24.11.2022 TARIHLI iTIRAZ KOMiIiSYONU RAPORU

Dosya

ITIRAZ KONUSU

KOMIiSYON KARARI

INFATRINI 200 ML(200 KCAL)

INFATRINI 18 AYLIKTAN KUCUK VEYA AGIRLIGI 9
KG'DAN DUSUK BEBEKLERDE HASTALIGA BAGLI
MALNUTRISYONLU HASTALARDA BEDELI
ODENIR.01/2021 DOGUMLU HASTA)

INFATRINI 200 ML;HASTANIN YASI 18 AY]
GECTIGINDEN VE GUNCEL KIiLOSU
BELIRTILMEDIGINDEN KESINTI YAPILMISTIR.
OY BIRLIGI SAGLANAMADIGINDAN UST
ITIRAZ INCELEME KOMISYONUNA HAVALE
EDILMILSTIR.

IG-VENA N IV 50MG/ML 200 ML 1 FLK(VA=35 KG X
0,8 MG= 28 MG/21 GUNDE ((PRIMER IMMUN
YETMEZLIK ICIN ONERILEN BASLANGIC DOZU BIR
SEFERDE VERILEN 0.4-0.8 G/KG INFUZYONU
TAKIBEN HER 3-4 HAFTADA BiR UYGULANAN EN
AZ 0.2 G/KG'DIR.) HESABIYLA DOZ GIRILDI.)

IG-VENA- ILACIN POZOLOJISINDE BELIRTILEN
BASLANGIC VE IDAME DOZ HESABINA GORE
ITIRAZIN REDDINE

ABOUND PORTAKAL AROMALI TOZ 24 GR 30 POSET
(2.670 KCAL)(RAPORDAKI MAMADAN FARKLI
MAMA VERILMIS.)

ABOUND PORTAKAL AROMALI TOZ 24 GR 30
POSET;33 KOM KALAN; GORUS
SORULMUSTUR. RAPORA MAMA ADI
EKLENMISTIR. GUNLUK 2200 KCAL. DOZUNA
GORE ODENMESINE.

e LEVOTIRON 125 MCG 50 TB(HASTA ELINDE
ILAC VAR.)

e  LIPOFEN-SR 250 MG 90 MIKROPELLET
KAP(RAPOR CIKTIGI TARIHTE TRIGLISERID
DEGERI UYGUN DEGIL.)

e ATOR 10 MG.30 TB.(RAPORDA LDL OLCUM
TARIHI YOK.)

e VALAMOR 200 MG FILM KAPLI TABLET (63
TABLET)(RAPOR ACIKLAMASI YETERSIZ
RIBOSIKLIB (MADDE 4.2.14-C/3-DDD);)

e LEVOTIRON 125 MCG; RAPORA
YAPILAN EKLEMEYE GORE
ODENMESINE.

e LIPOFEN- RAPORA YAPILAN
EKLEMEYE GORE ODENMESINE.

e ATOR- RAPORA YAPILAN EKLEMEYE
GORE ODENMESINE.

e VALAMOR- RAPORA YAPILAN
EKLEMEYE GORE ODENMESINE.

FORTINI 1,0 MULTI FIBRE 200 ML CILEK
AROMALI(200 KCAL)(2 YAS VE USTU COCUKLAR
ICIN VUCUT KUTLE INDEKSI (VKI) (<-
2SD),0LMALIDIR VE)

FORTINI 1,0 MULTI ; RAPORDAKINE GORE
BOY VE KiLO GELISIMI <-2 SDS AGIKLAMSINA
GORE ODENMESINE.

e VESICARE 10 MG 30 FTB(RAPOR ICD 10
KODU UYGUN DEGIL.RAPORSUZ: .......
BARKODLU iLACIN AYAKTAN RAPORSUZ
ODENMESI ICIN GEREKLI SARTLAR
SAGLANAMIYOR. SEBEP(LER)i ; *
RECETEYI YAZAN DOKTORUN BRANSI
UYUMSUZ, (346717))

e SPIRIVA 18 MCG.INHALASYON 30 KAPSUL
(LAMA)(RAPORDA LABA+LAMA+IKS
KOMBINE KULLANIM GEREKCESI YOK.)

