CT ve/veya MRI ile gosterilmelidir.

d) Menenijit sonrasi olugan isitme kaybi ve koklear ossifikasyon varliginda 6zel sartlar aranmaksizin acil
operasyon saglik kurulu raporu ile belgelendirilmesi halinde yapilir.

e) Isitsel ndropati tanisi alan ve en az 6 (alti) ay siireyle isitme rehabilitasyonu ve egitiminden fayda gérmedigi
odyolojik test bataryasi ile belgelendiriimesi halinde yapilir.

f) Ikinci kulaga Ki uygulanmasi; menenjit sonrasi ileri derecede sensdérindral isitme kayiplarinda, ileri isitme
kaybi yaninda bilateral korliik oldugunda, corpus callosum agenezisine eslik eden ileri derecede isitme
kayiplarinda eszamanl veya ardisik gift tarafli Ki uygulanabilir.

g) Ki uygulamasi sonrasi gelisen enfeksiyon nedeniyle koklear implantin islevselligini yitirmesi durumunda, bu
durumun ayni resmi saglik kurumunda galisan 3 (li¢) Kulak Burun Bogaz uzman hekimi tarafindan diizenlenen
saghk kurulu raporu ile belgelendiriimesi halinde yeniden planlanan implantasyon Kurumca bedeli karsilanir.
(2) Odyolojik degerlendirme; odyometrik inceleme, timpanometri, stapes refleks esigi testi, klinik otoakustik
emisyon testi, ABR testleri ile yapilir.

Odyolojik kriterler;

a) 2 (iki) yas Ustu cocuklarda ve erigkinlerde 500, 1000, 2000 ve 4000 Hz'lerdeki isitme esikleri ortalamasinin 80
dB’den daha kotlu olmasi ve konusmayi ayirt etme testi yapilabilen hastalarda konusmayi ayirt etme skorunun
%30’un altinda olmasi gereklidir. En az 3 (li¢) aylik slre ile binaural isitme cihazi kullanimindan fayda gérmedigi
saghk kurulu raporunda belirtiimelidir.

b) 2 (iki) yas alti cocuklarda, bilateral 90 dB HL’den daha fazla sensérinéral isitme kaybi olmasi ve en az 3 (lig)
aylik slre ile binaural isitme cihazi kullanimindan fayda gérmedigi sagdlik kurulu raporunda belirtilmelidir.

c) Saf ses ortalamasi (500, 1000, 2000 ve 4000 Hz) bir kulakta 70 dB ve daha kéti, karsi kulakta 90 dB ve daha
kétii olan ve konugmay! ayirt etme skorunun %30’un altinda kaldigi hastalarda kétii kulaga Ki yapilabilir.

(3) Koklear implantin, 1 (bir) yas altindaki hastalara uygulanmasi halinde Kurumca bedeli karsilanmaz.

(4) Ki, 3 Basamak Hastanelerde uygulanmasi halinde, cihaz ve aksesuarlar dahil olarak Kurumca bedeli
karsilanir.

(5) Elektroakustik uygulama: 1000 Hz ve altindaki frekanslarda isitme esiklerinin 50 dB ve daha iyi, 1000 Hz'den
yuksek frekanslarda 80 dB ve daha kot olmasi ve konugmayi ayirt etme skorunun %30’dan kot olmasi
durumunda uygulanir. Elektroakustik uygulamanin Kurumca bedelinin 6denmesi i¢in son 2 (iki) yil isitme
esiklerinin stabil oldugdu belirtiimelidir.

B) Koklear implant yapilacak merkezlerde asgari bulunmasi gereken ekipmanlar

1- Cocuk odyometrisi-serbest alan odyometrisi yapiimasina olanak saglayacak odyometri donanimi ve uygun
ozelliklerde test odasi,

2- En az 2 (iki) frekansta (226 Hz ve 800/1000 Hz olmak kaydiyla) test yapabilen timpanometri cihazi,

3- Klinik otoakustik emisyon test cihazi,

4- Klinik ABR test cihazi.

(Ek:RG- 12/11/2013-28819/ 23 md. Yururlik: 12/11/2013)

C) Koklear implant Asgari Canta igerigi

1- Moddler implant i¢in; konusma islemcisi, transmitter, 2 adet uygun pil yuvasi, yedek pil yuvasi kapagi, 12
adet 675p digme pil sarj edilebilir pil Gnitesi, 3 adet sarj edilebilir pil ve sarj cihazi (sarj edilebilir pilleri standart
Uretiminde olmayanlar igin 120 adet 675p diigme pil), ara kablo, yedek ara kablo, yedek miknatis, yedek kulak
kancasi, yedek kulak kancasi pini, , konusma islemcisi test cihazi, tornavida, pin ¢ikartma aleti, nem alma kiti,
nem alma tableti, temizleme firgasi, dis parca tasima g¢antasi, giinlik kullanim g¢antasi, uzaktan kumanda aleti,
Tarkge kullanim kilavuzu.

2- Tek parga konusma iglemcisine sahip implant i¢in; konusma islemcisi, elektrikli kurutma cihazi, uzaktan
kumanda, degisik glicte miknatislar, nem alma kiti, nem alma tableti, 12 adet 675p digme pil (sarj edilebilir
pilleri standart Uretiminde olmayanlar igin 120 adet 675p digme pil), mini pil yuvasi ve kablosu, Tiurkge kullanim
kilavuzu.

KB1015

(Degisik:RG- KOKLEAR IMPLANT (islemci, Pil ve pil yuvalari, Aktarici sistem ve bilesenleri, Cerrahi ile

12/11/2013- erlestirilen i¢ parca
28819/ 23 md. yerles ¢ parga)

Yarurluk:
12/11/2013)
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BEYIN SAPI IMPLANTI
(1) Koklear implant ekibi tarafindan degerlendirilmis ve yapilan CT ve/veya MRI incelemeleri sonucu; koklea
ve/veya akustik sinirin olmadigi veya tam gelismedigi veya hasar goérdigu tespit edilen hastalara beyin sapi
implanti saglik kurulu raporu ile uygulanir.
(2) Saglik kurulu raporu, ayni resmi saglik kurumunda c¢alisan 3 (li¢) Kulak Burun Bodaz uzman hekimi
tarafindan diizenlenir. Rapor ekinde ayni veya farkli bir resmi saglhk kurumunda ¢alisan bir uzman odyolog veya
odyolog ve psikolog degerlendirme sonucu bulunmalidir.
(3) Koklea ve/veya akustik sinirin olmadigi veya tam gelismedigi veya hasar gérdiiginiin CT ve/veya MRI
incelemeleri ile belgelendirilmelidir.
(4) Beyin sapi implantinin, 1 (bir) yas altindaki hastalara uygulanmasi halinde bedelleri Kurumca karsilanmaz.
(5) Beyin sapi implanti, 3.Basamak Hastanelerde uygulanmasi halinde bedeli Kurumca karsilanir.

