
КП № 263.1
ФИЗИКАЛНА ТЕРАПИЯ И РЕХАБИЛИТАЦИЯ ПРИ БОЛЕСТИ НА 

ПЕРИФЕРНА НЕРВНА СИСТЕМА

1. М и ни м ал ен  болничен престой -  7 дни  

2 .1 . К О Д О В Е  Н А  Б О Л Е С Т И  П О  М К Б -1 0

П о м о щ , в к л ю ч в а щ а  и з п о л з в а н е  н а  р е х а б и л и т а ц и о н н и  п р о ц е д у р и  
Не включва: консултации (2 7 0 — 2 7 1 )
2 5 0 .8  Л е ч е н и е , в к л ю ч в а щ о  д р у ги  в и д о в е  р е х а б и л и т а ц и о н н и  п р о ц е д у р и

О б учен и е  за начини на сам о о б служ ван е, Н КД

У в р е ж д а н и я  н а  л и ц е в и я  н е р в
Включва: увреж дания на 7 -я  черепном озъ чен  нерв
С 5 1 .0  П а р а л и з а  н а  Ве11

Л и цева п арализа

У в р е ж д а н и я  н а  н е р в н и  к о р е н ч е т а  и п л е к с у с и
Не включва: травм ати чн и  увреж дания на нервни коренчета  и плексуси —  виж  травм и на 

нервите в различните области на тялото
увреж дания на м еж д уп р еш л енн и те  дискове (М 5 0 — М 5 1 ) 
невралгия или неврит Б Д У  (М 7 9 .2 ) неврит или

радикулит:
б рахиал ен  Б Д У  
л ум б ален  Б Д У
л ум б о -сакр ален  Б Д У  (М 5 4 .1 )
• то р акал ен  Б Д У

радикулит Б Д У  радикулопатия Б Д У
спондилоза (М 4 7 .— )

С 5 4 .0  У в р е ж д а н и я  н а  б р а х и а л н и я  п л е к с у с  И н ф р ато р акал ен  
синдром

С 5 4 .1  У в р е ж д а н и я  н а  л у м б о -с а к р а л н и я  п л е к с у с
С 5 4 .2  У в р е ж д а н и я  н а  ш и й н и т е  к о р е н ч е т а
С 5 4 .4  У в р е ж д а н и я  н а  л у м б о -с а к р а л н и т е  к о р е н ч е т а

П р и т и с к а н е  н а  н е р в н и  к о р е н ч е т а  и п л е к с у с и  п р и  б о л е с т и , к л а с и ф и ц и р а н и  д р у га д е  
С 5 5 .1 *  П р и т и с к а н е  н а  н е р в н и  к о р е н ч е т а  и п л е к с у с и  п р и  б о л е с т и  на  

м е ж д у п р е ш л е н н и т е  д и с к о в е  (М 5 0 — М 5 1 | )
С 5 5 .2 *  П р и т и с к а н е  н а  н е р в н и  к о р е н ч е т а  и п л е к с у с и  п р и  с п о н д и л о з а  (М 4 7 .— | )

М о н о н е в р о п а т и и  н а  д о л е н  к р а й н и к
Не включва: тр авм атични увреж дания на нерв —  виж травм и на нервите в различните  

области на тялото
С 5 7 .0  У в р е ж д а н е  н а  с е д а л и щ н и я  н е р в  Не 

включва: иш иас:
Б Д У  (М 5 4 .3 )
свързан с ув р еж д ан е  на м еж д уп р еш л енн ия  диск (М 5 1 .1 )
С 5 7 .2  У в р е ж д а н е  н а  б е д р е н и я  н е р в  
С 5 7 .3  У в р е ж д а н е  н а  п . Л Ь Ш а п з

У в р еж д ан е  на ф ибуларния (п ер он еал ни я) нерв  
С 5 7 .4  У в р е ж д а н е  н а  п . Я ^ а П з

_______Д щ г и _ м о н о н е в р о п а т и и ___________________________________________________________________________



058.7 Множествен мононеврит 
Наследствена и идиопатична невропатия
060.0 Наследствена моторна и сетивна невропатия

Б олест на:
С П агсо1-М апе-Т  ооШ  
^е^ е^те-З о Н а5
Н асл ед ств ен а  м оторна и сетивна невропатия, типове 1-М  
Х и п ертр оф и чна  невропатия при д ец а
П ер о н еал н а  м ускулна атр о ф ия (аксо нален  ти п )(хип ер тр оф и чен  тип)
С индром  на Р ои55у-^еV у

060.2 Невропатия в съчетание с наследствена атаксия

Възпалителна полиневропатия
061.0 Синдром на 0шПаш-Вагге

О стъ р (п ост-)инф екциозен  полиневрит
061.8 Други възпалителни полиневропатии

Други полиневропатии
062.0 Медикаментозна полиневропатия

При необходим ост от ид ен тиф и цир ан е  на л екарствен ото  средство се използва  
допъ лнителен  код за външни причини (кл ас Х Х ).

Други паралитични синдроми
Забележка: Тази  рубрика следва д а  се използва за  първично кодиране сам о тогава,

когато за съ стоянията се съ общ ава без д опъ лнително уточняване или се потвъ рж дава, че те  са  
установени отдавна, или съ щ ествуват продъ лж ително врем е, но тя хн ата  причина е н еуточнена. 
Р уб ри ката  се използва същ о при кодиране по м нож ество причини за ид ен тиф и цир ан е  на тези  
състояния, предизвикани от всякаква причина.

Включва: п арал иза (пъ лна) (непъ лна), освен п осочената  в рубриките 0 8 0 — 0 8 2
083.0 Диплегия на горни крайници Д иплегия  

(горна)
П ар ал и за  на д вата  горни крайника 083.1 
Моноплегия на долен крайник

П ар ал и за  на долен крайник

Последици от травми на горен крайник
Т92.4 Последици от травма на нервите на горен крайник
П оследици от травм и, класиф ицирани в рубриките 3 4 4 .— , 3 5 4 .— , 3 6 4 .—  и Т 1 1 .3

Последици от травми на долен крайник
Т93.4 Последици от травма на нерви на долен крайник
П оследици от травм и, класиф ицирани в рубриките 3 7 4 . — , 3 8 4 .— , 3 9 4 .—  и Т 1 3 .3

Код 250.8 се използва задъ лж ителн о  като во д ещ а д иагно за , за  д а  покаж е, че пациентъ т е 
приет за извъ рш ване на р ехаб ил итац ионни процедури за  съ стояние, обикновено л екувано преди  
това. Като допъ лнителни д иагнози следва д а  бъ дат посочени съ ответното остатъ чно състояние  
последвано от причината.

