09.12.2021 TARIHLI iTIRAZ KOMiSYONU RAPORU

Dosya
No

ITIRAZ KONUSU

KOMISYON KARARI

XELJANZ 5 MG 56 FILM KAPLI TABLET( HASTA
[LACA BU RAPORLA BASLAMIS VE RAPOR
BASLANGIC RAPORU DEGIL.)

XELJANZ 5 MG 56 FILM KAPLI TABLET;
RAPORDA YAN ETKI NEDENIYLE ILAC
DEGISIMI YAPILDIGI BELIRTILDIGINDEN
ODENMESINE.

IMPACT GLUTAMIN 500 ML (565 KCAL)( AYNI
ECZANE TARAFINDAN 8/10 VE 2/11 TARIHLERINDE
ENSURE 250 9X1 CIKISI YAPILMIS) (8/10 TARIHLI
RECETESI DE ORNEKLEMEDE)

IMPACT GLUTAMIN 500 ML;04/10/2021 TARIHLI
E-RECETEDE ENSURE KAKAOLU VE
VANILYALI 135 ER KUTU (TOPLAMDA 270
ADET) YAZILDIGINDAN, 04/10/2021 VE
08/10/2021 TARIHINDE iKiYE BOLUNEREK BIR
AYLIK DOZDA VERILDIGINDE 03/11/2021
TARIHINDE BITTiGINDEN VE 15/10/2021
TARIHINDE TEDAVI DEGISTIGINE DAIR
RAPORA EKLEME YAPILDIGINDAN
ODENMESINE.

IBANOS 150 MG 3 FTB ( RAPORDAKI KMY
OLCUMLERI UYGUN DEGIL VE KMY OLCUM
TARIHI YOK, AYRICA L1-L3 GECERLI DEGIL.)

IBANOS 150 MG 3 FTB; RAPORA YAPILAN
EKLEMEYE GORE ODENMESINE.

e  BEBELAC LF 400 GR.TOZ(2.040 KCAL)( ILAC
DOZUNU ECZACI HATALI GIRDIGI ICIN 12
GUN SONRA HASTA TEKRAR ILAC ALMIS)

e DUXET 60 MG GASTRO-REZISTAN SERT
KAPSUL (28 KAPSUL)( 6 AYDAN UZUN
SURE KULLANIYOR .PSIKiYATRI UZMANI
GEREKLI)

e BEBELAC LF; HATALI GIRILEN
ONCEKI RECETELERDE DOZ
DUZELTMESI YAPILMISTIR. RAPORA
YAPILAN EKLEMEYE GORE
ODENMESINE.

e DUXET:6 AYDAN FAZLA
ANTIDEPRESAN KULLANIMI OLDUGU
HALDE RECETE YADA RAPORDA
PSIKiYATRI UZMANI OLMADIGINDAN
ITIRAZIN REDDINE.

EPOBEL 5000 1U/0,5 ML L.V. /S.C. STERIL
ENJEKSIYONLUK COZELTI ICEREN KULLANIMA
HAZIR ENJEKTOR 6 ENJE (418 UYARI KODUYLA
VERILMIS )

EPOBEL 5000 1U/0,5 ML I.V. /S.C. STERIL
ENJEKSIYONLUK COZELTI ICEREN
KULLANIMA HAZIR ENJEKTOR 6 ENJE ;
EKLELNEN TAHLIL BELGESINE GORE
ODENMESINE.

EMOCLOT —DI 500 U (FACTORS) 1 FLK ( RAPORA
GORE (1-TOPLAM 10500 1U KULLANILACAK) DOZ
DUZELTILDI.)

EMOCLOT -DI 500 IU ;RAPORA YAPILAN
EKLEMEYE GORE ODENMESINE.

LIPITOR 10 MG.30 FILM TB.( RAPOR1 0.01.2019
TARIHINDE BITEN RAPORDAN SONRA
CIKMIS.IDAME TEDAVI DEGIL. )

LIPITOR; 16/08/2017 TARIHLI RAPORUYLA
IDAME TEDAVI ALDIGI GORULDUGUNDEN
ODENMESINE.

ELIQUIS 5 MG FILM KAPLI 56 TABLET (HASTA 75
YAS ALTI OLUP SISTEMDE KAYITLI RAPORLAR
ARASINDA RiSK FAKTORLERIYLE iLGIiLi RAPOR
YER ALMAMAKTADIR)

ELIQUIS; HASTANIN HIPERTANSIYON ON
TANISI ALDIGI GORULDUGUNDEN RAPORA
YAPILAN EKLEMEYE GORE ODENMESINE.

