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Başlıklardan…. 

  Pnömokok aşıla-

rı 

Restasis Oftalmik 

 Acular göz dam-

lası 

 TNF alfa Blokör 

Genelgesi 

 Kulak temizleme 

mumları 

TEB Yardımlaşma 

Sandığı Kredileri 

 G e r i  ç ek m e         

duyuruları 

 Hastalık vesaire 

mazeretler ile eczane-

den ayrılan bir eczacının 

bu ayrılış müddeti 24 

saate tecavüz ettiği       

takdirde mahalin en  

büyük sağlık amirine bir 

yazı ile haber verir        

hükmü gereği eczacının 

ayrılış tarihinden  önce 

yazı ile İl Sağlık Müdür-

lüğü’ne ve Eczacı      

Odası’na bilgi vermesi 

gerekmektedir. 

 TEB ve eczacı 

odalarını sorgulayan, 

örgütsel  yapı ile ilgili 

sorular içeren eczanele-

re yönelik düzenlenen 

anket çalışmaları TEB 

ve Oda’mız bilgisi       

dahilinde değildir. Bilgi-

lerinizi rica ederiz. 

 11 Mart 2010 

tarihinde hayatını kay-

beden Mersin Eczacı 

Odası Genel Sekreteri 

Merhum Ecz.Umut Öz-

kul’un anısını yaşatmak 

üzere Mersin Eczacı 

Odası  tarafından yaptı-

rılmaya başlayan anao-

kulu için düzenlenen 

kampanya ya destek 

vermek isteyenler için 

hesap no: Mersin Eczacı 

Odası Ecz.Umut Özkul 

Anaokulu Türkiye İş 

Bankası Mersin Uray 

Şubesi Hesap No: 6607

-3333336 

 30466749830 

T.C. kimlik nolu Barış 

Ceylan'a ait C-423010 

(71/01) nolu hemofili 

karnesi kaybolmuştur. 

Bilgilerinizi rica ederiz.   

 06-YB 136500 

seri numaralı yeşil reçe-

te koçanının 06-YB: 

136525 seri numaralı-

sından sonrası kaybol-

muştur. 

 Diploma no.: 

130816 olan Dr. Murat 

Yurdakul'a ait doktor 

kaşesi kaybolmuştur.  

 24421026326 

tc kimlik nolu Cihad      

Fırat adına düzenlenen 

73852902 takip nolu 

ilaç kullanım raporunun 

sahte olduğu bildirilmiş-

tir. 

 Saç çıkarma 

ürünleri hakkındaki İl 

Sağlık Müdürlüğü’nün 

duyurusu web sayfamız-

daki 02.08.2011 tarihli 

haberlerdedir. 

 TEB Yardımlaş-

ma Sandığı’ndan T.İş 

Bankası aracılığıyla       

kullandırılacak krediler 

yıllık %6,30 (aylık %

0,90) olarak yeniden 

belirlenmiş olup, Eczane 

i ş l e t m e  l i m i t i 

25.000.000 Sosyal        

Yardım Kredisi 15.000 

TL olarak uygulanmak-

tadır. 

 İl Sağlık Müdür-

lüğü'nün 23.06.2011 

tarih ve 93436 sayılı 

yazısında Dr.Erhan Tü-

tüncüoğlu ve Dr.      Fa-

ruk Garipağaoğlu'nun 

imza ve kaşe bilgileri 

kullanılarak Burcu Gü-

vener, Burçak          Öz-

veren, Serkan Caner ve 

Yasemin Albayrak isimli 

şahıslara sahte Aferin 

kapsül reçeteleri düzen-

lendiğinin tespit edildiği 

bildirilmiştir. 

 Yeşil Kart Uygu-

laması Hakkında Yönet-

melikte Değişiklik Yapıl-

masına Dair Yönetme-

lik’e Oda web sayfasının 

04.07.2011 tarihli du-

yularından   ulaşabilirsi-

niz.  
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 Hüsnü Arsan İlaçları 

A.Ş.’nin ruhsatına sahip oldu-

ğu “Asist %4 Şurup Hazırla-

mak İçin Granül” isimli müs-

tahzarın iç-dış ambalaj ve kul-

lanma talimatında yer alan 

saklama sıcaklığı ile ilgili ola-

rak; Söz konusu müstahzarın 

sulandırıldıktan sonra 2-8ºC 

arasında buzdolabında sak-

lanmasına ve aynı zamanda 

25ºC’nin altındaki oda sıcak-

lığında saklanmasına ilişkin 

veriler yeterli olduğundan 

müstahzarın sulandırıldıktan 

sonra her iki saklama koşu-

lunda da saklanmasının 

mümkün olduğu bildirilmek-

tedir.  