2.2. КОДОВЕ НА ОСНОВНИ ПРОЦЕДУРИ ПО МКБ-9 КМ

2.2. ОСНОВНИ ДИАГНОСТИЧНИ ПРОЦЕДУРИ

1824 Друга оценка, консултация, интервю, изследване или преценка



9 6 0 3 7 -0 0  
О ц енка  
Консултация  
О ц ен я в ан е  
И нтервю

Д руга оценка, консултация или о ценяване  

}

Б Д У

9 2 2 1 0 -0 0 А нтропом етрия (м ензур ация)

1820 Физиологична оценка

Забележка: Ф изиологично изследване, за  д а  оцени ф ункцията, използвайки техники като  
ан ам н еза , набл ю дение, оглед, палпация, перкусия, аускултация и други ф изикални тестов е  

Не включва: такав а , които са част от:
оценка  на ста р е е н е  (9 6 0 2 3 -0 0  [1824])
теств ан е  на развитие (9 6 1 8 4 -0 0  [1824])
генетична оценка (9 6 0 3 5 -0 0  [1824])
психическа или поведенческа  оценка  (9 6 1 7 5 -0 0  [1823])

9 6 1 9 2 -0 0  Ф ункционална оценка  
9 6 0 1 9 -0 0  Б иом еханична оценка

О б ем  на д в и ж ен и я /теств ан е  на м ускулатура (без устройства или об орудване)
О ц ен ка  на равновесие (с теств ан е  на сензорна организираност)
М об ил но ст/ан али з на походка  
М ускул о скелетна оценка  
О ц ен ка  на стоеж а

Не включва: оценка  на ф ун кцио н алн а мобилност, свъ рзана със ср ед ата  на кл иента
(9 6 0 2 1 -0 0  [1822])

обем  на д в и ж ен и я /теств ан е  на м ускулатура със специал изирано  о борудване (9 6 1 5 9 -0 0  
[1905])

1905 Терапевтични интервенции на опорно-двигателния апарат

9 6 1 5 9 -0 0  О б ем  на д в и ж ен и е /теств ан е  на мускул със сп ециал изир ан а  техника  
И зокинетично теств ан е

1866 Други диагностични тестове, измервания или изследвания
9 1 9 0 6 -0 0  И зм ер в ан е  дъ лж ина на крайник

1822 Оценка на лична грижа и други дейности на ежедневен\независим живот
9 6 0 2 1 -0 0  О ц ен ка  на гриж ите за  себ е  си 
О ц ен ка  на еж ед н евн и  ум ения и дейности О ц ен ка  на: 

къ пане/душ  
м иене на зъби  
обличане [дрехи] 
хр анен е  
изхранване
ф ункционална ком уникация  
чистене
м обилност в ср едата  
то ал ет
изм иване на косата  

Не включва: оценка  на:
с тар еен е  (9 6 0 2 3 -0 0  [1824])
хр ани тел ен  прием (д иетичен) (кал оричен) (9 6 0 2 6 -0 0  [1822])
поддъ рж ане на зд р авето  и въ зстановяване (9 6 0 2 2 -0 0  [1822]) • поддъ рж ане на д ом а  

(9 6 0 2 8 -0 0  [1822])_____________________________________________________________________________________________



1934 Други лабораторни изследвания

9 2 1 9 1 -0 0  П о л и м ер азн а  вериж на реакция за д оказв ан е  на С О V Ю -1 9  
9 2 1 9 1 -0 1  Т е с т  за  откриване на антиген  на З А Р З  -  С о V -2

2.3. ОСНОВНИ ТЕРАПЕВТИЧНИ ПРОЦЕДУРИ

1908 Други терапевтични интервенции
9 6 0 6 1 -0 0  П асивни упраж нения  
9 6 0 6 1 -0 2  М ехан о тер апи я

1908 Други терапевтични интервенции
9 6 1 9 3 -0 0  У пр аж н ен ия  ср ещ у съпротива

1905 Терапевтични интервенции на опорно-двигателния апарат

5 0 1 1 5 -0 0  М ан ип ул ация /м о б ил изаци я  на става, некл аси ф ици ран а  другаде  
М ан уал н а  руптура }
О св о бо ж д аван е  или разтягане  } на става Б Д У

Забележка: М ан ип ул ация -  насилствено пасивно д виж ени е на става над активния ^
лим ит на д виж ени е
_____________ М обил изация -  освоб ож дав ане на те л е с н а  част(и ) с пом ощ та на нарастващ о  д виж ени е

1908 Други терапевтични интервенции
9 6 1 6 2 -0 0  Л ечеб ен  м а с а ж  или м анипулация на съ ед и ни тел на /м ека  тъ кан,

некласиф ицирани д р угаде
В триване на тер ап ев ти чен  гел, крем или лосион в тъ кан на б е л е г или рана  
Точково стим ул иране, проникване или сед и р ащ а  тер ап и я  

З аб ел еж ка: М ан уал н а  тер ап и я , вклю чващ а м анипул ация на съ еди ни тел на тъ кан /м еки  
тъ кани на тялото  и прилагана, за  д а  произведе еф ект върху нервна и мускулна систем а и м естна  
или об щ а циркулация на кръвта и л и м ф ата . П ринципно се изпълнява с ръце, но други м еханични  
устройства като вибратор същ о м огат д а  бъ дат използвани. Вклю чва техники като:

акупресура, където се прилага н аляган е на акупунктурни м еста, за  о б л екчав ан е  на
болката

разтриване, малки, точно локал изирани, проникващ и д виж ения, изпълнени в кръгова  
или напречна посока върху м еките тъ кани

Не включва: м анипулация на става (5 0 1 1 5 -0 0  [1905]) масаж: 
съ рдечен (затворен гръден кош ) (9 2 0 5 3 -0 0  [1890]) 
простата (9 2 1 3 1 -0 0  [1904]) 
ректум (9 2 0 9 4 -0 0  [1899])

9 6 0 6 1 -0 3  А нал итична  л е ч е б н а  ф изкултура

1870 Интервенции включващи подпомагащо или адаптивно устройство, помощно 
средство или оборудване

Включва: адхезивни подложки изкуствен [протезен] крайник(ци) подпом агащ и или
ад аптир ащ и устройства, пом ощ ни средства или о борудване за: 

