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SOSYAL GUVENLIK KURUMU KAPSAMINDAKI KISILERIN TURK

ECZACILARI BiRLiGi UYESI ECZANELERDEN iLAC TEMININE ILISKIN. -~

PROTOKOL
1.TARAFLAR, KONU, DAYANAK VE TANIMLAR

1.1.Taraflar
Sosyal Giivenlik Kurumu ve Tiirk Eczacilan Birligidir.

1.2. Konu

Sosyal Giivenlik Kurumu tarafindan saglik hizmetlerinin finansmani saglanan ve bu
Protokoliin (2) numarali maddesinde belirtilen kisilere, serbest eczanelerden ilag ve provizyon
sisteminde yer alan tibbi malzemelerin teminine iligkin usul ve esaslar ile karsiliklt hak ve
yiikiimliiliiklerin belirlenmesidir.

1.3. Dayanak

Bu Protokol; 5510 sayili Kanunun 73 iincii maddesi, 5502 sayil Kanun ile 6643 sayili Tiirk
Eczacilani Birligi Kanununun 39 uncu maddesinin (j) fikrasi hitkiimleri geregince
diizenlenmistir.

1.4. Tanimlar

Bu Protokolde gegen;

1.4.1. Kurum: Sosyal Giivenlik Kurumunu,

1.4.2. Kurum tasra teskilati: Kurumla sézlesmeli eczanenin regetelerini teslim ettigi ve
Kurum tarafindan web sayfasinda duyurulan birimi,

1.4.3. TEB: 6643 sayil1 Kanunla kurulan Tiirk Eczacilari Birligini,

1.4.4. Eczacr: 6197 sayih Eczacilar ve Eczaneler Hakkinda Kanunun 1 inci maddesinde tarif
edilen eczane sahibi ve/veya mesul miidiird,

1.4.5. Eczane: 6197 sayih Eczacilar ve Eczaneler Hakkinda Kanun kapsaminda faaliyet
gosteren serbest eczaneyi,

1.4.6. Hasta: Kurum tarafindan saglik hizmetlerinin finansmam saglanan ve (2) numarall
maddede belirtilen kisileri,

1.4.7. Mevzuat: Kanun, tiizikk, yonetmelik, teblig, genelge, yonerge, genel yazi, usul ve
esaslar ve diger yasal mevzuati,

1.4.8. SUT: Protokoliin gegerli oldugu dénemde ytirtirlitkte bulunan Sosyal Guivenlik Kurumu
Saglik Uygulama Tebligi ile Ek Tebligleri,

1.4.9. A grubu recete: Yatan hasta regetelerini (giiniibirlik tedavi regeteleri de dahil) ve
saglik raporu ile temin edilen ilag/ilaglar iceren receteleri,

1.4.10. B grubu recete: Kurum mevzuatina gore ayri fatura edilmesine iliskin diizenleme
olmayan veya igeriginde herhangi bir raporlu ilag bulundurmayan ayaktan hasta regetelerini
(A ve C grubu disinda kalan regeteler)

1.4.11. C grubu regete: Kurum mevzuatina gore ayri fatura edilmesine iligkin diizenleme
olan regeteler ile bu Protokol ekinde (EK-4) yer alan regeteleri,

1.4.12. Fatura dénemi: Ozel diizenlemeler sakli kalmak kaydiyla, eczane tarafindan her ayin
birinci ve sonuncu giinii dahil olmak lizere verilen hizmetleri kapsayan donemi,

1.4.13. Odeme Genelgesi: Kurum tarafindan yayimlanan “Fatura Bedellerinin Odenmesi”
konulu genelgeyi,

1.4.14. Tla¢ Takip Sistemi (ITS): Ilag dig ambalajlarinda yer alan karekodlar tizerinden,
ilaglarin kayrtlarmin tutuldugu ve takibinin yapildig: sistemi,

Ifade eder. '
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2. PROTOKOLE GORE HiZMET ALACAK KISILER

2.1. SUT’un (1.2) numarali maddesinde belirtilen kisiler.
3. UYGULANACAK USUL VE ESASLAR

3.1. Eczane tarafindan SUT un "Saglik Hizmeti Sunuculart” baglikli bélimiinde tanimlanan
saglik hizmeti sunucularindan: Birinci Basamak Resmi Saghk Kuruluslan (Toplum sagligi
merkezlerinden gorevli olarak aile sagligi merkezlerine gérevlendirilen hekimlerin regeteleri
dahil), fkinci Basamak Resmi Saglik Kurumlari, Ugiincii Basamak Resmi Saglik Kurumlart
ve sozlesmeli Ikinci Basamak Ozel Saglik Kurumlar: tarafindan diizenlenen regetelerin yani
sira sdzlesmeli diyaliz merkezleri, sozlesmeli tani tedavi merkezleri, kurum hekimleri ve
isyeri hekimleri (yalmzca ilgili igyerinde c¢aliganlara) tarafindan diizenlenen regeteler
s6zlesmeli eczaneler tarafindan bu Protokol ve bu Protokoliin imzalandig: tarihteki SUT
hiikiimleri ¢ergevesinde karsilanir.

Ancak SUT hiikiimlerine gore, 6zel saglik kurum ve kuruluslarinda yapilan dis tedavileri ve
bu tedavilere ait ilag bedelleri hasta tarafindan 6dendikten sonra Kurumdan talep edilecektir.
Bu nedenle, s6z konusu ilaclara ait bedeller eczane tarafindan Kuruma fatura edilmeyecektir.
SUT’ta eczacinin ilag vermesi ile ilgili is ve islemlere iligkin degisiklik yapilmasi halinde
gOriig birligi saglanir.

Hasta sevk islemlerine iliskin olarak eczacilarin herhangi bir sorumluluklari yoktur.
Karsilanan regetelerden sevk nedeniyle herhangi bir kesinti yapilmayacaktir.