 Sağlık Bakanlığı İlaç 

ve Eczacılık Genel Müdürlüğü 

tarafından gelen yazı ile TNF 

alfa Blokeri İlaçlar hakkındaki 

2009/73 ile 2010/78 sayılı 

Genelgeleri yürürlükten kaldı-

ran 2011/35 sayılı Genelge-

nin yayınlandığı bildirilmekte-

dir. 

2011/35 sayılı Genelgeye 

g ö r e ;  T NF  b l o ke r l e r i 

(infliksimab, adalimumab, 

etanercept) ve abatacept  

kullanımı sırasında, başta 

tüberküloz olmak üzere ciddi 

advers etkilerin toplum ve 

hasta sağlığı açısından izlen-

mesi amacıyla yürütülen "İlaç 

Güvenlik İzlem Formu" ve 

"TNF-Bloker İlaçlar Hasta 

Onaylama Formu" uygulama-

sına interleukin 1 β blokeri 

olan Kanakinumab dahil edil-

miştir. Bu nedenle söz konu-

su formlar yeniden düzenlen-

miştir. 

TNF-Bloker İlaçlar İçin Hasta 

Onay Formu'nun adı "Hasta 

Onay Formu" olarak değiştiril-

miştir. Bu amaçla Bütçe        

Uygulama Talimatı/Sağlık  

Uygulama Tebliği'nde belirle-

nen kriterler yanında yapılma-

sı gereken işlemler şu şekil-

dedir: 

01 Haziran 2011 tarihli duyu-

rularda yer almaktadır.. 

 Sağlık Bakanlığı İlaç 

ve Eczacılık Genel Müdürlüğü 

tarafından gelen yazı ile TNF 

alfa Blokeri İlaçlar hakkındaki 

2009/73 ile 2010/78 sayılı 

Genelgeleri yürürlükten kaldı-

ran 2011/35 sayılı Genelge-

nin yayınlandığı bildirilmekte-

dir. 

2011/35 sayılı Genelgeye 

g ö r e ;  T NF  b l o ke r l e r i 

(infliksimab, adalimumab, 

etanercept) ve abatacept  

kullanımı sırasında, başta 

tüberküloz olmak üzere ciddi 

advers etkilerin toplum ve 

hasta sağlığı açısından izlen-

mesi amacıyla yürütülen "İlaç 

Güvenlik İzlem Formu" ve 

"TNF-Bloker İlaçlar Hasta 
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 TNF alfa Blokeri İlaç-

lar hakkındaki 2009/73 ile 

2010/78 sayılı Genelgeleri 

y ü r ü r l ü k t e n  k a l d ı r a n 

2011/35 sayılı Genelgeye 

g ö r e ;  TNF  b l o ke r l e r i 

(infliksimab, adalimumab, 

etanercept) ve abatacept  

kullanımı sırasında, başta 

tüberküloz olmak üzere ciddi 

advers etkilerin toplum ve 

hasta sağlığı açısından izlen-

mesi amacıyla yürütülen "İlaç 

Güvenlik İzlem Formu" ve 

"TNF-Bloker İlaçlar Hasta 

Onaylama Formu" uygulama-

sına interleukin 1 β blokeri 

olan Kanakinumab dahil edil-

miştir. Bu nedenle söz konu-

su formlar yeniden düzenlen-

miş ve yapılması gereken iş-

lemler web sayfamızın 01 Ha-

ziran 2011 tarihli duyurula-

rında yer almaktadır. 

 Sağlık Bakanlığı’nın 

2011/39 sayılı Genelgesi  

gereği; ilaç kullanımı için        

düzenlenmiş sağlık raporla-

rında (elektronik ortamda  

düzenlenmiş raporlar hariç) 

sağlık grup başkanlıkları,  

başhekimlik mühür ve onayı 

aranmayacaktır.  

 Aile hekimliği sözleş-

mesi imzalayan aile hekimliği 

uzmanı ve diğer uzman      

hekimlerinin ıslak imza ve 

kaşe ile düzenledikleri ilaç 

kullanım raporlarını Medula 

reçete provizyon sistemine 

kaydederken,  önceden           

kullanılan Sağlık Grup            

Başkanlığı kodu (11990102) 

yerine, Bursa için 11169904 

olacaktır. 