TIOPATI 600 MG 30 FILM TABLET ( 254 UYARI
KODUNDAKI TESHIS RAPORDA YOK )

TIOPATI 600 MG 30 FILM TABLET ;RAPORA
YAPILAN EKLEMEYE GORE ODENMESINE.

10

HUMIRA 40 MG/0,4 ML ENJEKSIYONLUK COZELTI
(ANTI TNF)( HASTANIN SiISTEMDE SB ONAYLI END
DISI iZNi GORUNMUYOR )

HUMIRA 40 MG/0,4 ML ENJEKSIYONLUK
COZELTLEKLENEN ENDIKASYON DISI iZiN
BELGESINE GORE ODENMESINE.

11

VERXANT 150 MG SC ENJEKSIYON ICIN LIYOFILIZE
TOZ ICEREN 1 FLAKON(20 EYLUL DE ALDIGI 12
KUTU ILAC 18 ARALIGA KADAR YETIYOR. ECZANE
DOZU HATALI GIRMIiS. VE HASTANIN ELINDEKI
ILAC BITMEDEN 418 KODUYLA TEKRAR 12 KUTU
VERILMIS.DOZ YINE HATALI GIRILMIS.)

VERXANT; RAPORA GORE LK 12 KUTU 9
HAFATA BITECEK SEKILDE AYARLANMISTIR.
HATALI DOZ GIRISINDEN DOLAYI ERKEN
ALINDIGINDAN IiTIRAZIN REDDINE.

12

e ZENO 360 MG FILM KAPLI TABLET (30 FILM
KAPLI TABLET)( RAPORDA GUNCEL

e ZENO; GUNCEL FERRITIN DEGERI
OLMADIGINDAN ITiRAZIN REDDINE.




TARIHLI KARACIGER DEMIR
KONSANTRASYONU VEYA SERUM
FERRITIN DEGERI YOK.)

e 120 MG SC. ENJEKSIYONLUK COZ. ICEREN 1
FLAKON ( RAPOR SURESI DOLMUS VE
KEMIK PROGRESYONU OLUP OLMADIGI
BELIRTILMEMIS.)

e XGEVA ; RAPOR SURESI
UZATILDIGINDAN ODENMESINE.

13

ARANESP 40 MCG.4 KULL.HAZIR SIRINGA(
MEVZUATTAN IADE EDILEN RECETE ICIN
EKLENEN TAHLIL BELGESI TARIHI EYLUL 2021
OLARAK BELIRTILMIS OLDUGUNDAN ; TAHLILIN
10.09.2021 TARIHLI RECETEDEN ONCE MI SONRA MI
YAPILDIGI ANLASILAMADIGINDAN ILGILI ILAC
BEDELI ODENMED].)

ARANESP 40 MCG.4 KULL.HAZIR SIRINGA ;
EKLENEN TAHLIL BELGESINE GORE
ODENMESINE.

14

FEROUT S 500 MG SUDA DAGILABILEN 28 TABLET
TEDAVI ALTINDA IKEN KARACIGER DEMIR
KONSANTRASYONU<3 MG/G KURU AGIRLIK VEYA
SERUM FERRITIN<300 MIKROGRAM/L OLDUGUNDA
TEDAVI SONLANDIRILIR (EK-4/F-47). RECETESIZ
VERILMIS BIR ILACTIR.)

FEROUT S 500 MG SUDA DAGILABILEN 28
TABLET; RAPORA YAPILAN EKLEMEYE GORE
ODENMESINE.

15

e CIMZIA 200 MG/ML SC STERIL KULL HAZIR
2 ENJEKTOR (ANTI TNF)( RAPORDA DEVAM
KRITERI VE HASTA ONAY FORMU
BELIRTILMEMIS.)

e VEXPERDA 360 MG FILM KAPLI TABLET (30
TABLET)( IADE EDILDI VE RECETEDE
KARACIGER DEMIR KONSANTRASYONU
VEYA SERUM FERRITIN DUZEY]
BELIRTILMEMIS.)

e CIMZIA -RAPORA YAPILAN
EKLEMEYE GORE ODENMESINE.

e VEXPERDA; KESINTIDEN ONCE
08/11/2021 TARIHINDE RAPORA
EKLEME YAPILDIGINDAN
ODENMESINE.