KB1016 BEYIN SAPI IMPLANTI (islemci, pil ve pil yuvalari, Aktarici sistem ve bilesenleri, cerrahi ile
yerlestirilen i¢ parca)

Tablo 9. EK-3/K Listesinde Bulunan Kisitlamalar

EK-3/K
KADIN HASTALIKLARI VE DOGUM BRANSINA AIT TIBBi MALZEMELER

SUT KODU TIBBi MALZEME ALAN TANIMI
KD1003 SERVIKAL OLGUNLASTIRICI BALON (CRB)

(1) 3.Basamak Hastanelerde kullaniimasi halinde bedeli Kurumca karsilanir.

| ENJEKSIYON URUNLERI

A) Vezikoureteral refliide (VUR) kullanilan enjeksiyon dolgu materyalleri

(1) Voiding sistolretrografi veya videourodinami ile saptanmis VUR olmali ve hastanin hizmet detay belgesinde
yer alan epikriz notunda belirtiimelidir.

(2) Seans basina her Uretere en fazla 2cc nin bedeli Kurumca karsilanir.

(3) Her bir Ureter icin birinci enjeksiyon bedeli sézlesmeli tim saglik kurumlarinca yapilmasi halinde bedeli
Kurumca karsilanir. Ancak ayni Uretere ikinci enjeksiyon ise 3.Basamak Hastanelerde uygulanmasi halinde
bedeli Kurumca kargilanir.

(4) Ayni uretere en fazla 2 (iki) seans uygulanmasi halinde enjeksiyon bedeli Kurumca kargilanir.

(5) Enjeksiyon araliklari en az 6 (alt) ay olmalidir.

(6) Kadin hastaliklari ve dogum veya ¢ocuk cerrahisi branslarinca kullanildigi taktirde bedeli Kurumca karsilanir.
B) Stres inkontinansta kullanilan enjeksiyon dolgu materyalleri

(1) Her bir kiirde 4 cc. olmak lizere en fazla 2 (iki) kir kullaniimasi halinde bedeli Kurumca karsilanir.

(2) Uretra ve mesanenin ek patalojilerini dislamak amaciyla sistoskopi yapiimalidir.

(3) 3.Basamak Hastanelerde kullaniimasi halinde bedeli Kurumca kargilanir.

(4) Her uygulamada, Kadin Hastaliklari ve Dogum uzmaninin bulundugu saglik kurulu raporuna istinaden bedeli
Kurumca karsilanir.

ANTIINKONTINANS VE ANTIVESIKOURETRAL REFLU ENJEKSIYON
MATERYALLERI(1CC)

KD1020
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SUT METIN KISMINDA YER ALAN 3. BASAMAK ILE ILGILI KISITLAMA
BOLUMLERI

Tablo 10. SUT Metninde Bulunan Kisitlamalar

BOLUM | BASLIK 1 BASLIK 2 BASLIK 3 BASLIK 4 KISITLAMA METNI
o 2.4 -Baz
IKINCI tetkik ve 2.4.4 - Diger 244C- (1) Ekstrakorporeal fotoferez tedavi bedellerinin
BOLUM tedavi bazi tetkik ve | Ekstrakorporeal 6denebilmesi icin; Uclinci basamak saghk
(Tani ve | yontemlerinin tedavi fotoferez hizmeti sunucularn tarafindan saglhk kurulu
Tedavi) usul ve yontemleri tedavisi raporu diizenlenmesi gerekmektedir.
esaslari
2 4.4 F-1 - Fizik 2) 69_ seans Uzeri olar.1. fizik teQayl_ ve
) rehabilitasyon uygulamalari igin en az bir fiziksel
N 2.4 -Bazi tedavi ve tip ve rehabilitasyon uzman hekiminin yer aldigi
IKINCI | tetkikve | 2.4.4-Diger | 2.4.4.F-Fizik | rehabilitasyon |- I8 FeHedasy yer acid
A - . . < (saglik hizmeti sunucusunda yeterli sayida
BOLUM tedavi bazi tetkik ve tedavi ve saghk - o L
i - . - fiziksel tip ve rehabilitasyon uzman hekimi
(Tani ve | ydéntemlerinin tedavi rehabilitasyon raporlarinin - ;
- . . . . ) bulunmasi durumunda saglik kurulu bu hekimler
Tedavi) usul ve yontemleri islemleri (uzman hekim P
- tarafindan olusturulacaktir) Gglincii basamak
esaslar /saglik kurulu) - o N
di .| saghk kurumu saglik kurulunca, saglik raporu
Gzenlenmesi - . -
diizenlenmesi gerekmektedir.
(3) SUT eki EK-2/D-2 Listesinde “G81.0, G81.1,
G81.9, G82.0, G82.1, G82.2, G82.3, G824,
G82.5, S06.0, S06.1, S06.2, S06.3, S06.4,
S06.5, S06.6, S06.7, S06.8, S06.9, S14.0,
S14.1, S24.0, S24.1, S34.0, S34.1” ICD-10
kodlari ile yer alan hastaliklarda, tani ile ilgili
dizenlenen ilk saglik raporu tarihinden itibaren
¢ yil igerisinde uygulanan fizik tedavi ve
> 4 -Bazi rehabilitasyon islem bedelleri Kurumca
iKINCI tetkik ve 2.4.4 - Diger 2 4 4 F - Eizik 2.4.4.‘;:-2.-F|2|k kargilanacaktir. Bu surelennv bltlmlpdgn sonra
BOLUM |  tedavi bazi tetkik ve tedavi ve tedavive —meydana gelen hastaiga iliskin  geg
i - - - rehabilitasyon | komplikasyonlarda fizik tedavi ve rehabilitasyon
(Tani ve |yOntemlerinin tedavi rehabilitasyon : = . . )
- . . . 4 islemlerinin uygulamalarinin  faturalandirilabilmesi igin,
Tedavi) usul ve yontemleri islemleri A 9 7
faturalandiriimasi | Gglinci  basamak saghk  kurumu  saghk
esaslar AP o
kurullarinca en az bir fiziksel tip ve rehabilitasyon
uzman hekiminin yer aldigi (saghk hizmeti
sunucusunda vyeterli sayida fiziksel tip ve
rehabilitasyon ~ uzman  hekimi  bulunmasi
durumunda saglik kurulu bu hekimler tarafindan
olusturulacaktir) saglik kurulu raporu
dizenlenmesi ve tedavilerin Uglncl basamak
saglk kurumlarinca yapilimig olmasi
gerekmektedir.
2.4 -Bazi 2.4.4.F-5 - 1) Robotik rehabilitasyon sistemi uygulamasi igin
iKINCI tetkik ve 2.4.4 -Diger | 2.4.4.F - Fizik e S M I uygu ¢
e . . . Robotik gereken saglik kurulu raporu, tglincu basamak
BOLUM tedavi baz tetkik ve tedavi ve o 9 - o
. - . - rehabilitasyon | saglk kurumlarinda fiziksel tip ve rehabilitasyon
(Tani ve | yontemlerinin tedavi rehabilitasyon . : oo 9 9
- i . . ’ sistemi uzman hekiminin  katildigi  saghk kurulu
Tedavi) usul ve yontemleri islemleri | | findan diizenl Kii
esaslarn uygulamalari | tarafindan dizenlenecektir.
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SUT eki EK-2/B Listesinde “9.C Molekuler
tetkikler” bashgi altinda yer alan molekiiler tetkik
bedelleri; sadece soézlesmeli/protokolli Gglnci
basamak saglk hizmeti sunuculan ile
binyesinde Genetik Tani Merkezi ruhsati/gegici
calisma izin belgesine sahip laboratuvar
bulunan ikinci basamak saglik hizmeti sunuculari
tarafindan faturalandirilir. Ancak;
preimplantasyon genetik tetkikler, prenatal
genetik tetkikler, hematolojik maligniteler, organ

