SORU

SIRA BOLUM ADI KONU ADI IigRDLLJJ SAGLIK TESISLERI TEDAVI FATURALANDIRMA IS VE ISLEMLERI YERINDE DEGERLENDIRME SORU LISTESI EVET HAYIR
NO
1 |HASTA KABUL KIMLIiK TESPITi 1H.1.0 |Hasta kabul asamasinda kimlik tespiti yapiliyor mu?
Saglik kurum ve kuruluslarinca, kisilerin miiracaatt asamasinda, acil hallerde ise acil halin sona ermesinden sonra, kimlik tespitinin ve kimlik
LHLL dogrulamasinin; Tlrk vatandaslar1 icin nufus ciizdani, surlici belgesi, evlenme ciizdani, pasaport veya yetkili kurumlarca verilmis belgelerden,
o Yabanci uyruklu kisiler icin pasaport, oturma izni belgesi, gecici koruma kimlik kart: veya yetkili kurumlarca verilmis belgelerden biri ile yapilmas:
zorunludur.
Kimliksiz olarak acil haller hari¢, saglik tesisine hasta kabuli yapilmamalidir. Acil hallerde ise acil halin sona ermesinden sonra kimlik tespiti
1H.1.2 . - . . . . .1
yapilamayan kisilerin kimliksiz olduguna dair tutanak tutulmali ve kolluk kuvvetlerine resmi yazi ile bildirilmelidir.
2 |HASTA KABUL ILETiSiM BIiLGILERI 1.H2.0 |Hasta iletisim bilgileri giincelleniyor mu?
Bagvuruda, bilgi sistemlerinde (HBYS, MEDULA) mevcut olan adres, telefon gibi iletisim bilgilerinin kontrol edilmesi ve gincellenmesi gereklidir.
1H21 |lletisim bilgilerine gercek disi kayit yapilmamalidir. (6rnegin tel no igin 05051111111 gibi yazilmamalidir. Bunun igin HBYS'de diizenleme
yapilmalidir.)
3 |HASTA KABUL SOSYAL GUVENCE 1.H3.0 |Hastanin sosyal giivencesinin tespiti yapiliyor mu?
1H.3.1 |Acil hallerde hasta kabuliinden sonra sosyal giivence sorgulanmalidir.
Genel saglik sigortas1 kapsaminda olup olmadigt MEDULA (izerinden T.C. Kimlik Numaras1 veya Yurtdisi Provizyon Aktivasyon ve Saglik Sistemi
1.H3.2 . . . .1
(YUPASS) numarasi ile miistehaklik sorgusuyla kontrol edilmelidir.
Gegici Koruma Protokoli kapsaminda olup olmadigi MEDULA (izerinden gegici T.C. Kimlik Numaras: ile miistehaklik sorgusuyla veya Gog
1H33 |idaresi Mudurliklerince diizenlenmis ve gegerlilik siiresini doldurmanus olan belgeyle (V-174 tahdit kodu ile giris yapanlarda giris ili disindaki
saglik tesislerinde sevk belgesi) kontrol edilmelidir.
Bakanhigimiz ile protokoli bulunan 506 sayili kanunun gegici 20. maddesi kapsaminda banka sandigi mensubu olup olmadigi kurum kimlik
1.H.34 . . e . ce . 1
belgesi/sevk belgesi/varsa ilgili banka sandig: bilgi sistemi {izerinden yapilan sorguyla kontrol edilmelidir.
LH35 Diger kapsamda (saglik giderleri TBMM, Sayistay, Danistay, Genel Kurmay gibi kurumlarca karsilanan) olup olmadigi kimlik belgesi/sevk
S belgesi/ilgili kurumun bilgi sistemi {izerinden yapilan sorguyla kontrol edilmelidir.
Cumhurbagkani Karari/Bakanlar Kurulu Kararlar1 dogrultusunda tcretsiz hizmet sunumu kapsaminda olup olmadigi prim borglulart i¢cin MEDULA
1H.3.6 |Uzerinden provizyon sorgusuyla, Irak uyruklu kisiler igin ikamet tiirii insani ikamet izni ve izin bitis tarihini gegmemis olan oturma izin belgesiyle,
tutuklu hukiimluler igin sevk belgesiyle kontrol edilmelidir.
1H37 Trafik kazasinin olus tarihine ve kazazedenin genel saglik sigortalisi olup olmadigma ve uyruguna bakilmaksizin genel saglik sigortasi kapsaminda
S degerlendirilmelidir.
1.H.3.8 |Adli vaka kapsaminda saglik tesisine bagvuran kisilerde adli vaka tutanag belgesi sorgulanmali ve sisteme taranarak kaydedilmelidir.
4 |HASTA KABUL SINIFEAAI\TD-'IARM ASI 1.H4.0 |Yabanci uyruklu hasta kabuliinde hasta simiflandirmasi dogru seciliyor mu?
Yabanci uyruklu hastalar icin Saglik Kodlama Referans Sunucusunda (SKRS) belirlenmis yabanci uyruklu hasta siniflari bulunmaktadir. Saglik
1H.4.1 [tesislerinde yabanci uyruklu hastalarin kabulliniin ibraz edilen ve gegerliligi bulunan kimlik dogrultusunda SKRS'deki en uygun sinif segilerek hasta
kabulii yapilmalidir.
LH42 Herhangi bir saglik sigortasi bulunmayan ve MEDULA provizyonu alinamayan Yabanct Uyruklu kisilerin kimlik tespiti ilgili mevzuat hikimlerince