16

BONVIVA 150 MG FILM KAPLI TABLET 3 ADET (T
SKORU:L2-L4:-3,1 KEMIK TARAMASI
TARIHI:06.05.2019 KMY DEGERI IKI YILDA BIR
YENIDEN BAKILMALIDIR)

BONVIVA 150 MG FILM KAPLI TABLET 3 ADET
; RAPOR SURESI UZATILDIGINDAN
ODENMESINE.

17

e NEOCATE JUNIOR VANILYA AROMALI 400
GR ( HASTA 2 YASINDAN BUYUK.)

e XARELTO 15 MG 28 FTB ( RAPORDA SUT A
UYGUN ACIKLAMA YOK,ORTA-CIDDI
MITRAL DARLIK VEYA MEKANIK PROTEZ
KAPAGI OLMAYAN NONVALVULER
ATRIYAL FIBRILASYONLU HASTALARDA
ODENIR.)

e NEOCATE; ILGILI RAPOR VE ONCEKI
RAPORLAR T78.2 KODUYLA
CIKTIGINDAN VE HASTA iKi YASINI
GECTIGINDEN ITIRAZIN REDDINE.

e XARELTO 15 MG 28 FTB ; RAPORA
YAPILAN EKLEMEYE GORE
ODENMESINE.

18

TIOPATI-B 600MG / 250MG / IMG 30 FILM TABLET
( DIYABET RAPORU YA DA ILACI MEVCUT
DEGILDIR.)

TIOPATI-B 600MG / 250MG / IMG 30 FILM
TABLET;RAPOR TANISINA GORE ODENMESINE

19

e BENEDAY ENTERIK KAPLI TABLET ( ILGILI
ACIKLAMA RAPORDA YOK.254)

e CORALAN5MG 56 FTB (RAPOR ICD 10
KODU-TANI VEYA RAPOR ACIKLAMASI
UYGUN DEGIL.)

e  TIOFIX 18 MCG DISCAIR INH ICIN TOZ 60
DOZ (LAMA)( LABA LAMA IKS KOMBINE
KULLANILIYOR. GEREKLI ACIKLAMA
YOK.)

e FORPACK 12/400 MCG CAPSAIR
INHALASYON ICIN TOZ ICEREN 60 KAPSUL
(LABA+IKS)(LABA LAMA IKS KOMBINE
KULLANILIYOR. GEREKLI ACIKLAMA YOK.

)

e BENEDAY; RAPORDA UYGUN
ACIKLAMA OLMADIGINDAN ITIRAZIN
REDDINE

e CORALAN; RAPOR ICD 10 KODU VE
RAPOR ACIKLAMASI UYGUN
OLMADIGINDAN ITiRAZIN REDDINE.

e TIOFIX- ASTIM VE BRONSEKTAZ]
TANISINDA ODENMESIGINDEN
ITIRAZIN REDDINE.

e FORPACK ; ASTIM TANISINDA
ACIKLAMA iSTENMEDIGINDEN
ODENMESINE.

20

ELIQUIS 5 MG FILM KAPLI 56 TABLET ( ORTA-CIDDI
MITRAL DARLIK VEYA MEKANiK PROTEZ KAPAGI
OLMAYAN NONVALVULER ATRiYAL
FIBRILASYONLU HASTALARDA ODENIR.)

ELIQUIS 5 MG FILM KAPLI 56 TABLET ;
RAPORA YAPILAN EKLEMEYE GORE
ODENMESINE.




21

VEMLIDY 25MG 30 FILM KAPLI TABLET ( HASTANIN
2020 DEKi RAPORUNDA ANTIVIRAL DEGISIMI ILE
ILGILI GEREKCE YOK.)

VEMLIDY 25MG 30 FILM KAPLI TABLET ;
RAPORA YAPILAN EKLEMEYE GORE
ODENMESINE.

22

IBANOS 150 MG 3 FTB ( HASTANIN T SKORU 07.2018
YILINDA YAPILMIS SUT HUKMUNE GORE 2 YIL
GECERLIDIR )

IBANOS 150 MG 3 FTB ; RAPOR SURESI
UZATILDIGINDAN ODENMESINE.

23

PLAVIX 75 MG 28 FTB ( IKi VEYA DAHA FAZLA
ANTIPLATELET/ANTIKOAGULAN ILAC KULLANIMI
(ASETILSALISILIK ASIiT, KLOPIDOGREL, HEPARIN,
VARFARIN, ASENOKUMAROL, DABIGATRAN,
RIVAROKSABAN VEYA APIKSABAN(ELIQUIS))
KONTRENDIKEDIR)

PLAVIX 75 MG 28 FTB;ILACI
KONTRENDIKASYONUNDA
BELIRTILMEDIGINDEN ODENMESINE.