e BREQUAL 50/100 MCG INHALASYON ICIN
TOZ ICEREN 60 KAPSUL
(LABA+IKS)(RAPORDA LABA+LAMA+IKS
KOMBINE KULLANIM GEREKCESI YOK.)

e PLAVIX 75 MG 28 FTB(RAPORDA ANJIO
SONUCU YOK.)

e  VESICARE ; RAPORDAKI ICD-10
KODU UYGUN OLMADIGINDAN
ITIRAZIN REDDINE.

e UCLU KOMBINASYON iLE ILGILI
ACIKLAMA OLMADIGINDAN ITIRAZIN
REDDINE.

e PLAVIX; RAPOR TANISI KORONER
ANJIOPLASTI IMPLANT VE GREFTI
OLDUGUNDAN ODENMESINE

e ISOSOURCE PROTEIN VANILLA 500ML
SOL(650 KCAL)(GUNLUK 1200 KALORIYE
GORE TEKRAR HESAPLANDI)

e RESOURCE GLUTAMIN 100
G(5GRX20SASE)(400 KCAL)(GUNLUK 1200
KALORIYE GORE TEKRAR HESAPLANDI)

e RAPORA YAPILAN EKLEMEYE GORE
ODENMESINE.

FORTIMEL ENERGY CILEK AROMALI 200 ML (300
KCAL)(RAPORDAKI KALORI MIKTARINA GORE
DUZELTILDI.)

FORTIMEL ENERGY ; RAPORDAKI 1200 KCAL
MIKTARINA GORE ITIRAZIN REDDINE.




ORENCIA SUBKUTAN 125 MG ENJ COZ ICEREN
KULLANIMA HAZIR ENJ 4 ADET(HASTAYA 06/2020
TARIHINDE ORENCIA TEDAVISI DAS 6,2 DEGERI ILE
BASLANIYOR 6 AYDAN DAHA AZ ARALIKLAR
VERILEREK ILAC SUREKLI KULLANILIYOR
20/04/2022 TARIHINDE BASLANGIC RAPORU
IFADELERI ILE ORENCIA KULLANILMAYA DEVAM
EDILIYOR VE BU RAPORDA DAS 6,4 OLDUGU
BELIRTILIYOR SUT AGORE TEDAVININ
DEVAMINDA DAS 28 KRITERINE 6 AYDA BIiR
BAKILIR, BASLANGIC VE YENI DAS 28 SKORLARI
HER SAGLIK KURULU RAPORUNDA BELIRTILIR
ILACA RAGMEN DAS SKORU ARTTIGI ICIN ILACA
DEVAM EDILEMEZ)

ORENCIA SUBKUTAN 125 MG ENJ COZ ICEREN
KULLANIMA HAZIR ENJ 4 ADET; RAPORA
YAPILAN EKLEMEYE GORE ODENMESINE.

10

OCTAGAM 10 G/200 ML IV INFUZYONLUK
COZELTI(IDAME TEDAVI DOZU MAX 2 GUNDE
UYGULANACAGINDAN 2 GUNLUK DOZ ODENDI. E-
RECETEDE GUNDE 40 GRAM ALINACAGI VE 3
GUNLUK TEDAVI OLDUGU BELIRTILMISTIR.)

OCTAGAM 10 G/200 ML IV INFUZYONLUK
COZELTI; RAPORA YAPILAN EKLEMEYE GORE
ODENMESINE.

11

ALVITA INSULIN KALEM IGNESI 4MMX32G
(GUNLUK INSULIN KULLANIMI 1*1 1 KUTU IGNE
UCU ODENIR.)