игра/свободно врем е  
продуктивност
грижи за себ е  си /поддъ рж ане слухова пом ощ  [кохлеарен им плант] [слухова помощ ]
превръзки подпори скоби
гипсови ш ини (ф ибростъ кло) (гипс) (п л астм аса)

_____________ ком уникационни систем и (сп еш ен  отговор, систем и за повикване, тел еф о ни )________



корсет патерици превръзки ^ е 1 р е а и ) ел астичен  чорап(и ) ел ектр о нен  уред  за походка  
ел ектр о такти л н а /в иб р отакти л н а  пом ощ  обувки, произведени за специални нужди, напр. 
подпом агане на походка, ад аптац и я  на стойка или д а  се подпом огне уп о тр еб ата  на протеза  
устройство за пром енливо н аляган е систем и за поставяне на м ед икам енти  ш ийни укрепващ и  
средства [ш ийна яка] ортеза  Б Д У  успоредни пръчки пресиращ и превръзки [С ю п е у  банд аж ] 
[РоЬег! ^опе5 банд аж ] [З П ап г превръзка] пресиращ и панталони [анти-ш окови] [М А З Т  панталони] 
[съ довопневм атично устройство] ортези б Д у  релси ребрен колан сед ал ка

гръбначно под пом агане ш ина (акрилна) (корона) (м етал н а  ш ина)
(ф илцова) (силиконова)

(терм оп л астичн а) бинтов б а н д а ж  
под д ъ рж ащ а рам ка

тер м о п л асти чн а  ш ина (д ин ам и чн а) (статична) зри тел на  пом ощ  
[контактни л ещ и] [очила] [призми] [очила] бастун подвижен стол

Забележка: Този блок класиф ицира външ ни ф иксиращ и средства, които са н ай -о б щ о  
неинвазивни по съ щ ност. Вънщ ни ф иксиращ и устройства, които са инвазивни (т .е . прикрепени към 
костта) са кл асиф ицирани д ругаде. виж  А збучния индекс за упътване.

Не включва: поставяне на:
им обилизиращ и устройства при ф р актур а и луксация (в иж  И ндекс:
И м обил изация, ф р актур а или им обилизация, луксация)
опъ ващ и устройства класиф ицирани д р угаде (в иж  И ндекс: О п ъ ван е) им пл антация на  

протезни устройства на крайник (в и ж  И ндекс: И м п л антац и я , протеза)
поставяне на протезни устройства (в и ж  И ндекс: П о ставяне, протеза) интервенции, 

вклю чващ и под пом агащ и или ад апти р ащ и  устройства, пом ощ ни средства или оборудване, 
класиф ицирани другаде:

оценка нужда от устройство (9 6 0 2 4 -0 0  [1822])
подпом агане поставяне на устройство (9 6 1 6 5 -0 0  [1914])
консултиране или обучение свъ рзано с устройство (9 6 0 7 1 -0 0  [1867])
изм ер ван е на устройство (9 6 0 2 4 -0 0  [1822])
предписване на устройство (9 6 0 2 4 -0 0  [1822])
сам о р азгл еж д ане  на устройство (9 6 0 2 5 -0 0  [1822])
тр ен и р ан е  на ум ения за използване на устройство (9 6 1 4 2 -0 0  [1878])

9 0 5 3 1 -0 0  Т ракция , н екласи ф ици ран а д ругад е  Ръчна  
или м ехан ичн а тр акц ия  Б Д У

9 6 0 9 2 -0 0  П р ил аган е , приспособяване, настройване или подм яна на друго п од пом агащ о  или 
ад ап ти р ащ о  устройство, пом ощ но средство или оборудване

И зд ав ан е  на под пом агащ о или ад ап ти р ащ о  устройство, пом ощ но средство или оборудване  
П р огр ам и ран е  на под пом агащ о или ад ап ти р ащ о  устройство, пом ощ но средство или 

оборудване
Включва: инструкция за използване и грижи за под пом агащ о или ад апти р ащ о  

устройство, пом ощ но средство или оборудване Не включва: поставяне на превръзка
на:

изгаряне (виж  блок [1600])
рана, друга освен изгаряне (3 0 0 5 5 -0 0  [1601])

1876 Умения, придобити по време на движение



Д ви гател н а  тер ап ия
Р аб о та  с н ар аств ащ а н атовареност/труд ни условия  

Включва: оценка  на прогреса

Забележка: Т ренинг, вклю чващ  ум ения , изискващ и асистир ане  или набл ю дение на клиента  
при изпъ лнение на уп раж нен ия , с цел подобряване кондицията на тялото , подобряване на 
здравето  или поддъ рж ане на ф орм а или като средство за  корекция на д еф о р м и тет или 
въ зстановяване на органни и тел есн и  ф ункции до съ стояние на здраве.

9 6 1 3 0 - 00  У м ен ия за о бучение в д ейности , свързани с полож ение на 
тяло то \м о б ил но ст\дв иж ен ие

Р азход ка и тр ен и н г на походка
Т рен ин г на д виж ени е  и позициониране на тялото  като:
движ ения в леглото
извиване
обръ щ ане
л ягане  до сядане
сед нал  до изправяне
б ал ан с  при сед нал о  полож ение
сяд ане извън леглото
клякане
б ал ан с  при изправено полож ение  
изправяне
П одд ъ рж ане на стойка
Т р ен и р ан е  ум ения в м етоди за подобряване осъ знаване на интегрирано д виж ени е  

н апр .м етод  на Р е ю е п ю ^ з , Та1 С М , У о д а
Не включва: д вигател н а  тер ап и я  (9 6 1 1 5  1о 9 6 1 2 9  [1876]) тези , където главната  цел  е д а  

се тр ен ир а  уп отреб а  на подпом агащ и или ад апти р ащ и  устройства, пом ощ ни средства или 
оборудване (9 6 1 4 2 -0 0  [1878])

9 6 1 3 1 - 00  У м ен ия за обучение в д ейности ,свъ рзани  с придвижване
Т р ен и р ан е  на ум ения за придвиж ване до/от:

банята
леглото
стол
пода
д уш
то ал ет
количка

Не включва: тако в а  при влизане и излизане от б асейн за  хид р отерап ия (9 6 1 5 0 -0 0  [1879]) 
такова, където главна цел  е д а  се тр ен и р а  уп отреб а  на подпом агащ и или ад апти р ащ и  
устройства, пом ощ ни средства или оборудване (9 6 1 4 2 -0 0  [1878]) 9 6 0 6 1 -0 1  П озиционна тер ап и я