 Sağlık raporlarından 

tasdik ve mühürün kaldırıl-

ması konulu 2011/39 sayılı 

Genelge’ye web sayfamızdaki 

31.05.2011 tarihli duyurular-

dan ulaşabilirsiniz. 

 Ek-2/C listesinde yer 

alan tüm ilaçlar için (günlük 

kullanım dozu 1x1 ile sınır-

landırılmışsa da; ilacın tek 

formu olsa veya en küçük 

formu verilecek olsa bile te-

davi şemasının raporda yer 

alması (ilacın mg’nın belirtil-

mesi) zorunludur. 

 D iyaliz Merkezle-

ri’nden yazılan reçetelerdeki  

katılım payı muafiyeti konulu 

yazıya Oda web sayfasının 

05.08.2011 tarihli duyurula-

rından ulaşabilirsiniz. 

 Asist %4 Şurup Hazır-

lamak İçin Granül” isimli 

müstahzarın sulandırıldıktan 

sonra 2-8ºC arasında buzdo-

labında saklanmasına ve aynı 

zamanda 25ºC’nin altındaki 

oda sıcaklığında saklanması-

nın mümkün olduğu bildiril-

mektedir.  

 Nöbetçi eczanelerin 

çalışma düzenlerine ilişkin 

yazıya Oda web sayfasının 

25.07.2011 tarihli duyurula-

rından ulaşabilirsiniz. 

 5510 sayılı Sosyal 

Sigortalar ve Genel Sağlık 

Sigortası Kanunu kapsamın-

da olmayan erbaş, er, askeri 

öğrenci, yedek subay adayla-

rı, TSK’dan ayrılmış uzman 

erbaş ve ailelerinin tedavileri 

hakkındaki yazıya Oda web 

sayfasının 13.07.2011 tarihli 

duyurularından ulaşabilirsi-

niz.  

 Başta Çin menşeli 

İndian Kulak temizleme Mu-

mu adlı ürün olmak üzere  

ülkemiz piyasasında bulunan 

internet ortamında ve değişik 

satış noktalarında bulunduğu 

tespit edilen diğer kulak         

temizleme mumları üzerinde 

yapılan inceleme sonucunda 

Tıbbi Cihaz Mevzuatları         

kapsamında üretilmediği, 

ürün güvenliğine ilişkin           

gerekli işaret, sertifika ve bel-

gelere sahip olmadığı gerek-

çesiyle söz konusu ürünlerin 

kullanımının ve piyasaya   

arzının durdurulmasına ve 

var ise piyasada bulunanların 

toplatılmasına karar verildiği 

duyurulmuştur. 

 İlaçta Durum Komis-

yonu, eczaneler tarafından 

yapılan alımlarda uygulanan 

vadeler ve ticari ıskontolar 

konusunda ilaç firmaları ile 

görüşmelerine başlamıştır. 

Görüşmelerde meslektaşları-

mızın eczane stoklarını mini-

mal seviyede tutması ve         

firma kampanyalarına girme-

meleri konusunda tavsiyede 

bulunma kararı almıştır. Bu 

çerçevede yapılan çalışmalar 

ve sonuçları ile ilgili olarak, 

önümüzdeki günlerde Bölge 

Eczacı Odaları aracılığıyla 

meslektaşlarımıza gerekli  

bilgilendirmeler  yapılacaktır.  

HATIRLATMALAR … HATIRLATMALAR … HATIRLATMALAR ... 
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GERİ ÇEKME DUYURULARI…. GERİ ÇEKME DUYURULARI….  

 T e l v i s  P l u s 

80mg/12,5mg Tablet" adlı 

m ü s t a h z a r ı n  0 2 6 9 5 

(SKT:08.2012) seri numaralı-

sı  

 Rheomacrodex % 10 

izotonik  NaCl Sol.medifleks 

500 ml  adlı müstahzarın 

M10 01 081 (SKT: 12.2011) 

seri numaralısına  

 Parol Tablet” adlı 

müstahzarın 3131 (SKT: 

01.2016) serisine;  

 X-M Diet Laksatif So-

lüsyon 250 ml isimli müstah-

zarın 143 (SKT: 12/2013) 

seri numaralısında  

 Isolyte-M% 5 Dekst-

rozlu Multipl Elektrolit Solüs-

yon 1000 ml Medifleks isimli 

müstahzarın M 10 12 039 

(SKT: 11/2012) seri numara-

lısında  

 Sultamat 375 mg tb. 