ALVITA INSULIN KALEM IGNESI; TEK CESIT
UZUN ETKILI INSULIN GUNDE TEK DOZ
UYGULANDIGINDAN GUNDE 1#1 OLARAK
ODENMISTIR. iITIRAZIN REDDINE.

12

e DESAL 40 MG 50 TB(RAPORDAKI DOZU=1%1)
o NERUDA 600 MG 50 FTB(RAPORDAKI
DOZU=2*1)

e DESAL 40 MG 50 TB; RAPORA YAPILAN
EKLEMEYE GORE ODENMESINE.

e NERUDA 600 MG 50 FTB; RAPORA
YAPILAN EKLEMEYE GORE
ODENMESINE.

13

TRAJENTA 5 MG FILM KAPLI TABLET(RAPORDA
SUT A UYGUN ACIKLAMA BULUNMAMAKTADIR)

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

14

URSACTIVE 250 MG 100 KAP(KARACIGER NAKLI
YAPILMIS HASTALARDA SAFRA TASI/KOLESTAZ
PROFLAKSISINDE, BEDELI ODENIR)

URSACTIVE 250 MG 100 KAP; RAPORA
YAPILAN EKLEMEYE GORE ODENMESINE.

15

GALVUS MET 50/1000 MG 60 TB(RAPORDAKI
DOZU=1*1)

GALVUS MET 50/1000 MG 60 TB; RAPORA
YAPILAN EKLEMEYE GORE ODENMESINE.

16

CITOLES 10 MG ML ORAL DAMLA 15 ML.
(SSRI)(RAPORDAKI DOZ GIRILDI.)

CITOLES ; RAPORDA BELIRTILEN GUNDE 15
MG, 30 DAMLAYA DENK GELDIGINDEN
ODENMESINE

17

INFATRINI - HASTA 18 AYINI GECMIS VE GUNCEL
KILOSU BELIRTILMEMIS

INFATRINI - EKLENEN BENEK IZLEM FISI ILE
KASIM AYINDAKI SYNAGIS RECETESINDEKI
KiLOYA GORE ODENMESINE.

18

PRIVIGEN 10 G/100 ML IV INF COZ(ENDIKASYON
DISI ILAC KULLANIM BELGESININ SURESI DOLMUS
(09.04.2020 TARIHINDE TITCK.GOV.TR INTERNET
SITEMIZDE YAYINLANAN “ENDIiKASYON DISI/YURT
DISI ILAC KULLANIMINA ILISKIN ONAY
SURELERININ UZATILMASI” HAKKINDAKI DUYURU
KAPSAMI DISINDA OLUP). TEK DOZLUK (1 AYLIK)
BELGE DUZENLENMIS VE 09.08.2022 TARIHINDE
ILAC ALINMIS.)

PRIVIGEN 10 G/100 ML IV INF COZ;
ENDIKASYON DISI KULLANIM iZNi 0,4/KG
DOZDA 5 GUNLUK TOPLAM DOZ iCIN CIKMIS ,
SURE UZATIMIYLA ILGILI DUYURU KAPSAMI
DISINDA OLDUGUNDAN ITiRAZIN REDDINE

19

e HUMALOG KWIKPEN 1001U/ML SC
KULLANIMA HAZIR COZELTI ICEREN
ENJEKSIYON KALEMI (ESKi RAPORLA
VERILEN HIZLI ETKILI INSULIN KESILDI)

e TOUJEO 300 U/ML (1,5 ML) SOLOSTAR SC
ENJEKSIYONLUK COZELTI ICEREN
KULLANIMA HAZIRENJEKSIYON
KALEMI(2019 RAPORUYLA DA LANTUS
SOLOSTAR 100IU VERILMIS)

e HUMALOG ; UZUN ETKILI INSULIN
YANINDA HIZLI ETKILI IKi
INSULINDEN ESKi RAPORLA VERILEN
KESILMISTIR. ITIRAZIN REDDINE.

e TOUJEO: AYNI ZAMANDA LANTUS
[LE BIRLIKTE VERILDiGINDEN
ITIRAZIN REDDINE

20

YONDELIS 1 MG IV KONS INF COZ ICIN
TOZ(DOKSORUBISIN VE iIFOSFAMID iCEREN
KEMOTERAPI REJIMLERI SONRASINDA GELISEN
PROGRESYON ICIN BASLANAN TRABEKTEDIN

YONDELIS 1 MG IV KONS INF COZ ICIN TOZ;
RAPORA YAPILAN EKLEMEYE GORE
ODENMESINE.




