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Е Н Д О С К О П С К О  И  М Е Д И К А М Е Н Т О З Н О  Л Е Ч Е Н И Е  П Р И  О С Т Р О  

К Ъ Р В Е Н Е  О Т  Г А С Т Р О И Н Т Е С Т И Н А Л Н И Я  Т Р А К Т  З А  Л И Ц А  П О Д

1 8  Г О Д И Ш Н А  В Ъ З Р А С Т

М и н и м а л е н  б о л н и ч е н  п р е с т о й  -  4  д н и

2 .2  И 2 .3  К О Д О В Е  Н А  О С Н О В Н И  П Р О Ц Е Д У Р И

2 .2  О С Н О В Н И  Д И А Г Н О С Т И Ч Н И  П Р О Ц Е Д У Р И

Е з о ф а го с к о п и я

3 0 4 7 3 -0 3 Езоф агоскопия
Гъвкава езоф агоскопия 
Н е  в к л ю ч в а : такава с:

• биопсия (30473-04 [861])
• изваждане на ч уж д о  тяло (30478-10 [852 ])

П а н е н д о с к о п и я

3 0 4 7 3 -0 0

В к л ю ч в а :  двойна балонна ендоскопия

Гастроинтестинална камера капсула } 
П анендоскопия до д уод енум а

3 0 4 7 3 -0 2

Д уоденоскопия
Гастроскопия
Е зоф агогастродуоденоскопия [Е О ^ ]
П анендоскопия през изкуствена стом а
Гастроскопия  през изкуствена  стома
Е зоф агогастродуоденоскопия [Е О ^ ]  през изкуствена стома 
Н е  в к л ю ч в а : дуоденоскопия през изкуствена стома (32095-00 [891 ])

ен д оскопски  оглед на тъ нко  черво през изкуствена стома (32095-00 [891 ])

3 0 4 7 3 -0 5 П анендоскопия до илеум а
И леоскопия
Й ею н оскопи я

Ф и б р о о п т и ч н а  к о л о н о с к о п и я

3 2 0 9 0 -0 0 Ф иброоптична колоноскопия до цекум а
Д ълга кол оноскопия  
В к л ю ч в а : оглед на илеума 
Н е  в к л ю ч в а : такава с:

• биопсия (32084-01 [911])
• полипектом ия (32087-00 [911 ])

3 2 0 8 4 -0 0 Ф иброоптична колоноскопия до ф л ексура хеп ати ка
Гъвкава си гм оидоскопия  
Къса кол оноскопия
Н е  в к л ю ч в а : тази след ф лексура хепатика (32090 [905] и  [911 ], 32093-00 [911 ]) 

такава с:
• биопсия (32084-01 [911])
• полипектом ия (32087-00 [911 ])

П а н е н д о с к о п и я  с е к с ц и з и я



Д у о д е н о с к о п и я  }
Г а с тр о с ко п и я  }
Е з о ф а го га с т р о д у о д е н о с к о п и я  [ Е ^ ^ ]  }

с  е кс ц и зи я

В к л ю ч в а :  д в о й н о  б а л о н н а  е н т е р о с к о п и я  
3 0 47 3 -01  П а н е н д о с ко п и я  д о  д в а н а д е с е т о п р ъ с т н и к а  с  б и о п с и я

Ф и б р о о п т и ч н а  к о л о н о с к о п и я  с е к с ц и з и я

3 2 09 0 -01  Ф и б р о о п т и ч н а  ко л о н о с к о п и я  д о  ц е ку м а , с  б и о п с и я  
К о л о н о с ко п и я  д о  ц е кум , с  м н о ж е с т в е н и  б и о п с и и  
Д ъ л га  ко л о н о с ко п и я  с  б и о п с и я

