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TURKIYE BUYUK MILLET MECLISI BASKANLIGINA

Asagida yazili sorulanimin Anayasa’nin 98 ve TBMM I_(;tﬁzﬁgii’nﬁn 96. Maddesi
geregince Calisma ve Sosyal Giivenlik Bakanm Sayin Faruk CELIK tarafindan yazil olarak

yanmtlanmasi konusunda geregini arz ederim. )
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Meme kanseri bugiin Tiirkiye’de kadinlarda en sik goriilen ve en ¢ok dliime neden
olan kanserdir. Avrupa EUSOMA (Avrupa Meme Bilimi Dernegi) dernegi tarafindan 1999
yihinda yayinlanan Floransa bildirgesinde “Her kadin meme kanseri agisindan en modern ve
en kolay tani ve tedavi yontemine ulagabilmelidir”’ ifadesi vurgulanmis ve son 15 senede
Avrupa iilkelerinde bu konuda tedbirler alinmus, olanaklar saglanmistir. Meme kanserinin
erken tanisi hayat kurtarmaktadir. Erken tani ise modem tani yontemlerini gerektirmektedir.
Erken tani icin yapilan uygulamalar ve kullanmilan sarf malzemeleri, tedavi ve sonrasinda
ortaya ¢ikan maliyete gore daha ekonomiktir. Bu dogrultuda erken tani, hem hayat kurtarma
hem de maliyet diisiiriicii 6zelligiyle nedeniyle ¢agdas tlkelerde hastalikla miicadelenin en
onemli asamasi olarak kabul edilmektedir. Ancak yeni yayinlanan saglik uygulama tebliginde
(SUT) yapilan degisiklikler nedeni ile Modern Tip Uygulamasmin Meme Radyolojisinde
yapilmas! imkani kalmamistir. Hastalar artik kendi kaderine terk edilmig ve yapilmamas:
onerilen agik biyopsiler ile tam almaya mahkim edilmislerdir. Sorunun acil olarak ¢oziilmesi
kisisel olarak hasta haklarin1 6n plana getiren ve hasta magduriyetini gideren adimlarin
atilmasi hayati 6nem tasimaktadir. Bu dogrultuda 1 Ekim tarihinde yayinlanan yeni SUT
listesine gore;

1- Vakum biyopsi kanserin erken dénem belirtisi olan meme de sadece kireglenme
seklinde kendini gosteren “insitu kanserlerin” teshisinde en etkili biyopsi
yontemidir. Avrupa ve Amerika rehberlerinde vakum biyopsi alternatifsiz olarak
bu tip bulgular1 olan hastalarda tek biyopsi yontemi olarak Kkabul
edilmektedir. Ayrica ameliyat stresi nedeni ile hasta islemi reddedebilmektedir.
Vakum biyopsi maliyet analizlerinde ¢ok daha karli bir yontem olarak ortaya
cikmaktadir. Daha 6nce Ek3-M listesinde Radyoloji Malzemeleri altinda bulunan
SUT kodu GR1205 olan “vakum biyopsi ignesi” Ek3-A listesine alinmis olup yeni
fiyat1 778 TL den 250 TL ye indirilmistir. Bu nedenle tedarik¢i firmalar maliyet
altinda kalan bu sarf malzemeyi verememekte ve hastalar magdur olmaktadir. Bu
magduriyetin giderilmesi i¢in bir diizeltme yapilacak midir?



2-

4i L
St

1 Fkim tarihinde yayimnlanan yeni SUT listesine OR2370 “MR uyumlu vakum
biyopsi” kodu eklenmistir. Bu biyopsi MR ile yakalanmig baska higbir yontem ile
saptanamayan lezyonlarin biyopsisinde kullaniimaktadir. Bu tip lezyonu bulunan
her 4 hastadan 1 i kanser ¢ikmaktadir ve kanser erken tamsi igin bu biyopsinin
yapilmasi sarttir. Igne fiyati olarak 25 TL fiyat belirlenmistir. Bu cihazlar pahali
cihazlar olup 25 TL ye mal edilmeleri imkansizdir. Gergek degerinin verilerek
yeniden fiyatlandinlmasi konusunda bir ¢aligma yapilacak midir?

Hizmet basi islem Puami listesinde (Ek-2/B) bulunan “vakumlu kor meme
biyopsisi® islemindeki *“Malzeme dahil” ibaresi yanhs anlamalara neden
olmaktadir. Burada malzeme ile kastedilen; eldiven, sponge gibi sarflar olup
Vakum biyopsi ignesi kastedilmemektedir. Ciinki bu ibare mevzuatta tezat
yaratmaktadir. Mevzuata gére vakum biyopsi islemi kuruma fatura edilirken EK-
2/B listesinden islem kodu ve EK3M listesinden malzeme SUT kodu girilip fatura
edilmektedir. Bu nedenle mevzuattaki tezathgin giderilmesi ve listeye “Igne
Hari¢” ifadesinin eklenmesi konusunda bir diizenlemeye gidilecek midir?
Markerlar (isaretleyiciler) igin SUT da fiyat belirlenmemistir. Hizmet bast Islem
Puani ve sarf malzeme fiyati yoktur. SUT da belirlenmesi hasta magduriyetini
gidermek i¢in 6n planda gereklilik tasimaktadir. Bu dogrultuda markerlarm sarf
malzeme olarak ve marker yerlestirme iglemi olarak SUT a konulmas: igin bir
calisma yapilacak midir?