o 2.4 -Baz ve doku nakli merkezi bulunan saglik hizmeti
IKINCI tetkik ve 2.4.4 - Diger 244G - 24.4.G-2- sunucularinda transplantasyon yapilacak alici ve
BOLUM tedavi bazi tetkik ve N P verici adaylari igin bu sartlar aranmaz. Adli veya
i - . Genetik Molekiler : . 9
(Tani ve | yontemlerinin tedavi tetkikler tetkikler tibbi endikasyonlara bagl zorunluluklar disinda
Tedavi) usul ve yontemleri kisinin kendi istegine bagli olarak yaptirilan DNA
esaslar testleri Kurumca higbir sekilde 6denmez. Yapilan
islemlere ait ayrintih teknik aciklamayi igeren
ayrintih rapor ile analiz gorintlli sonuglarinin
orjinal cihaz g¢iktilarinin imzal fotokopisi faturaya
eklenecektir. Ayrica imzali orjinal cihaz ciktilar
istendiginde Kuruma ibraz edilmek Uzere saglik
hizmeti sunucusunda saklanacaktir. Hekim
tarafindan  tetkik istem formunda analiz
endikasyonu, tani icin gerekliligi ve tedavi
protokolinu degistirip degistirmedidi belirtiimeli
ve bir drnegi faturaya eklenmelidir.
(1) IVF tedavisi igin gerekli saglik kurulu raporu;
blnyesinde kadin hastaliklari ve dogum Klinigi ile
o 2.4 -Baz ) troloji  klinigi  (binyesinde  Groloji  klinigi
IKINCI tetkik ve 2.4.4 - Diger 244.]- 2440-1-2 - IVE bulunmayan ancak Uroloji uzman hekiminin
BOLUM tedavi bazi tetkik ve Yardimci SRS konsultan olarak gorev yaptigi, egitim verilen
) - - . . . saglik kurulu < A Lo
(Tani ve | yontemlerinin tedavi Ureme yontemi ranoru kadin-dogum hastaneleri dahil) bulunan Gglincu
Tedavi) usul ve yéntemleri tedavileri P basamak saglk kurumlarinda ki kadin
esaslar hastaliklari ve dogum uzman hekimi ve bir troloji
uzman hekiminin katilimi ile olugturulan saglik
kurullari tarafindan diizenlenecektir.
(1) Hasta gocuk sahibi olup, tedavisinin baska
tibbT bir yéntemle mumkin olmamasi ve tibben
zorunlu gorilmesi halinde bu gocugun tedavisi
amagli  preimplantasyon  genetik  tarama
yapilarak uygun kok hicre vericisi kardes
IKINCI tetkik ve 2.4.4 - Diger 244]- hiicre vericisi P yor SrKezl gun
A - . basamak saglik hizmeti sunucularn saglik
BOLUM tedavi bazi tetkik ve Yardimci kardes
i - . . . . o kurullari  tarafindan  hasta ¢ocuk adina
(Tani ve | yontemlerinin tedavi ureme yontemi dogmasina - A .
- i . - R duzenlenen bu durumlarin belirtildigi genetik
Tedavi) usul ve yontemleri tedavileri yonelik IVF o -
o uzmaninin yer aldigi saghk kurulu raporuna
esaslar tedavisi

dayanilarak yapilan IVF tedavilerine iliskin
giderler, SUT'un 2.4.4.i-1 maddesinde yer alan
hikimler uygulanmaksizin Kurumca kargilanir.
Bu durum disinda preimplantasyon genetik
tarama ve bu islem ile birlikte yapilan IVF
bedelleri Kurumca karsilanmaz.

Turkiye Kamu Hastaneleri Kurumu

izleme Olgme ve Degerlendirme Baskan Yardimcilig

Maliyet Analizi Daire Baskanhgi
tkhk.maliyetanalizi@saglik.gov.tr




SUT’taki 3.Basamak Kisitlamasi Nedeniyle

2. Basamak Saglik Tesislerince Yapilamayan islemler
Ocak 2014 - ANKARA

IKINCI
BOLUM
(Tani ve
Tedavi)

2.5-Yurt
disinda
tedavi

253-
Tetkik/tedavi
igin yurt disina
goénderilme
halinde
saglanacak
saghk
hizmetleri

2.5.3.A - Yurt
disi tedavi

2.5.3.A-1- Yurt
digi tedavi saglik
kurulu raporu

(1) Yurt disi tedavi igin gerekli saglk kurulu
raporlari;

a) Doku ve organ nakli igin Kurumun resmi
internet sitesinde yayimlanan “Yurt Disinda Doku
ve Organ Nakli Amaciyla Saglik Kurulu Raporu
Vermeye Yetkili Resmi Saghk Kurumlari Listesi”
nde yer alan hastanelerin saglik kurullarinca,
b) Diger tedaviler igin ise Uglinci basamak
resmi saglik kurumlarinin saglik kurullarinca,
SUT eki “Yurt Digina Tedaviye Goénderileceklere
fliskin  Saglik Kurulu Raporu” (EK-2/E-1)
formatina uygun olarak diizenlenecek ve raporda
altt ayr gecmemek kaydi ile tedavi suresi
belirtilecektir.

(2) Saglik kurulu en az biri ilgili dal uzman hekimi
olmak kaydiyla; Universite hastanelerinde bes
o6gretim Uyesi, egitim ve arastirma
hastanelerinde bes egitim gorevlisi katilimiyla
olusturulacaktir.

(3) Dizenlenen saglk kurulu raporlari Ankara
Numune Egitim ve Arastirma Hastanesince veya
Kurumca yetkilendirilen ve Kurumun resmi
internet sitesinde ilan edilerek duyurulan
hastanelerce teyit edilecek ve sonrasinda Saglk
Bakanliginca onaylanacaktir.  Tirk  Silahli
Kuvvetlerine bagh tip fakiltesi hastaneleri
tarafindan kendi mevzuatina uygun diizenlenen
yurt digi tedaviye iliskin saglik kurulu raporlarinin
Saglik Bakanliginca onaylanmis olmasi yeterli
sayllacaktir.