3.2. Regete muhteviyat: ilag bedellerinin eczaneye Sdenebilmesi igin, regetelerin Saglik
Bakanlif1 ve Kurum mevzuatina uygun olarak diizenlenmis olmasi, asagida sayilan iglemlerin
receteye uygulanmasi ve belirtilen belgelerin regete ekinde bulunmasi sarttir. Eczane
tarafindan bu o6zellikleri tasimayan receteler kabul edilmeyecek, kabul edilse dahi bu
regetelerdeki ilag bedelleri [(3.3.) numarali madde kapsaminda yapilan iade sonrasinda
diizeltilmis bulunanlar hari¢] Kurum tarafindan 6denmeyecektir

3.2.1. Regetelerde, hekimin adi soyadi, kurulug/kurumun adi, hekimin ana uzmanhk dah ile
birlikte var ise yan uzmanlk dali, asistanlar i¢in ihtisas yaptig1 uzmanhk dali, hekimin
diploma numarasi veya Saglik Bakanliginca verilen doktor diploma tescil numarasi bilgileri
ve hekimin 1slak imzasi mutlaka yer alacaktir. Ayrica regetelerde hasta adi soyadi, T.C.
Kimlik Numarasi, regete tanzim tarihi ile MEDULA takip numarasi veya protokol numarasi
yer alacaktir. imza digindaki bilgiler, el yazisi ile yazilabilecegi gibi kage veya bilgisayar
ortaminda veya hastane otomasyon sistemleri tarafindan basilan etiketin/barkodun
yapistirilmast veya bilgisayardan yazilmus regete seklinde olabilir. Hastane bilgi etiketinde yer
alan tarih ile hekimin yazdigs recete tarihi arasinda farklilik bulunmasi halinde hekimin
receteye yazmis oldugu tarih esas alimr. Regetelerde, kurum baghekiminin onayi ve mithiir
aranmayacaktir. Kurumla sozlesmeli resmi saghk kurumlarinca temin edilemeyen yatan
hastalara ait regetelerde "Eczanemizde Yoktur. Yatan Hasta" kagesi ve bashekimlik onayi
aranacaktir.

3.2.2. Recetelerin arka yiiziinde; regete sahibi ya da ilac/ilaglar: alan kisinin adi, soyad: ve

“ _ kalem ..kutu ilaci aldim” ibaresi, T.C. Kimlik Numarasi, T.C. Kimlik Numarasi
olmamasi halinde ibraz edilen kimlik belge numaras: yer alacaktir. Okuma yazma bilmeyen

recete sahibi veya ilaci/ilaglar alan kisinin regeteye parmak izi alinur.



3.2.3. Regetelerin arka yiiziine eczane kagesi basilacak ve eczaci tarafindan imzalanacakt
(EK-2)

3.2.4. Verilen ilaglarin tamaminin karekod bilgileri flag Takip Sisteminden onay almarak
Kuruma fatura edilecektir. Saghik Bakanlig1 tarafindan Beseri Tibbi Urlinler Ambalajlama ve
Etiketleme Yonetmeligi ile karekod uygulamasi kapsami disinda tutulan iiriinlere ait kupiir ve
barkod diyagramlan regeteye diismeyecek sekilde eklenecektir. Ilag Takip Sistemi (ITS-
Karekod uygulamasi) fizerinden satis onayr alinarak Kuruma fatura edilen ilaglarla ilgili
olarak Saglik Bakanliginca ve Kurumca belirlenecek usul ve esaslara gore islem yapilacaktir.

3.2.5. Majistral ilacin terkibine giren ilag varsa, bunlara ait karekodlarin Ila¢ Takip Sistemine
satig bildirimi yapilacaktir. Karekod uygulamasi kapsami disinda tutulan iriinler icin ise
kupiir ve barkod diyagramlari receteye diismeyecek sekilde eklenecektir. Majistral terkibine
giren ancak Kurum geri odeme listesinde yer almayan ilaglar i¢in kupiir/karekod gibi
kamitlayici belgenin regeteye eklenmesi gerekmemektedir.

Majistral tarifeye yonelik giincellemeler her yil goriisiilip, yeniden degerlendirilir.

3.2.6. Regetelerde yazilan ilacin miktar1 bir birimden (kutu, sise vb.) fazla ise hekim
tarafindan miktarin ayrica yazi ile de belirtilmesi gerekmektedir.

3.2.7. Provizyon sistemine regete kaydi yapildiktan sonra sistemden alinan ¢ikti regeteye
eklenecektir.

3.2.8. Yurtdist sigortalilari i¢in, provizyon sisteminde miistahaklik sorgulamasi yapilincaya
kadar, Sosyal Givenlik [l/Merkez Mudiirliiklerince diizenlenmis "Sosyal Giivenlik
Sozlesmesine Gore Saglik Yardim Belgesi"nin fotokopisi, bu sigortalilara iliskin deneme ilag
provizyon ¢iktis1 ve ITS’ye karekod bildirimi yapildigina dair ¢ikti regeteye eklenecek olup,
ayrica adlarina diizenlenen regetelere saghk yardim hakkim veren tlkenin adi yazilacaktir.
S6z konusu recetelerin Kuruma ibrazinda bu Protokol ekinde (EK-3) bulunan form
doldurulacaktr.

Gegirdikleri is kazasi nedeniyle prim ddeme giin sayisi sartina baglh olmaksizin Kurumca
saglik hizmetlerinin finansmani saglanan aktif sigortalilar igin provizyon sisteminde
miistahaklik sorgulamasi yapilincaya kadar, igveren tarafindan diizenlenmis ve is kazasi
boliimii doldurulmus vizite kagidi regeteye eklenecektir. Is kazasi regetesi e-regete olarak
girilmis ise vizite kagidi eklenmesine gerek yoktur.

Yurtdist sigortalilarindan TC Kimlik Numarast ile MEDULA sisteminden provizyon alinan
sigortalilarin regeteleri ise bu madde gercevesinde degerlendirilmeyecek, diger regeteler gibi
MEDULA {izerinden karsilanacaktir.