24

XARELTO 20 MG 28 FTB( ENDIKASYON DISI
KULLANIM)

XARELTO; RAPORDA ;" SAGLIK KURULU
RAPORUNDA BELIRTILMEK KAYDIYLA; INME
VEYA GECICi ISKEMIK ATAK OYKUSU, > 75
YAS, KALP YETMEZLIGI NYHA SINIF >II,
DIABETES MELLITUS VEYA HIPERTANSIYON
DURUMLARINDAN BiR YA DA DAHA
FAZLASINA SAHIP OLAN ORTA-CIDDi MiTRAL
DARLIK VEYA MEKANIK PROTEZ KAPAGI
OLMAYAN NONVALVULER ATRIYAL
FIBRILASYON" BELIRTILMEDIGINDEN
ITIRAZIN REDDINE.

25

ARANESP 80 MCG.4 KULL.HAZIR SIRINGA ( KURU
AGIRLIK:82,00 KG.; 0,98 MCG/KG/HAFTA; OLARAK
HESAPLANMIS VE 80MCG LIK FORM VERILMIS
OYSA 82KG*0,75/HAFTA OLARAK GHESAPLANMALI
VE 60MCG/HAFTA OLACAK SEKILDE 60MCG LIK
FORM VERILMELIDIR)

ARANESP 80 MCG; E-RECETEDE DOZ ,82
KG*0,75 MCG =61,5 MCG YAPTIGINDAN
ODENMESINE.

ARANESP 60 MCG.4 KULL.HAZIR SIRINGA( E-

ARANESP 60 MCG.4 KULL.HAZIR SIRINGA,; E-

26 RECETEDEKI FERRITIN VE TSAT DEGERI UYGUN RECETEDEKI TSAT VE FERRITIN DEGERI
OLMADIGINDAN ODEME DISI BIRAKILMISTIR. ) UYGUN OLMADIGINDAN iTiRAZIN REDDINE.
ADEMPAS 2 MG 42 FILM KAPLI TABLET (EN AZ 3 ADEMPAS; PAB DA AZALMA SARTI KOMBINE

27 AYLIK ANTIKOAGULAN TEDAVISi SONRASINDA TEDAVI iCIN GEREKLI OLDUGUNDAN VE
ORTALAMA PAB DEGERINDE BiR DUSUS KOMBINE TEDAVI ALMADIGINDAN
OLMAYANLARDA KULLANILIR) ODENMESINE.

ENSURE PLUS FIBER KAKAOLU 200 ML (300 | ENSURE PLUS FIBER KAKAOLU 200 ML ;

28 KCAL)(RAPORDA ENSURE PLUS FIBER YAZILI | RAPORA YAPILAN EKLEMEYE GORE
ENSURE PLUS FIBER OLARAK VERILMIS.) ODENMESINE.

VEGABON PLUS D 2800 IU 4 TB ( 01.10.2018 TARIHLI | VEGABON PLUS D 2800 IU 4 TB ;RAPOR

29 KMD L1-L4 T SKORU:-4.3 01/10/2018 16:04 KMYN SURELERI UZATILDIGINDAN ODENMESINE.
OLCUMU IKI YIL GECERLIDIR)

IBANOS 150 MG 3 FTB ( KDT:12.06.2019 FEMUR IBANOS 150 MG 3 FTB ; RAPOR SURELERI

30 BOYUN T SKOR: -3.1 L2L-4 T SKOR: -3,2 KMY OLCUM | UZATILDIGINDAN ODENMESINE
SONUCU IKI YIL GECERLIDIR )

NUTRISON 500 ML (500 KCAL)( 2500 KCAL'YE | NUTRISON 500 ML; NUTRISON ; 12/10/2021

31 DUSURULDU ) TARIHLI RECETEYLE BIRLIKTE 2500 KCAL

ALDIGINDAN , DOZ 5*1 DEN 2*1 E
DUSURULMUS VE KESINTI YAPILMISTIR. OY
BIRLIGI SAGLANAMADIGINDAN UST iTIRAZ
KOMISYONUNA HAVALE EDILMISTIR.




