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Akdeniz Universitesi Hastanesi
Ilag Kullanim Raporu

Adi Soyadi: DEVRIM AYIK

Dosya No: 832293 TCKN: 39364174164 —]

Dogum Tarihi: 24-02-1991

Cinsiyet: Erkek Ev Tel: 05357412427

Kurum Sicil No:

SGK Provizyon No: 1D2WANM

Kurum: SOSYAL GUVENLIK KURUMU BSK. ANTALYA SAGLIK ISLERT L MUD. (AYAKTAN HASTA) / ANTALYA

Adres: DUTLU BAHCE MAH. 761 SOK CIFTCI APT.NO:7 KAT:1/1 MURATPASA /ANTALYA

istem Belgesinin Kodu: 2014.02.10.3011.2000

' Muayene Tarihi: 12 Subat 2014 Carsamba 16:10

Saglik Tesisi:

Rapor Tarihi: 12-02-2014

‘ Rapor Numarasi: 2959

Rapor Takip Numarasi: 136590302

=

Diizenleyen Brans: GASTROENTEROLOJ{

Diizenleyen Hekim: Uzm.Dr. TOLGA SAHIN

Raporun Baslangig Tarihi: 12 Subat 2014 Carsamba

Raporun Bitis Tarihi: 10 Ajustos 2014 Pazar

ICD-10 Tanilari : K50.0.4-Regional ileit

Klinik Bulgular: HASTA NISAN 2012 TARTHINDEN 171

BAREN KULLANDIGI ADALIMUMAB TEDAVISI SONRASINDA CROHN HASTALIGI

AKTIVITE INDEKSINDE 70 PUAN VE (JZER] DUSME GOZLENMISTIR. BU NEDENLE HASTANIN 2 HAFTADA BIR 40 MG ADALIMUMAB
|_SUBKUTAN KULLANMASI UYGUNDUR. RAPOR SURESI 6 AYDIR.

Tanilar
Teshis Kodu Teshis Adi
257 Fistllize, siddetli veya aktif luminal Crohn hastaligi (Adalimumab ve Infliksimab kullanim...(K50)
ilaglar i
Etken | Etken Madde Adi Kullanim Sekli
Kodu

SGKEPS ADALIMUMAB : Parenteral

1 x 40 Miligram (2 Haftada bir 24
Hafta boyunca)

Hastanin yukaridaki ilaglar 6 Ay bqyw,’lg%#ull{maﬂ gerekmektedir.

NTEROLOJE Uzm. Dr.

Dog.Dr. MURAT TURHAN

imzalar Onaylanir

riastane Bashekimi
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