3.2.9. Asagida belirtilen ilaglarin kullaniminda endikasyon uyumu aranacaktir.

« SUT’ta 6deme sart1 endikasyona bagli olan ilaglar (SUT un 4.2 numarali maddesinde 6zel
olarak etken madde adi belirtilip endikasyon uyumu aranacag belirtilen ilaglar),

« SUT eki EK-4/E, EK-4/F ve EK-4/G listelerinde ddeme sarti o arak ayrica endikasyon
belirtilen ilaglar,

o Saghk Bakanlig tarafindan yayimlanan Endikasyon Dist flag Kullanimi Genelgesinde
belirtilen ilaglar,

« Tlag kullamim raporuna dayanilarak katilim paymndan muaf olarak verilen ilaglar. (SUT eki
EK-4/D listesinde yaminda (¥) yildiz isareti bulunanlar i¢in kendi bulundugu iist bagliklarda

belirtilen hastaliklarda kullaniminda),



Bu ilaglarin endikasyon dis: regete yaziminda, Saglik Bakanhig1 tarafindan verilen endikéégfo
dis1 ilag kullanim izninin bir 6rnegi regeteye eklenecektir. ‘ K

3.2.10. Sadece MEDULA’ya tammlanmasi yapilmamus kisilere yazilan regete ve raporlarda;
kullanimi rapora bagli veya katilim pay1 alinmayacak ilag(lar) igin ilgili raporun bir fotokopisi
regeteye eklenecektir. 01.11.2010 tarihinden itibaren elektronik ortamda diizenlenmis saglik
raporlart ile ilgili olarak herhangi bir rapor veya ek belge fotokopisi eklenmeyecek olup
raporun MEDULA sisteminde kayitli olmas: yeterlidir.

3.2.11. Regetede ilacin ticari adi belirtilmeyip sadece kimyasal adi (etken madde adi)
belirtilmis ise eczacilar tarafindan o etken maddeyi igeren piyasada bedeli en diisiik olan ilag
verilecektir. Pahal olan ilacin verilmesi halinde en diisiik bedel lizerinden ddeme yapilir.
Ancak provizyon sisteminde esdeger ilag uygulamasi bandinda yer alan ilaglardan herhangi
birisinin verilmesi halinde verilen ilacin bedeli ddenecektir.

3.2.12. Regetede yazili ilacin "Bedeli Odenecek Ilaglar Listesi" nde (SUT eki EK-4/A) ve
provizyon sisteminde egdeZer firiin grubu siitununda yer almamasi halinde, hekim tarafindan
receteye yazilmis olan ilacin yerine farmasotik esdegerinin verilebilmesi igin, verilecek ilag
bedelinin recetede yazih ilag bedelinden fazla olmamas: ve eczaci tarafindan regete tizerine "
............... ilact yerine ........c........ilacim  veriyorum, farmasotik esdegeri  oldugunu
onayliyorum.” ibaresinin yazilarak veya bu ibareyi igeren kasenin basilarak imzalanmasi
sarttir.

3.2.13. Bu protokoliin ekinde (EK-4) belirtilen recetelerde ilgili bolge eczaci odast onayl
olacaktir.

3.2.14. Recetelerde mutlaka teshis yer alacaktir. Teshisin rapor ile belgelendigi durumlarda
(ilacin ddenmesi i¢in hekim tarafindan teshis olarak MEDULA sistemine ozel kodlarla
girilenler de dahil olmak tizere) teshis regete tizerinde yok ise rapordaki teshis recete teshisi
olarak kabul edilir. Regetede kullanimi endikasyon uyumuna bagh ilaglar hari¢ olmak uzere
tek teshis yazilmasi yeterlidir.

3.2.15. Recete hekim tarafindan SUT’ta belirtilen istisnalar haricinde elektronik (e-regete)
ortamda diizenlenecektir. Saghk Bakanligi tarafindan elektronik imza uygulamasinin
baslatilmasindan sonra giivenli clektronik imza ile imzalanmamig olan e-regeteler ve e-
raporlar eczacilar tarafindan kabul edilmeyecektir. E-regete olarak diizenlenmis regeteler igin
asagidaki kurallar eczane tarafindan uygulanacaktir.

3.2.15.1. Hastanin T.C. Kimlik Numaras1 ve MEDULA takip numarasi/elektronik regete
numarast MEDULA eczane provizyon sistemine girilecektir.

3.2.15.2. Recete muhteviyati, bu Protokol hiikiimlerine gore regete sahibi/ilaglari alana teslim
edilecektir. Bu islem, eczaneden ilaglari alan kisinin T.C. Kimlik Numarasinn ve istenmesi
halinde ilac1 alan kisi ile ilgili diger ek dogrulama bilgilerinin MEDULA eczane provizyon
sistemine kayit edilmesi ile tamamlanmis olacaktir. Bu sekilde yapilan islemlerden sonra
eczac1 hastaya ilaglarini teslim etmis sayilacaktir. Teslime iligkin herhangi bir belge
aranmayacaktir.
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3.2.15.3. SUT ve eklerinde, baz1 ilaglarin kullamimi igin diizenlenecek regeteleriﬁ ekipéi_eE

ibraz1 istenilen belgelerde aranan bilgiler, e-regete/ e-rapor uygulamasinda e-regete veya e= -

rapor iginde belirtilecek olup ayrica belge istenmeyecektir.

3.2.15.4. Asagidaki ilaglar1 ihtiva eden ve zikredilen hizmet sunucular tarafindan diizenlenen
receteler (Kurum tarafindan gerekli diizenlemeler tamamlanincaya kadar) manuel olarak
diizenlenecektir.

a) Yabanci iilkelerle yapilan “Sosyal Giivenlik Sozlesmeleri” kapsaminda Kurum
tarafindan saglik hizmeti verilen kisiler igin diizenlenen regeteler,

b) Majistral ilag i¢eren regeteler, alerji asilar regetelert,

¢) Ithal ilag grubuna giren kisiye 6zel yurt digindan getirtilen ilaglar igin diizenlenen
regeteler,

¢) SUT’un 1.7(2) fikrasinin b ve c¢ bentlerinde tanmimlanan ve MEDULA hastane
sisteminden provizyon alhnamamasmna ragmen saglik hizmeti sunulmasi durumunda
diizenlenen regeteler,

d) Acilde diizenlenen regeteler,

e) Aile hekimleri tarafindan “gezici saglik hizmeti” kapsaminda diizenlenen regeteler
(bu regetelerin gezici saglik hizmeti kapsaminda diizenlendigini belirtir ifadenin bulunmasi ve
hekim tarafindan onaylanmasi gerekmektedir.),

f) Evde saglik hizmeti kapsaminda diizenlenen regeteler,

g) Resmi ve 6zel saghk kuruluslarindan; kamu idareleri biinyesindeki kurum
hekimliklerinde, isyeri hekimliklerinde, belediyelere ait polikliniklerde, huzur evlerinde, aile
hekimlikleri disindaki birinci basamak resmi saglik hizmeti sunucularinda, iniversitelerin
mediko-sosyal birimlerinde, Tiirk Silahli Kuvvetlerinin birinci, ikinci ve lglincli basamak
saghk hizmet sunucularinda diizenlenen regeteler (resmi ve ozel saglik kuruluslarmnin
MEDULA hastane sistemini kullanmaya baslamalar1 veya teknik alt yapilarmi olusturmalar
halinde e-recete uygulamasina gegmeleri zorunludur.)