TEDAVISININ ILK 6 AYLIK KULLANIMDAN SONRA
TEDAVIYE DEVAM EDILEBILMESI ICIN
HASTALIKTA PROGRESYONUN OLMAMASI
GEREKMEKTEDIR. DEVAM RAPORUNDA, HASTANIN
HALEN PROGRESYON KURTARMA TEDAVISINDE
OLDUGU BELIRTILMIS.)

21

XARELTO 20 MG 28 FTB-(RAPORDA SUT OLDUGU
GIBI RAPORA GECIRILMIS HASTADAKI MEVCUT
DURUMUN RAPORDA BELIRTILMESI GEREKLIDIR)

XARELTO 20 MG 28 FTB;RAPORA YAPILAN
EKLEMEYE GORE ODENMESINE.

22

REBIF 132 MCG/1,5 ML SC KULLANIM ICIN
ENJEKSIYONLUK COZELTI ICEREN COKLU DOZ
KARTUS (4 KARTUS)(TEDAVI ALTINDA IKEN EDSS
6,5 UZERINDE OLAN MS HASTALARINDA BU
TEDAVILER SONLANDIRILIR.01/2022 TARTHINDEKI
EDSS SKORUNA GORE VERILMIS)

REBIF 132 MCG/1,5 ML SC KULLANIM ICIN
ENJEKSIYONLUK COZELTI ICEREN COKLU
DOZ KARTUS;:E.D.S.S RAPORDA
BELIRTILDIGINDEN ODENMESINE

23

GRANEXA 2 MG FILM KAPLI TABLET (5
TABLET)(KEMOTERAPIYi TAKIBEN GUNDE iKi KEZ
BIR TABLET (1 MG) VEYA 2 MG GUNDE BIR KEZ BIR
HAFTAYA KADAR KULLANILDIGINDAN 2 KUTU
BEDELI ODENDI.)

GRANEXA 2 MG FILM KAPLI TABLET;
KEMOTERAPIiYi TAKIBEN BiR HAFTAYA
KADAR VERILEBILECEGINDEN ITIRAZIN
REDDINE

24 BUDECORT STERI-NEB 0,5 MG/ML (1 MG/2 ML)NEB BUDECORT STERI-NEB 0,5 MG/ML ;RAPORA
ICIN INH SUSP ICEREN TEK DOZLUK 20 YAPILAN EKLEMEYE GORE ODENMESINE.
AMP(IKS)(SECILI RAPORDA DOZ2*1 RECETEYE 3*1
YAZILMIS)