yapilmalidir.
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5 |HASTA KABUL PROVIZYON 1.H50 |MEDULA'dan hak sahipligi sorgusu ile provizyon siireci dogru isletiliyor mu?
Genel saglik sigortasi kapsaminda bulunan kisilere sunulan saglik hizmetlerinin SGK'ca karsilanabilmesi i¢in TC kimlik numarasi/Yurtdist
1H5.1  [Provizyon Aktivasyon ve Saglik Sistemi (YUPASS) numarasi ile MEDULA (izerinden provizyon alinmalidir. Her bagvuruda yeni provizyon sorgusu
yapilmalidir.
LHE2 Randevulu hastalarda, hasta saglik tesisine gelmeden mevcut kimlik bilgileri ile HBYS uzerinden otomatik MEDULA sorgusu yapilarak provizyon
o alinmamalidir.
MEDULA'dan provizyon aliman ancak muayene olmadan saglik tesisinden ayrilan kisiler giin sonunda tespit edilmeli ve bu kisilere ait MEDULA
1.H53 o .1 s .
kayitlari silinmelidir. Konuyla ilgili HBYS'de diizenleme yapilmalidir.
Ikili sosyal givenlik anlasmalar1 kapsaminda SGK saglik yardimindan faydalanan yurtdisi sigortalilarinin birbirinden farkli saglik yardimi alma
hakk1 bulunmakta olup, bu yardim TAL1, atr3, bt8, n111, d111, TA12 vb. formiiler adlar ile ifade edilmektedir. Bu nedenle YUPASS numaras: ile
1H54 L i g . .. . . . . R
yapilan bagvurularda kisinin hak sahibi oldugu formilerden (6zellikle Almanya sigortalilar1) basvuru nedenine uygun formiler segilerek
MEDULA'dan provizyon almmalidir.
LH55 Vatandagslarimizin istisnai hal (Saglik Uygulama Tebligi (SUT) istisnai hal maddesi) nedeni ile yaptiklari bagvurularda MEDULA'dan normal
T provizyon alinamiyorsa istisnai hal provizyon sorgusu yapilarak provizyon alinmalidir.
Gegici koruma kimlik belgesi olan kisilerin gegici kimlik numarasi ile MEDULA'dan provizyon alinmahdir. Provizyon alinamamasi halinde sadece
acil hal kapsaminda yapilan bagvurular kabul edilmelidir. Gegici koruma kapsamindaki kisilerin saglik hizmetlerini ikamet izni verilen ilde almalar
1H5.6 |esastir. Gegici koruma kapsamindaki kisiler, ikamet ilinden Gog Idaresi 11 Miidarliiklerinden izinli olarak veya saglik nedeniyle sevk edilmesi
halinde ayrilabilirler. Acil hal harig provizyon alinamayan gegici koruma kapsamindaki kisilere iicretli dahil saglik hizmeti sunulmamalidir. Tkamet
iline yonlendirilmelidir.
6 |HASTA KABUL PROVIZYON 1H.6.0 |[Sistem hatasi nedeniyle MEDULA'dan provizyon alinamadigi durumlarda kabul islemi yapiliyor mu?
SGK Hizmet Sunumu Genel Miidiirliigii yetkililerince imzalanacak bir tutanak ile tevsik edilmesi kaydiyla MEDULA sisteminden kaynaklanan ariza
1LH6A nedeniyle hasta takip numarasimin almamadig: durumlarda, MEDULA arizasmin yasandig: sire igerisinde SGK saglik yardimlarindan yararlanma
o hakkinim oldugunu yazili olarak beyan eden veya belgeleyen kisilere sunulan saglik hizmeti bedelleri SGK'ca karsilanir. Kabul islemi tutanak ile
yapilmalidir.
1.H.6.2 |Acil hal nedeniyle yapilan basvurularin kabulii Basbakanlik Genelgeleri dogrultusunda yapilmalidir.
UCRET - q o @
7 |HASTA KABUL BIiLGILENDIRME 1H.7.0 Ucretli hasta kabuliinde taahhiitname/avans alintyor mu?
Saglik hizmeti bedelinin kisiler tarafindan karsilandigi (herhangi bir sosyal guvencesi bulunmayanlar) durumlarda (SGK'ca ddemesi yapilmayan
1.H7.1 . . o o .
islemler dahil) ve bagvuru sahibine bilgilendirme yapilmalidir.
1H.7.2  |Acil hal hari¢ avans alinmali/bilgilendirme/onam formu imzalatilmalidir.
1.H7.3  |Acil miiracaatlarda acil halin sona ermesini takiben bilgilendirme/onam formu imzalatilmalidir.
1H74  |Ucretlendirme Kamu Saglik Hizmetleri Fiyat Tarifesi dogrultusunda yapilmalidir.
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8 |GENEL iSLEMLER OiLgAi':PNSiAST}EZJI\\‘/IDSER 1.G.1.0 |Sesyal Giivenlik Kurumu tarafindan karsilanmayan hizmetler mevzuata uygun iicretlendiriliyor mu?
Tedavi amaciyla diizenlenen saglik raporlart disinda kalan; engellilik raporu, ehliyet raporu, vasi tayini raporu, portdr muayeneleri ve islemleri,
1611 tarama amagh muayene ve islemler vb. 6zel amagla kullanilacak durum belirtir rapor bedelleri ile bu durumlarin tespitine ydnelik yapilan islem
o bedelleri SGK'ca kargilanmaz. Bu iglemler i¢in bagvuru yapan kisilere MEDULA'dan provizyon alinmamali ve Kamu Saglik Hizmetleri Fiyat Tarifesi
hiikiimleri dogrultusunda iicretlendirilmelidir.
Vicut biitinligiini saglamak amaciyla yapilan ve is kazasi ile meslek hastaligina, kazaya, hastaliklara veya konjenital nedenlere bagli olarak
1.G.1.2 |yapilanlar hari¢ estetik amacli yapilan saglik hizmetleri SGK'ca karsilanmaz. Bu islemler igin basvuru yapan kisilere MEDULA'dan provizyon
alinmamali ve Kamu Saglik Hizmetleri Fiyat Tarifesi hiikiimleri dogrultusunda ticretlendirilmelidir.
Check-up, kampanya ya da tarama kapsaminda yapilan islemler SGK'ca karsilanmaz. Bu islemler icin yapilan bagvurulara MEDULA'dan provizyon
1.G.13 g . . o s e P . .. L1
alinmamali ve Kamu Saglik Hizmetleri Fiyat Tarifesi hiikiimleri dogrultusunda ticretlendirilmelidir.
Genel saglik sigortas: kapsaminda olan fakat sigorta tescil tarihinden dnce mevcut kronik hastaligi bulunan yabanci uyruklu kisilerin kronik
1.G.1.4  |hastaliklarina iliskin hizmet bedelleri SGK'ca karsilanmaz. Bu kisiler icin HBYS'de uyar1 sistemi olusturulmali ve Kamu Saglik Hizmetleri Fiyat
Tarifesi hiikiimleri dogrultusunda ticretlendirilmelidir.
9 |KATILIM PAYI KATILIM PAYI 1K.1.0 |Genel saghk sigortalsi kisilerden alinmasi gereken katilim pay1 alimiyor mu?
SUT'ta saglik tesisince aliacagi belirtilen katilim paylari MEDULA'dan tespit edilerek, gotiri bedel tutarindan diigiilmektedir. Kurum zarari
1K.11 |olugsmamasi icin saglik tesisince alinacak olan katilim paylart ilgili kisiden tahsil edilmelidir. MEDULA donem sonlandirma ekranindan alinmasi
gereken katilim payi tutarlari ile alinan katilim pay: tutarlari kontrol edilmelidir.
1K.1.2  [Katilim pay1 uygulanacak hizmetlerin neler oldugu ve giincel katilim pay1 tutar1t HBY S'de tanimlanmis olmalidir.
1K13 YUPASS ile provizyon alinan kisilerden ve Kuzey Kibris Tirk Cumhuriyeti vatandaslarindan miiracaat tarihindeki giincel SUT'ta yer alan muayene
o katilim pay1 alinmalidir.
Bir hastaligin tedavisinin bagka tibbi bir yontemle mimkin olmamas: nedeniyle yapilacak yardimci reme ydntemi tedavisi hari¢ yardimer treme
1K.15 |yOntemi tedavilerinde (tlip bebek) birinci denemede islem puaninin %30'u , ikinci denemede %25'i, Uiglincli denemede %20'si oraninda olmak tzere
bu tedaviler igin belirlenen bedeller iizerinden katilim pay1 alinmalidir.
1005 sayili istiklal Madalyas1 Verilmis Bulunanlara Vatani Hizmet Tertibinden Seref Ayligi Baglanmasi Hakkinda Kanun hiikiimlerine gére seref
aylhig1 alan kisiler ile bunlarin eslerinden, 2330 sayili Nakdi Tazminat ve Ayhik Baglanmasi1 Hakkinda Kanun hiikiimlerine gore aylik alan kisiler ile
bunlarin bakmakla yikimli oldugu kisilerden, Harp malulliigii aylig: alanlar ile 3713 sayili Terorle Miicadele Kanunu kapsaminda aylik alanlardan
1K.16 |ve bunlarin bakmakla yikimli oldugu kisilerden, Vazife maldllerinden, 3713 sayili Kanunun 21 inci maddesinde sayilan olaylara maruz kalmalari
nedeniyle yaralananlarin tedavileri sonuglanincaya veya maluliyetleri kesinlesinceye kadar saglanacak saglik hizmetlerinden ve 5510 sayili Kanunun
60 1nct maddesinin On Ugiincl ve on dordiinct fikralart kapsaminda genel saglik sigortalist sayilanlar ve bunlarin bakmakla yiikimli oldugu
kisilerden katilim pay1 alinmamalidir.
LKL7 Bakanlar Kurulu/Cumhurbagkani Karar1 kapsaminda prim borglularina sunulan saglik hizmetlerine iliskin Bakanlik¢a belirlenen tutarlar kisilerden

tahsil edilmelidir. Tahsil edilen tutar saglik tesisine gelir kaydedilmelidir.
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10 |AYAKTA TEDAVi FiYAT TARIFESI 1A10 [Ayakta tedavi i¢cin basvuru yapan kisilerde faturalandirma fiyat tarifelerine uygun yapiliyor mu?
1AL1 Yatirilmaksizin sunulan saglik hizmetleri ayakta tedavi olarak kabul edilir. Ayakta tedavi igin bagvuran kisilerden genel saglik sigortasi
c kapsamindakilere SUT, diger kisilere Kamu Saglik Hizmetleri Fiyat Tarifesi hiikiimleri dogrultusunda fiyatlandirma yapilmalidir.
Genel saglik sigortalist kisilerin ayaktan her bir bagvurusu igin, SUT eki “Saglik Kurum ve Kuruluslarinin Ayakta Tedavilerde Siniflandirilmasi
1.A12 |Listesi (EK-2/A-1)” nde saglik tesisinin bulundugu smifa gére SUT eki EK-2/A Listesinde yer alan tutarlar Gzerinden faturalandirma yapilmalidir.
Bu tutar vaka bas1 (paket) tutardir.
1A13 Genel saglik sigortalisi kisi bagvurularinda SUT eki “Ayaktan Basvurularda flave Olarak Faturalandirilabilecek Islemler Listesi (EK-2/A-2)” nde yer
o alan bir iglemin yapilmasi halinde, s6z konusu islem vaka basi tutarina ilave edilerek SGK'ya fatura edilmelidir. (MR, BT, SPECT, PET vb.)
LAL4 SUT eki EK-2/A-2 Listesinde yer alan iglemlerin muayeneden sonra ayni saghik kurumunda ileri bir tarihte randevu verilerek yapilmasi: durumunda,
o SUT eki EK-2/A Listesinde yer alan vaka basi tutarlari ikinci bir defa girilmeksizin sadece yapilan islem faturalandirilmalidir.
Genel saglik sigortalisi kisilerin ayni1 giin birden fazla bransta muayene olmasi halinde ilk bagvuru SUT eki EK-2/A Listesindeki tutar Gzerinden
1.A15 |diger brang muayenesi ise SUT eki EK-2/B Listesindeki “normal poliklinik muayenesi” tutari ilave edilerek ve yapilmasi halinde SUT eki EK-2/A-2
Listesinde yer alan iglem tutarlar faturalandirilmalidir.
1A16 |Egitim ve arastirma hastaneleri, SUT eki EK-2/A-2 Listesinde yer alan islemleri, islem puanlarina %10 oraninda ilave ederek faturalandirmalidir.
Hastanin acil servise bagvurulari hari¢ olmak (izere ayaktan bagvurdugu gin dahil, 10 (on) giin icindeki ayn uzmanhk dalina diger ayaktan
1.A17 |basvurularinda; sadece SUT eki EK-2/A-2 Listesinde yer alan islemlerin bedelleri faturalandirilmalidir. Bu siire dolmadan bagvurunun SGK'ya
faturalandirilmamasi i¢in HBYS'de gerekli diizenleme yapilmis olmalidir.
11 |AYAKTA TEDAVI ACIL SERVIS 1.A2.0 [Acile yapilan basvurularda mevzuat ile belirlenen acil hal tanimina uygun olarak hasta kabulii yapiliyor mu?
1A21 Yatakli Saglik Tesislerinde Acil Servis Hizmetlerinin Uygulanmasi Usul ve Esaslarina Dair Teblig de belirtilen renk kodlamasina gére hasta
C kategorisi belirlenmelidir.
1A22 Saglik tesisleri kendilerine bagvuran veya ambulansla getirilen tim acil vakalar1 saglik glivencesi ve ddeme glicii olup olmadigina bakmaksizin kabul
C etmek, ilk degerlendirme ve gerekli tibbi miidahaleyi yapmakla yiikiimliidiir.
Acil servislere miiracaat eden ancak herhangi bir nedenle gegerli kimlik belgesi veya talep edilen diger evraklar: ibraz edemeyen hastalar igin acil
1.A23 |durumda olduklarinin kabuli halinde midahalede bulunulmasi zorunludur. Miidahale sonrasinda bu hastalar igin ilgili mevzuata gore islem tesis
edilmelidir.
12 |AYAKTA TEDAVI ACIL SERVIS 1.A3.0 [Acil servis miiracaatlarindan, acil hal olarak degerlendirilmeyen Kkisilerin tedavi giderleri dogru fatura ediliyor mu?
1A31 Ayaktan basvuran genel durumu itibariyle stabil olan akut semptomlar1 sebebiyle beklemesi hayati tehdit, morbidite veya komplikasyon
o olusturmayacak basit saglik sorunlart bulunan hastalar; yesil alan hastalaridir.
1A32 Yesil alan olan ve MEDULA'dan provizyon alinan kisilere sunulan hizmetler SUT eki EK-2/B Listesindeki 520.021 kodlu “Yesil alan muayenesi”
o iglemi lizerinden fatura edilmelidir. Bu iglem; SUT ve eklerinde yer alan diger islemlere ile birlikte SGK'ya faturalandirilamaz.
1A33 Yesil alan olarak degerlendirilen ve MEDULA'dan provizyon alinamayan kisilere sunulan saglik hizmetlerinin bedelleri ise Kamu Saglhik Hizmetleri
o Fiyat Tarifesi hiikiimlerine gore kisiden tahsil edilmelidir.
Herhangi bir saglik sigortasi bulunmayan (MEDULA provizyonu alinamayan) ve etkin bir triyajla yesil alan hastasi olduguna karar verilen Yabanci
LA34 Uyruklu kisilere (Gegici Koruma Altindaki kisiler haric) sunulacak saglik hizmetleri Kamu Saglik Hizmetleri Tarifesi hiikiimleri dogrultusunda