3.2.15.5. Seker 6lgtim gubuklari, seker dlglim cihazlari, igne ucu ve karekodu bulunmayan
ilaglar1 ihtiva eden e-regeteler igin regete ¢iktis1 alinarak, barkodlar ve varsa fiyat kiipirleri
regete ¢iktisina yapistirtlacaktir.

3.2.15.6. Elektrik kesintisi ya da MEDULA provizyon sistemi ve/veya hekimin kullandig
yazilim sisteminin galiymamasi nedeniyle, hekim tarafindan hizmetin aksamamasi i¢in kagit
ortaminda diizenlenmis olan regeteler de eczane tarafindan Protokol hiikiimleri ¢ergevesinde
kabul edilecektir.

3.2.15.7. Olusabilecek sorunlar kargisinda saglik hizmetlerinin aksamamasi igin hekim
tarafindan diizenlenen e-regeteler, ¢ikt1 olarak k4git ortaminda da diizenlenerek hastaya
verilebilecek ve eczaneler tarafindan kabul edilerek Kuruma génderilecektir. Bu sekilde hem
e-recete hem de k4gida yazilmis olan regeteler igin eczane tarafindan her iki sekilden biri
tercih edilerek isleminin yapilmasi halinde, Kurum tarafindan 6demesi yapilacaktir.

3.3.Recete iadesi

3.3.1. Recete tizerinde;

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

2. Hekime ait bilgilerin (ad, soyad, diploma numarasi/ diploma tescil numarasi, saglik
kurum/kurulusunun ads, ilacin ddenmesi igin gerekli ise uzmanlik dali),




3. Hekimin imzasinin,

4. Regete diizenlenme tarihinin,

5. Recete kayit defteri protokol numarasimin veya MEDULA takip numarasinin, .
6. Regete teshisinin (regete ekinde teshisi belirtir rapor yok ise), Regetede kullanim1
endikasyon uyumuna bagl ilaglar hari¢ olmak iizere tek teshis yazilmasi yeterlidir.

7. Protokoliin (3.2.9) numarali maddesinde yer alan ilaglarla ilgili endikasyon uyumunun,

8. Bir birimden fazla recete edilmis ilaca ait birim adetinin yaz1 ile belirtilmesinin,

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

10. SUT ve eki listeler geregi regete tizerinde belirtilmesi gereken ilaca ait ozel sartlar
tanimlayan ibarelerin, degerlerin veya kullamim stirelerinin,

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

Bulunmamas,

12. Regetedeki barkod etiketi lizerindeki hekim ile reeteyi yazan hekimin farkli olmasi,

13. Regetede yazili hekim bilgisinin sehven yanhs girilmest,

14. Manuel regetelerde e-regete diizenlenememe gerekgesinin bulunmamast,

Regete arkasinda;

1. llag/ilaglart alan kisinin adi, soyad, adres veya telefon bilgisi, regete sahibi veya birinci
derece yakim disindaki kisilerce alinmis ise T.C. Kimlik Numarasi, T.C. Kimlik Numarasi
olmamast halinde ibraz edilen kimlik belge numarast ve imzasmnin, “....kalem/kutu ilact
aldim.” ibaresinin,

2. Eczane kasesi ve eczac1 imzasinin,

3. Farmasotik esdeger verilmesi halinde egdeger kasesinin ve eczaci imzasmin (provizyon
sisteminde esdeger {irlin grubu siitununda yer almayan ilaglar),

4. Bolge Eczaci Odasi koordinasyonunda donlisimlii karsilanan regetelerde oda onayinin,
bulunmamast,

Regete ekinde;

1. Provizyon sistemine kayit sonrasinda alinan ¢iktinin,

2. Provizyon sistemine raporlu olarak kaydedilmis reetelere ait saglik raporunun, (elektronik
rapor harig)

3. SUT geregi recete ekinde bulunmas: gereken belgelerin (saglik raporu, tahlil/tetkik belgesi,
giivenlik ve endikasyon dis1 ilag kullamim izni vb.),

4. Yurtdis: sigortalilara ait belgelerin eksik olmast veya stiresinin dolmus olmasi,

5. Is kazas1 halinde diizenlenmis vizite kigidimn bulunmamast,

6. Saglik Bakanhig: tarafindan Beseri Tibbi Uriinler Ambalajlama ve Etiketleme Yonetmeligi
ile karekod uygulamasi kapsami disinda tutulan ilaglar ile seker 6l¢iim gubuklari, seker Slglim
cihazlari, insiilin kalem igne uglari ve karekod uygulamasi kapsami disinda kalan tiim
tirtinlere ait kupiirlerin bulunmamast veya bu ilaglardan karekodlu olanlarin karekod
sonlandirmasinin yapilmamasi, (sézlesme dénemi boyunca yalmizca bir defaya ve ilk tespit
edilen receteye mahsus olmak iizere)

Recete eki belgelerde;

1. flag kullamim raporunda hasta kimlik bilgileri veya ilag adina iliskin yazim hatalar
bulunmasi,

2. ila¢ kullamm raporunda SUT hiikiimlerine gore bulunmasi gereken, ilacin kullanim
dozu, teshis, etken madde, kullanim siiresi, ilgili hekim onayi, tedavi semast, ICD-10
kodu veya ilacin 6denmesi igin SUT’ta dzel diizenlenmis kriterlerin (tedavi gegmisi,
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tahlil sonug bilgileri, ilaca baglama ve sonlandirma kistaslari, vb) bulunmamasi,chaf -
bulunan bilgilerin rapor igerigiyle ¢eliski olusturmasi, durumunda, :

Regete ve ekleri tekrar fatura edilmeyecek sekilde iptal edilerek diizeltilmek tizere iade edilir. - "

Faturanin hatali tasnif edildiginin, fatura {izerinde yer alan bilgilerin sistemle uyumlu
olmadiginin veya fatura bilgilerinde eksiklikler bulundugunun fatura kontrol asamasinda
tespiti halinde s6z konusu fatura ve eki belgeler diizeltilmek tizere eczaneye iade edilir.