9 6 1 4 2 -0 0  О б учен и е  на ум ения в използване на под пом агащ и или ад апти р ащ и  устройства, 
пом ощ ни средства или оборудване

Р азход ка и тр ен и н г на походка във връзка с уп отреб а  на подпом агащ и или ад аптир ащ и  
устройства, пом ощ ни средства или оборудване

Р ехаб ил итац ио нен  тр ен и н г при уп отреб а  на подпом агащ и или ад аптир ащ и  
устройства, пом ощ ни средства или оборудване Д ви гател ен  тр ен и н г с пом ощ ни средства  

Т рен ин г на ум ения в:
поставяне на превръзки и бандаж и  
систем и за поставяне на м едикам енти

Забележка: За  списък на под пом агащ и или ад апти р ащ и  устройства, пом ощ ни средства
или оборудване виж [1878])

О б учен и е  за систем и за поставяне на м ед икам енти  вклю чва ум ения и уп рав лен ие  в 
употреб а на систем и за поставяне на



м ед икам енти  като инхалатори с м ер ител н а  д оза , стим улиращ и д и ш а н е то  устройства, 
небул айзери , тр ан сд ер м ал н и  лекарствени  систем и и продъж ителни парен тер ал ни  инф узии. С ъ щ о  
включва под пом агащ и пом ощ ни средства.

Не включва: им пл антиране на кохлеарно  протезно устройство (4 1 6 1 7 -0 0
[329])
изваж дане на кохлеарно протезно устройство (4 1 6 1 7 -0 1  [329])

1905 Терапевтични интервенции на опорно-двигателния апарат

5 0 1 1 5 -0 0  М ан ип ул ация /м о б ил изаци я  на става, некл аси ф ици ран а  д ругаде
М ан уал н а  руптура }

О св о бо ж даван е  или р азтягане  } на става Б Д У  
Забележка: М ан ип ул ация -  насилствено пасивно д виж ени е  на става над активния ^ лим ит  

на д виж ени е
_______М обил изация -  освоб ож дав ане на те л е с н а  част(и ) с пом ощ та на н арастващ о  д виж ени е

1905 Терапевтични интервенции на опорно-двигателния апарат
9 6 1 7 4 -0 1  С тр ечин г на мускул или сухожилие

6 1 7 4 -0 2  С тр ечин г на ф асция
5 0 1 1 5 -0 0  М ан ип ул ация /м о б ил изаци я  на става, н екл аси ф ици ран а  д р угаде  

М ан уал н а  руптура }
О св о бо ж д аван е  или разтягане  } на става Б Д У

Забележка: М ан ип ул ация -  насилствено пасивно д виж ени е  на става над активния ^
л им ит на д виж ени е

М обил изация -  освоб ож дав ане на те л е с н а  част(и ) с пом ощ та на н арастващ о  д виж ени е

1880 Терапии с използване на агенти, некласифицирани другаде
9 6 1 5 4 -0 0  Т ер ап ев ти чен  ултразвук
Не вклю чва:диагностичен ултразвук (в иж  блокове [1940] до  [1950])
9 6 1 5 3 -0 0  Х и д ро тер ап и я
Забележка: В ъ нш ната уп отреб а  на вода, то п ла и/или студена, в тер ап евти чно

поведение на болест или тр авм а. И зпо л зван е на влаж на топлина и гор ещ а вода пом ага за  
успокояване на бо лката  и подобрява циркулацията, подпом ага р ел аксац и ята  и нам ал ява  
м ускулния спазъ м  и вклю чва мерки като топли вани, топли превръзки и компреси. И зпол зване на  
студена вода пом ага за  н ам ал яв ан е  на те л е с н а та  тем п ер атур а , нам ал ява  отока и свива  
кръвоносните съдове и вклю чва мерки като студени превръзки, л ед ен и  ком преси, студени вани и 
душ . С пец и ал н о  о борудване като резев оар  на НиЬЬагй или вани с д ж а-кузи  са снабдени с 
устройства,които  м еханично р азкл ащ ат водата, осигурявайки по този начин фин м а с а ж  в 
допъ лнение към тер ап ев ти чн и те  еф екти  на топли ната .

Не включва: хид р од ил атац ия на пикочен м ехур (3 6 8 2 7 -0 0  [1108]) хид ротуб ация на
ф алопиеви тръби (3 5 7 0 3 -0 1  [1248], 3 5 7 0 3 -0 0  

[1258]) тези , които индуцират:
хипертерм и я (9 2 1 7 8 -0 0  [1880]) 
хипотерм ия (2 2 0 6 5 -0 0  [1880])

9 6 2 1 1 -0 0  П р и л аган е  на д иатер м и чни  токове  
9 2 1 7 8 -0 0  Т опл инна тер ап и я  

Х и п ер тер м и чн а  тер ап ия
Включва: тер ап евти чно  поведение с използване на: 

загряващ и превръзки  
инф рачервено  облъ чване  
микровълни  
къси вълни 
параф ин



Забележка: И зпол зване на топлина при тер ап евти чно  поведение на болест и тр авм а.
Х и п ер тер м и я  м ож е д а  бъде индуцирана чрез топли превръзки или компреси, електрически  
о д еал а , поставяне в то п л а  вода (вана или ведро), използване на влажен въздух или чрез екстр а- 
корпорално зато пл ян е на кръвта. Х и п ер тер м и я  м ож е същ о д а  бъде използвана като д опъ л-нение  
към р ади о-тер апи я или хим ио тер ап ия и ин д уцирана от микровълни, ултразвук, нискоенергийни  
радиочестотно про веж дан е или сонди.