(4) S6z konusu islemler sonrasinda, Disisleri
Bakanhdi nezdinde gerceklestirilecek islemler
Kurum tarafindan yiritilecektir.

UcuNcuU
BOLUM
Tibbi
Malzeme

3.1 - Tibbi
malzeme
temin
esaslari

3.1.2 - Ayakta
tedavilerde
kullanilan tibbi
malzemeler

(17) 3713 sayili Kanuna goére aylik baglanmis
maluller, 5434 sayili Turkiye Cumhuriyeti Emekli
Sandigi Kanununun 56 nci maddesi veya 2330
sayili Kanunun 2 nci maddesinin birinci fikrasinin
(e) ve (f) bentlerinde sayilanlardan 3713 sayili
Kanun kapsamina giren olaylar sebebiyle aylik
baglananlar ile 3713 sayili Kanun kapsamina
girmese dahi baskasinin yardimi ve destegdi
olmaksizin yasamak icin gereken hareketleri
yapamayacak derecede malul olan vazife ve
harp malullerinin saglik kurulu raporuyla ihtiyag
duyduklari  her turli ortez/protez ve diger
iyilegtirici ara¢ ve gereclerin bedelleri herhangi
bir kisittama getiriimeksizin Kurumca kargilanir.

Ancak bu kapsamdaki kisilerin;
a)
b) SUT eki listelerde yer almayan tibbi

malzemeleri temin etmeleri halinde bedelleri
fatura tutari Gzerinden 6denir. Bu malzemelere
ait saghk kurulu raporlari tGgiincli basamak resmi
saglk kurumlarinca dizenlenir.
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UcUNCU
BOLUM
Tibbi
Malzeme

3.3 - Bazi
tibbi
malzemelerin
temin edilme
esaslari

3.3.1-Yara
bakim Grdnleri

(2) Yara bakim drinleri igin dizenlenecek saglik
kurulu raporlari;
a) Yatarak tedavide; takip ve tedaviyi yapan
uzman hekim ile genel cerrahi, ortopedi ve
travmatoloji ve plastik, rekonstriktif ve estetik
cerrahi uzman hekimlerinden en az birinin yer
aldig saglik kurullarinca,
b)Ancak, immunobilléz ve mekanobiilléz
hastaliklar, deri nekrozuyla seyreden vaskdlitler
ve nekrotik enfeksiy6z deri hastaliklarinda
kullanilmasi gerekli gorilen yara bakim Grlnleri
icin saglk kurulu raporu tgiinct basamak resmi
saghk kurumlarinda (egitim verme yetkisi olan
klinik) deri ve zihrevi hastaliklar, plastik,
rekonstriktif ve estetik cerrahi veya genel cerrahi
uzman hekimlerinin yer aldigi saglik kurulu
tarafindan,

(11) Yanik tedavisi uygulanan durumlarda, yatan
hastalar i¢in kullanilan yara bakim Uriin grubuna
dair 6denen malzeme gruplarindan ayr olarak,
a) Katki maddesi iceren Urinlerden kollajen
iceren ve polisakkarit iceren Grin gruplari
Uguncl basamak resmi saglik kurumlarinda
saglik kurulu raporu ile kullanilmasi halinde
bedeli Kurumca karsilanir.
b) Deri esdegerlerinin, eklem alanlarini igeren
veya yuz mimigini etkileyen veya %401 gegen 3.
derece yaniklarda, Gglinci basamak resmi saglk
kurumlarinda saglik kurulu raporu ile kullanimi
halinde bedeli Kurumca karsilanir.

UcUNCU
BOLUM
Tibbi
Malzeme

3.3 - Bazi
tibbi
malzemelerin
temin edilme
esaslari

3.3.3-
Gormeye
yardimci tibbi
malzemeler

3.3.3B-
Teleskopik
g6zluk

(1) Konjenital nedenlere, kalitsal hastaliklara,
yaralanmalara, seker hastaligina, glokoma,
katarakta ve yaglanmaya bagli g6z bozuklugu
olan ve iyi géren gbézde duzeltiimis uzak gérme
keskinligi 3/10 ve altinda olan hastalarda Gg¢linci
basamak saglik hizmeti sunucularinca
dizenlenen ve en az bir géz saghgi ve
hastaliklari uzmanmin yer aldigi saghk kurulu
raporuna dayanilarak  bedelleri  Kurumca
karsilanir.

UcuNcuU
BOLUM
Tibbi
Malzeme

3.3 - Bazi
tibbi
malzemelerin
temin edilme
esaslari

3.3.3-
Gormeye
yardimci tibbi
malzemeler

3.3.3.C-
Kontakt lensler

2) Kontakt lens bedelleri;
by L. ,
c) Keratokonusu olan gdze goézlik uygulanmig
ve gozlukle gérme keskinlikleri 10/10 a kadar
(tama) artmayan olgularda ve bu durumlarinin
Uglincl basamak saglik hizmeti sunucularinca
duzenlenen en az bir gbéz saghgi ve hastaliklar
uzman hekiminin yer aldigi saghk kurulu
raporunda, teshis, hastaya uygun gérulen lensin
gap! (BC), derinligi (DIA), diyoptri degeri (POW)
ile lensin niteliginin (sert, yumusak, gaz
gegirgenligi  v.b.) belirtimesi ve Kurumla
s6zlesmeli optisyenlik miesseselerinden temin
edilmesi sartiyla SUT eki EK-3/D Listesinde yer
alan bedeller tGzerinden Kurumca karsilanir.

Turkiye Kamu Hastaneleri Kurumu

izleme Olgme ve Degerlendirme Baskan Yardimcilig

Maliyet Analizi Daire Baskanhgi
tkhk.maliyetanalizi@saglik.gov.tr




SUT’taki 3.Basamak Kisitlamasi Nedeniyle

2. Basamak Saglik Tesislerince Yapilamayan islemler
Ocak 2014 - ANKARA

UcUNCU
BOLUM
Tibbi
Malzeme

3.3 - Bazi
tibbi
malzemelerin
temin edilme
esaslari

3.3.8 - Ayakta
dik
pozisyonlama
ve ylritme
cihazlari

3.3.8.A-
Cocuklar igin
(parapodium,
standing table )

(1) Uglincli basamak resmi saghk kurumlarinin
fizik tedavi ve rehabilitasyon Kliniklerinde
yatirilarak uygulama ve egitiminin yapilmasi
sonucunda noéroloji, fiziksel tip ve rehabilitasyon
ve ortopedi uzman hekimlerinin bulundugu saglik
kurulu raporuna dayanilarak, fiziksel tip ve
rehabilitasyon uzman hekimlerince;
a) Bilinci acgik ve kognitif fonksiyonlari yerinde
olan,

b) Bas kontroli ve oturma dengesi olan,
c) Ust ekstremite motor fonksiyonlari yerinde
olan,

¢) Progresif hastaligi olmayan,
d) Herhangi bir nedene bagli yerlesmis parapleji
klinik tablosu olan; 2 yas ve Uzerindeki hastalara
(8 yas Ustl hastalara standing table bedeli
karsilanmaz) recete edilmesi halinde bedeli
Kurumca kargilanir.