3.3.2. iade edilen regetelerde ve eki belgelerde yapilacak diizeltmelerde, regeteyi yazan doktor
yoksa bashekimlik kage ve onay1 kabul edilir.

Aile hekimleri tarafindan diizenlenmis recetelerde ise yerine gorevli diger hekimin diizeltmesi
kabul edilir. E- recete veya raporlarin diizeltilmesi islemi i¢in (hekimin baska bir yerde gérev
almas: durumunda diizeltme yapabilmesi igin) MEDULA’da 3 (ii¢) ay igerisinde gerekli
diizenleme yapilir.

3.4. Eczaci indirim oranlar, bir onceki yil satis hasilati (KDV harig) tizerinden asagida
belirtildigi sekilde uygulanacaktir;

700.000 TL' ye kadar satis hasilati olan eczaneler tarafindan % 0 indirim,

700.001 TL ile 900.000 TL arasinda satis hasilat1 olan eczaneler tarafindan % 0,75 indirim,
900.001 TL ile 1.500.000 TL arasinda satis hasilati olan eczaneler tarafindan % 2,20 indirim.
1.500.000 TL tizerinde satis hasilati olan eczaneler tarafindan % 2,75 indirim.

malat1 ve ithalatgi indirimi yapilarak depocuya satis fiyati {izerinden depocu ve eczaci kar
oranlar1 uygulandiktan sonra ulagilan fiyattan eczane indirimi yapalir.

Bununla birlikte bir 6nceki y1l satig hasilatt (KDV harig) lizerinden her regete basina;

200.000 TL’ ye kadar satis hasilat1 olan eczaciya 3 (i¢) TL,

200.001 TL ile 400.000TL arasinda satig hasilati olan eczaciya 2,50 (iki buguk) TL,

400.001 TL ile 700.000TL arasinda satis hasilati olan eczaciya 1,50 (bir buguk) TL,

700.001 TL ile 900.000TL arasinda satis hasilat1 olan eczactya 75 (yetmisbes) Kurus,

900.001 TL ile 1.200.000TL arasinda satis hasilat1 olan eczaciya 50 (elli) Kurus,

1.200.001 TL ile 1.500.000 TL arasinda satis hasilati olan eczaciya 40 (kirk) Kurus,

1.500.001 TL iizerinde satis hasilat1 olan eczaciya 30 (otuz) Kurus,

hizmet bedeli 6denir.

Bir 6nceki yil satis hasilat1 olmayan ve yeni agilan eczaneler i¢in en diigiik indirim oranit ve en
yiiksek hizmet bedeli uygulanir.

Ayrica mobil regeteler ile soguk zincir ilaglari iceren regetelerde, regete bast hizmet bedeli
% 50 artiriml1 olarak 6denir.

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

Yillik regete sayisinda micbir sebepler harig, olaaniistii artma veya azalma olmast halinde
hizmet bedeli yeniden degerlendirilir.

3.5. SUT hiikiimlerine gore eczaci tarafindan, kapsamda sayilan kisilerden Kurum adina tahsil
edilen poliklinik muayene katilim paylari, eczacinin alacagidan mahsup edilir ve kalan tutar
eczactya Odenir.

Kurum, devlet adina eczaneler lizerinden yapilan muayene katilim pay1 tahsilat: i¢in alternatif
uygulamalar iizerine ¢aligmalar yiirtitir.
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3.6. Regete muhteviyati ilaglar bolinemez, regetede yer alan tim ilaclarin ayni ‘éé-‘zanel,
tarafindan verilmesi ve fatura edilmesi zorunludur. C

3.7. Protokol ekinde (EK-4) belirtilen receteler Tiirk Eczacilarn Birligi sorumlulugunda ve
ilgili Bslge Eczact Odast koordinasyonunda eczanelerce esit paylasim esasina dayanarak {ist
limitli olarak karsilanir. S6z konusu receteler eczaci tarafindan Bolge Eczaci Odasia
onaylatildiktan sonra Kuruma fatura edilecektir.

Kurumca saglik hizmetlerinin finansmam saglanan kisiler, bu madde kapsamindaki regeteleri
ile istedikleri eczaneye bagvurabilirler. Bu madde hiikmiiyle ilgili dizenlemeler Protokol
ekinde (EK-4) belirtilmistir. Gerek duyulan konularda TEB Merkez Heyeti hastayr magdur
etmeyecek ilave onlemler alir. TEB Merkez Heyeti bu maddenin uygulanmasini yasal
diizenlemeler ve mahkeme kararlarina uygun olarak yapar.

Sisteme iliskin Kuruma iletilen oneri ve sikyetler Kurum tarafindan yazili olarak TEB’e
iletilir. TEB tarafindan yapilan iyilestirmeler de Kuruma yazili olarak bildirilir.

Bolge Eczac1 Odalan tarafindan hizmetin ylirtimi igin gerekli olan katki pay1, bu sistemin
isleyisi i¢in yapilan masraflar1 gegmeyecek sekilde TEB Merkez Heyeti tarafindan belirlenir.
Bolge Eczaci Odalan iiger aylik donemlerde sistemin gelir ve giderlerini gosteren belgeleri
TEB aracilifiyla Kuruma rapor eder.

Kisilerin ilaca erisiminin, dagitimi yapan eczaci odasi tarafindan aksatilmasi halinde bu sorun
giderilinceye kadar aksakligm oldugu bdlgede Kurum bu madde hiikkmiinii uygulamamaya
yetkilidir. '

3.8. Bu Protokol cercevesinde eczaneden temin edilen regete muhteviyati ilaglar igin esdeger
ila¢c uygulamasinda, SUT'ta belirtilen hikiimler gecerlidir. SUT eki Bedeli Odenecek Ilaglar
Listesinde esdeger grubu sitununda yer alan ilaglarn ddenmesinde asagidaki hususlar
uyarmnca odeme yapilir. Ancak esdeger ilag uygulamas1 kapsaminda olan, TEB tarafindan
iletilen ve piyasada bulunmayan ilaglar, oncelikli olarak degerlendirilir.

3.8.1. Regetede yazili ilag, SUT ta belirlenen yiizdelik dilim icinde ise kendisi veya ucuz olani
verilir ve verilen ilag tizerinden 6deme yapilir.

3.8.2. SUT'ta belirlenen yiizdelik dilim i¢inde ancak regetede yazih ilagtan daha pahali
olaninin verilmesi durumunda regetede yazil ilag bedeli iizerinden 6deme yapilir.