32

PARICAL 10 MCG/2 ML IV ENJ COZ ICEREN
5 AMP( PTH DUZEY1 300 PG/ML'NIN
UZERINDE OLMAK KOSULUYLA PTH
DUZEYINDE BiR ONCEKI OLCUME GORE
%25'IN UZERINDE ARTIS TESPIT EDILEN
HASTALARDA PARIKALSITOL TEDAVISI
BASLANABILIR. SISTEMDE GORULEN
RAPORLARDA PTH DEGERI 520 OLDUGU
ICIN BEDELI ODENMEDI AYRICA 418 ILE
CIKIS YAPILDIGI ICIN SONLANDIRMA
DEGERLERININ UYGUN OLUP OLMADIGI
BILINMIYOR HASTA DIYALIZE GIRDIGI
ICIN BU DEGERLERE BAKILARAK
KULLANILMALIDIR)

FOSAVANCE 70 MG 2800 IU 4 TB.( 03.09.2019
KMD L1-L4 T SKOR -2,5 FEMUR T SKOR -1,1
03/09/2019 11:18 KMY OLCUMU 2 YILDA BIR
YENILENMELIDIR)

PARICAL 10 MCG/2 ML IV ENJ COZ ICEREN
5 AMP ( 10/2019 TARIHINNDEKI DEGERLER
ILE IDAME RAPORU CIKARILMIS VE 10/2021
TARIHINDE DIYALIZE GIREN HASTA
OLDUGU ICIN YENI DEGERLERE
BAKILARAK DEVAM KRITERINE UYGUN
ISE VERILMEYE DEVAM EDILMELIDIR)
BONVIVA 150 MG FILM KAPLI TABLET 3
ADET (T SKORU L2+ L4=-2,8(20/04/2018
MSH) KMY OLCUM SONUCU IKI YILDA BIR
YENILENMELIDIR )

THINCAL 120 MG 84 KAP ( -YAZILAN HER
RECETEYE, HASTANIN BiR ONCEKI
RECETEYE GORE KAYBETTIGI KiLO, DIYET
VE EGZERSIZE UYDUGU, BMI DEGERI
HEKIM TARAFINDAN YAZILARAK KASE VE
IMZA ONAYI YAPILACAKTIR.ANCAK 418
KODU ILE VERILMIS)

PARICAL 10 MCG/2 ML IV ENJ COZ ICEREN
5 AMP (PARICAL AMP HASTA
HEMODIYALIZE GIRDIGI ICIN ILACIN
VERILDIGI YENI TARIHTEKI DEVAM
DEGERLERINE BAKILMADAN 418 KODU
ILE CIKIS YAPILAMAZ)

PERFOSE 800 MG 180 FTB ( FOSFOR DUZEYI
3.5MG/DL'NIN ALTINDA OLDUGU
DURUMLARDA SEVELAMER TEDAVISI
KESILIR, BU DEGERE BAKILMADAN 418
KODU ILE ILACA DEVAM EDILAMEZ
HASTA ZATEN DIYALIZ HASTASI BU
DEGERLERE BAKILARAK DOKTOR
TARAFINDAN VERILEBILIR)

PARICAL: 18/02/2020 RAPORU
PARIKAL ICIN BASLANGIC RAPORU
OLMADIGINDAN VE SUT
DEGISIKLIGINDEN ONCE
OLDUGUNDAN IDAME TEDAVIDE
EKLENEN TAHLIL BELGESINE GORE
ODENMESINE.

PARICAL: EKLENEN TAHLIL
BELGESINE GORE ODENMESINE.
21SZ7T1- PERFOSE-EKLENEN TAHLIL
BELGESINE GORE ODENMESINE.
FOSAVANCE ; RAPOR SURESI
UZATILDIGINDAN ODENMESINE.
2IPLVHH - BONVIVA; RAPORDA YER
ALAN VERTEBRA FRAKTURU VE KMY
OLCUMU UYGUN OLMADIGINDAN
KESINTI YAPILMISTIR. OY BIRLIGI
SAGLANAMADIGINDAN UST ITIRAZ
KOMISYONUNA HAVALE EDILMISTIR
THINCAL 120 MG 84 KAP; BIR ONCEKI
RECETEYE GORE KiLO KAYBI, DIYET
VE EGZERSIZE UYMADIGI
BELIRTILMEDIGINDEN VE YENI
RAPORDA DA ESKIiSINE GORE KiLO
KAYBI BELIRTILMEDIGINDEN
KESINTI YAPILMISTIR. OY BIRLIGI
SAGLANAMADIGINDAN UST ITIRAZ
KOMISYONUNA HAVALE EDILMISTIR