Д р у га  р е н т ге н о гр а ф и я  н а  гр ъ д е н  ко ш

5 8 5 0 0 -0 0 Р е н т ге н о гр а ф и я  на гр ъ д е н  кош
В клю чва: бронх

диафрагма 
сърце 
бял дроб 
медиастинум  

Н е  в к л ю ч в а : такава на:
• ребра (58521-01, 58524-00 [1972])
• гръдна ко ст  (58521-00 [1972])
• гръден вход (58509-00 [1974])
• трахея (58509-00 [1974])

Р е н т ге н о гр а ф и я  н а  с т о м а ш н о -ч р е в е н  т р а к т

5 8 9 0 9 -0 0
Н е  в к л ю ч в а : безконтрастна радиограф ия на корем  (58900-00 [1977 ])
К о н тр а с т н о  и з с л е д в а н е  на  ф а р и н кс , х р а н о п р о в о д , с т о м а х  и ли  д у о д е н у м
Бариева каш а за ф аринкс, хранопровод, стомах или дуоденум  
В к л ю ч в а :  предварителен общ  план
Н е  в к л ю ч в а : контрастна  каш а за хранопровод, стомах или  д уоденум  и  последваща до кол он  

(58912-00 [1975])

5 8 9 1 5 -0 0 К о н тр а с т н о  и з с л е д в а н е  на  т ъ н к и  ч е р в а
Серийно изследване на тъ н ки  черва 
В к л ю ч в а : предварителен общ  план 
Н е  в к л ю ч в а : такава на дуоденум  (58909 [1975])

5 8 9 2 1 -0 0 Д р у га  ко н т р а с т н а  кл и зм а
В к л ю ч в а : изследване с въздуш ен контраст 

предварителен общ  план

Д р у г  у л т р а з в у к

3 0 6 6 8 -0 0  Е н д о с ко п с ки  у л т р а з в у к
У л тр а зв у к , с ъ в м е с т н о  с  е н д о с ко п и я  

5 5 6 0 1 -0 0  Т р а н с р е к та л е н  у л т р а з в у к  за  е н д о л у м е н н а  е х о гр а ф и я



У л т р а з в у к  н а  к о р е м  и л и  та з

5 5 0 3 6 -0 0  У л т р а з в у к  на ко р е м

Н е  в к л ю ч в а : корем на стена (55812-00 [1950])
___________________________ пр и  състояния, свързани с бременност (55700 [1943], 55729-01 [1945])

Д у п л е к с  у л т р а з в у к  н а  и н т р а т о р а к а л н и  и л и  и н т р а а б д о м и н а л н и  с ъ д о в е

5 5 2 7 6 -0 0

В к л ю ч в а :  В -т о й е  ултразвуково изследване и  интегрирано Доплерово измерване на п о то к  
чрез спектрален анализ

Н е  в к л ю ч в а : такава с мапиране на ко н д уи т  (55294 [1948])
Д у п л е кс  у л т р а з в у к  на и н т р а -а б д о м и н а л н и , а о р т а  и и л и а ч н и  а р те р и и  и /и л и  в е н а  кава  
и н ф е р и о р  и и л и а ч н и  вен и

5 5 2 7 8 -0 0
Н е  в к л ю ч в а : пр и  състояния, свързани с бременност (55700 [1943], 55729-01 [1945]) 
Д у п л е кс  у л т р а з в у к  на  р е н а л н и  и /и л и  в и с ц е р а л н и  с ъ д о в е
В к л ю ч в а : дуплекс ул тразвук на:

• аорта
• илиачни  съдове
• вена кава инфериор

Н е  в к л ю ч в а : пр и  състояния, свързани с бременност (55700 [1943], 55729-01 [1945])

1 9 3 2  И з с л е д в а н и я  н а  у р и н а т а

91 92 0 -01
9 1 9 2 0 -0 3

И з с л е д в а н е  на у р и н е н  с е д и м е н т  
И з с л е д в а н е  за  а л б у м и н  в у р и н а т а  
М и кр о а л б у м и н у р и я  -  по п р е ц е н ка  на л е ку в а щ и я  л е ка р