Кодирай също когато е направена:
хим иотерапия (в иж  И ндекс: Х им и о тер апи я) 
ради о-терапи я (в и ж  И ндекс: Т ер ап и я , радиация)

Не включва: тер м о каутер и зац и я  (в и ж  И ндекс: Т ер м о каутер и зац и я )
тер м о ко агулац ия (в и ж  И ндекс: Н евротом ия, по л окал изаци я, радиочестотна) 
тер м о кер ато п л асти ка  (9 0 0 6 4  [173]) тер м о скл ер екто м ия (4 2 7 4 6 -0 3  [191]) 

тер м о тер ап и я  на п ростата  чрез микровълни (3 7 2 0 3 -0 4  [1166])
П одводна гим настика  
Подводно струев м асаж  
Л ечен и е  с нискочестотни токове  
Л ечен и е  със средночестотни  токове  
Л ечен и е  с високочестотни токове  
Л ечен и е  с нискочестотно м агнитно поле

9 0 5 3 1 -0 0  Т ракция , некл аси ф ици ран а  д р угаде Р ъ чна или м еханична тракц ия  Б Д У  
9 6 0 9 2 -0 0  П р ил аган е , приспособяване, настройване или подм яна на друго п од пом агащ о  или 

ад апти р ащ о  устройство, пом ощ но средство или оборудване
И зд ав ан е  на под пом агащ о или ад ап ти р ащ о  устройство, пом ощ но средство или

оборудване
П р огр ам и ран е  на под пом агащ о или ад ап ти р ащ о  устройстово, пом ощ но средство или

оборудване
Включва: инструкция за използване и грижи за под пом агащ о или ад апти р ащ о  

устройство, пом ощ но средство или оборудване  
Не включва: поставяне на превръзка на:

изгаряне (виж  блок [1600]) 
рана, друга освен изгаряне (3 0 0 5 5 -0 0  [1601])

1908 Други терапевтични интервенции
9 6 1 9 4 -0 3  Р екр еац и о н н а  (въ зстановителна) тер ап ия  

З ан и м ател н а  тер ап ия  
И грова тер ап ия

9 6 1 4 6 -0 0  П р оф есионал ни ум ения и проф есионално  обучение Т р ен и н г на 
ум ения в:

н ам иране на работа  
изпъ лнение на работни задъ лж ения  
планиране на пенсиониране  
проф есионално проучване  
доброволно участие

Не включва: у теж ня ван е  на раб отата /усл о вията  (в иж  А зб учен  индекс: О б учен ие,
ум ения, д виж ени е)

9 6 1 4 6 -0 0  П р оф есионал ни ум ения и проф есионално  обучение Т р ен и н г на 
ум ения в:

н ам иране на работа
_____________ изпъ лнение на работни задъ лж ения________________________________________________________

планиране на пенсиониране  
проф есионално проучване  
доброволно участие
Не включва: у теж н я в ан е  на раб отата /усл о вията  (в иж  А збучен индекс:

О б учен ие, ум ения, д виж ени е)



1879 Тренинг на други умения

9 6 1 5 0 -0 0  О б учен и е  в ум ения , съ здаващ и увер еност във вода Т р ен и н г на 
ум ения в:

привикване към водата, д и ш а н е  и контрол на ротация  
ф актори за зад ъ рж ан е  над водата  
влизане и излизане в басейн а

1889 Други терапевтични интервенции на дихателна система

9 2 0 4 3 -0 0  Р еспи рато рен  м ед икам ент, прилаган чрез н ебул айзер  О в л аж н яв ащ а  
тер ап ия

1888 Хипербарна кислородна терапия

Х и п ер б ар н а  оксигенация  

Включва: 1 00%  оксигенация
тази  при рана

1 3 0 2 0 -0 0  Х и п е р б а р н а  кислородна тер ап и я , > 90  минути и < 3 часа

1880 Терапии с използване на агенти, некласифицирани другаде
2 2 0 6 5 -0 0  С тудо терапия

Х и п отер м и чн а  тер ап и я  
Х ип отер м ия на цяло тяло

Забележка: И зпо л зван е на студ в тер ап евти чно  поведение при б о лест или тр авм а. 
Х ип отер м ия м ож е д а  бъде индуцирана с л едени  превръзки или ком преси, о хлаж дащ и чар ш аф и , 
поставяне в студ ен а вода (вана или ведро) или чрез екстракорпорално  о хл аж д ан е  на кръвта. 
Х ип отер м ия м ож е д а  бъде същ о индуцирана като п ред пазна мярка при някои съ рдечно-съ дови или 
неврологични хирургични процедури или като д опъ лнение към ан естези я та  при хирургични  
процедури на крайници.

Не включва: криотерапевтична д еструкция на тъ кани (в иж  И ндекс: К ри отер апи я, по 
л окал изация) дъ лбока хипотерм ия (2 2 0 7 5 -0 0  [642]) сто м аш на хипотерм ия (1 3 5 0 0 -0 0  [1899]) 
хипотерм и чна тер ап и я  заед н о  със съ рдечен и циркулаторен а р ест (2 2 0 7 5 -0 0  [642])

9 6 1 5 5 -0 0  С ти м ул и р ащ а  тер ап ия, некл аси ф ици ран а  д ругаде  
Л еч ен и е  с тер ап ев ти чен  л азер  Б Д У  

Включва: ел ектр ическа  невром ускулна нервна стим улация
[Е М З ] ф ункционална ел ектр о стим улац ия [Р Е З] ин тер ф ер ен тн а  тер ап и я  
[|РТ] тр ан скутан на  ел ектр ическа  нервна стим ул ация ^ N 3 ]

Забележка: Т ер ап евтичн ото  прилож ение на устройство (ел ектрическо , л а зе р  или ултразвук), 
който засилва или индуцира ф ункционална активност в тел е с н а  част с цел подпом агане  
оздравяването  и н ам ал яв ан е  на болката

1905 Терапевтични интервенции на опорно-двигателния апарат

9 6 1 6 0 - 00  Ф ототерапия, става
У лтрав ио летов а  тер ап и я  на става

9 6 1 6 1 - 00  Ф ототерапия, м ека тъкан
У лтрав ио летов а  тер ап и я  на меки тъкани

1908 Други терапевтични интервенции

9 3 1 7 3 -0 0  А купунктура

1920 Приложение на фармакотерапия



9 6 2 0 5 -0 9  Д руго прилож ение на ф арм акол огичен  агент, друг и н еспециф ичен
ф арм акологичен  агент

П р ил ож ен ие на ф арм акол огичен  агент през отвор  
И н тр ад ер м ал н о  ин ж ектир ан е на ф арм акол огичен  агент  
Й оноф ореза

Топично }
Т ран сд ер м ал н о  } прилож ение на ф арм акол огичен  агент  

Не включва: прилож ение на ф арм акол огичен  агент през у стата  (9 6 2 0 3  [1920])

Изискване: К линичната  пътека се счита за завъ рш ена , ако са прилож ени и отчетени  две  
основни д иагностични (двукратно - при п ри ем ан е и преди изписване от л ечебн о то  зав ед ен и е ) и 
четири основни различни тер ап евти чни  процедури дневно, посочени в блок Кодове на основни 
процедури по МКБ-9 КМ.