degerlendirilmelidir. Bu kisilere sunulacak islem bedelleri Bakanligimizca belirlenen katsayilarin Saglik Turizmi ve Turistin Saghgi Kapsaminda
Sunulan Saglik Hizmetleri Fiyat Tarifesi- EK2/A listesi fiyatlarina uygulanarak belirlenmeli ve hizmet bedeli ilgili kisiden tahsil edilmelidir.
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13 |AYAKTA TEDAVi ACIL SERVIS 1A40 [Acil hal kapsaminda basvuran kisilere sunulan saghk hizmetleri dogru fatura ediliyor mu?
1ALl TC vatandaglarindan herhangi bir saghk givencesi olmayan kisiler dahil olmak tizere tiim islemler Hizmet Basi Islem Puan Listesi (Ek-2/B)
o tizerinden hizmet bag1 6deme yontemi ile SGK'ya faturalandirilmadir.
1A42 MEDULA takip sistemine girmeyen kurum (vakif protokoli bulunan banka sandigi/TBMM/Yargitay/Danistay vb.) mensuplari Kamu Saglik
T Hizmetleri Fiyat Tarifesi Usul ve Esaslarindaki ilgili hiikiimler dogrultusunda faturalandirilmalidir.
Yabanci uyruklu kisilere (MEDULA'dan provizyon alinamayanlar) acil hal (pandemi hastalar1 dahil) nedeniyle (icretsiz hizmet sunulmamalidir.
1.A43 [Sunulan hizmet bedelleri acil halin sona ermesinden sonra ilgilisinden tahsil edilmelidir. Kamu Saglik Hizmetleri Fiyat Tarifesinin ilgili hikmi
dogrultusunda faturalandirilmalidir.
14 |AYAKTA TEDAVI ACIL SERVIS 1A50 [Acil serviste sunulan hizmetlerin (kullanilan malzeme, ilag, islem, tetkik vb.) kaydi HBYS'e eksiksiz ve zamaninda yapiliyor mu?
Genel saglik sigortalisi kisilere sunulan acil saglik hizmetleri SUT hiikiimleri geregi hizmet bagma ddeme yoéntemi ile faturalandirilmalidir. Bu
1A51 |nedenle sunulan hizmetlerde; islem-ilag-malzeme uyumu gozetilerek eksiksiz olarak ve zamaninda hasta adina girilmesi saglanmali, hastanenin olasi
gelir kayb1 yaganmas1 engellenmelidir. (atel+algi, intraket+damar yolu a¢ilmasi, mesaneye sonda uygulanmasi+foley sonda vb.)
LA52 Acil servise sadece enjeksiyon/pansuman amaciyla gelen hastalar icin sadece enjeksiyon/pansuman bedeli girilmelidir. Bu tiir hastalara muayene
o bedeli fatura edilmemelidir.
15 |AYAKTA TEDAVI ACIL SERVIS 1.A6.0 [Acil serviste sunulan saghk hizmetleri faturalandirilirken endik asyon, islem/ila¢, islem/malzeme uyumu kontrol ediliyor mu?
Rutin ¢ocuk sagligi muayenesi, genel tibbi muayene, normal gebelik gézlemi gibi hizmetler acil hal kapsaminda bulunmadigindan acil saglik hizmeti
1A6.1 |olarak degerlendirilmez. Bu tip genel tanilarin girildigi genel saglik sigortalist kisilere sunulan saglik hizmetleri acil saglik hizmeti olarak SGK'ca
kargilanmamaktadir.
1A6.2 |Acil saglik hizmetlerinde; ilag, laboratuvar ve goriintilleme tetkikleri hizmet bagt 6deme kapsaminda faturalandirilmalidir.
Sunulan acil saglik hizmetlerinde; islem/ ilag /malzeme uyumu olmalidir (Ornegin; ventolin nebiilizator ile islem yapildigi durumlarda Tlag(ventolin
1.A6.3 |gibi) + Nebilizator ile ilag uygulamasi+Set, Nebulizer, Eriskin birlikte girilmelidir.). Eksik gonderilen her islem/malzeme/ila¢g kurum adma gelir
kaybina neden olmaktadir.
16 |AYAKTA TEDAVi ACIL SERVIS 1A50 [Acil Servise trafik kazasi/is kazasy/ adli vaka ile yapilan basvurularda kabul/kayit ve faturalandirma siirecleri dogru yapiliyor mu?
LABL Trafik kazasi/is kazasy/ adli vaka kapsaminda yapilan ve SGK'ya faturalandirilan tim bagvurularda kanitlayic1 belgelerin (adli raporlarin) fatura eki
o belgesi olarak kayit kabul sirasinda HBYS iizerinden taranarak/sistem belgesi olarak hasta dosyasina eklenmesi saglanmalidir.
Is Kazas1 ile bagvuran/ siiphenilen hasta Acil doktoru tarafindan Genel Adli Muayene Formu doldurulmalidir. HBYS’de kayit yapilirken ‘Vaka
1.A52 |Tarihi’ dogru kayit edilmelidir. Kimlik fotokopisi, Adli Muayene Raporu, is Kazas1 tutanagi HBYS iizerinden yiiklenerek online evrak génderimi
yapilmalidir. Tiim is kazasi bagvurularinin 10 giin igerisinde SGK'ya bildirimi zorunludur.
Trafik kazasi bagvurularinda kazazedenin genel saglk sigortalist olup olmadigina ve uyruguna bakilmaksizin tim saglik hizmet bedelleri SGK
tarafindan karsilanmaktadir. GSS’li kazazedeler icin trafik kazasi gegirilen il/ilge, arag/araglardan bir tanesinin plaka bilgisi yeterli olup, trafik kaza
1A53 tespit tutanag: veya trafik kazasi gecirdigine dair kanitlayici belge istenmemektedir. GSS’li olmayanlar icinse kaza tespit tutanag: veya trafik kazasi

gecirdigine dair kanitlayic1 belgeler gerekli olup, sunulan hizmetler SGK'ya manuel olarak fatura edilmelidir. Manuel dlzenlenen faturalar bagli
olunan SGK il Miidiirliigiine resmi yaz ile gonderilmelidir (bu bagvurular riicuya konu hizmet oldugu igin s6z konusu fatura ve eki belgeler
gonderilmesi gerekli olup, trafik kazalar1 global biitge protokolii kapsaminda oldugu i¢in ayrica bir 6deme yapilamayacaktir.).
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17 |AYAKTA TEDAVI | HIZMET BASI ODEME 1A6.0 [Ayakta tedavide hizmet basina 6deme yontemi kapsaminda bulunan islemler dogru faturalandiriiyor mu?
Ayakta tedavi igin yapilan bagvurularda hizmet basi 6deme yontemi uygulanan iglemler (acil saglik hizmetleri, doku ve organ nakline iliskin dondre
1A6.1 [yapilan iglemler vb.) hastaya uygulanan fiyat tarifesinde (SUT veya Kamu Saglik Hizmetleri Fiyat Tarifesi) yer alan hukimler dogrultusunda
faturalandirilmalidir.
LA62 Hizmet basina ddeme ydntemi kapsaminda yapilan ayaktan muayene sonrasi, s6z konusu muayene ile ilgili olarak yapilmasi gerekli gorilen tani
o ve/veya tedaviye yonelik islemler i¢in muayene faturalandirilmamalidir.
18 |AYAKTA TEDAVI EVDE SAGLIK 1A70 |Evde saghk hizmetleri, SUT usul ve esaslarina uygun faturalandiriliyor mu?
1A71 Genel saglik sigortalist kisilerin evde saglik hizmeti bedelleri hizmet bagina 6deme yoéntemi ile SUT eki EK-2/B ve EK-2/C listeleri esas alinarak
T faturalandirilmahdir.
Hasta ziyareti fiilen gerceklesmesi halinde MEDULA'dan tedavi tipi "evde bakim" provizyonu alinmalidir.
Hastaya kullanilan her tiirlii ttbbi malzemenin saglik tesisi tarafindan temini zorunludur. SGK'ca bedeli karsilanmayan ilag ve tibbi malzemeler harig
1AT72 . . . o . ..
olmak iizere temin edilen faturalandirilabilir ilag ve tibbi malzeme bedelleri ilaveten faturalandirilmalidir.
Epidermolizis billoza hastalarinin ayakta tedavisi Evde Saglik Hizmeti Birimlerince SUT EK-2/B Listesinde yer alan “530533” kodlu
1A73 “Epidermolizis billoza hastaliginda yara bakim hizmetleri” islemi (zerinden yapilan ziyaret Uzerinden gunde bir kez olmak kaydiyla
o faturalandirilmahidir. Ancak islem tutarina kullanilan malzeme bedelleri dahil olup ayrica fatulandirilmamalidir. Bu kapsamda tedavi géren hastalara
kullanilan malzemelerin saglik tesisince temini zorunludur. Temin edilmeyip, regete edilmesi halinde recete bedeli global biitge tutarindan kesilir.
19 |GENEL iSLEMLER ég??%RNﬁ‘_Bt\éﬁAR;VE 1L.10 |Laboratuvar ve Goriintiilleme islemleri dogru faturalandirihyor mu?
1L.1.1  |Mikerrerlik sorgusu yapilmasi gereken tahlil tetkikler icin HBYS'de uyari/kisitlama gibi diizenleme yapilmalidir.
1.L.1.2  |Farkh branglara ayni giin yapilan ayaktan bagvurularda ayni tahlil tetkiklerin istenmemesi i¢in HBY S'de uyari/kisitlama gibi diizenleme yapilmalidir.
1.L.1.3  |Hekimler tarafindan HBYS'de tetkik paneli olusturulmamalidir.
1L14 SUT Eki Ek 2/B listesinde yer alan MR/BT tetkikleri, acil haller hari¢ olmak lzere ayn:1 hasta igin ayn1 hizmet kodlu islem ayda en fazla bir defa
T faturalandirilmasi icin HBYS'de diizenleme yapilmalidir.
LLLS Istem yapilan tahlil tetkik tutarlarmin poliklinik paket tutarlarin1 asan hasta basvurular igin HBYS'de raporlanabilmesine yonelik modiil olusturulmal
T ve kontrollerinin yapilmasi saglanmalidir.
MEDULA iizerinden alinan takiplerin, igslemin bittigi tarih itibariyla faturalandirilmasi gereken donemi takip eden en ge¢ 2 ay (60 giin) icerisinde
1L.16 |SGK'ya faturalandirmasi zorunludur. (trafik kazasi basvurulari hari¢) Randevu siresi, bagvuruya ait faturalandirma siresini (60 gunl) asan
islemlerde, randevu tarihinde girilen muayene iglemi i¢in hizmet bedeli talep edilmemelidir.
LL17 Gorintuleme hizmetlerinde raporlama islemi faturalandirma siresi icerisinde tamamlanmahdir. 60 glinden uzun sireli yapilan raporlama

iglemlerinde istem yapilan bagvuru faturalandirilamaz.
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20