9 1 9 2 0 -0 5
9 1 9 2 0 -0 6
9 1 9 2 0 -0 7
9 1 9 2 0 -0 8
9 1 9 2 0 -1 0
9 1 9 2 0 -1 7

И з с л е д в а н е  за  у р о б и л и н о ге н  в у р и н а т а  
И з с л е д в а н е  на рН  на у р и н а  
И з с л е д в а н е  за  ке т о т е л а  в у р и н а т а  
И з с л е д в а н е  на з а х а р  в у р и н н а  п р о б а
И з с л е д в а н е  на о т н о с и т е л н о  т е гл о  на  у р и н а  -  по п р е ц е н ка  на л е к у в а щ и я  л е ка р  
И з с л е д в а н е  за  н и тр и ти  в у р и н а т а -  по  п р е ц е н ка  на л е ку в а щ и я  л е ка р

Д р у га  е л е к т р о к а р д и о гр а ф и я  [Е К Г]

1 1 7 0 0 -0 0  Д р у га  е л е к т р о ка р д и о гр а ф и я  [Е К Г ] -  с а м о  за  д е ц а  над  9 го д и н и
Н е  в к л ю ч в а : т е з и  в кл ю ч в а щ и  п о -м а л ко  о т  12 о т в е ж д а н и я  -  п р о п у с н и  ко д а

1 9 2 3  Х е м а т о л о ги ч н и  и з с л е д в а н и я

9 1 9 1 0 -0 4 К р ъ в н а  ка р т и н а  -  п о н е  о с е м  или  п о в е ч е  о т  п о с о ч е н и т е  п о ка за т е л и : х е м о гл о б и н , 
е р и тр о ц и т и , л е в ко ц и т и , х е м а т о к р и т , т р о м б о ц и ти , М ^ ,  М С Н , М С Н С

9 1 9 1 0 -0 7
9 1 9 1 0 -0 9
91 91 0 -11

С ко р о с т  на у т а я в а н е  на е р и тр о ц и т и т е  - -  по п р е ц е н ка  на л е ку в а щ и я  л е ка р  
И з с л е д в а н е  на п р о т р о м б и н о в о  в р е м е  
И з с л е д в а н е  на ф и б р и н о ге н

1 9 2 4  Б и о х и м и ч н а  и з с л е д в а н и я

9 1 9 1 0 -1 2
9 1 9 1 0 -1 3
9 1 9 1 0 -1 4
9 1 9 1 0 -1 5
9 1 9 1 0 -1 6
9 1 9 1 0 -3 3
9 1 9 1 0 -3 8

К л и н и ч н о -х и м и ч н и  и з с л е д в а н и я  за  гл ю ко за  
К л и н и ч н о -х и м и ч н и  и з с л е д в а н и я  за  кр е а ти н и н  
К л и н и ч н о -х и м и ч н и  и з с л е д в а н и я  за  у р е я  
К л и н и ч н о -х и м и ч н и  и з с л е д в а н и я  за  б и л и р у б и н  -  о б щ  
К л и н и ч н о -х и м и ч н и  и з с л е д в а н и я  за  б и л и р у б и н  -  д и р е кте н  
К л и н и ч н о -х и м и ч н и  и з с л е д в а н и я  за  Н а тр и й  и К а л и й
К л и н и ко -х и м и ч н и  и з с л е д в а н и я  за  х л о р и д и  -  по  п р е ц е н ка  на л е к у в а щ и я  л е к а р

Д и а гн о с т и ч н и  т е с т о в е , и з м е р в а н и я  и л и  и з с л е д в а н и я , к р ъ в  и к р ъ в о т в о р н и  о р га н и

1 3 3 1 1 -0 0  И з м е р в а н е  на га зо в е  на с м е с е н а  в е н о з н а  кръ в



М о р ф о л о ги ч н и  и з с л е д в а н и я

9 1 91 9 -01  Д р у го  п а т о м о р ф о л о ги ч н о  и з с л е д в а н е  на п р о б а  о т  го р н и я  х р а н о с м и л а т е л е н  т р а кт