UcuUNcU
BOLUM
Tibbi
Malzeme

3.3 - Bazi
tibbi
malzemelerin
temin edilme
esaslari

3.3.8 - Ayakta
dik
pozisyonlama
ve yuritme
cihazlari

3.3.8.B -
Eriskinler icin

(stand up
wheelchair)

(1) Uglincli basamak resmi saghk kurumlarinin
fiziksel tip ve rehabilitasyon kliniklerinde
yatirilarak uygulama ve egitiminin yapilmasi
sonucunda noroloji, fiziksel tip ve rehabilitasyon
ve ortopedi uzman hekimlerinin bulundugu saghk
kurulu raporuna dayanilarak fiziksel tip ve
rehabilitasyon uzman hekimlerince;
a) Bilinci acik ve kognitif fonksiyonlari yerinde
olan,

b) Ust ekstremite motor fonksiyonlari yerinde
olan,

c) Progresif hastaligi olmayan,
¢) Herhangi bir nedene bagh yerlesmis parapleji
klinik tablosu olan,
d) Meslegini devam ettiren ve mesleki olarak
ayakta durmasi gereken hastalara (bu durumun
Kurum sosyal guvenlik kontrol memurlarinca
tespiti halinde) recete edilmesi halinde bedeli
Kurumca karsilanir.

UcUNCU
BOLUM
Tibbi
Malzeme

3.3 - Bazi
tibbi
malzemelerin
temin edilme
esaslari

3.3.9 - Ortopedi
ve travmatoloji
brangi ile ilgili
ameliyatlarda
kullanilan bazi
tibbi
malzemelerin
6demeye esas
teskil edecek
usul ve esaslari

(1) Asagida sayilan tibbi malzemelerin bedelleri
Uclncl basamak resmi saglik kurumlarinda
(egitim verme yetkisi olan klinik) uygulanmasi
halinde Kurumca karsilanacaktir.
a) Taze donmus (fresh frozen) allogreft,
b) Tdmor rezeksiyon protezi,
c) Menteseli diz protezi,
¢) Kisiye Ozel tasarimh protezler,
d) Uzaysal eksternal fiksatorler.
(2) Asagida sayilan tibbi malzemelerin bedelleri
Uclncl basamak resmi saglik kurumlarinda
uygulanmasi ve Saglik Bakanlidi “Ortopedi
Bilimsel Danisma Kurulu”’ndan her bir hasta igin
kullaniimasina onay alinmasi sartiyla Kurumca
kargilanacaktir.

a) Bilgisayarli eksternal fiksator,
b) Bilgisayarli destekli intramediller uygulamalar,
c) Kisiye 0Ozel uretilen timoér protezleri,
¢) Timor disi endikasyonlarda kullanilan timor
rezeksiyon protezleri,
a@ @
e) Meniskus allogreftleri.
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(1)  Sakral sinir  stimulatérlerinin anal
inkontinansta kullanimi:
UCUNCU 3.3-Bazi a) Uclincl basamak resmi saghk kurumlarinda
BOLUM tibbi 3.3.11 - Sakral (egitim klinigi olan) genel cerrahi,
Tibbi malzemelerin sinir gastroenteroloji, ndroloji ve psikiyatri kliniklerince
temin edilme | stimilatorleri olusturulacak konsey kararinca ve bu 4 branstan
Malzeme AN . 9
esaslar hekimin birlikte bulundugu saglik kurulu raporuna
istinaden bedeli Kurumca karsilanir.
(1) Uglincli basamak resmi saglik kurumlarinda
saglik kurulu raporuna istinaden kulak, burun ve
bogaz veya plastik, rekonstriktif ve estetik
UCUNCU 3.3t -bEam ;:(errahl hekimlerince uygulanmasi hallnkde bledell
BOLUM o1 1 3.3.13 - Kulak urumea . arsrianr.
Tibbi malzemelerin kepcesi protezi (2) Ugiincli basamak resmi saglik kurumlarinda
temin edilme peesip ilgili dal uzmanlarinca dlzenlenecek saglik
Malzeme o s
esaslar kurulu raporuna istinaden kulak, burun ve bogaz
veya plastik, rekonstruktif ve estetik cerrahi
hekimlerince gerekli durumlarda yenilenmesi
halinde bedeli Kurumca karsilanir.
A - | 3.3-Baz 3'.3'14 - Hucre (1) Uglincii basamak  saglk hizmeti
UCUNCU . icermeyen o A .
e tibbi : sunucularinda, Saglik Bakanligi “Ortopedi
BOLUM .| kikirdak implant - ” . At
Tibbi malzemelerin ve otolog Bilimsel Danisma Kurulu’ndan her bir hasta igin
implant s '
(2) GCift yuzli yamalar (meshler) 6zellikli
vakalarda ameliyat 6ncesinde hastanin karin
duvari defektinin goérintistunin (fotograf veya
o ) 3.3 - Bazi bilgisayarli tomografi gibi bir goriintileme araci
UQ__UI\_I_CU ’ tibbi 3.3.16 - Cift kullanilarak) epikrize eklenmesi, kullanilacak
BOLUM . i meshin boyutu ve defektin boyutunun epikrizde
. malzemelerin | yuzli yama g - S S
Tibbi - . iliskilendirilmesi ile G¢lincti basamak resmi saglik
temin edilme (mesh) R -
Malzeme esaslar kurumlarinda genel cerrahi, gogus cerrahisi veya
plastik ve rekonstriktif cerrahi kliniklerince
dizenlenecek saglik kurulu raporu ile hasta
basina temin edilmesi durumunda bedeli
Kurumca karsilanir.
(1) Uglincli basamak resmi saglk kurumlarinda
UCUNCU 3.3-Bazi ilgili dal uzmanlarinca dlzenlenecek saglik
A tibbi 3.3.17 - kurulu raporuna istinaden bedeli Kurumca
BOLUM . . X . N
Tibbi malz_eme_lerln Trakeobrongiyal karsilanir. Malign olgularda ise, saglik kurulu
temin edilme stentler raporunda en az 1 onkoloji veya radyasyon
Malzeme L -
esaslar onkolojisi uzmani imzasinin  yer almasi
gerekmektedir.
o ) 3.3 - Bazl 3.3.21 - Damar )
UCUNCU ’ tibbi kapama ve (2) Uglinct basamak resmi saghk kurumlarinda,
BOLUM . kesme probu g6guls cerrahisi, genel cerrahi uzmaninin oldugu
. malzemelerin . ° . !
Tibbi - . (acik cerrahi), saghk kurulu raporu ile kullaniimasi halinde
temin edilme - .
Malzeme doku flizyonu bedeli Kurumca karsilanir.
esaslar )
acik aleti
s~ | 3.3 - Bazi (1) Total burun defektlerinin rekonstriksiyonu
UCUNCU . .o ) . <
e tibbi veya epitezin yenilenmesine gerek duyuldugu
BOLUM .| 3.3.22 - Burun PR . 9
. malzemelerin X hallerde  Uglincii. basamak resmi  saglik
Tibbi - . protezi y o
temin edilme kurumlarinda saglik kurulu raporuna istinaden
Malzeme .
esaslari bedeli Kurumca karsilanir.
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BULGULAR