adlı müstahzara ait 124 (SKT: 

05.2012) seri numaralısında  

 Poliflex % 5 Dekstroz 

% 0.2 NaCl IV İnf. Çözeltisi 

250 ml adlı müstahzarın C-

1007004-3 (SKT: 07.2012) 

seri numaralısına  

 Clexane 6000 anti-Xa 

IU/0,6ml Kullanıma Hazır En-

jektör” adlı müstahzarın 

36901 (SKT: 05.2013) numa-

ralı serisine,  

 Astafen Şurup” adlı 

müstahzar ın 9072171, 

9 07 3 5 5 9 ,  9 074 2 9 4 , 

9080754 ve 9080755          

numaralı serilerine,  

 Bifizol Burun Damla-

sı" adlı müstahzarın tüm seri-

lerine   

 Farhex Gargara adlı 

müstahzarın 2334 (SKT: 

09.2012) seri numaralısına   

 Navelbine 10 mg/1 

ml enj.sol. adlı ürünün 1P109 

seri numaralısı ile Navelbine 

50 mg/5ml enj.sol. adlı ürü-

nün P505, P506, P507, ve 

P507-A seri numaralılarına  

 Torvaxal 10 mg, 20 mg 

ve 40 mg film tablet adlı müs-

tahzarın tüm serilerine   

 Mabthera Roche 500 

mg/50 ml İnfüzyon İçin Kon-

santre Solüsyon İçeren Fla-

kon” adlı müstahzarın 

B6117B01 seri numaralısı ile  

 Pegasys Roche Kulla-

n ı m a  H a z ı r  Ş ı r ı n g a 

180mcg/0,5ml” adlı müstah-

z a r ı n  B 1 16 6 B 01  v e 

B1165B01 seri numaralıları-

na, göre 2. sınıf B seviyesinde 

(eczane, ecza deposu, hasta-

ne vb.) geri çekme işlemi          

uygulanmıştır. 

 Protamin ICN 5000 

IU/5 ml IV kull. İçin Enj. Sol. 

İçeren Ampul” adlı ilacın;            

53 (SKT:05.2012),-55 (SKT: 

08.2012),- 56 (SKT:10.2012) 

- 5 8 ( S K T: 1 2 . 2 0 1 2 ) , - 5 9 

(SKT:02.2013),-60 (SKT:04.2013),-

6 1 ( S K T : 0 5 . 2 0 1 3 ) , - 6 2 

(SKT:06.2013), -63 (SKT:08.2013),-

64 (SKT:10.2013) 2.sınıf B 

seviyesinde (eczane, ecza 

deposu, hastane vb.) geri 

çekme işlemi uygulanmıştır. 

 Piyasada sahtelerinin 

olması sebebiyle “Herceptin 

Roche 150 mg tek dozlu liyo-

filize toz içeren flakon” isimli 

ürünlerine ait B1561B01 ve 

B1575B01 seri numaralıları-

na  2.sınıf B seviyesinde 

(eczane, ecza deposu, hasta-

ne vb.) geri çekme işlemi uy-

gulandığı bildirilmektedir.  

Augmentin Oral Süspansiyon 

Hazırlamak İçin Kuru Toz 

200/28 mg”, “Augmentin 

Forte Oral Süspansiyon Hazır-

lamak İçin Kuru Toz 400/57 

mg” ve “Augmentin ES Oral 

Süspansiyon Hazırlamak İçin 

Kuru Toz 600/42.9 mg” adlı 

müstahzarların, tüm serileri-

ne “Farmasötik ve Tıbbi Müs-

tahzar, Madde, Malzeme ve 

Terkipleri ile Bitkisel Prepa-

ratların Geri Çekilmesi ve 

Toplatılması Hakkında Yönet-

melik”e göre 2. sınıf B seviye-

sinde (eczane, ecza deposu, 

hastane vb.) geri çekme işle-

mi uygulandığı bildirilmekte-

dir. 15 Ağustos 1986 tarih ve 

19196 sayılı Resmi Gazetede 

yayımlanan "Farmasötik ve 

Tıbbi Müstahzar, Madde, Mal-

zeme ve Terkipleri ile Bitkisel 

Preparatların Geri Çekilmesi 

ve Toplatılması Hakkında Yö-

netmelik"e göre 2. sınıf B se-

viyesinde (eczane, ecza depo-

su, hastane, v.b.) geri çekme 

işlemi uygulanmıştır 
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GERİ ÇEKME DUYURULARI…. GERİ ÇEKME DUYURULARI….  