3.8.3. Regetede yazili ilag SUT'ta belirlenen ytizdelik dilimin tizerinde ise, belirlenen ylizdelik
dilimin i¢inde ilag verilmesi durumunda verilen ilacin bedeli esas alinarak 6deme yapilir.

3.8.4. Recetede yazili ilag SUT’ta belirlenen yiizdelik dilimin tizerinde ise ve eczane
tarafindan da bu ilag veya ylizdelik dilimin iizerinde bagka bir ilag verilmis ise en ucuz ilag
bedeli {izerine SUT’ta belirlenen yiizdelik tutarmn eklenmesi ile bulunacak bedel iizerinden
ddeme yapilir.

3.9. Regetede yer alan ampul adedi kadar plastik tek kullanimlik enjektor bedeli 6denir.
Hekimce regeteye enjektor ve/veya adedi yazilmamis olsa dahi recetedeki ampul sayis1 kadar
tek kullammlik enjektor verilir. Regeteye enjektorlerin alindigina dair bir kayit distilmek
suretiyle ilgiliye imzalattirilir. Enjektor bedeli her yil Kurumca belirlenir.

 insiilin kalem igne ucu bedelleri, insiilin kartuslan ile birlikte ya da tek basmna regete
edildiginde (hastanin giinlik insiilin kullanimina gore) ddenir. Seker dlgiim gubuk bedelleri,
bunlara ait barkodun receteye eklenmesi halinde SUT un ilgili maddesine gore Odenir.
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Yatan hasta i¢in enjektor, insiilin kalem igne ucu ve seker 6l¢tim gubuk bedelleri 6denme‘2._1'x

3.10. Bu Protokol geregi, iade edildigi halde diizeltilmeyen regetelerin SUT’ta belirtilen
reete diizenleme ve ilag yazilim esaslarina uymadig: tespit edildiginde recete/ilag bedelleri
ddenmez. Ayakta ve yatarak tedavilerde, SUT ta éngoriilen tedavi stirelerine uygun olmayan
miktarda ilag igeren regetelerin verilmesi halinde, SUT ta belirtilen tedavi siiresine kargilik
gelen miktarin bedeli 6denir. Bedeli 6denmeyen ilaglara ait karekod bilgileri ITS’den yeniden
satilabilir hale getirilemez, varsa kupiirler iptal edilir ve eczaneye iade edilmez.

3.11. Recetelerde yazihi ilaglarin ambalaj miktar1 (20 tablet, 100 ml. gibi) hekim tarafindan
belirtilmemis ise, eczaci tedaviyi saglayabilecek miimkiin olan en kiigiik ambalaji verecektir.
Biiyikk ambalajli olanlarin verilmesi halinde dahi, bedeli ucuz olan ilag tizerinden Sdeme
yapilacaktir.

3.12. Recete ekinde yer alan ancak fatura edilmeyen ilag fiyat kupiirii ve barkod diyagramlari
iptal edilir ve iade edilmez.

3.13. Regeteler, diizenlendigi il digindaki diger illerden de kargilanabilir.

3.14. Kurumca belirlenecek bazi medikal malzemeler bu Protokol kapsaminda TITUBB
(Tiirkiye Ilag ve T1bbi Cihaz Ulusal Bilgi Bankasi) kayd: bulunan sozlesmeli eczanelerden de
temin edilebilecektir. Bu gergevede EK-6’da belirtilen iiriinler Kurumca belirlenen fiyatlar ve
SUT’ta belirtilen usul ve esaslara gore 6denir. S6z konusu medikal malzemelere ait barkodun
receteye eklenmesi zorunludur. Bu malzemeler Protokoliin imzalanmasindan sonra 3 (li¢) ay
icinde MEDULA ’ya tanimlanir.

3.15. Regete girisi asamasinda regetedeki ilaglarla uyumlu olmayan rapor secilmis ancak
sistemde recetedeki ilaglarla uyumlu hasta adina diizenlenmis rapor varsa kesinti yapilmaz.

3.16. Eczaneler genel saghk sigortalist ve bunlarin bakmakla ytikiimli olduklan kigilere
sunmus olduklar1 saglik hizmetlerine iliskin MEDULA eczane provizyon sistemine kayitl
olan saglik verilerini ve kisisel verileri tigtincti sahislar ile paylasamaz.

3.17. Eczacilar, kendilerine hasta gonderilmesine yonelik olarak her ne sekilde olursa olsun,
kurumlar, hekimler, diger saglik kurum ve kuruluslar ve tiglincti sahislarla kurye sirketleri ile
acik veya gizli isbirlifi yapamaz, simsar, kurye elemani ve benzeri yonlendirici personel
bulunduramaz, recete toplama ve yonlendirme yapamaz. Internet, faks, telefon, kurye,
komisyoncu ve benzeri yollarla eczanelere gelen regeteler kabul edilmez. Eczacilara bu yolla
gelen ilag talepleri karsilanmaz. Bu durumunun Kurum veya TEB tarafindan tespit edilmesi
halinde 6197 sayil1 yasanin 24 iincii maddesi geregi Il Saglik Miidiirliigiine islem yapilmasi
i¢in bildirilir.

Protokoliin eki (EK-4) uyarinca Bolge Eczaci Odasi koordinasyonlugunda yapilan regete
dagitim islemleri bu madde kapsami disindadur.
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4.0DEME SARTLARI VE ZAMANI

4.1. Faturalarin diizenlenmesi o
Sozlesmeli eczanelerce protokolde belirtilen esaslar cercevesinde kargilanan ve her aymn ilk ve
son giiniinii kapsayan doneme ait regeteler, o aya ait son giiniin tarihini tagiyacak sekilde
provizyon sistemi tizerinden donem sonlandirmasi yapilarak faturalandirilir. Elektronik fatura
kullanan eczaneler i¢in fatura diizenlenmesine iliskin olarak Kurumca duyurulacak usul ve
esaslara uyulacaktir.

E-recetelere ait herhangi bir regete ¢iktisi fatura ekine konmayacaktir. (Seker Olglim
cubuklari, seker olgtim cihazi, igne ucu ve karekodu bulunmayan ilaglari ihtiva eden e-regete
ciktilar hari¢) Sadece icmal listesi faturaya ilave edilecektir. Protokoliin 3.7 inci maddesi
geregi kargilanan recetelerden e-regete olanlar1 i¢in ise, fatura ekinde bu regetelere iliskin
bolge eczaci odasinca onaylanmis icmal listesinin bulunmast yeterlidir.