Е М Г  изсл едването  със заклю чение, д а  бъде направено  от л екар  специал ист по нервни  
болести до  края на ш естия м есец  преди д а та та  на хоспи тал изация по тази  клинична пътека, 
удостоверено  с ф иш  или отразено  в епикриза от провед ена хо спи тал изация .

О сновна процедура 9 2 1 9 1 -0 0  или 9 2 1 9 1 -0 1  се осъ щ ествява при необходим ост и се прилага  
при д иагно сти цир ан е  на С О V I^ -1 9 . Т ази  процедура се извърш ва при показания и се отчита като  
д опъ лнителна д иагно сти чна процед ура към д ругите д иагностични процедури, посочени във 
всеки д иагно сти чно -л ечеб ен  алгоритъ м  на съ ответната  клинична пътека.

Пациенти с диагнози 083.0 и 083.1, лекувани по тази клинична пътека, не могат да се 
лекуват със същите диагнози и по клинична пътека № 262 в рамките на една година. 
Изключения се допускат само за пациенти с травми на цервикалния отдел на гръбначния 
стълб (ниво С1 -  С7), като травмите се доказват с образно изследване (КАТ/ ЯМР). Тези 
образни изследвания имат давност до 24 месеца преди хоспитализацията.

Проведените диагностични процедури задължително се отразяват в ИЗ, а 
терапевтичните - във физиопроцедурна карта (бл. МЗ № 509-89).

УСЛОВИЯ ЗА СКЛЮЧВАНЕ НА ДОГОВОР И ЗА ИЗПЪЛНЕНИЕ НА КЛИНИЧНАТА ПЪТЕКА
К линичната  пътека вклю чва дейности и услуги от обхвата  на м ед иц инската  специал ност  

"Ф изикална и рехаб ил итац ио нн а  м едицина", осъ щ ествявана н ай -м ал ко  на второ ниво на 
ком петентност, съгласно м едицински стан д ар т "Ф изикална и рехаб ил итац ио нн а  медицина"

ЗАДЪЛЖИТЕЛНИ ЗВЕНА, МЕДИЦИНСКА АПАРАТУРА И ОБОРУДВАНЕ, НАЛИЧНИ И 
ФУНКЦИОНИРАЩИ НА ТЕРИТОРИЯТА НА ЛЕЧЕБНОТО ЗАВЕДЕНИЕ, ИЗПЪЛНИТЕЛ НА 
БОЛНИЧНА ПОМОЩ

Л ечеб н ото  зав е д е н и е  за  болнична пом ощ  м ож е д а  осигури чрез договор, вм енените  
като задъ лж ителни звена, м едицинска  ап ар атур а  и об орудване, и с друго л ечеб н о  зав е д е н и е  за  
извъ нболнична или болнична пом ощ , разполож ено  на тер и то р и ята  му и им ащ о договор с Н З О К .

________________________ Задължително звено/медицинска апаратура_________
1 . К л и ни ка /о тд ел ен ие  по ф изикал на и рехаб ил итац ио нн а  м ед ицина

2 .  М ед иц инска  ап ар атур а  и об орудване, съ гласно медицински стан д арт по „Ф изикална и
рехаб ил итац ио нн а  м ед и ц и н а”.__________________________________________________________________

НЕОБХОДИМИ СПЕЦИАЛИСТИ ЗА ИЗПЪЛНЕНИЕ НА КЛИНИЧНАТА ПЪТЕКА.

Необходими специалисти за лечение на пациенти на възраст над 18 години:
най-м алко  д в ам а л екари , от които най -м алко  един с придобита сп ециал н ост по ф изикал на  

и рехаб ил итац ио нн а  м едицина на 50  л егл а  за р ехаб ил итац ия Необходими специалисти за 
лечение на пациенти на възраст под 18 години:

най-м алко  д в ам а л екари , от които най -м алко  един с придобита сп ециал н ост по ф изикал на  
и рехаб ил итац ио нн а  м едицина на 30  л егл а  за  р ехабил итация

ИНДИКАЦИИ ЗА ХОСПИТАЛИЗАЦИЯ И ЛЕЧЕНИЕ



Дейностите и услугите се осъществяват незабавно или се планират за изпълнение в 
зависимост от развитието, тежестта и остротата на съответното заболяване и 
определения диагностично-лечебен план.

5а). ИНДИКАЦИИ ЗА ХОСПИТАЛИЗАЦИЯ.
1.1 . Ф изикална тер ап и я  и р ехаб ил итац ия на пациенти със забо л яван ия на пери ф ерн ата  

нервна систем а до 1 м есец  от проведено болнично л еч ен и е  за  новооткрито или услож нено  
основно забо л яван е  и о пр ед ел ен а  потребност от ф изикал н а  тер ап и я  и рехаб ил итац ия от 
сп ециал истите  по проф ила на основното забо л яван е , провели болничното л ечени е, и наличие  
на: изразен д вигател ен  д еф и ц и т - м оно-, п арап ар ези /п арал изи ; данни за нервно-м ускулно  
увр еж д ан е , установено  с Е М Г  изследване; данни за  коренчева ком пресия, установени с Е М Г  или 
образно изсл едване (К А Т /Я М Р ); наличие на изразени мускулни контрактури, водещ и до  
трудности в автоном ността; вер теб р ал ен  синдром  (сколиоза, ригидност на п ар ав ер теб р ал н ата  
м ускулатура, болка, о граничение в д в и ж ени ята  на гръ бначния стълб и д р .).

Ф изикална тер ап и я  и р ехаб ил итац ия на пациенти с политравм а и таки ва  с първични или 
ятрогенни увреди на п ери ф ер н ата  нервна систем а от о рто пед ично-травм атологичен  произход  
до 1 м есец  от приклю чване на л ечен и ето  по основното заб о л яв ан е .

Ф изикална тер ап и я  и р ехаб ил итац ия на пациенти със забо л яван ия или увреди на 
п ери ф ер н ата  нервна систем а в случаите с необходим ост от п осл ед ващ а рехаб ил итац ия в 
болнични условия и пациенти  с тр айн о  н ам ал ен а  работоспособност над 7 0 %  по повод основното  
забо л яване.

Ф изикална тер ап и я  и рехаб ил итац ия на пациенти  със забо л яван ия на п ери ф ер н ата  нервна  
систем а, при които не е нали це достъ чен тер ап ев ти чен  еф ект от п р о веж д ан ата  рехаб ил итац ия  
в извъ нболничата пом ощ  - по п рец енка на л екаря специал ист, п ро веж д ащ  ам б ул аторното  
д испансерно  набл ю дение на п ациен та  и/или р ехаб ил итац ията .