9 1 91 9 -11  Д р у го  п а т о м о р ф о л о ги ч н о  и зс л е д в а н е  на п р о б а  о т  д о л н и я  х р а н о с м и л а т е л е н  т р а кт  
и /и л и  и з п р а ж н е н и я

9 2 1 9 1 -0 0  П о л и м е р а з н а  в е р и ж н а  р е а кц и я  за  д о к а з в а н е  на С О V Ю -1 9  

9 2 19 1 -01  Т е с т  за  о т к р и в а н е  а н т и ге н  на З А Р З -С о V -2

2 .3  О С Н О В Н И  Т Е Р А П Е В Т И Ч Н И  П Р О Ц Е Д У Р И

Е н д о с к о п с к о  п р и л о ж е н и е  н а  а г е н т  в л е з и я  н а  х р а н о п р о в о д

И н ж е кт и р а н е  на с к л е р о з и р а щ  а ге н т  
В к л ю ч в а :  в а р и ц и :

• е з о ф а е а л н и

• е з о ф а го  га с тр а л е н  п р е х о д

3 0 4 7 8 -0 6  Е н д о с ко п с ко  п р и л о ж е н и е  на а ге н т  в къ р в я щ а  л е зи я  в х р а н о п р о в о д а
3 0 4 7 8 -0 9  Е н д о с ко п с ко  п р и л о ж е н и е  на а ге н т  в къ р в я щ а  л е зи я  в о б л а с т т а  

___________________________ на х р а н о п р о в о д н о с т о м а ш н и я  п р е х о д _____________________________________________

Д е с т р у к т и в н и  п р о ц е д у р и  н а  х р а н о п р о в о д а

3 0 4 7 6 -0 2  Е н д о с ко п с ко  л и ги р а н е  в а р и ц и  на  х р а н о п р о в о д
Е н д о с ко п с ко  л и ги р а н е  в а р и ц и  на е з о ф а го га с т р а л е н  с е гм е н т

П р о ц е д у р и  з а  п р и л о ж е н и е , п о с т а в я н е  и л и  п р е м а х в а н е  в ъ р х у  с т о м а х

3 0 4 7 8 -0 7  Е н д о с ко п с ко  п р и л о ж е н и е  на а ге н т  в л е зи я  на  с т о м а х  или  д в а н а д е с е т о п р ъ с т н и к

И н ж е кц и я  на склерозиращ  агент 
В к л ю ч в а :  дуоденални варици

стом аш ни варици
Н е  в к л ю ч в а : лезия(и) на езоф аго-гастрален преход (30478-09 [851 ])

Д р у ги  в ъ з с т а н о в и т е л н и  п р о ц е д у р и  н а  с т о м а х

9 0 2 9 6 -0 0  Е н д о с ко п с ки  ко н т р о л  на п е п т и ч н а  я з в а  или  къ р в е н е
Е ндоскопско :
• клипсиране на язва (дуоденална) (стомаш на) или  кървене
• възстановяване на М а1ю ^у-^е^88 лацерации



П а н е н д о с к о п и я  с д е с т р у к ц и я

30 47 8 -0 1
3 0 4 7 8 -0 2
3 0 4 7 8 -0 3
3 0 4 7 8 -2 0

Д у о д е н о с к о п и я  }
Г а с тр о с ко п и я  } с д е с т р у к ц и я  
Е з о ф а го га с т р о д у о д е н о с к о п и я  [ Е ^ ^ ]  }

В к л ю ч в а :  д в о й н о  б а л о н н а  е н т е р о с к о п и я
П а н е н д о с ко п и я  д о  д в а н а д е с е т о п р ъ с т н и к а  с  д и а т е р м и я
П а н е н д о с ко п и я  д о  д в а н а д е с е т о п р ъ с т н и к а  с ъ с  с о н д а  за  т е р м и ч н а  ко а гу л а ц и я
П а н е н д о с ко п и я  д о  д в а н а д е с е т о п р ъ с т н и к а  с  л а з е р н а  ко а гу л а ц и я
П а н е н д о с ко п и я  д о  д у о д е н о м а  с  д р у га  ко а гу л а ц и я
А р го н  п л а зм а  ко а гу л а ц и я