YATARAK TEDAVi

FiYAT TARIFESi

1.F.2.0

Yatarak tedavi goren hastalarda faturalandirma fiyat tarifelerine uygun yapihiyor mu?

1F21

Yatis tarihinden taburcu islemi yapilincaya kadar uygulanan tedavi (yatan hasta tedavileri) ile yatis ve taburcu islemi yapilmadan 24 saatlik zaman
dilimi i¢inde yapilan ve ilgili mevzuatinda belirtilen tedaviler (giiniibirlik tedaviler) yatarak tedavidir.

1F22

Yatarak tedavi goren kisilerden genel saglik sigortasi kapsamindakilere SUT, diger kisilere Kamu Saglik Hizmetleri Fiyat Tarifesi hukumleri
dogrultusunda fatura diizenlenmelidir.

1F23

Genel saglik sigortasi kapsamindaki kisilere yatarak verilen saglhik hizmetleri, SUT eki EK-2/C Listesinde yer aliyorsa “tantya dayali islem Uzerinden
6deme” yontemi ile SUT eki EK-2/C Listesinde yer almiyorsa, “hizmet basina 6deme” yontemi ile faturalandirilmalidir.

1F.24

Egitim Ve arastirma hastanelerinde genel saglik sigortas1 kapsamindaki kigsilere sunulan SUT eki EK-2/C Listesinde yaninda (*) isareti bulunmayan
islemlere ait gerekli maliyet etkinlik analizlerini yapilmali ve s6z konusu islemlerin SUT eki EK-2/B veya EK-2/C Listesinden faturalandirmasina
karar verilmelidir. Bu karar dogrultusunda yaninda (*) isareti olmayan islemlerinden hangilerini SUT eki EK-2/B veya SUT eki EK-2/C listelerinin
hangisini esas alacaklarina iliskin tercihler Ocak ve Temmuz aylarinda MEDULA sisteminde belirtilmelidir. Ancak, SUT metninde SUT eki EK-2/C
Listesi Uzerinden faturalandirilacag: belirtilen islemler; (*) isareti olup olmadigina bakilmaksizin SUT eki EK-2/C Listesindeki islemler esas alinarak
faturalandirilmalidir.

1.F25

SUT eki EK-2/C-1 Listesinde yer alan iglemler, SUT eki EK-2/A-1 Listesinde Simif-3 grubundaki (A1, Al Dal, A2 ve A2 Dal rol grubunda olanlar)
saglik tesislerince yapilmasi halinde islem puanlarina Listede belirtilen oranlar ilave edilerek faturalandirilmalidir.

21

YATARAK TEDAVi

GUNUBIRLIK TEDAVi

1.G.1.0

Giiniibirlik tedavi takipleri dogru faturalandiriiyor mu?

1.G.11

Genel saglik sigortas1 kapsamindaki kisilerin 24 saatten kisa siiren yatarak tedavileri, MEDULA'dan Gunubirlik tedavi provizyonu lzerinden verilen
hizmetlerdir.

1.G.12

Giinbirlik tedavi kapsaminda yapilan hasta kabullerinde 510120 SUT kodlu Giindiiz yatak tarifesi islemi kayitli olmalidir. GUndiiz yatak tarifesi
bedeline yemek hizmeti bedeli dahildir.

1.G.13

Gunubirlik tedaviler

a) Kemoterapi tedavisi,

b) Radyoterapi tedavisi,

c¢) Genel anestezi, bolgesel/lokal anestezi, intravendz veya inhalasyon ile sedasyon gergeklestirilen tanisal veya cerrahi tiim islemler,

¢) Hemodiyaliz tedavileri,

d) Kan, kan bilesenleri, kan triinleri, SUT eki “Sadece Yatarak Tedavilerde Kullanim1 Halinde Bedelleri Odenecek ilaglar Listesi” nde (EK-4/G) yer
alan ilaglarm intravenoz infiizyonu ile “Hastanelerce Temini Zorunlu Kemoterapi ilaglar1 Listesi” nde (Ek-4/H) tanimlh ilaglar, Saglik Bakanhg:
tarafindan pandemi siiresince hastanelerce temin edilecegi bildirilen pandemi tedavisine yonelik ilaglar,

e) Saglik Bakanhiginca yayimlanan “Ayakta Teshis ve Tedavi Yapilan Ozel Saglk Kuruluslari Hakkinda Yonetmelik” eki “Tip Merkezlerinde
Gergeklestirilebilecek Cerrahi Mildahaleler Listesi” nde yer alan islemler,

f) Genel anestezi ve sedasyon ile gerceklestirilen dis hekimligi uygulamalar1 gliniibirlik tedavi takibi ile faturalandirilmalidir.

22

YATARAK TEDAVi

GUNUBIRLIK TEDAVi

1.G.2.0

Giiniibirlik yatis kapsamm disinda kalan islemler giiniibirlik tedavi tiiriinde faturalandiriyor mu?

1.G.21

Istem yapilan tahlil tetkik tutarlarimin poliklinik paket tutarlarini agmasi gibi giiniibirlik tanimi disinda kalan durumlarda Giintibirlik takip alinarak
faturalandirma yapilmamalidir.

23

YATARAK TEDAVi

HiZMET BASI ODEME

1.H.2.0

Yatarak tedavi goren genel saghk sigortalis1 hastalarda hizmet basina gore 6deme yontemine ait kurallar uygulamyor mu?

1H.21

Hizmet bagia 6deme ydnteminde saglik hizmeti bedelleri, SUT eki EK-2/B ve EK-2/C Listesi esas alinarak faturalandirilir. SGK'ca bedeli
karsilanmayan ilag ve tibbi malzemeler hari¢ olmak Uzere saglik hizmeti sunucusu tarafindan temin edilen faturalandirilabilir ilag ve tibbi malzeme
bedelleri ayrica faturalandirilmalidir.
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24

YATARAK TEDAVi

HiZMET BASI ODEME

1.H3.0

Hizmet basina ddeme ydnteminde Aym seansta birden fazla islem yapildigi durumlarda (Ek-2/C listesindeki islemler haric); seans ve kesi
bilgileri dogru uygulaniyor mu?

1H31

Ayni hastaya ayni giin birden fazla islemin uygulanmasi halinde islemin uygulandigi siraya bakilmaksizin iglem bedeli/puani ylksek olan islem tam
diger islem/islemler faturalandirmanin yapildig: fiyat tarifesinde belirtilen oranlar uygulanarak faturalandiriimalidir. Ornegin SUT kapsaminda ayni
kesi ayni seansta yapilan ve ikiside hizmet basi listesinde bulunan islemlerin faturalandirmasi SUT islem puani yliksek olan islem puani tam, diger
islem puaninin %30'u alinarak, eger farkh iki brans tarafindan yapilmigsa iglem puani ylksek olan tam, diger islem puaninin %55'i alinarak
yapilmalidir.

25

YATARAK TEDAVi

TANIYA DAYALI
ODEME

1.T.1.0

Yatarak tedavi goren genel saghk sigortalis1 hastalarda taniya dayah 6deme yontemine ait kurallar uygulanmyor mu?

1T11

Genel saglik sigortasi kapsaminda bulunan kisilere sunulan ve édeme ydntemi taniya dayali 6deme olan saglik hizmeti bedelleri SUT eki EK-2/C
Listesi esas alinarak faturalandirilmalidir.

1.T.12

Taniya dayali islem (zerinden ddeme yontemine dahil olmayan faturalandirilabilir saglik hizmeti bedelleri, hizmet bagina 6deme yontemi ile
faturalandirilmalidir.

1.T.13

SUT eki EK-2/B ve EK-2/C listelerinde yer alan iglemlerin laparoskopik, perkitan, endoskopik, endosonografik, mikro cerrahi, robotik cerrahi gibi
yontemlerle yapilmasi halinde ayr1 kodu varsa kendi puani yoksa normal islem kodu ile faturalandirilmalidir.

1T.14

Kamu Saglik Hizmetleri Fiyat Tarifesi hukimlerinde paket fiyat listesinde yer alan islemler, laparoskopik, perkiitan, endoskopik, endosonografik,
mikro cerrahi, robotik cerrahi yontemi ile yapilmasi halinde ayr islem kodu varsa kendi kodu ile yoksa paket fiyat listesindeki fiyatlara %50 ilave
edilerek faturalandirilmalhdir.

26

YATARAK TEDAVi

TANIYA DAYALI
ODEME

1.T.20

SUT'ta taniya dayah 6deme yontemi ile faturalandirilan islemlere egitim ve arastirma hastanelerine saglanan ilave oran uygulamyor mu?