5б). ДИАГНОСТИЧНО - ЛЕЧЕБЕН АЛГОРИТЪМ.
Прием и изготвяне на диагностично-лечебен план.
Д и агн о зата  се основава на клиничното съ стояние, д анни  от п ред варително  проведена  

зад ъ л ж и тел н а  електр о м ио граф и я до ш естия м есец  преди хо спи тал изация та  или епикриза за  
това забо л яван е  (при наличие на такав а).

С пец иал истъ т по ф изикал на и р ехаб ил итац ио нн а  м ед иц ина при п ри ем ан е  на пациента  
прави клиничен преглед, вклю чващ  о б щ  и локален  статус  с о б щ а  оценка на рехабил итационния  
потенциал , д еф ин ир ан  чрез изискуем ите по-горе диагностични процедури. С ъставя  
индивидуална ф и зи кал н о-тер апев ти чн а  и р ехаб ил итац ио нн а  програм а, вклю чващ а  
конвенционални и специал изирани м етодики и средства от ф и зи кал н ата  и р ехаб ил итац ио нн а  
м едицина.

При оценка по М М Т  под 3, задъ лж ителн о  (с изклю чение на болести с код С  5 1 .0 ) се включва  
йоноф ореза (ко д *9 9 .2 7 ), ел ектр о стим улац ия (код *9 3 .3 9 ) на мускули с н ар уш ен а  инервация), 
след извъ рш ване на К Е Д  (код * *9 3 .0 9 ) при липса на контраиндикации . П р и л агат се м иним ум  по 
пет тер ап евти чни  процедури от всеки вид.

Контраиндикации за п ро веж дане на процедури *9 3 .3 9  и *9 9 .2 7 , са: онкологични  
забол явания , тр о м б о ф л еб и т, епилепсия, ендогенни  психози, наличие на м етал  в тъ каните, 
пациенти с им плантирани ел ектрокард иостим ул атори .

ПОСТАВЯНЕ НА ОКОНЧАТЕЛНА ДИАГНОЗА.
П оставя се съ образно п ред став ени те при при ем ан ето  медицински докум енти  (в т. ч. Е М Г  

и/или (К А Т /Я М Р ), епикриза при наличие на такав а , първичния и те кущ и те  прегледи, извъ рш ени  
от лекаря сп ециал ист по ф изикал на и рехаб ил итац ио нн а  м ед ицина, както и евентуал но  
н азн ачен и те  допъ лнително  изследвания и проведените консултации.

ДИАГНОСТИЧНИ, ЛЕЧЕБНИ И РЕХАБИЛИТАЦИОННИ ДЕЙНОСТИ И УСЛУГИ ПРИ 
ДЕХОСПИТАЛИЗАЦИЯТА:

Контрол на здравното  съ стояние на п ациен та  и м едицинско  заклю чени е за липса на 
медицински риск от приклю чване на болничното  л ечени е  въз основа на обективни д анни за  
подобряване на неврологичния и ф ункционалния статус, обем  на извъ рш ените процедури с 
р езул тат, план за поведение в последващ ия въ зстановителен период.

О ц ен ка  на п отребностите  от д иагностични , л ечебни и рехабил итационни дейности и услуги  
след приклю чване на хо спи тал и зац и я та , в т. ч.:

контролни прегледи в изписващ ото л ечебно  заведен ие;



п родъ лж аване на л ечен и ето  в извънболнични или д ом аш н и  условия;
необходим ост от п осл ед ващ а р ехаб ил итац ия в болнични условия
В цен ата  на клиничната пътека влизат до два контролни прегл еда при явяване на пациен та  

в рам ките на един м есец  след изписване и задъ лж ителн о  записани  в епикризата .
Контролните прегледи след изписване на п ациен та  се о тр азя ват в специал ен  

д нев ни к/ж урнал  за прегледи, който се съ хранява в д иагностично-консултативния блок на 
л ечебн о то  зав ед ен и е  -  изпълнител  на болнична пом ощ .

Националната здравноосигурителна каса заплаща КП еднократно за една 
календарна година за лечение на един пациент. За  д иагно за  С 6 1 .0  С индром  на С и Ш а т-В а гге  
О стъ р (пост-) инф екциозен  полиневрит Н З О К  за п л а щ а  клиничната пътека двукратно годиш но за  
л ечен и ето  на един пациент.

8. ДОКУМЕНТИРАНЕ НА ДЕЙНОСТИТЕ ПО КЛИНИЧНАТА ПЪТЕКА
ХОСПИТАЛИЗАЦИЯТА НА ПАЦИЕНТА се д окум ентир а  в “История на заболяването" 

(И З ) и в част II на “Направление за хоспитализация/лечение по амбулаторни процедури” - 
бл.МЗ-НЗОК №7.

ДОКУМЕНТИРАНЕ НА ДИАГНОСТИЧНО - ЛЕЧЕБНИЯ АЛГОРИТЪМ -  в “История на 
заболяването” и във ф изиопроцед урна карта (бл. М З  №  5 0 9 -8 9 ), която е н ер азд ел н а  част от ИЗ.

ИЗПИСВАНЕТО/ПРЕВЕЖДАНЕТО КЪМ ДРУГО ЛЕЧЕБНО ЗАВЕДЕНИЕ СЕ 
ДОКУМЕНТИРА В:

“История на заболяването”;
част III на “Направление за хоспитализация/лечение по амбулаторни процедури” - бл.МЗ- 

НЗОК №7;
епикриза -  получава се срещ у подпис на п ациен та  (ро ди тел я /н асто й ни ка), о тразен  в ИЗ.
ДЕКЛАРАЦИЯ ЗА ИНФОРМИРАНО СЪГЛАСИЕ (Документ) -  подписва от пациен та  

(р о ди тел я /н асто й ни ка) и е н ер азд ел н а  част от “История на заболяването”.
ФИЗИОПРОЦЕДУРНАТА КАРТА (БЛ. МЗ № 509-89) И ДЕКЛАРАЦИЯТА ЗА 

ИНФОРМИРАНО СЪГЛАСИЕ СЕ ПРИКРЕПЯТ КЪМ ЛИСТ “ИСТОРИЯ НА ЗАБОЛЯВАНЕТО”.