 T e l v i s  P l u s 

80mg/12,5mg Tablet" adlı 

m ü s t a h z a r ı n  0 2 6 9 5 

(SKT:08.2012) seri numaralı-

sı  

 Rheomacrodex % 10 

izotonik  NaCl Sol.medifleks 

500 ml  adlı müstahzarın 

M10 01 081 (SKT: 12.2011) 

seri numaralısına  

 Parol Tablet” adlı 

müstahzarın 3131 (SKT: 

01.2016) serisine;  

 X-M Diet Laksatif So-

lüsyon 250 ml isimli müstah-

zarın 143 (SKT: 12/2013) 

seri numaralısında  

 Isolyte-M% 5 Dekst-

rozlu Multipl Elektrolit Solüs-

yon 1000 ml Medifleks isimli 

müstahzarın M 10 12 039 

(SKT: 11/2012) seri numara-

lısında  

 Sultamat 375 mg tb. 

adlı müstahzara ait 124 (SKT: 

05.2012) seri numaralısında  

 Poliflex % 5 Dekstroz 

% 0.2 NaCl IV İnf. Çözeltisi 

250 ml adlı müstahzarın C-

1007004-3 (SKT: 07.2012) 

seri numaralısına  

 Clexane 6000 anti-Xa 

IU/0,6ml Kullanıma Hazır En-

jektör” adlı müstahzarın 

36901 (SKT: 05.2013) numa-

ralı serisine,  

 Astafen Şurup” adlı 

müstahzar ın 9072171, 

9 07 3 5 5 9 ,  9 074 2 9 4 , 

9080754 ve 9080755          

numaralı serilerine,  

 Bifizol Burun Damla-

sı" adlı müstahzarın tüm seri-

lerine   

 Farhex Gargara adlı 

müstahzarın 2334 (SKT: 

09.2012) seri numaralısına   

 Navelbine 10 mg/1 

ml enj.sol. adlı ürünün 1P109 

seri numaralısı ile Navelbine 

50 mg/5ml enj.sol. adlı ürü-

nün P505, P506, P507, ve 

P507-A seri numaralılarına  

 Torvaxal 10 mg, 20 mg 

ve 40 mg film tablet adlı müs-

tahzarın tüm serilerine   

 Mabthera Roche 500 

mg/50 ml İnfüzyon İçin Kon-

santre Solüsyon İçeren Fla-

kon” adlı müstahzarın 

B6117B01 seri numaralısı ile  

 Pegasys Roche Kulla-

n ı m a  H a z ı r  Ş ı r ı n g a 

180mcg/0,5ml” adlı müstah-

z a r ı n  B 1 16 6 B 01  v e 

B1165B01 seri numaralısına, 

 Protamin ICN 5000 

IU/5 ml IV kull. İçin Enj. Sol. 

İçeren Ampul” adlı ilacın;            

53 (SKT:05.2012),-55 (SKT: 

08.2012),- 56 (SKT:10.2012) 

- 5 8 ( S K T: 1 2 . 2 0 1 2 ) , - 5 9 

(SKT:02.2013),-60 (SKT:04.2013),-

6 1 ( S K T : 0 5 . 2 0 1 3 ) , - 6 2 

(SKT:06.2013), -63 (SKT:08.2013),-

64 (SKT:10.2013) seri numa-

ralılarına;  

 Piyasada sahtelerinin 

olması sebebiyle “Herceptin 

Roche 150 mg tek dozlu liyo-

filize toz içeren flakon” isimli 

ürünlerine ait B1561B01 ve 

B1575B01 seri numaralıları-

na,  

 Augmentin Oral Süs-

pansiyon Hazırlamak İçin Ku-

ru Toz 200/28 mg”, 

“Augmentin Forte Oral Süs-

pansiyon Hazırlamak İçin Ku-

ru Toz 400/57 mg” ve 

“Augmentin ES Oral Süspan-

siyon Hazırlamak İçin Kuru 

Toz 600/42.9 mg” adlı müs-

tahzarların, tüm serilerine         

2. sınıf B seviyesinde 

(eczane, ecza deposu, hasta-

ne vb.) geri çekme işlemi uy-

gulandığı bildirilmektedir.  