1.T.21

Egitim ve aragtirma hastaneleri SUT eki EK-2/C Listesinde yaninda (*) isareti olan islemleri, listede belirtilen puanlarina %30 ilave ederek
faturalandirmalidir. Ancak islem SUT eki ilave Oran Uygulanacak Islemler Listesinde (EK-2/C-1) yer aliyorsa, %30 oram ilave edilmeden EK-2/C-1
listesindeki oran kullanilarak faturalandirilmalidir.

27

YATARAK TEDAVi

TANIYA DAYALI
ODEME

1.T.3.0

Tamya dayal 6deme yonteminde ayni seansta birden fazla islem yapildigi durumlarda seans ve Kesi bilgileri dogru uygulaniyor mu?

1.T31

Ayni hastaya aym giin birden fazla islemin uygulanmasi halinde islemin uygulandig siraya bakilmaksizin islem bedeli/puani ylksek olan islem tam
diger islem/islemler faturalandirmanin yapildig: fiyat tarifesinde belirtilen oranlar uygulanarak faturalandiriimahdir. Ornegin SUT kapsaminda ayni
seans ayni keside uygulanan ve ikiside paket olan islemin faturalandirmasi; islem puam yiiksek olan islem puani tam, diger islem puaninin %25'i
alinarak, eger farkli iki brans tarafindan yapilmissa islem puani yiiksek olan tam, diger islem puaninin %50'si alinarak yapilmalidir.

28

YATARAK TEDAVi

TANIYA DAYALI
ODEME

1.T.4.0

SUT'ta tamya dayal 6deme yontemine dahil olan islemler dogru faturalandiriliyor mu?

1.T41

Taniya dayali 6deme listesi islem puanlarina yatarak tedaviler kapsaminda takip alindiktan sonraki, 6zel hiikiimler sakli kalmak kaydryla;
a) Yatak bedeli,

b) Muayeneler ve konsliltasyonlar,

¢) Operasyon ve girisimler,

¢) Anestezi ilaglari,

d)Yatis donemindeki ilaglar (kan Uriinleri ayrica faturalandirilir, kanama durdurma, sizdirmazlik saglama doku yapistirmada kullanilan ilaglar bu
kapsamda degerlendirilmez),

f) Sarf malzemesi,

g) Anestezi bedeli,

§) Laboratuvar, patoloji ve radyoloji tetkikleri,

h) Refakatgi bedeli (tibbi zorunluluk halinde),

gibi tan1 ve tedavi kapsaminda yapilan tiim islemler dahil olup ayrica faturalandirilmamalidir.
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20 |YATARAK TEDAVI TAN IgsEl?\;lAgALl 1750 :ﬁ;lya dayah 6deme yontemine (Paket islem fiyatlarina) dahi olmayan ve paket hari¢ olan malzemelerin faturalandirmasi dogru yapiliyor
Taniya dayali 6deme islem puanina asagidaki tibbi malzeme bedelleri paket tutarina ilave olarak faturalandirilmalidir.
a) Plak, ¢ivi, vida, ankor.
b) Kemik ¢imentosu.
c) Eksternal fiksator setleri.
¢) Her tiirlii eklem implanti.
d) Omurga implanti.
e) Kalp pili.
f) Pace elektrodu.
g) Koroner stentler.
1T5.01 ([g) Kalp kapaklar.
h) Intraaortik balon, ventrikiil destek cihazi.
1) Kapakli kapaksiz kondiiit.
i) Valf ringi.
j) Her tarlu greft, shunt ve suni damar.
k) Protezler.
1) Aterektomi cihazi.
m) Cift yuzli yamalar (meshler).
n) SUT eki EK-2/C Listesi agiklama boliimiinde taniya dayali 6deme islem puanina dahil olmadig belirtilen tibbi malzemeler.
0) SUT eki EK-3/F-2 listesinde yer alan “Artroskopi ve Eklem Cerrahisi Malzeme Seti”.
1.T52 |Taniya dayali islem bedeline dahil olmayan tibbi malzemeler/ilaglar i¢in HBYS'de paket hari¢ faturalandirmasina yonelik diizenleme yapilmalidir.
30 |YATARAK TEDAVI TAN IgDAE?jg ALl 1T.6.0 |Tamiya dayali 6deme yonteminin uygulandig islemlerde paket islem siireleri takip ediliyor mu?
Taniya dayali islemin uygulandig: tarih birinci gin kabul edilmek kaydiyla agagida belirtilen sureler icerisinde ayni saglik hizmeti sunucusunda bu
islemle ilgili olarak verilen saglik hizmetleri taniya dayali islem kapsaminda degerlendirilmelidir.
a) A Grubu tantya dayali islemlerde; 15 gilin
1761 b) B Grubu taniya dayali islemlerde; 10 giin
¢) C Grubu taniya dayali islemlerde; 8 giin
¢) D Grubu tantya dayali islemlerde; 5 giin
d) E Grubu taniya dayali islemlerde; 3 giin
Bu siirelerin agilmasi halinde verilen saglik hizmeti bedelleri, ayrica faturalandirilmalidir.
31 |YATARAK TEDAVi TANIYA DAYALI 1770 Ta_n_nya dayal islem sonrasi taburcu edilen hastalara yapilan kontroller ve testler faturalandiriirken paket islem gun surelerine dikkat
ODEME ediliyor mu?
Hastanin taburcu (taburcu isleminin A, B, C, D, E grubunda belirtilen surelerden dnce gergeklesmesi halinde belirtilen stirelerin bitimi taburcu tarihi
1770 olarak kabul edilir) olduktan sonraki, ayni uzmanlk dalinda; 10 gun igerisinde yapilan muayeneler ve bu muayene sonucunda gerekli gortlen rutin

biyokimyasal, bakteriyolojik, hematolojik, kardiyolojik (EKG, EKO, efor) ve radyolojik tetkikleri taniya dayali 6deme islem puanmna dahil olup
ayrica faturalandirilmamalidir.
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32 |YATARAK TEDAVi YOGUN BAKIM 1Y.1.0 [Genel saghk sigortalisina sunulan yogun bakim hizmetleri SUT'ta belirtilen hiikiimler dogrultusunda fatura ediliyor mu?
1vi1 Yogun bakim hizmetleri hastanin kabul edildigi ilk ve son giin sunulan hizmetler ile kullanilan ila¢ ve sarf malzemeler hizmet bas: olarak fatura
o edilmelidir.
1vi2 Yogun bakim ara giini/gtinlerinde (Yogun bakim ilk glinii ile yogun bakim son giinii arasinda bulunan gtin/gtnleri) Hastanin endikasyonuna gore
o uygun seviye yogun bakima yatirildi ise ilgili basamak bilgisine gore SUT eki EK 2/C Listesinde yer alan puanlar {izerinden faturalandirilmalidir.
1v13 Sinif 3 grubunda yer alan saglik tesisleri, yogun bakim paket islem puanlara SUT eki flave Oran Uygulanacak Islemler Listesinde (Ek-2/C-1) yer
T alan ilave orani uygulayarak faturalandirma yapmalidir.
33 |YATARAK TEDAVi YOGUN BAKIM 1Y.20 |Genel saghk sigortalis1 hastalara sunulan ve yogun bakim paketi disinda ayrica faturalandirilabilecek islemler/malzemeler biliniyor mu?
Yogun bakim tedavisi stirmekte iken; EK-2/C Listesinde yer alan A, B, C grubu islemin uygulanmasi durumunda islemin yapildig: giin, tantya dayal
1Y.21 |yogun bakim puani ve yapilan islemin SUT eki EK-2/B Listesinde yer alan islem puani ile taniya dayal islemlerde ayrica faturalandirilabilecek olan
tibbi malzeme bedelleri faturalandirilmalidir. D ve E grubu islemler yogun bakim bedellerine dahil olup ayrica faturalandirilmamalidir.
Surekli hemodiafiltrasyon/hemofiltrasyon,
Plazmaferez tedavileri (aferez tescili bulunan saglik tesislerince ayni ya da bagli takip ile tedavi tipi plazmaferez olarak gonderilecektir),
Immiin plazma tedarik ve uygulama,
1Y.22 |Viral inaktivasyon iglemi,
Prematiire retinopatisinde lazer tedavisi,
Terapdtik hipotermi tedavisi islemleri SUT eki EK 2/B Listesi esas alinarak ve ilgili isleme iliskin tibbi malzeme bedelleri yogun bakim paketine ek
olarak faturalandirilmalidir.
1v23 Hemodiyaliz tedavisi (akut bobrek yetmezligi N17 tanisinda aymi takip igerisinde, diger tanilarda (Kronik bobrek yetmezligi) tedavi tipi diyaliz
T olarak bagli takipte) SUT eki EK 2/C Listesinde yer alan islem puani iizerinden ayrica faturalandirilmalidir.
“Trombosit suispansiyonu siispansiyonu” ve “aferez trombosit trombosit” islem bedelleri ile aferez trombosit islemine iliskin SUT’ta belirtilen
1.Y.24 [faturalandirilabilecek tibbi malzeme bedelleri de ayrica faturalandirilmahdir.(ayni takipte ya da tedavi tipi plazmaferez ya da normal olan bagli
takipte)
34 |YATARAK TEDAVi YOGUN BAKIM 1Y.30 |Genel saghk sigortahs: hastalara sunulan ve yogun bakim paketi disinda ayrica faturalandirilabilecek ilaglar biliniyor mu?
Tiirkiye Halk Saglhgi Kurumu (Refik Saydam Hifzissithha Merkezi Bagkanligi) tarafindan temin edilen,
Botulismus Polivalan Antiserumu (Tip A, B ve E),
1v31 ATC kodu “BOIAC-Platelet Agregasyon Inhibitorleri, BOLAD-Enzimler, RO7AA-Akciger Siirfaktan” olan ilaglarm parenteral formlar: ile

