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Raporda 21.01(katilim paysiz) veya 20.01(katilim payh) kodlari
varsa mutlaka endikasyon disi onay formunun varhigi kontrol
edilmeli ve icerigi degerlendirilmelidir. Endikasyon disi onay
formuna bakarken ve endikasyon disi raporuyla recete girerken
dikkat edilmesi gereken dnemli hususlar sunlardir:

e Endikasyon digi onayi isteyen hekimin, raporu cikartan
hekimin ve receteyi yazan hekimin bransinin ayni olmasi
gerekir. (Ayni hekim olma zorunlulugu yoktur, yalnizca ayni
branstan olmasi gerekir.)

Rapor siresi devam ediyor olsa bile endikasyon disi onay
suresine dikkat edilerek onay suresince ilacin karsilanmasi
gerekir. Maksimum endikasyon disi onay raporu suresi 1 yildir.
Endikasyon disi onayinda gecen etken madde adinin ve ICD-10
teshis kodunun rapordaki ile ayni olmasi gerekir.

Endikasyon disi onayinda gecen doz ile rapor dozunun ayni ve
recete dozunun uyumlu olmasi gerekir. (Maksimum doz
endikasyon disi onayindaki dozdur).

21.01 kodu ile hasta katilim payindan muaf ¢iktiysa; ilgili etken
maddenin SUT eklerinden EK4-D’de ilgili ICD-10 kodunun
altinda bulunmasi gerekir.

EK4-D’de bulunmayan tanilarin 20.01 kodu ile hasta katilim
payh olarak cikarilmasi gerekir.

BEO SUT KOMISYONU

*Bu tablo bilgilendirme amachdir. Baglayici hiiktiimler icin Resmi Gazete'de yayinlanan gtincel SUT metni esas
alinir. 18.12.2025 tarihli duyurudur.