Д е с т р у к т и в н и  п р о ц е д у р и  н а  д е б е л о  ч е р в о

9 0 3 0 8 -0 0 Е н д о с ко п с ка  д е с т р у к ц и я  на  л е з и я  на д е б е л о  ч е р в о
Е ндоскопска :
• аблация на тум ор  на дебело черво
• А ргон-плазм а  коагулация
• контрол  на дебелочревно кървене
• деструкция  на дебелочревни тъ кани  

е  в к л ю ч в а : с лазер (30479-02 [908])

Д е с т р у к т и в н и  п р о ц е д у р и  н а  р е к т у м  и л и  а н у с

9 0 3 1 2 -0 0  Е л е к тр о к о а гу л а ц и я  на р е кт а л н а  т ъ ка н  
Е л е к т р о к о а гу л а ц и я  на р е кт а л н а  л е зи я
Н е  в к л ю ч в а :  т а к а в а  при  х е м о р о и д и  (п о с то п е р а т и в н о ) (9 0 3 4 5 -0 0  [93 1 ])

Д р у ги  т е р а п е в т и ч н и  и н т е р в е н ц и и  н а  х р а н о с м и л а т е л н а  с и с т е м а

1 3 5 0 6 -0 0 Г а с тр о -е зо ф а ге а л н а  б а л о н н а  т а м п о н а д а

Езофагеална тампонада 
В  клю чва: такава чрез:
• М ^ е к о 1 а  балон
• 8еп§§1акеп-В1акетоге сонда (балон)
З а б е л е ж к а :  И зпълнена за контрол  на кървене от гастро-езоф агеални варици

Н е и н ц и з и о н н о  п о с т а в я н е  и и н т е р в е н ц и и  за  д и л а т а ц и я  н а  х р а н о с м и л а т е л н а  с и с т е м а

9 2 0 6 5 -0 0 Р е кта л н а  т а м п о н а д а



П р и л а га н е  н а  к р ъ в  и к р ъ в н и  п р о д у к т и

1 3 7 0 6 -0 2 П р ил ож ен ие  на опаковани клетки
Трансф узия на:
• еритроцити
• опаковани  кл е тки
• червени кръ вни  кл е тки

9 2 0 6 1 -0 0 П р ил ож ен ие  на кръвосъсирващ и ф актори
Трансф узия на:
• антихемоф илен фактор
• коагул ац ионни  ф актори Н К Д
• криопрец ипитати
• фактор V I I I

9 2 0 6 2 -0 0 П р ил ож ен ие  на д руг серум
Трансф узия на:
• албумин
• плазма (прясно замразена) (РРР)

9 2 0 6 3 -0 0 П р ил ож ен ие  на кръвен експанд ер
Разреждане на кръвта 
Трансф узия на:
• кръвозаместители

9 2 0 6 4 -0 0 П р ил ож ен ие  на д руг кръвен продукт
Трансф узия на:
• кръ вни  заместители 
• гранул оцити

9 6 1 9 9 -0 7

П рилагане на ф арм акологични агенти  със системен ефект 
Не включва: прилагане на:

• кръ в и  кръ вн и  п р о д укти  (в и ж  б л о к [1893 ])
• ф армакологичен агент за:

• анестезия (в и ж  блокове [1333], [1909] и  [1910])
• им унизация (в и ж  блокове [1881] до [1884])
• локален ефект (в и ж  И ндекс : И нж ектиране , по локализация и  инж ектиране, 

по видове, по локализация)
• поведение пр и  ектопична  бременност (в и ж  б лок [1256 ])
• поведение пр и  болка (в и ж  блокове [31] до [37 ] и  [60] до [66] и  [1552])
• перф узия (в и ж  б л о к [1886 ])
• ваксинация (в и ж  блокове [1881] до [1883])