fmmiinsuprese veya immiin yetmezligi olan hastalarda ATC kodu “JO2AA(Amfoterisin B), JO2AC-Triazol Tirevleri, J0O2AX-Diger Sistemik
Antimikotikler” olan ilaglarin parenteral formlari, VO3AB34 kodlu ilaglarin parenteral formlari,
ATC kodu “LO4ACO07-Tocilizumab” olan ilaglarin intravendz formlart ATC kodu “JO1DDS52” olan ilag (ZAVICEFTA ) ayrica faturalandirilmalidir.
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GENEL KAN VE KAN q 0. -
35 UYGULAMALAR BILESENLERI 1.K.3.0 Kan ve kan bilesenlerinin SGK'ya faturalandirmasi dogru yapiliyor mu?
1K31 Kan ve kan bilesenlerinin faturalandirilmasi i¢in kan bileseninin adi, sayisi, ISBT (International Society of Blood Transfusion) 128 kan barkod
o numaralarinin epikrizde belirtilmelidir.
1K32 Tim kan bilesenlerinin ISBT (International Society of Blood Transfusion) 128 kan barkod numaralart ile birlikte MEDULA sistemine kaydedilmesi
o zorunludur.)
705371-Eritrosit Suspansiyonu, Kizilay'dan temin edilen, 705430-Taze donmus plazma ve 705440- Trombosit stispansiyonu (1 tinite random dondr
trombositi kodlu kan bilesenlerinin taniya dayal iglemler kapsaminda kullanilmas: halinde bu kan bilesenlerinin puaninin %36’s1, 705372-Pediatrik
1K32 eritrosit stispansiyonu, u¢lu transfer torba ile hazirlanan, tek tinite ve 705373-Pediatrik eritrosit stispansiyonu, dortlu transfer torba ile hazirlanan, tek
T unite kodlu kan bilesenlerinin kullanilmas: halinde %24, 705441- Random trombosit siispansiyonu filtrelenmis (pediatrik) kodlu kan bilesenin
kullanilmast halinde %20’si, 705442-Havuzlanmis trombosit stispansiyonu, dortlii ve 705443-Havuzlanmig trombosit stispansiyonu, altili kodlu kan
bilesenlerinin kullanilmasi halinde %28’i SUT eki EK-2/C Listesi kapsaminda yer alan islemlere ilave olarak ayrica faturalandirilmalidir.
36 |YATARAK TEDAVi ORE?)ER%ONP;[:(E?K 1.0.20 |Organ, doku ve kok hiicre nakli tedavileri dogru fatura ediliyor mu?
Genel Saglik Sigortasi kapsamindaki kisilere organ veya doku nakline gerek goriilmesi halinde, 2238 sayili Organ ve Doku Alinmasi, Saklanmast,
1.0.21 |Asilanmasi ve Nakli Hakkinda Kanun hiikiimleri dikkate alinmak sartiyla, organ veya doku nakli tedavilerine iliskin giderler ile verici durumundaki
kisinin bu tedaviye iliskin giderleri SGK'ya fatura edilmelidir.
1.0.2.2  |Organ nakli tedavileri, biinyesinde “organ nakli merkezi” bulunan saglik hizmeti sunucularinda gergeklestirilmelidir.
Ulusal Organ ve Doku Nakli Koordinasyon Merkezince bildirilen her bir kadavra donér icin dondrii temin eden saglik hizmet sunucusu SUT eki EK-
2/C Listesinde “P911146” kodu ile yer alan “Kadavra dondr temini” bedeli karsilanmaktadir. S6z konusu bedele kadavra organ alim islemleri
1.0.23 |dahildir. Bu islem icin koordinasyon merkezi tarafindan verilen alici listesinde yer alan hasta/hastalardan birinin TC numarasi (zerinden
MEDULA'da “Hasta Kabul” surecinde "donorTCKimlikNo™ alani dolu gonderildigi durumda alicinin (izerinden dondr takibi alinarak 1 (bir) adet
faturalandirilmadir.
37 |YATARAK TEDAVi | KEMIK iLiGi NAKLI 1K.2.0 Kemik iligi Nakillerinin faturalandirmasi dogru yapiliyor mu?
1K.21 |Genel Saglik Sigortast kapsamindaki kisilere kemik iligi nakli igin MEDULA'dan kemik iligi nakli provizyon tipi secilerek provizyon alinmalidir.
SUT'ta kemik iligi paket fiyatlarina ayni saghk tesisinde yapilan her turli tetkik, tahlil, islem, kan ve kan bilesenleri, tibbi malzeme, ilag (sahsi
LK22 tedavi icin yurtdisindan getirtilen ilaglar hari¢) ve komplikasyon tedavisine iligkin lcretler dahildir. Paket siresi, allojenik nakil 6ncesi 15 giinii ve
E nakil sonras1 90 giinu (toplam 105 giin), diger nakillerde nakil 6ncesi 15 giini ve nakil sonrasi 60 giinu (toplam 75 giin) kapsar. Paket sureleri
HBYS'ye tanimlanmalidir.
1K.23 |Kemik iligi bankalarindan temin edilen kemik iligi/ kordon kani bedelleri ayrica faturalandirilmadir.
38 |YATARAK TEDAVi ESWL 1E20 |ESWL metodu ile yapilan tedaviler dogru faturalandiriliyor mu?
LE21 Genel Saghk Sigortasi kapsamindaki kisilere ESWL islemi icin MEDULA'dan ESWL provizyon tipi secilerek provizyon alinmalidir. SUT eki EK-
T 2/C Listesi puanlar esas alinarak faturalandirilmalidir.
Uroloji veya gocuk cerrahisi uzman hekimlerince uzman hekim raporu diizenlenmelidir. (Diizenlenen rapor 6 ay siireyle gegerli olup en fazla 3 seans
1E22 | . 2 . o MR
icin kabul edilir.) Diizenlenecek raporlarda kirilacak tagin sayisi ve “mm” cinsinden boyutlart mutlaka gosterilmelidir.
1E23 Alt1 ayhk zaman dilimi igerisinde ayni taraf bobrek ve/veya Ureterdeki tas icin toplam (¢ seanstan fazlasi SGK'ca karsilanmaz. Ikinci ve dgiincii

seanslar i¢in radyolojik veya sonografik bulgulara ait belgeler fatura ekinde yer almalidir.

11/16



SORU

SIRA BOLUM ADI KONU ADI IigRDLLJJ SAGLIK TESISLERI TEDAVI FATURALANDIRMA IS VE ISLEMLERI YERINDE DEGERLENDIRME SORU LISTESI EVET HAYIR
NO
39 |YATARAK TEDAVi HIPERBARIK 1.HBO.1.0 |Hiperbarik oksijen tedavisi dogru faturalandirma yapiliyor mu?
Genel Saglik Sigortas: kapsamindaki kisilere Hiperbarik oksijen tedavisi icin MEDULA'dan hiperbarik oksijen tedavisi provizyon tipi segilerek
1.HBO.1.1 R . . .
provizyon alinmalidir. SUT eki EK-2/C Listesi puanlar esas alinarak faturalandirilmalidir.
Acil durumlar hari¢ saglik kurulu raporu dizenlenmelidir. Saglik kurulu raporunda; tan: ile uygulanmas: istenilen seans sayisi yer almalidir.
1.HBO.1.2 . o .. f
Raporun diizenlenme tarihinden itibaren en ge¢ 10 giin i¢erisinde baglanmalidir.
Raporda belirtilen seans sayisi, SUT eki “Hiperbarik Oksijen Tedavisi Uygulama Listesi” nde (EK-2/D-3) belirtilen “ilk sevkte seans sayis1”
stitununda yer alan seans sayisin1 gecemez. Ancak, bu seans sayilarini asan seanslarda tedavinin devaminin gerekmesi halinde, SUT eki EK-2/D-3
1.HBO.1.3 . . - . .. . Lo -
Listesinde belirtilen “Maksimum toplam seans sayisi” sutunundaki seans sayilari asilmamak kaydiyla, ikinci bir saglik kurulu raporu
dizenlenmelidir.
40 |YATARAK TEDAVi HEMODIYALiZ 1.HD.20 |Hemodiyaliz tedavileri dogru faturalandiriliyor mu?
LHD21 Genel Saglik Sigortas1 kapsamindaki kisilere diyaliz tedavileri icin MEDULA'dan diyaliz tedavisi provizyon tipi secilerek provizyon alinmalidir.
S SUT eki EK-2/C Listesi puanlar esas alinarak faturalandirilmalidir.
LHD2.2 Kronik bébrek yetmezligi tanis1 konulan ve diyaliz tedavisi icin eriskin/gocuk nefroloji uzman hekimi tarafindan haftalik seans sayisinin belirtildigi
""" |uzman hekim raporu diizenlenmelidir.
LHD.2.3 Acil hemodiyaliz tedavisi rapor dizenlenmeksizin SUT eki EK-2/C Listesi “P704210” islem kodundan faturalandirilir. Kronik diyaliz tedavisi
"7 |P704230- Hemodiyaliz isleminden faturalandirilmalidir.
LHD.2.4 Hemodiyaliz uygulamasima yonelik raporlar siire belirtilmeden ayr1 diizenlenmelidir. Ancak 6ngoriilen seans sayisinin degismesi durumunda yeniden
S rapor diizenlenmelidir.
41 |YATARAK TEDAVi PALYATIF BAKIM 1P.1.0  |Palyatif bakim tedavi hizmetleri dogru faturalandiriliyor mu?
1P.11 Palyatif bakim tedavi paket islemdir. Palyatif bakim tedavisine tan1 ve tedavi kapsaminda yapilan tiim islemler dahildir.
Palyatif bakim tedavisi altinda tedavi géren hastaya EK-2/C Listesindeki islemlerden herhangi birinin yapilmas: durumunda, EK-2/C Listesindeki
1P.12 . . N . N . ..
islem bedeli faturalandirilir ve yapilan islemin paket siiresince palyatif bakim tedavisi faturalandirilmamalidir.
Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu (Refik Saydam Hifzissihha Merkezi Baskanlig) tarafindan temin edilen,
Botulismus Polivalan Antiserumu (Tip A, B ve E),
1PL3 ATC kodu “BOIAC-Platelet Agregasyon Inhibitorleri, BOLAD-Enzimler, RO7AA-Akciger Siirfaktan” olan ilaglarm parenteral formlari ile
o fmmiinsuprese veya immiin yetmezligi olan hastalarda ATC kodu “JO2AA(Amfoterisin B), JO2AC-Triazol Tirevleri, J0O2AX-Diger Sistemik
Antimikotikler” olan ilaglarin parenteral formlari, VO3AB34 ” olan ilaglarin parenteral formlari,
ATC kodu “L04ACO07-Tocilizumab” olan ilaglarin intravendz formlart ATC kodu “JO1DD52” olan ilag (ZAVICEFTA ) ayrica faturalandirilmalidir.
705371-Eritrosit Suspansiyonu, Kizilay'dan temin edilen, 705430-Taze donmus plazma ve 705440- Trombosit stispansiyonu (1 unite random donér
trombositi kodlu kan bilesenlerinin taniya dayal iglemler kapsaminda kullanilmas: halinde bu kan bilesenlerinin puaninin %36’s1, 705372-Pediatrik
P14 eritrosit stispansiyonu, U¢lu transfer torba ile hazirlanan, tek Unite ve 705373-Pediatrik eritrosit sispansiyonu, dortli transfer torba ile hazirlanan, tek