SUT Eklerinde ve SUT metninde yer alan 3. Basamak Saglik Tesislerinde

yapilabilecek iglemler ve kullanilabilecek tibbi malzemeler degerlendirildiginde;

Tablo 11. SUTta 3. Basamak Kisitlamasi Olan Islem Sayilari

SUT EK 2 LISTESINDE BULUNAN
3. BASAMAK KISITLAMASI OLAN ISLEM SAYILARI

SUT EK 2 ADI Toplam islem Sayisi | Kisitlama Olan iglem Sayisi
EK-2/A-2 527 1
EK-2/B 4.876 56
EK-2/C 2.262 11

Toplam 68 adet islemde 3. Basamak kisittamasi yer almaktadir. Bu
islemlerden 11 tanesi EK-2/C de yer almaktadir. EK-2/C’de yer alan 11 islem ayni
zamanda EK-2/B’de de yer almaktadir. Sadece EK-2/B listesinde ise 56 islem

bulunmaktadir. 1 iglemin ise EK-2/A-2 listesinde oldugu gorulmustur.

Tablo 12. SUT'ta 3. Basamak Kisitlamasi Olan Tibbi Malzeme Sayilari

SUT EK 3 LISTESINDE BULUNAN
3. BASAMAK KISITLAMASI OLAN TIBBi MALZEME SAYILARI

SUT EK 3 ADI Toplam Malzeme Sayisi | Kisitlama Olan Malzeme Sayisi
EK-3/C-3 71 19
EK-3/E-1 242 16
EK-3/E-2 198 26
EK-3/G 217 1
EK-3/H 283 25
EK-3/I 426 12
EK-3/J 19 4
EK-3/K 21 2
TOPLAM 1.477 105
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EK 3 listelerinde toplam 105 adet tibbi malzemede 3. basamak kisitlamasi
olup, bunlarin bransg listelerine gére dagilimi gosterilmigtir.

Saglk tesislerimizden gelen veriler degerlendirildignde; toplamda 278 tane
SUT kodunda (islem ve tibbi malzeme) geri bildiim yapilmistir. Bu kodlar
incelendiginde 202 tanesinin EK 2 listelerinde, 76 tanesinin ise EK 3 listelerinde yer

aldigi goérulmustar.

Tablo 13. Saglik Tesislerince Bildirilen 3. Basamak Islem ve Malzeme Kisitlama Sayilari

SAGLIK TESISLERINCE BILDIRILEN 3. BASAMAK KISITLAMASI OLAN iSLEM VE
TIBBI MALZEME SUT KOD SAYILARI DAGILIMI

SUT EK ADI Bildirilen Islem Sayisi Bildirilen Tibbi Malzeme
Sayisi
EK-2/A-2 1 _
EK-2/C 20 -
EK-2/B 150 ]
EK-2/C 31 -
EK-3/F-1 . 16
EK-3/E-1 . 36
EK-3/H B 20
EK-3/L . 4
TOPLAM 202 76
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SUT Eki Listelerde Yer Alan 3. Basamak Kisitlamalari ile Saglk Tesislerince
Bildirilen Kisitlamalarin Karsilastiriimasi

Tablo 14. SUT ta Tespit Edilen Kisitlamalar ile Saglik Tesislerince Bildirilen Kisitlama Sayilari

SAGLIK TESISLERINDEN BILDIRILEN 3. BASAMAK KISITLAMASI OLAN iSLEM
VE TIBBI MALZEME SUT KOD SAYILARI ILE SUT EKLERINDE YER ALAN
KISITLAMALARIN DAGILIMI

SUT EK ADI Kisitlanan Kod Sayisi Bildirilen Kod Sayisi
EK-2/A-2 1 1
EK-2/B 56 150
EK-2/C 11 31
EK-2/C - 20
EK-3/C-3 19 -
EK-3/E-1 16 36
EK-3/E-2 26 -
EK-3/F-1 - 16
EK-3/G 1 -
EK-3/H 25 20
EK-3/I 12 -
EK-3/J 4 -
EK-3/K 2 -
EK-3/L - 4
TOPLAM 173 278

Bu tablo incelendiginde saglk tesislerimizden gelen veriler SUT eklerinde
bulunan kisittama sayilarindan daha fazla oldugu gorilmektedir. Ornegin 2-B
listesinde kisitlama olan kod sayisi 56 adet iken, saglik tesislerinden gelen geri

bildirim 150 adet olmustur.
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87 Genel Sekreterligin tamamindan geri dénus saglanmis olup, 41 Genel
Sekreterlik bu sinirlandirmalar nedeniyle islem yapmakta guglik cektiklerini ifade
etmistir. 46 Genel Sekreterlik ise 3. Basamak kisitlamasi olupta 2. Basamakta
yapilan ya da yapilmasi planlanan islemlerinin olmadigini bildirmigtir.

Tablo 15. Kisitlama Bildirimi Yapan Genel Sekreterlikler

SN ISLEM BILDIREN GENEL SEKRETERLIKLER
1 ADANA LI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
2 ADIYAMAN ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
3 AFYONKARAHISAR ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
4 ANKARA 1. BOLGE KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
5 ANTALYA ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
6 AYDIN iLI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
7 BALIKESIR ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
8 BURSA ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
9 CANAKKALE LI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
10 CANKIRI ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
11 DENIZLI ILi KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
12 DIYARBAKIR ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
13 EDIRNE ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
14 ELAZIG ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
15 ERZURUM ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
16 ESKISEHIR ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
17 GAZIANTEP LI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
18 GIRESUN ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
19 ISPARTA ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
20 ISTANBUL BEYOGLU KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
21 iZMIR GUNEY KAMU HASTANELERI BIRLIGI KUZEY SEKRETERLIGI
22 iZMIR KUZEY KAMU HASTANELERI BIRLIGI GUNEY SEKRETERLIGI
23 KAHRAMANMARAS ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
24 KARABUK ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
25 KARAMAN ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
26 KASTAMONU iLI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
27 KIRKLARELI ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
28 KOCAELI iLI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
29 KONYA LI KAMU HASTANELERI BIiRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
30 MERSIN iLI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
31 MUS ILIi KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
32 NEVSEHIR ILi KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
33 ORDU iLI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
34 RIZE ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
35 SINOP LI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI

40
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36 SIVAS ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI

37 TEKIRDAG ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
38 TOKAT ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI

39 TRABZON ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI
40 YALOVA ILI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI

41 ZONGULDAK iLI KAMU HASTANELERI BIRLIGI GENEL SEKRETERLIGI

41 Genel Sekreterlik tarafindan goénderilmis olan veriler incelendiginde islem
bazinda toplam 202 adet SUT kodu bildirilmis olup, kagar defa bildirildigi asagdidaki
tabloda gosterilmigtir.