хи рур ги че ско  прилагане на хим иотерапевтични  агенти  (в и ж  б ло к[7 41 ])
Забележка: П оследващ ият спи съ к с прилож ения  е създаден за употреба с кодовете от б л о к [1920] 

П рилагане на фармакотерапия

И нтравенозно  прилож ение на ф арм акол огичен  агент, хр ани тел но  вещ ество
Виж допълнителни знаци
П рилагане на ф армакологичен агент чрез:
• инф узионен порт
• Р ой -А -С аШ
• резервоар (подкож ен )
• устройство  за съдов достъп
• венозен катетър
Кодирай също когато е направена:
• поставяне, изваждане или  ревизия на устройство  за съдов достъп (в и ж  б л о к [766 ])
• зареждане на устройство  за доставяне на медикам енти (96209 [1920])
Не включва: хи р ур ги чн а  катетеризация с прилагане на химиотерапевтичен агент (в и ж  б л о к [741 ])



9 6 1 9 9 -0 8  И нтравенозно  прилож ение на ф арм акол огичен  агент, ел ектроли т
Виж допълнителни знаци

П рилагане на ф армакологичен агент чрез:
• инф узионен порт
• Р ой -А -С аШ
• резервоар (подкож ен )
• устройство  за съдов достъп
• венозен катетър
Кодирай също когато е направена:
• поставяне, изваждане или  ревизия на устройство  за съдов достъп (в и ж  б л о к [766 ])
• зареждане на устройство  за доставяне на медикам енти (96209 [1920])
Не включва: хи р ур ги чн а  катетеризация с прилагане на химиотерапевтичен агент (в и ж  б л о к [741 ])

9 6 1 9 9 - 09  И нтравенозно  прилож ение на ф арм акол огичен  агент, д руг и неспециф ичен
ф арм акол огичен  агент
Виж допълнителни знаци
П рилагане на ф армакологичен агент чрез:
• инф узионен порт
• Р ой -А -С аШ
• резервоар (подкож ен )
• устройство  за съдов достъп
• венозен катетър
Кодирай също когато е направена:
• поставяне, изваждане или  ревизия на устройство  за съдов достъп (в и ж  б л о к [766 ])
• зареждане на устройство  за доставяне на медикам енти (96209 [1920])
Не включва: хи р ур ги чн а  катетеризация с прилагане на химиотерапевтичен агент (в и ж  б л о к [741 ])

9 6 2 0 0 - 09  П одкож но прилож ение на ф арм акол огичен  агент, д руг и н еспециф ичен  ф арм акологичен
агент

9 6 1 9 7 -0 9  М ускулно прилож ение на ф арм акол огичен  агент, д руг и н еспециф ичен  ф арм акологичен
_____________ агент________________________________________________________________________________________________

И з и с к в а н е : К линичната  пътека се счита за  завъ рш ена , ако са прилож ени и отчетени:
При теж ки  кръвоизливи или ш ок (Р 5 7 .1 ) - три основни диагностични процедури:

- Е дна д иагностична процедура - вклю чва задъ лж ително  извъ рш ване на целия  
ком плекс от м едико-диагностични изследвания, посочени в блок 193 2  „И зследвания на у р и н ата“, 
с изклю чение на тези , които се осъ щ ествяват по п рец енка на л екуващ ия лекар;

- В тора д иагно сти чна процедура, която вклю чва задъ лж ително  извъ рш ване на 
целия ком плекс от м едико-диагностични изследвания, посочени в блок 1 9 2 3  „Хем атологични  
изсл едвания“ и блок 1 9 2 4  „Биохимични изсл едвания“ , с изклю чение на тези , които се  
осъ щ ествяват по п рец енка на л екуващ ия лекар;