unite kodlu kan bilesenlerinin kullanilmas: halinde %24, 705441- Random trombosit siispansiyonu filtrelenmis (pediatrik) kodlu kan bilesenin
kullanilmasi halinde %20’si, 705442-Havuzlanmis trombosit sispansiyonu, dortlii ve 705443-Havuzlanmis trombosit stispansiyonu, altili kodlu kan
bilesenlerinin kullanilmas1 halinde %28’i SUT eki EK-2/C Listesi kapsaminda yer alan iglemlere ilave olarak ayrica faturalandiriimalidir.
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a2 |GENEL FiZiK TEDAVI 1FTR.1.0 [Fizik tedavi hizmetleri dogru faturalandiril z
UYGULAMALAR FTR.L. izik tedavi hizmetleri dogru faturalandiriliyor mu?
LFTRLL Fizik tedavi hizmetlerin faturalandirilabilmesi icin mevzuatinda belirtilen seans glin sayilarini belirten ve ilgili hekimler tarafindan tedavi raporu
~ 77 |duzenlenmelidir.
1FTR.1.2 |Fizik tedavi hizmetine dair diizenlenen tedavi raporlarinda belirtilen seans ve giin sayisina dikkat edilmelidir.
Ayaktan fizik tedavi ve rehabilitasyon uygulamalarinda bir hastaya glinde en fazla bir seans, yatarak fizik tedavi ve rehabilitasyon uygulamalarinda
ise SUT eki EK-2/D-2 Listesinde G80 ve (*) isaretli tanilarda bir hastaya glinde en fazla bir seans, diger tanilarda ayn1 bolge icin bir seans olmak
1.FTR13 |.. L .. . L . . . . . . . .
Uzere en fazla iki bolge fizik tedavi ve rehabilitasyon islemi bedeli Kurumca karsilanir. Bir hastaya ayni giin yatarak tedavilerde, G80 ve (*) isaretli
tanilar ve diger tanilarda fizik tedavi ve rehabilitasyon islemi birlikte faturalandirilamaz.
Yatarak fizik tedavi ve rehabilitasyon uygulamalarinda; fizik tedavi ve rehabilitasyon uygulamas: disindaki saglik hizmetleri (yatak bedeli, tetkik,
1.FTR.1.4 |. . o 1 . . . . iy s
ilag, tibbi malzeme gibi), SUT hiikiimlerine uyulmak kosuluyla “hizmet basina 6deme yontemi” ile faturalandirilmalidir.
LFTRAS Robotik rehabilitasyon sistemi uygulamas: SUT eki EK-2/D-2 Listesinde yer alan (**) isaretli ICD-10 kodlarindaki tanilarda uygulanmasi halinde
"7 |bedelleri Kurumca karsilanir.
LFTRAG Kamu Saglik Hizmetleri Fiyat Tarifesi kapsaminda sunulan fizik tedavi ve rehabilitasyon islemleri, robotik rehabilitasyon sistemi ile yapilmasi
"7 |durumunda paket fiyat listesindeki islem bedelline %50 ilave edilerek faturalandirilmalidir.
43 |YATARAK TEDAVi PATOLOJI 1P.1.0 SGK'ca hizmet bedelinin karsilanabilmesi i¢in patoloji islemi zorunlu olan islemlere yonelik HBYS'de diizenleme yapilmis mi?
1P11 Hastaya uygulanan ve devaminda patoloji incelemesi gereken cerrahi ve girisimsel iglemler listesinda yer alan islemlerin SGK'ca karsilanabilmesi
T icin patoloji isleminin yapilmasi zorunludur. S6z konusu islemler icin HBYS'de diizenleme yapilmalidir.
1P.1.2  |Patoloji zorunlulugu bulunan iglemler patoloji istemi ve raporu olmadan SGK'ya faturalandirilamaz.
44 |YATARAK TEDAVI TIBBi MALZEME 1TM.1.0 (Yatarak tedavide kullanilmasi gereken tibbi malzemeler saghk tesisi tarafindan temin ediliyor mu?
1TM11 Ayakta veya yatarak tedavi kapsaminda kullanilan tiim ilag ve malzemeler saglik hizmet sunucusu tarafindan temin edilmelidir. Hastalara hicbir
7T Isekilde disardan ilag, tibbi cihaz veya malzeme aldirilmamalidir. Konuya iligkin gerekli takip i¢in HBYS'de diizenleme yapilmalidur.
45 |YATARAK TEDAVi TIBBi MALZEME 1TM.2.0 |Tibbi malzemelerin temininde TITUBB/UTS, SUT kodu, SUT kodu-Barkod eslestirmesi kontrol ediliyor mu?
1TM.2.1 |Hasta giivenligi agisindan tibbi malzemelerin TITUBB/UTS veya esdeger kayit/bildiriminde taniml barkod numara bilgisi bulunmahdir.
LTM22 Genel saglik sigortasi kapsaminda bulunan kisilere kullanilan tibbi tibbi malzeme bedellerinin SGK tarafindan karsilanabilmesi i¢in, kullanilan
7 Imalzemenin SUT eki EK-3 listelerinde SUT kodunun bulunmast gereklidir. SUT kodsuz malzeme bedelleri SGK tarafindan karsilanmamaktadir.
Genel saglik sigortasi kapsaminda bulunan kisilere kullanilan tibbi tibbi malzeme bedellerinin SGK tarafindan karsilanabilmesi igin, SUT eki EK-3
1.TM.2.3 |[listelerindeki SUT kodlarma barkod bazinda tanimli olmasi gereklidir. SUT kodu-Barkod eslestirmesi olmayan tibbi malzeme bedelleri SGK'a
tarafindan karsilanmamaktadir.
1TM 2.4 Komponentlerin olusturdugu malzeme setlerinin barkodu olmadigindan SUT kodu-Barkod eslestirmesi seti olusturan komponentler tzerinden
7 |kontrol edilmelidir.
LTM25 Tekil takipli malzemelerden tibbi malzeme kesinlestirme iglemleri yapilmis olmasi gereklidir. Kesinlestirmesi yapilmamis tibbi malzemelerin SGK'ya

faturalandirilmasi miimkiin degildir.
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46 |YATARAK TEDAVi TIBBi MALZEME 1TM.3.0 [Tibbi malzemelerle ilgili fiyat tarifesi cercevesinde dogru fatura ediliyor mu?
SUT kurallart dogrultusunda yapilan faturalandirma SUT eki listelerindeki birim fiyatlar, malzemenin hangi fiyattan temin edildigine bakilmaksizin
1.TM.3.1 |geri 6demede esas alinacak olan fiyatlardir. Bu fiyatlara MEDULA'dan %12 isletme gideri ilave edilir. MEDULA'dan yapilan faturalandirmada tutar
oku asamasinda tibbi malzeme fiyatlarinin kontrol edilmesi gereklidir.
Kamu Saglik Hizmetleri Fiyat Tarifesi dogrultusunda yapilan faturalandirmada ise tibbi malzemenin alis fiyat1 izerine;
1.TM.3.2  |%15 isletme gideri (merkez pay: dahildir), hazine kesintisi, Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esirgeme Kurumu kesintisi ve KDV tutar1 kadar bedel (her
bir hesaplama tibbi malzemenin alig fiyat: iizerinden hesaplanarak eklenecektir) ilave edilerek fatura edilmelidir.
47 |YATARAK TEDAVi TIBBi MALZEME 1.TM.4.0 [Tibbi malzemelerin temininde ve faturalandirilmasinda SUT'ta belirtilen malzemeye ait geri 6deme kriterlerine dikkat ediliyor mu?
Kullanilan tibbi malzemelere iliskin SUT ve eklerinde belirtilen saglik tesisi basamagi, hekim brans1 veya malzemenin kullanilacag: islem/adet
1TMAL kisitlamalarina dikkat edilmelidir. Saglik tesisi basamagi, hekim brangi veya malzemenin kullanilacag: islem; kriterlere uygun olmayan tibbi
T Imalzeme ve tibbi malzemenin kullanildig: islem SGK tarafindan karsilanmadigindan fatura edilemedigi bilinmelidir. Ayrica alinan malzeme, SUT
eki malzeme listelerindeki birim parametresine uygun fatura edilmelidir (6rn: kr/cm2 6denen malzeme adet olarak faturalandirilmamalidur.).
1.TM.4.2 |Tibbi malzeme bedelinin karsilanabilmesi i¢in saglik raporu zorunlulugu bulunan tibbi malzeme raporlari, islem tarihinden dnce diizenlenmelidir.
48 |YATARAK TEDAVi TIBBi MALZEME 1TM.5.0 [Malzeme set kodu bulunan malzemeler SGK'ya dogru fatura ediliyor mu?
Malzeme seti SGK'ya faturalandirilirken malzemeye ait SUT kodu ile birlikte seti olugturan komponetlerin de SUT kodlarinin MEDULA'ya dahil
1.TM5.1 .. . . .1 .. . .1
olarak gonderilmesi gereklidir. Komponent kodlar1 girilmeden fatura diizenlenmemelidir.
49 |YATARAK TEDAVi iLAC Li1o ilaclarin temininde ve faturalandirilmasinda SUT'ta belirtilen kriterlere dikkat ediliyor mu?
1.0.1.1 Ilag Takip Sistemi”ne kayt edilmis karekodlu ilag bedelleri SGK'ca karsilanmaktadir.
Lila Yatarak tedavilerde (yatan hasta ve glintibirlik tedavi) kullanilacak ilaglarin temini zorunludur (Saglik Bakanhg: tarafindan hastanede kullanilmasina
o izin verilen yurtdisi ilaglarin diginda kalan yurtdisi ilaglar harig). Dis regete ile temin edilen ilaglara ait recete bedelleri global biitceden kesilmektedir.
Onaylanmis endikasyonu ve Kisa Uriin Bilgisinde tanimlanan dozu digindaki her tiirlii kullanim, endikasyon dist ilag kullanim onay1 ile miimkiindr.
1113 Endikasyon dis1 ila¢ kullanim onay:1 aranacak ilaglar icin receteler ve saglik raporlar: izin talebinde bulunan ilgili uzmanlik branginda uzman
hekim/hekimlerce diizenlenmeli ve Bashekimlik onay1 yapilmalidir.
Kullanilan ilaglara iligkin yapilan faturalandirmada saghk tesisi basamagi, hekim bransi, saglik raporu veya ilacin kullanilacag: teshis kisitlamalarina
Lild dikkat edilmelidir. Saglik tesisi basamagi, hekim brangi, saglik raporu, max doz veya ilacin kullanilacag: tan1 kisitlamalarina uyulmadigi durumlarda
o ilacin fatura edilemedigi bilinmelidir. Ayrica kullanilan ilaglarin faturalandirilmasi, MEDULA'daki birim parametresine uygun yapilmahdir. (6rn:
MEDULA birim parametresi mg olan bir ilag adet olarak faturalandirilmamalidir.).
L5 SGK'ya faturalandirilabilmesi igin rapor zorunlulugu bulunan ilaclarda diizenlenen raporlarda; takip icindeki tani ile rapor tanisinin eslesmesi