Eczaneler faturalarini; SUT’un ilgili maddesinde belirtilen usul ve esaslara gore tasnif
edeceklerdir.

Bu Protokoliin (2) numarali maddesinde belirtilen Kisilerin eczanelere miiracaatlarinda,
Kurumca finansman1 saglanan saglik hizmetlerinden yararlanma haklarinin olup olmadiginin
tespiti i¢in eczane provizyon sistemi iizerinden, T.C. Kimlik Numaras: ile provizyon alinmasi
zorunludur. Ancak, T.C. Kimlik Numarasi ile provizyon alimmamamasi durumunda, ilgili
Kanunlara tabi olduklarim gosterir belge ile (Provizyon sistemi {izerinden miistahaklik
sorgulamasimin yapilmasi saglanincaya kadar), miiracaat ve diger gerekli iglemler yiiriitiilerek
verilen hizmetlere iliskin faturalar her hasta igin ayri ayr olmak {izere manuel olarak
diizenlenir. Bu kisilerin Kurum bilgi islem sistemine T.C. Kimlik Numarasimn kaydimn
saglanmas1 amact ile fatura ekinde ilgili Kanunlara tabi olduklarim gosterir belge fotokopisi
Kuruma gonderilir.

4.2 Faturalarm teslimi

4.2.1. Diizenlenen faturalar, dénem sonlandirmasi yapilan ay1 takip eden ayin ilkk 15 (onbes)
giinii i¢inde Kurum tagra tegkilatina teslim edilir. Her aym ilk 15 (onbes) giinii igerisinde
teslim edilen faturalarin teslim tarihi o aym 15 (onbes) inci giinti olarak kabul edilir. 15
(onbes) inci giiniin tatil glintine gelmesi durumunda takip eden ilk is giini teslim edilir.
Teslimat sirasinda Kurumca evrak tarih ve numarasi verilir.

Ancak, her ayin I’i (bir) ila 15'i (onbes) arasinda karstlanan kan @irtinii ve hemofili regeteleri
takip eden 3 (iig) is giinii iginde, 16 (onalt1) ila ay sonu arasinda kargilanan regeteler ise takip
eden 3 (i) is glinil iginde olmak tizere ayda iki kere faturalandirilarak Kurum tagra teskilatina
teslim edilir.

4.2.2. Zamanmda teslim edilmeyen regetelerin inceleme ve ddeme siireci, teslim edildigi
 tarihten sonraki ay ddneminde teslim almmus gibi kabul edilerek bu tarihten itibaren baslar.
Kuruma zamaninda teslim edildigi halde Kurum tarafindan hatali kayit yapilmasi ya da kayit
altina alimamama gibi nedenlerle 6deme geciktirilemez. :

4.2.3.Recetelerin, faturalarm ve fatura eki listelerin sorumlulugu Kurum tarafindan teslim
alimincaya kadar (kimin tarafindan teslim edildigine bakilmaksizin) eczaciya aittir.

Fatura Kuruma teslim edildikten sonra fatura eki belgelerin/regetelerin eksik teslim
edildiginin eczac tarafindan fark edilmesi veya Kurum tarafindan 6rnekleme sirasinda fark
edilmesi durumunda eczacinin Kuruma gerekgesi ile birlikte belgeler/regeteleri ibraz etmesi
halinde s6z konusu evrak Kurum tarafindan teslim aliur. Bir takvim yih igerisinde sz
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konusu durumun 2 (iki)’nin tizerinde tekrarlanmasi halinde regete/recetelerin tutarmm %?(f} g

tutarinda cezai sart uygulanarak regeteler teslim alinir. L e

4.3.Fatura inceleme ve 6deme

4.3.1.Eczaci, soOzlesme yapilmasi/yenilenmesi asamasinda faturalarinin  kontroliinde
ornekleme yonteminin kullanilip kullanilmamast hakkinda tercihini Kuruma verecegi dilekge
ile bildirir. Tercihte bulunulmamasi halinde 6rnekleme yontemi kabul edilmis sayilir.
Ornekleme yapilarak fatura incelenmesi yontemini kabul eden eczaci tarafindan Kuruma
gonderilen fatura ve eki belgeler, teslim tarihinden itibaren en geg 60 (altmis) giin igerisinde
“Odeme Genelgesi’ne gore 6rnekleme yéntemiyle (A grubu, B grubu, C grubu i¢in belirlenen
oranlarda) incelenir ve inceleme sonucunda tespit edilen hata orami regetelerin kendi
gruplarma uygulanarak 6deme gergeklestirilir. Ornekleme yontemini kabul eden eczacilara 60
(altmis) giinden 6nce avans 6demesi yapilabilir.

Ay 1 (bir) inci ve 15 (onbes) inci giinleri arasinda karsilanan ve stiresinde teslim edilen kan
{irlinii ve hemofili regetelerinin fatura bedelleri bir sonraki ayn ilk 3 (ii¢) is giinii, ayin 16
(onalt1) nc1 ve ay sonu arasinda karsilanan ve siiresinde teslim edilen regetelerin fatura
bedelleri ise bir sonraki aym 12 (oniki) nci ve 15 (onbes) inci giinleri arasinda Kurumca
belirlenen usul ve esaslara gore incelenerek 6denir.

Kuruma teslim edilen 6rnekleme yontemi ile incelenecek fatura eki regeteler, regete kontrol
asamasinda herhangi bir kritere bagl olmadan ve manuel miidahale olmaksizin provizyon
sistemince sadece bir sefer drnekleme yontemi ile segilerek gikt1 alinir. Ornekleme ydntemi
ile segilen bu regeteler eczaci tarafindan sistemden goriiliir.

Ornekleme yontemini tercih etmeyen eczaci tarafindan Kuruma teslim edilen fatura eki
regetelerin tamam incelenerek, fatura teslim tarihinden itibaren 60 (altmis) inc1 giin itibariyle
“Odeme Genelgesi’ne gore ddenir. Bu siireden 6nce avans ddemesi yapilmaz.