ДОКУМЕНТ № 4

ИНФОРМАЦИЯ ЗА ПАЦИЕНТА (РОДИТЕЛЯ /НАСТОЙНИКА/ПОПЕЧИТЕЛЯ)

Заболяванията на периферната нервна система са често  срещ ани .
Болестите на нервните коренчета и плексусите са ш ироко разпространени  забол явания  

в съ врем енния свят, д ъ л ж ащ и се най -често  на д еген ер ати в ни  промени в ш ийните или поясните  
п реш лени. При част от болните с тези  забол явания се н ал ага  хоспи тал изация , с цел  
д иагностично изясняване и л ечени е  на м ускулната слабост и болковия синдром.

Полиневропатиите  м огат д а  се проявят сам о сто ятелно  или д а  се придруж ават от 
увр еж д ан е  на ц ен тр ал н ата  нервна систем а.

В клиничната практика се н абл ю дав ат случаи на засяган е  на един нерв (мононевропатия) 
или ед новрем енно  засяган е  на отделни нерви (м но ж ествен а  м ононевропатия) или на група нерви  
(полиневропатия), в р езул тат на което се увр еж д ат ф ункциите на горния, долния крайник или 
друга част от тялото . П ричините за въ зникване на тази  група забо л яван ия са най-разнообразни: 
инф екциозни (вирус или бактерия -  то гава  говорим за мононеврит или полиневрит), токсични  
(органични и неорганични вещ ества, ал ерген и), о б м енно-ендокринни, травм ати чн и  и др.

Възпалителните и токсични невропатии са сред н ай -чести те  и се хар актер и зи р ат със 
силна болка, ир ад и и р ащ а по хода на нерва и остро настъ пващ а пареза  на м ускулите.

Диабетната и медикаментозна полиневропатия са ш ироко разпространени  
забол явания в н а ш а та  съ врем енност. Голям а част от д и аб ети ц и те  развиват увред а на 
пери ф ерн ите  нерви (обикновено и вследствие влош ен м етаб ол итен  контрол). Н е  бива д а  
заб р ав я те , че без овл адяване на кръ вно-захарния проф ил не м ож е д а  се очаква и добъ р еф ект  
от ф изикал н о-тер апев тичн ия курс.

Полирадикулоневритът (синдром на Гилен-Баре) е сравнител но  рядко с р ещ ащ о  се  
остро или хронично заб о л яв ан е  на нервните коренчета  и пери ф ерн ите  нерви; което се  
хар актер и зи р а  с н ар аств ащ а  слабост на д ол н ите или на долни и горни крайници (н астъ пващ а в 
продъ лж ение на 1-3  седм ици); понякога - парализи на гъ л тателн ата , л и ц ев ата  или д ви гател н ата  
м ускулатура. П о -го л ям ата  част (9 0 % ) от сл учаите  се въ зстановяват през сл ед в ащ и те  м есеци , но



м алка част (около 1 0% ) от болните о стават тр айн о  инвалидизирани и се нуж д аят от активна  
рехаб ил итац ия. В болничното зав ед ен и е  щ е се проведе правилното л еч ен и е  и рехаб ил итац ия, 
които са в съ стояние д а  ускорят ф ункционалното  въ зстановяване на п ациента .

Невритът на лицевия нерв (фациална пареза или парализа на Бел) е сравнително  
често  забо л яван е , което са обуславя от вирусна инф екция на ствола на нерва с развитие на 
парал иза  на м ускул атурата  на ед н ата  л ицев а половина. Той често  се р азгл еж д а  като леко  
стр ад ани е , което не зас тр а ш а в а  човеш кия ж ивот, но обективно им ам е не сам о козм етичен  
д еф ект, а често и затр уд н ени е  при х р ан ен е , вкусови см ущ ения и съ лзотечение. Н е  рядко, 
особено при теж ки те  ф орм и на забо л яван ето , се получават д ве услож нения -  л ицева  
контрактура и синкинезии.

И д ио патичн ата  невралгия на троичния нерв е рядко забо л яван е , което се хар актер изир а  
с по-редки или по-чести болкови пристъпи в отделни области на лицето .

Т рав м и те  по врем е на р аж д ането  м огат д а  предизвикат теж ки  увреж дания на нервната  
систем а, които са в съ стояние д а  разстроят както д в и ж ени ята  на д етето , така  и последващ ото  
му психическо развитие. Н а й -ч еста  е травмената увреда на раменния сплит, и зр азя ващ а се в 
различна степен  на затр уд н ени е  в д виж ени ята  на горния крайник.

И згр аж д ан ето  на качествена, индивидуално съ образена рехаб ил итац ио нн а  програм а за  
пациен ти те  със забол явания на п ери ф ерн ата  нервна систем а вклю чва участи е на различни  
медицински проф есионалисти , о б единени в Р Е Х А Б И Л И Т А Ц И О Н Е Н  Е К И П  (личен лекар, 
специал ист по ф изикал на и рехаб ил итац ио нн а  м ед ицина, невролог, кардиолог, ендокринолог, 
оф талм олог, уролог, гинеколог, р ехаб ил итатор ). В ажно е д а  проявите ж е л а н и е  за  
съ трудничество и д а  пред оставите на л екуващ ия Ви л екар  -  сп ециал ист по ф изикал на и 
рехаб ил итац ио нн а  м ед ицина пъ лната м едицинска  д окум ентация от всички проведени от В ас  
консултации (по въ зм ожност при постъ пването Ви в рехаб ил итац ио нн о то  зав ед ен и е ).

А ктивното  участие на пациен та  в рехаб ил итац ио нния процес е необходим о и 
задъ лж ително  условие за  осигуряване на полож ителен еф ект от ф изикал н ата  тер ап и я  и 
р ехабил итация.

При неясноти по о тн ош ени е  рехаб ил итац ио нн ите  процедури -  моля, поискайте подробно  
об яснени е от л екуващ ия лекар.

О тказъ т Ви от постъпване в болнично л ечебн о  зав ед ен и е  крие риск от взем ането  на 
погреш но р еш ен и е  за л ечени е  и рехабил итация.

П реди хо спи тал и зац и я та  щ е получите копие от ф орм улярите за инф орм ация на п ациента . 
М о ж е те  д а  з а д а в а те  въпросите си и д а  ком ен ти рате  инф о рм аци ята с В аш ия личен л екар , със 
сп ециал истите  по неврология и ф изикал на и рехаб ил итац ио нн а  м ед иц ина от извъ нболничната  
пом ощ  или с л екаря  от прием ния кабинет.