zorunludur.
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GENEL SAGLIK
50 | JYGULAMALAR TURiZSI\A/IgEJ(l;lliSTiN 1.8T.1.0 [Saghk Turizmi / Turistin Saghgi kapsamindaki hizmetlerdeki katsayilar giincel mi?
Uluslararast Saglik Turizmi ve Turistin Saghgi Hakkinda Y6netmelik kapsamindaki kisilere KSHFT hiikiimleri dogrultusunda Genel
1.8T.11  |[Midirligiimiizce belirlenen katsayilarin KSHFT eki "Saglik Turizmi ve Turistin Sagligi Kapsaminda Sunulan Saglik Hizmetleri Fiyat Tarifesine
(Ek-2A)" uygulanmasi sonucu bulunan tutarlar iizerinden iglem yapilmahdir.
GENEL q q
51 UYGULAMALAR FATURA 1.F.1.0 Faturalandirma islemleri zamaninda yapiliyor mu?
1F11 Her ayn ilk ve son ginl arasinda sunulan saghk hizmetlerinin SGK'ya faturalandirilmasinda paket giin ve kontrol sireleri dikkate alinarak
T faturalandirilmadir.
1F12 Herhangi bir nedenle doneminde faturalandirilamayan saghk hizmeti, islemin bittigi tarih itibariyla faturalandirilmasi gereken dénemi takip eden en
S ge¢ 2 ay icerisindeki SGK'ya faturalandirilmalidir. Bu siireyi ge¢mesi halinde faturalandirma yapilamaz.
1F.13 Saglik tesislerince her ayin 1-7'si arasinda TDMS tlizerinden ilgili donem tahakkuklar1 sonlandirilacak ve onaylanacaktir.
GENEL . . .
52 | JYGULAMALAR FATURA 1F2.0 |Uzun sure yatan hastalara ara fatura diizenleniyor mu?
1F21 MEDULA, E-nabiz gibi bilgi sistemlerine ait veri gdnderim kotasi bulunmasi sebebiyle uzun siire yatan hastalara ait islemler ara faturalandirma
T yapilmalidir.
1F22 Uzun sireli yatiglarda periyodik kontroller yapmali ve hastane yoneticileri tarafindan belirlenen araliklarla, “Yatis Devam Ediyor” taburcu kodu
S segenegi ile “Uzayan Yatig” takibi alinarak yatig bolme islemi gergeklestirilmelidir.
Faturalanmis Uzayan Yatig ve Yogun Bakim takibi alinabilmesi bagli takip no alaninda gonderilen takibin faturalanmis olmasi ve Periyodik
1F.2.3 |araliklarla uzun sureli yatis1 bulunan hastalara ait iglemlere ara taburculuk yapilarak fatura diizenlenmelidir. Bunun igin MEDULA kodu Uzayan
yatis olmas1 gerekmektedir.
1F24 Uzun sireli yatiglarda periyodik kontroller yapmali ve hastane yoneticileri tarafindan belirlenen araliklarla, “Yatis Devam Ediyor” taburcu kodu
S segenegi ile “Uzayan Yatig” takibi alinarak yatig bolme islemini gerceklestirebilirler.
53 8525'[ AMALAR FATURA 1F.3.0 SUT kurallar: geregi eklenmesi gereken fatura eki belgeler ekleniyor mu?
1F31 Riicuya konu olan bagvurularin (adli vaka/is kazasi/ trafik kazasi) timiinde epikriz, adli rapor, gorintiileme, vb. tim hizmetlerin fatura ekinde
S gonderilmesi gereklidir.
1F32 Brang bazli MEDULA'da 6rnekleme alinan takiplere ait bagvurulara ait epikriz, rapor (ilag, malzeme, tedavi), goriintileme, vb. tim hizmetlerin
T fatura ekinde gonderilmesi gereklidir.
54 SEEEIL AMALAR FATURA 1F.4.0 Takip alinmamis/alinamanus hasta basvurulari i¢in takip yapiliyor mu?
Herhangi bir nedenle MEDULA'dan takip alinmamig/alinamamus kisilere geriye donik ayaktan takip (bagli olup olmamasina bakilmaksizin) ve
1F.4.1 |yatan ilk takip alinmasi ilgili olarak; geriye doniik sadece 10 giin icin MEDULA'dan takip alinmasina izin verilmektedir. Bu nedenle provizyon
kontrolleri gerek kisi gerekse kurum magduriyeti olusturmamasi adina diizenli olarak belirtilen siire dolmadan yapilmalidir.
Provizyon alinan kisilerin Ayni brans ve ayni tedavi tiirinde olmak kosuluyla 10 ila 105 giin arasindaki bagvurularinda takip alinabilir. 10 ila 105
1F.4.2 |gln arasinda hastaya ait silinmis bir takip yoksa ilgili SSGM’ye bagvuru yapilmas: ve ilgili SSGM nin geriye donik takip alma tanimlamasi
durumunda takip alinmasina izin verilecektir.
55 Sngt AMALAR FATURA 1F5.0 Saglik tesisinde faturalarin ve gelirlerin takibi analiz ediliyor mu?
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SORU

SIRA BOLUM ADI KONU ADI IigRDLLJJ SAGLIK TESISLERI TEDAVI FATURALANDIRMA IS VE ISLEMLERI YERINDE DEGERLENDIRME SORU LISTESI EVET HAYIR
NO
1F5.1 |SBYS sistemi iizerinden kesilmeyen/kesilemeyen fatura tutarlar1 brans bazinda aylik olarak takip edilmelidir.
1F.5.2 |SBYS sistemi iizerinden kesilen fatura tutarlar1 brans bazinda aylik olarak takip edilmelidir.
1F.5.3 |Tahsil edilemeyen fatura tutarlarinin hangi kurumlara ait oldugu aylik olarak takip edilmelidir.
LFs54 Saglik tesisinde yerlesim mekanma (merkez bina, ek bina, semt poliklinikleri, TRSM vb.) gore kesilen faturalarin aylhk takibi yapilmalidir.(Ek
S yerlesim mekani olan saglik tesislerinde degerlendirilecektir)
1F55 |Saglik tesisinde ayaktan ve yatan hasta gelirlerinin takibi (klinik, yogun bakim, acil servis vb.) aylik olarak yapilmalidir.
GENEL HBYS fatura ekraninda dénem icerisinde kesilen faturalar brans bazh olarak ilgili klinik hekimi tarafindan 6rnekleme y6ntemi ile kontrol
56 FATURA 1.F.6.0 L
UYGULAMALAR ediliyor mu?
1F61 Dénem sonlandirma yapildiktan sonra tespit edilen hatalarin diizeltme islemi MEDULA'dan yapilamamaktadir. Bu nedenle ddnem igerisinde kesilen
o faturalardan orneklem yapilarak incelenmesi olasi hatali faturalandirmanin azaltilmasinda 6nemlidir.
1F.6.2 Klinik bazinda fatura incelemesi yapilmali ve birim performans ile entegre ¢alismasi saglanmalidir.
1F.6.3 |Klinik geliri ve yapilan ek 6deme karsilastirilmalidir.
57 SEEEIL AMALAR FAJ:EQ'{;&?;T&QA A 1FH.10 (Faturalandirilamayan (bedeli olmayan) hizmetler nazim hesaplarda takip ediliyor mu?
Bakanlar Kurulu/Cumhurbagkan1 Kararlar1 geregi Ucretsiz sunulan saglik hizmetlerine ait bedeller SUT puanlari (izerinden hizmet bas1 olarak
1FH.1.1 |icretlendirilerek, TDMS'de ilgili nazim hesaba kaydedilmelidir (994-995). Mevzuatta diizenleme bulunmayan kisiler/hizmetler bu TDMS kodlarina
kaydedilmemelidir.
58 GENEL ALACAK TAKIBI 1AT.1.0 |Alacak takipleri ile ilgili ind kli i isleml triitiilii ?
UYGULAMALAR AT.L acak takipleri ile ilgili mevzuat ¢ercevesinde gerekli is ve islemler yiiriitiiliiyor mu?
LATLL Protokol yapilmig Kurum/Kuruluglara diizenlenen faturalarin protokolde yer alan geri 6deme siiresi i¢erinde 6denip 6denmedigi takip edilmelidir.
T Geri 6deme siiresi icerisinde 6denmeyen faturalara yasal faiz igletilmelidir.
1AT.1.2 |MEDULA'dan provizyon alinamayan hasta kabullerinde 6demenin yapilip yapilmadig: takip edilmelidir.
1AT.13 [Alacak takipleri ile ilgili is ve islemler mevzuat gercevesinde yiiriitiilmeli ve tahsil edilemeyen alacaklar ile ilgili yasal siireg igletilmelidir.
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