4.3.2. Kurumca iade edilen regeteler eczaci tarafindan gerekli diizeltmeler yapildiktan sonra
teslim alindi: tarihten itibaren 15 (onbes) isgiinii igerisinde Kuruma teslim edilir. Bu stire
icerisinde teslim edilmeyen regete bedelleri veya eksiklikleri tamamlanmadan Kuruma teslim
edilen regete/regetedeki eksikligi olan ilag bedelleri 6denmez. Odenmeyen bedel ddenecek
miktardan disiilerek, déneme ait fatura bedeli takip eden ilk 6deme doéneminde Odenir.
Ornekleme yontemini kabul eden eczaneler i¢in, ddenmeyen bedeller hata orani tespitinde
dikkate alinarak faturaya yansitilir.

Ilgili hekime yukaridaki siire igerisinde ulagilamadiginin eczaci tarafindan belgelenerek
Kuruma bagvurulmasti halinde 15 (on bes) is giinii ek siire taninir.

4.3.3. Kurum inceleme sonucunda tespit ettigi hata oramini, hata tutarim ve hatali bulunan
hususlar1 eczaneye, provizyon sistemi lizerinden gdnderilen mesaj ve ayrica sistem elverdigi
blciide SMS ile eczactya bildirir. Provizyon sistemi {izerinden yapilan bildirim esas alinir.

4.3.4. Kurumca 6rekleme yéntemi ile yapilan inceleme sonucunda tespit edilen hata oraninin
A grubu recetelerde %3’iin, B grubu regetelerde %5’in lizerinde olmasi halinde provizyon
sisteminden, eczacinin ekranmmna 5 (bes) is giinii siireyle kirmizi banth uyar1 yapilacaktir.
Eczaci tarafindan bu regetelerin tamaminin kontrol edilmesinin uyarinin yapildig giinii takip
eden 5 (bes) is giinii i¢inde yazili olarak talep edilmesi halinde ilgili fatura donemine iligskin
incelenmesi istenen gruptaki tiim regeteler incelenir. Bu madde geregi islem yapilan eczaciya,
daha once 6deme yapilmamis ise, fatura teslim tarihinden itibaren 60 (altmus) giin iginde
alacaklarindan mahsuben fatura tutarinin tamaminin avans ddemesi yapilir, fatura teslim
tarihinden itibaren 90 (doksan) giin i¢inde de recetelerin tamam incelenir.
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Bu madde kapsaminda eczaciya yapilan yersiz 6demeler, eczacinin Kurumda tahakkuk et‘ﬁ’u§ “‘5 ”’3
alacagindan mahsup edilir. Kurumda tahakkuk etmis alacag: veya yeterli alacag bulunmayan - ;R
eczacilar igin Kurum alacagi genel hiikiimlere gore tahsil edilir. o

4.3.5. Ornekleme yontemini kabul eden eczaci tarafindan, itiraz inceleme komisyonuna
bagvurulmasi halinde, Kurum tarafindan drnekleme yontemi ile yapilan inceleme sonucunda
belirlenen fatura tutar1 i¢in daha 6nce 6deme yapilmamis ise, fatura teslim tarihinden itibaren
60 (altmig) giin iginde alacaklarindan mahsuben fatura tutarinin tamaminin 6demesi yapilir.
Fatura teslim tarihinden itibaren 90 (doksan) giin iginde de regetelerin tamami incelenir.
Eczane itiraz inceleme komisyonu; saglik sosyal giivenlik merkez miidiiri veya
gorevlendirecegi personel bagkanliginda, saglik sosyal giivenlik merkezinde gérev yapan 1
(bir) saglik hizmetleri sinifi personeli ile regetesi incelenen eczaci ve bdlge eczact odasindan
bir eczac1 olmak tizere toplam 4 (dort) kisiden olusur. Recetesi incelenen eczacinin itiraz
inceleme komisyonuna katilamamas: halinde yazili olarak yetkilendirecegi baska bir eczaci
komisyona katilabilir. Kararlar oyg¢oklugu ile alimr. Esitlik olmasi halinde genel miidiirliikte
olusturulan itiraz inceleme iist komisyonuna génderilir.

Itiraz inceleme tiist komisyonuna génderilecek olan itiraza konu belgelerin bir niishast ilgili
bolge eczact odasina verilir.

Genel miidiirliik itiraz inceleme tist komisyonu; Kurumu temsilen 2 (iki) kisi, TEB’i temsilen
1 (bir) kisi olmak tizere toplam 3 (ii¢) kisiden olugur. Kararlar oybirligi ile alinir. Bu konuda
huzur hakki denmez.

Ornekleme yontemini kabul etmeyen eczaciun receteleri Kurum tarafindan incelenir ve
komisyona gerek kalmaksizin sonuglandirilir.

4.3.6. Protokoliin (5.3) numarali maddesindeki fiillerin tespit edildigi recetede fiili
ilgilendiren recete veya ilag bedelleri dédenmez (5.3.3, 5.3.6 ve 5.3.14 maddeleri haric).
Kurumca yapilan yersiz 6demeler varsa, 6deme tarihinden itibaren hesaplanacak yasal faizi
ile birlikte eczacimin Kurumda tahakkuk etmis alacagindan mahsup edilir. Eczacmnm
alacagimn yersiz 6deme tutarii karsilamamasi veya alacagimn olmamasi halinde, genel
hikiimlere gore tahsil edilir.

4.3.7. Eczacimn kendisinin ve/veya ¢alisanlarimin Kuruma sigorta prim asli, igsizlik sigortasi
prim asli, cezai sart ile bunlara bagli gecikme cezasi, gecikme zammi1 ve dogabilecek diger
ferilerine iliskin borcu bulunmasi halinde bu bor¢ miktar: yasal faizi ile birlikte eczanenin
Kurumdaki alacagindan diistildiikten sonra varsa kalan tutar eczaciya 6denir. Bu islemlerle
ilgili belgenin bir sureti ilgiliye gonderilir.

Yukarida sayilan konularda ve bu protokolden kaynakli Kurum tarafindan eczaciya
yapilacak her tiirlti 6demelerde de yasal faiz uygulanir.

4.3.8. Eczacimin yazili miiracaat1 halinde kesinlesmis dénemlerle ilgili kesinti oranlarini ve
tutarlarin1 gosteren bir belge eczaciya verilir.

4.3.9. Kurum tarafindan yapilan 6demelerde; 6demeye ait tutarin hangi faturaya ait oldugunun

belirlenebilmesi i¢in banka bilgilerine fatura numarasi veya icmal dokiim numarasi
yazilmasina iligkin ¢aligma Kurum tarafindan tamamlanir.
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