25 e  DIASIP CILEK 200 ML(200 KCAL)(GUNLUK e DIASIP CILEK 200 ML; RECETE TARIHI

EN FAZLA 1200 KCAL DOZDA RECETE 01/09/2022 OLDUGUNDAN
EDILMESI HALINDE KURUMCA BEDELLER] ODENMESINE
ODENIR.) e NUTRISON ADVANCED DIASON 500
e NUTRISON ADVANCED DIASON 500 ML(515 ML; RECETE TARIHI 01/09/2022
KCAL)(GUNLUK EN FAZLA 1200 KCAL OLDUGUNDAN ODENMESINE
DOZDA RECETE EDILMESI HALINDE e FORTINI; SUT UN EK-4/D LISTESINE
KURUMCA BEDELLERI ODENIR.) GORE 15.14 PIERRE ROBIN
e FORTINI MULTI FIBRE 200 ML (300 SENDROMU (Q87.0) TANISINDA MUAF
KCAL)(YUZ GORUNUSU ETKILEYEN VERILEBILECEGINDEN ODENMESINE.
KONJENITAL MALFORMASYON SENDROMU
TANISINDA MUAF VERILMEYECEGI ICIN
RAPORDAKI IFADELERDE MALNUTRISYON
TANIMINA UYDUGU ICIN 20:00 TESHIS
KODU ILE KATILIM PAYLI VERMEK
ISTENMISTIR ANCAK SISTEM 20.00 - EK- 4/D
LISTESINDE YER ALMAYAN HASTALIKLAR
E45 GELISME GERILIGI, PROTEIN-ENERJI
MALNUTRISYONU SONRASI 30/09/2019
28/09/2021 RAPORUN BITIS TARIHINI
28*09*2021 OLARAK VERDIGI ICIN TAMAMI
KESILMISTIR)
26 LETRASAN 2,5 MG 30 FTB(RAPORDA ENDIKASYON LETRASAN 2,5 MG 30 FTB; RAPORA YAPILAN

EKSIK.)

EKLEMEYE GORE ODENMESINE.

27

RESOURCE JUNIOR CIKOLATALI 200 ML(300
KCAL)(HASTAYA VERILEN BESLENME SOLUSYONU
RAPORDA YOKTUR.)

RESOURCE JUNIOR CIKOLATALI 200 ML(300
KCAL)19/09/2022 TARIHLI RAPORA GORE
ODENMESINE

28

STIVARGA 40 MG 84 FILM KAPLI
TABLET(ONCESINDE FLOROPIRIMIDIN,
OKSALIPLATIN VE IRINOTEKAN BAZLI
KEMOTERAPI VE ANTI-VEGF (ANTI VASKULER
ENDOTELYAL BUYUME FAKTORU) TEDAVISI
VE RAS-DOGAL TiP ISE AYRICA ANTI-EGFR
(ANTI EPIDERMAL BUYUME FAKTORU
RESEPTORU) ILE TEDAVI GORMUS VE
PROGRESYON GOSTERMIS, ECOG PERFORMANS
SKORU: 0-1 OLAN, YETERLI ORGAN
FONKSIYONU BULUNAN VE YASAM
BEKLENTISI UC AYDAN FAZLA OLAN, REZEKE

STIVARGA 40 MG 84 FILM KAPLI TABLET ;
RAPORA YAPILAN EKLEMEYE GORE
ODENMESINE.




EDILEMEYEN METASTATIK KOLOREKTAL
KANSER (MKRK) TEDAVISINDE KULLANILIR.
HASTANIN RAPOR BILGILERI YETERSIZDIR.)

29

RAZINA 375 MG UZATILMIS SALIMLI TABLET (60
TABLET)(ILAC; VASTAREL 80 MG TABLET ILE AYNI
ATC GRUBUNDADIR.)

RAZINA 375 MG UZATILMIS SALIMLI
TABLET:KISMi YAG ASIDI OKSIDASYON
INHIBITORLERI (PFOX INHIBITORLERI)GRUBU
ILACLAR ARASINDA AYNI GRUPTAN
OLMADIGINDAN ODENMESINE.