Tablo 16. Genel Sekreterlikler Tarafindan Bildirilen SUT Kodlarinin Frekanslari

S.N KOD F KOD F KOD F KOD F KOD F
1 |403040 1 610980 1 611580 1 700670 1 908210 1
2 1403050 1 610990 1 611590 1 700941 2 908280 1
3 |403110 1 611000 1 611600 1 700943 3 908290 1
4 | 404150 1 611010 1 611620 1 701031 1 908300 1
5 404360 1 611020 1 611630 1 701041 1 908320 1
6 |404390 1 611030 1 611640 1 701062 1 915033 1
7 404400 1 611040 1 611650 1 701063 1 P603640 5
g8 | 404410 1 611050 1 611680 1 702712 1 P603755 6
9 404420 1 611060 1 611690 1 704110 1 P603781 1
10 |405040 1 611070 1 611691 1 704370 1 P603841 1
11 | 405055 1 611080 1 611700 1 801590 1 P603861 1
12 | 405080 1 611090 1 611710 1 802730 1 P604160 1
13 |405120 1 611100 1 611720 1 802760 1 P608940 10
14 |405170 1 611110 1 611730 1 802830 2 P608950 1
15 |405230 1 611120 1 611740 1 802890 1 P609781 1
16 |405260 1 611130 1 611750 1 802910 1 P609782 1
17 | 405270 1 611140 1 611760 1 803360 1 P609872 1
18 |405350 1 611150 1 611770 1 803370 1 P610130 1
19 |406050 1 611160 1 611780 1 803890 1 P610531 1
20 |406060 1 611170 1 612320 1 803920 1 P610590 1
21 |514020 1 611180 1 612330 1 804030 1 P610625 1
22 |530020 1 611190 1 612340 1 804080 1 P614040 2
23 | 530190 1 611200 1 612420 1 804090 1 P614150 2
24 | 530200 1 611210 1 612520 1 804100 1 P614660 1
25 |530410 1 611220 1 612560 1 804180 1 P617051 1
26 | 530560 1 611230 1 612570 1 804210 1 P617052 1
27 | 550010 1 611240 1 612760 1 804240 1 P618200 1
28 |550190 1 611290 1 612830 1 804310 1 P618201 1
29 |590001 1 611300 2 612850 1 804320 1 P618202 1
30 |600980 1 611310 1 612910 1 804330 1 P619920 1

41
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31 |603610 1 611320 1 614150 1 804480 1 P619930 1
32 |603640 13| |[611340 1 615920 1 901145 1 P620160 1
33 |603754 4 611350 1 617720 1 901146 2 P620340 1
34 |603755 5 611360 1 618200 1 901450 7 P620370 1
35 |604155 2 611370 1 618201 1 901660 3 P620600 1
36 |604610 1 611380 1 618202 1 908120 1 P620640 1
37 |604851 1 611390 1 618203 1 908130 1 P621180 1
38 |608940 9 611400 1 619460 1 908140 2
39 |610950 1 611410 1 619990 1 908150 2
40 |610960 1 611420 1 620462 1 908160 1
41 |610970 1 611430 2 630640 1 908170 2

41 Genel Sekreterlik tarafindan en fazla bildirimi yapilan iglem kodlari su sekildedir.

Tablo 17. En Fazla Bildirimi Yapilan SUT Kodlari

SUT EK ADI ACIKLAMA Bildirim
KODU Il Sayisi
Klinik bulgusu olan makromasti hastalarinda yas kisitlamasi olmaksizin,
meme buyukligine eslik eden bulgulardan; “(N64.4), (L30.4), (M54),
. (M75.9), (M40.1) (M70.8), (E66.8) (E66.9)" ICD-10 kodlu hastaliklardan
Kiglltme | gL 2B | en az igiinin veya “(Q83.9), (N60)’ ICD-10 kodlu hastaliklardan en az
603640 | mammoplastisi, - N o N . ) 13
iki taraf birinin  varhginin Uglinci basamak saglik hizmeti sunucusunca
diizenlenen saglik kurulu raporunda belirtiimis olmasi halinde Kurumca
karsilanir. Ayni faturada iki defa kodlanmaz.
. Ugiincli basamak saglik hizmeti sunucularinca faturalandirilir. Hiperhidroz
P608940 V'dsif’ttg:g'glsk" Ek-2/C i:in.sagllk kurulu raporu ile tibbi gerekge belitiimelidir.Diger endikasyonlar |
sempatektomi arie.
Videotorakos Uglincii basamak saglik hizmeti sunucularinca faturalandirilir. Hiperhidroz
kopi, torakal Ek-2/B | igin saghk kurulu raporu ile tibbi gerekge belirtimelidir.Diger endikasyonlar
608940 . . 9
sempatektomi hari¢
Glikolize
hemoglobin (Hb EK-2/A-2 Sadece diyabetik hastalarda faturalandirilir. Uglincli basamak saglik
901450 Al1C), HPLC hizmeti sunucularinca en fazla (i¢ ayda bir faturalandirilir. 7
yontemi ile
Meme duktus o o .
P603755 eksizyonu Ek-2/C | Uglincu basamak saglik hizmeti sunucularn tarafindan faturalandirilir. 6
Klinik bulgusu olan makromasti hastalarinda yas kisitlamasi olmaksizin,
meme buyukligine eslik eden bulgulardan; “(N64.4), (L30.4), (M54),
Kiicillt (M75.9), (M40.1) (M70.8), (E66.8) (E66.9)" ICD-10 kodlu hastaliklardan
Uclltme : Lo . , ’
P603640 | mammoplastisi, Ek-2/C e.n. a.z ugunu'n veya (0839) (N60)” ICD 10Vkodlu.hastalllklardan en az 5
iki taraf birinin  varliginin Uglncli basamak saglik hizmeti sunucusunca
dizenlenen saglik kurulu raporunda belirtilmis olmasi halinde Kurumca
kargilanir. Ayni faturada iki defa kodlanmaz.

Bu baglamda 120 adet islem kodu birer (1) kez bildirilmigtir.
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41 Genel Sekreterlik tarafindan bildirilen islem kodlar igin yapilan agiklamalar

ve mevcut durum degerlendirildiginde asagidaki sonuglara ulagiimigtir.