 Emoclot D.I. 1000 IU 

Flakon” adlı müstahzarın 

461042 (S.K.T:06.2013) ve 

460902 (S.K.T:01.2012) seri-

leri ile  

 Ig Vena IV İnfüzyon 

İçin Çözelti İçeren Flakon 5g.” 

adlı müstahzara ait 107631 

(S.K.T:08.2012) serilerin       

üretiminde kan plazması        

kullanılan bir donörün         

öldüğü, donörde normal 

creutzfeldt-jakob hastalığı 

şüphesi (kanıtlanmamış)       

bulunduğu, orjin firmanın  

talebiyle belirtilen serilerdeki 

ürünlerin tedbir olarak kulla-

nımı yasaklandığı için 1.sınıf 

A seviyesinde (tüketici, ecza-

ne, ecza deposu, hastane, 

v.b.) geri çekilmiştir.   
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 Pnömokok aşıları; iki 

yaş üstü çocuklarda ve eriş-

kinlerde aspleni (dalagın ol-

maması durumu), dalak dis-

fonksiyonu, splenektomi 

(medikal, cerrahi ve otosple-

nektomi) yapılan veya planla-

nan olgular, orak hücre has-

talığı, çölyak sendromu, im-

münsupresif tedavi, radyas-

yon tedavisi, organ transplan-

tasyonu ve HIV tüm evreleri 

dahil tedaviye veya hastalık-

lara bağlı immün yetmezlik ve 

immün baskılanma durumla-

rı, kronik renal hastalık ve 

nefrotik sendrom, kronik ka-

raciğer hastalıkları, diabetes 

mellitus dahil herhangi bir 

kronik metabolik hastalığı, 

hemoglobinopati, doğuştan 

ve edinilmiş kraniyal defekt-

ler ve dermal sinüsler dahil 

beyin omirilik sıvısı sızıntısına 

sebep olan durumlarda; bu 

durumları belirten sağlık ra-

porunun  ibraz edilmesi yeter-

l i d i r . 

Bu hastalara pnömokok aşı-

ları, ilaç katkı payı alınmaksı-

zın tüm hekimlerce reçete 

edilmesi halinde Kurumu-

muzca karşılanmaktadır. 

65 yaş ve üzerindeki tüm kişi-

lere pnömokok aşısının veri-

lebilmesi için ayrıca bir sağlık 

raporu düzenlenmesi gerek-

m e m e k t e d i r . 

Pnömokok aşısının 5(beş) yıl 

koruyuculuğu bulunmaktadır. 

 Allergan Firması tara-

fından Birliğimize gönderilen 

23.05.2011 tarih ve AGN/PY-

187 sayılı yazı ile,  firmanın 

01.11.2010 tarih ve 130/22 

sayı ile ruhsatına sahip bu-

lunduğu, 8699490561010 

barkod numaralı ACULAR %

0,5 GÖZ DAMLASI isimli          

ürünün,  Sağlık Bakanlığı İlaç 

ve Eczacılık Genel Müdürlü-

ğünce İlaç Fiyat Listesinde 

yayınlanmadan ve geri           

ödeme listesine dahil edilme-

den önce, sehven ecza depo-

larına verildiği bildirilmekte-

dir. Söz konusu ürün şu anda 

ecza depolarında mevcut ol-

makla birlikte, ilaç fiyat liste-

sinde yer almadığı ve ME-

DULA Eczane Provizyon Siste-

mine barkodu tanıtılmadığı 

için eczanelerden satışı uy-

gun değildir. Bilgilerinizi, söz 

konusu ürünün, ilaç fiyat lis-

tesine ve MEDULA Eczane 

Provizyon Sistemine tanıtıl-

madan eczanelerden satışı-

nın yapılmaması ve depolar-

dan satın alınmaması konu-

sunda bilgilerinizi rica ederiz. 

 Abdi İbrahim İlaç        

adına ruhsatlı olan “Restasis 

Oftalmik  Emülsiyon” isimli 

ürünün  ruhsatının    22 Ara-

lık 2010 tarih ve 130/38 sayı 

ile Allergan İlaçları Tic.A.Ş. 

adına devrolduğu, Restasis 

32 LDPE flakon 30 flakon          

olarak üret i leceği  ve 

06.07.2011 tarihinden       

geçerli olmak üzere, 

geri  ödeme sistemi 

dahilinde piyasada 

bulunacağının, ürü-

nün pozolojisinde 

herhangi değişiklik 

olmayacağı bildiril-

miştir.  

RESTASİS OFTALMİK EMÜLSİYON 

PNÖMOKOK AŞILARI 

ACULAR GÖZ DAMLASI 
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