30 BENEDAY ENTERIK KAPLI TABLET(RAPORDA BENEDAY ENTERIK KAPLI TABLET; RAPORA
OLMAYAN 254 TESHIS KODU SISTEME GIRILMIS.) YAPILAN EKLEMEYE GORE ODENMESINE.
31 e JANUMET 50/1000 MG 56 FILM KAPLI e RAPORA YAPILAN EKLEMEYE GORE
TABLET(RAPOR SUT A UYGUN DEGIL) ODENMESINE
e VENTOLIN INHALER 200 DOZ
(SABA)(RAPORDAKI DOZA GORE
ODENMEZ)
32 FOSAVANCE 70 MG 2800 IU 4 TB.(KMY OLCUMUNDE | FOSAVANCE 70 MG 2800 IU 4 TB; RAPORA
LOMBER TOTAL (L1-4 VEYA L2-4) VEYA FEMUR YAPILAN EKLEMEYE GORE ODENMESINE
TOTAL VEYA FEMUR BOYNU KMY OLCUMUNDE
BULUNAN DEGERE GORE VERILIR)
33 FORTIMEL COMPACT FIBRE CILEK AROMALI 4X125 | FORTIMEL COMPACT- 10.7. DEMANS ILE (F00)
ML (1200KCAL)(RAPORUNDAKI SVH TANISINA AiT VE ALT KODLARINDA MUAF OLDUGUNDAN
ICD-10 KODU ILE MUAF ALAMAZ.KATILIMLI ODENMESINE.
ALABILECEGI ICD-10-10 KODU iLE ODENDI.)
34 e DIAMICRON MR 30 MG.60 e DIAMICRON; GUNCEL RAPORDA DOZ
TABLET(RAPORDAKI DOZU=1%1) 1*1 OLDUGUNDAN ITiRAZIN REDDINE.
e  WILLCARE INSULIN KALEM IGNESI 2QHYLTX-WILLCARE INSULIN KALEM
32GX4MM(RAPORDAKI DOZU=3*1) IGNESI ; HASTANIN RECETEYLE
ILISKILI GUNCEL RAPORUNDA
INSULIN TEDAVI SEMALARI VE iGNE
UCU DOZUNA GORE ITIRAZIN
REDDINE
35 e GLUTAMIN PLUS NOTRAL 30X22,4 G SASE e GLUTAMIN PLUS NOTRAL ; RAPORDA
(2420 KCAL)(RAPORDA MAMA ADI YOK VE MAMA ADI OLMADIGINDAN iTiRAZIN
RAPORDAKI KALORI MIKTARI YETERLI REDDINE.
DEGIL.) e EPOBEL; ILK TEDAVI VE HG DUZEYI
e EPOBEL 4000 1U/0,4 ML L.V. /S.C. STERIL UYGUN OLMADIGINDAN iTiRAZIN
ENJEKSIYONLUK COZELTI ICEREN REDDINE
KULLANIMA HAZIR ENJEKTOR 6 ENJE)
(HASTA ILACI ILK KEZ ALIYOR VE HG
DUZEYi UYGUN DEGIL.)
36 e CEDRINA 25 MG.30 FILM TABLET(RAPORDA e CEDRINA- RAPORA YAPILAN

ICD10 KODU UYGUN DEGIL.)

e VEMLIDY 25MG 30 FILM KAPLI
TABLET(RAPORDA {LAC DEGIiSIM KRITERI
BELIRTILMEMIS.)

EKLEMEYE GORE ODENMESINE.

e VEMLIDY; RAPORDA IiLAC DEGISIM
KRITERI BELIRTILMEDIGINDEN
ITRIAZIN REDDINE

37

e  FORTINI 1,0 MULTI FIBRE 200 ML
CIKOLATA AROMALI(200
KCAL)(RAPORDAKI MAMANIN TAM ADI
YAZMIYOR.)

e URIKOLIZ 50 TABLET(RAPORDA UYGUN
ICD10 KODU YOK VE ILAC SURESI
DOLMAMIS.)

e FORTINI 1,0 MULTI - RAPORA
YAPILAN EKLEMEYE GORE
ODENMESINE.

e URIKOLIZ ; RAPORDA UYGUN TANI
KODU OLMADIGINDAN VE RAPORSUZ
ODENEMEDIGINDEN iTIRAZIN
REDDINE.

38

RESOURCE GLUTAMIN 100 G(5GRX20SASE)(400
KCAL)(GUNLUK 1200 KALORIYE GORE TEKRAR
HESAPLANDI)

RESOURCE GLUTAMIN 100 G;RECETEDE
GIRILEN DOZA GORE GUNLUK KALORI 1200
KCAL GECMEDIGINDEN ODENMESINE.