Tablo 18. Saglik Tesislerinin Kisittama Olan Kodlara Yénelik Yapilan Aciklamalar

Aciklama Sekli Aciklama Yapilan Kod Sayisi
Aciklama yapilmamis 21
Halen Yapiliyor 32
islem Yapiliyor/Malzemesi Odenmiyor 1
Yapilmiyor/Yapilmasi Planlaniyor 145
Yapilmiyor/Yapilmasi Planlanmiyor 3
TOPLAM 202

2012 Yili verilerine gore 3. Basamak kisittamasi olan bazi iglemlerde
kisittamadan 6nce 2. Basamak saglik tesisleri tarafinda yapilan islemlerin sayilari ve

tutarlari asagidaki tabloda gosterilmistir.

Tablo 19. 2012 Yilinda Yapilan Kisitlama Olan Kodlarin Islem Sayilari ve Tutarlari

2. BASAMAK 2. BASAMAK ISLEM 3. BASAMAK ISLEM 3. BASAMAK ISLEM
SUT KODU ISLEM SAYISI TUTARI SAVISI TUTARI

901450 50216 854.176,90 TL 66356 1.216.021,05 TL
590001 YOK 22

603640 24 10.680,00 TL 481 213.822,50 TL
P603640 1818 2.448.746,40 TL 800 1.073.307,60 TL
608940 37 15.308,17 TL 151 58.961,05 TL
603754 YOK YOK

603755 YOK YOK

P603755 YOK YOK

604155 YOK YOK
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P604155 YOK YOK
608940 37 15.308,17 TL 151 58.961,05 TL
P608940 351 431.050,00 TL 103 128.020,00 TL
617051 YOK 9 800,55 TL
P617051 YOK 222 27.918,44 TL
617052 YOK 1 177,90 TL
P617052 YOK YOK
618200 YOK 144 110.527,56 TL
P618200 2 157 270.105,00 TL
618201 YOK 1 640,00 TL
P618201 YOK YOK
618202 YOK YOK
P618202 YOK 2 2.517,02 TL
618203 YOK YOK
P618203 YOK YOK
700943 YOK YOK
P700943 YOK 14 26.950,00 TL
702712 YOK YOK
901145 YOK YOK
901146 YOK YOK
901660 2 34,00 TL 2 35,70 TL
908120 YOK YOK
908130 3 203,04 TL 119 8.346,18 TL
908140 46 4.678,20 TL 7893 852.872,46 TL
908150 52332 5.324.534,03 TL 82838 8.485.794,10 TL
LA 104.868 9.104.718,91 TL 159.466 12.535.778,16 TL

Tiirkiye Kamu Hastaneleri Kurumu Maliyet Analizi Daire Baskanhgi

izleme Olgme ve Degerlendirme Baskan Yardimcilig tkhk.maliyetanalizi@saglik.gov.tr




SUT’taki 3.Basamak Kisitlamasi Nedeniyle

2. Basamak Saglik Tesislerince Yapilamayan islemler
Ocak 2014 - ANKARA

SONUGC VE ONERILER

25 Mart 2013 tarihinde yayimlanan SUT ile daha dnce SUT metinlerinde ve
listelerinde yer almayan 3. Basamak kisitlamalari getirilmistir.

Gecgen yaklasik bir yillik suregte sahadan konu ile ilgili geri bildirimler
olmaktadir. Raporun hazirlanmasindaki esas amag yapilan bu yeni duzenlemenin
sahaya yansimalarinin ortaya konulmasidir.

SUT metni ve Ekleri incelendiginde toplam 173 adet islem ve malzeme
kullaniminda 3. Basamak kisitlamasi oldugu saptanmigtir. Saglik tesislerince ise bu
kapsamda toplam 278 adet islem ve malzeme bildirilmigtir. Sahada kisitlama
algilamasinin daha fazla oldugu goérulmektedir.

Tablo 17 gdsterilen islemlerde en fazla bildirim yapilmistir. 120 adet islem
kodunda ise yalnizca 1 kez bildirim olmustur.

Tedavi edici saglik hizmetlerine her gecen gun talep artmakta, hekime
ulasilabilirlik kolaylagsmakta iken tedaviye yonelik iglemlerde ve malzemelerde
kisittama yapmak son derece hassas bir konudur.

3. Basamak saglik tesislerinde yapilmasi halinde SGK tarafindan ddenecegi
belirtilen islemlerin bazilarinin 25 Mart 2013 tarihinden 6nce 2. Basamak saglik
tesislerinde yapildigi ve SGK'ya 9.104.718,91 TL fatura edildigi Tablo 19'dan
anlasiimaktadir.

Saglik tesislerinden gelen veriler degerlendirildiginde P608940 ve 608940
SUT Kodlu “Videotorakoskopi, torakal sempatektomi” islemi 2012 yilinda 2. Basamak
saglk tesisleri tarafindan 1.855 adet yapildigi ve 2.464.054,57 TL SGK’na fatura
edildigi saptanmistir. Ozellikle P608940 ve 608940 SUT Kodlu “Videotorakoskopi,
torakal sempatektomi” islemi, 19 adet Genel Sekreterlik tarafindan geri bildirimi
yapilmistir. Bu iglem, Genel Sekreterlikler tarafindan en fazla geri bildirimi yapilan
islem olmustur.

Eskisehir, Mersin, Tekirdag gibi ntfus populasyonu ylksek illerimizde hizmet
veren 2. Basamak saglik tesislerinde bu tarz kisittamalarin sikinti nedeni oldugu
gorulmustir. Donanim ve personel agisindan yeterli olan 2. Basamak saglik
tesislerinde, SUT ile yapilan gesitli kisittamalar hasta magdduriyetine ve sevk
maliyetlerinin ortaya ¢gikmasina sebeb olabilmektedir.

Turkiye Kamu Hastaneleri Kurumu Maliyet Analizi Daire Baskanhgi
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Ayrica SUT Ek-3 malzeme listelerinde yer alan en az 3 uzmanin raporu ile
kullanilabilecek tibbi malzemler ile yapilan islemlerde dolayli olarak kisitlanmis
olmaktadir.

Bu tarz kisitlamalar hastalarin ihtiya¢ duydugu saglik hizmetine ulasimi da
kisitlayabilmektedir. SGK tarafindan yayinlanmakta olan SUT ve Eklerinde, 6deme
yontemi ile ilgili dizenleme yapilirken, paydaslarin katilimlariyla bilimsel toplantilar
gergeklestirimektedir.

Bakanhgimizi bu toplantilarda temsil yetkisi bulunan Saglik Hizmetleri Genel
MuadarlGgimizce  hazirlanan  raporun  sosyal  politikalarimiz~ yoninden

degerlendiriimesi buylk 6nem arz etmektedir.

Tiirkiye Kamu Hastaneleri Kurumu Maliyet Analizi Daire Baskanhgi
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EKLER
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