39

DROPOETIN 4000 1U/0,4 ML SC/IV ENJ ICIN COZ
ICEREN KULL HAZIR 6 SIRINGA(HAFTADA 150X68
KG OLARAK DUZELTILDIGINDE;BITiS TARIHI
2RI5PZ0 NUMARALI RECETEDEKI ILACIN ILAC ALIM
TARIHINI ASMISTIR.)

DROPOETIN 4000 1U/0,4 ML SC/IV ENJ ICIN COZ;
MEDULADA DOZ 10200/ HAFTADA OLARAK
DUZELTILDIGINDE , iILACIN BITIS TARIHI
15/10/2022 OLARAK GORULDUGUNDEN
ODENMESINE.




40

PEDIASURE PEPTIDE VANILYA AROMALI 200 ML
SISE(200 KCAL)(HASTANIN INEK SUTU ALLERIJiSI
VARDIR.) (16.06.2022 TARIHLI RAPOTUNA
ISTINADEN)

PEDIASURE PEPTIDE ; INEK SUTU
ALERIJISINDE 2 YAS DOLMAMISTIR. 02/09/2022
TARIHLI RAPORA GORE KATILIM PAYLI
ODENMESINE.

41

NOVOSEF 1 GR.IM FLAKON(EK 4 E MADDE 8)

NOVOSEF 1 GR.IM FLAKON;72 SAATLIK DOZU
ASMADIGINDAN ODENMESINE

42

e  FORTINI MULTI FIBRE MUZ 200 ML (300
KCAL)MALNUTRISYON TANIMI UYGUN
DEGIL)

e FORTINI MULTI FIBRE CILEK 200 ML (300
KCAL)(MALNUTRISYON TANIMI UYGUN
DEGIL)

e FORTINI MULTI FIBRE MUZ 200 ML;
RAPORA YAPILAN EKLEMEYE GORE
ODENMESINE.

e FORTINI MULTI FIBRE CILEK 200 ML;
RAPORA YAPILAN EKLEMEYE GORE
ODENMESINE

43

BOREA 160MG TB(RAPORDA ENDIKASYON UYUMU
YOK.)

BOREA 160MG TB; RAPORA YAPILAN
EKLEMEYE GORE ODENMESINE.

44

e DULOXX 30 MG 28 KAP
(SNRI)ANTIDEPRESAN OLARAK
KULLANIMINDA ; PSIKiYATRI
RECETELEMIS ANCAK 2019 RAPORU
NOROLOJI TARAFINDAN CIKARILDIGI ICIN
KATILIM PAYI KESILDI)

e  GRANITRON 2 MG 5 FTB(KEMOTERAPIYI
TAKIBEN GUNDE IKi KEZ BIR TABLET (1
MG) VEYA 2 MG GUNDE BIR KEZ BiR
HAFTAYA KADAR KULLANILIR)

e DULOXX; 6 AYDAN FAZLA
KULLANIMI OLMADIGINDAN VE
RAPOR SURESI BITMEDIGINDEN
RAPORLU OLARAK ODENMESINE.

e  GRANITRON ; KAPEDA ILE BIRLIKTE
VERILDIGINDEN ODENMESINE

45

ARANESP 20 MCG.4 KULL.HAZIR
SIRINGA(RECETEDEKI HGB TARIHI UYGUN DEGIL.)

ARANESP 20 MCG.4 KULL.HAZIR
SIRINGA;EKLENEN TAHLIL BELGESINE GORE
ODENMESINE.

46

PEXA XR 1,5 MG UZATILMIS SALIMLI 30
TB(RAPORDAKI ILAC DOZU 1*1 HASTA 03.08.2022 VE
31.10.2022 TARIHLERINDE PEXA XR 0,75MG TABLET

ALMIS.DOZ ASIML.)

PEXA XR 1,5 MG UZATILMIS SALIMLI 30 TB;
RAPORA YAPILAN EKLEMEYE GORE
ODENMESINE.