- Т р е та  - ел ектр о кард ио грам а 1 1 7 0 0 -0 0  за д е ц а  на възраст над 9 год.;
- три основни тер ап евти чни , от които ед н ата  задъ лж ителн о  е 1 3 7 0 6 -0 2  или 9 2 0 6 3 ­

00.
- при пациенти с анурия не се изисква задъ лж ително  процедура чиито кодове, са  

посочени в блок „И зследвания на урината);

В о стан ал и те  случаи -  четири основни диагностични процедури:
- Е дна д иагностична процедура - вклю чва задъ лж ително  извъ рш ване на целия  

ком плекс от м едико-диагностични изследвания, посочени в блок 1 9 3 2  „И зследвания на  
у р и н ата“;

- В тора д иагно сти чна процедура, която вклю чва задъ лж ителн о  извъ рш ване на 
целия ком плекс от м едико-диагностични изследвания, посочени в блок 1 923  „Хем атологични  
изсл едвания“ и блок 1 9 2 4  Биохим ични изследвания, с изклю чение на тези , които се  
осъ щ ествяват по п рец енка  на л екуващ ия лекар;

- Т р е та  - ел ектр о кард ио грам а 1 1 7 0 0 -0 0  за д е ц а  на възраст над 9 год.;
- Четвъ рта - ендоскопска процедура, и две тер ап евти чни  процедури, от които  

ед н а та  е 9 6 1 9 9 -0 9  или 9 6 2 0 0 -0 9  или 9 6 1 9 7 -0 9 .
При взим ане на биопсия задъ лж ително  се отчита д опъ лнително и 9 1 9 1 9 -0 1  или 9 1 9 1 9 ­

11 като пета  процедура.



1. При контраиндикации или невъ зм ож ност за извъ рш ване на ендоскопска  
процедура в пълен обем  поради стен о за/стр иктура, ф истула на сто м ах  и дуод енум , синдром  
на оперирания стом ах, клиничната пътека се счита за завъ рш ена , ако им а р ентгенограф ия , 
д о казв ащ а  наличието  им. Р ентген о в ата  сним ка или ел ектр о нн ият носител  се прикрепват към 
ИЗ.

2. Т ер ап ев ти чн и те  процедури: 9 6 1 9 9 -0 9  или 9 6 2 0 0 -0 9  или 9 6 1 9 7 -0 9 , се кодират  
сам о при м иним ум  трид н евен  курс на л ечени е, като в И З се посочва вида, д о зата  и курса на 
л ечени е.

О сновна процедура 9 2 1 9 1 -0 0  и 9 2 1 9 1 -0 1  се о съ щ ествява при необходим ост и се  
прилага при д иагно сти цир ан е  на СоVю 19. Тази  процед ура се извъ рш ва при показания и се  
отчита като д опъ лнителна д иагностична процедура, към д ругите д иагностични процедури, 
посочени във всеки диагностично  -  л ечеб ен  алгоритъ м  на съ ответната  клинична пътека.

Когато  се използват кодовете от блок 192 3  и 19 2 4 , се извъ рш ват и кодират всички 
кодове на изследвания, с изклю чение на тези , които се осъ щ ествяват по п рец енка на 
л екуващ ия л екар  от д в ата  блока и се считат за  ед на основна д иагно сти чна  процедура за  
завъ рш ване и о тчитане на тази  КП.

Когато  се използват кодовете от блок 19 3 2 , се извъ рш ват и кодират всички кодове на 
изследвания, с изклю чение на тези , които се осъ щ ествяват по п рец енка на л екуващ ия л екар  
от блока и се считат за  ед н а  основна д иагно сти чна про цед ур а за завъ рш ване и отчитане на 
тази  КП.

4 . У С Л О В И Я  З А  С К Л Ю Ч В А Н Е  Н А  Д О Г О В О Р  И З А  И З П Ъ Л Н Е Н И Е  Н А  К Л И Н И Ч Н А Т А  
П Ъ Т Е К А
К л и н и ч н а т а  п ъ т е к а  се  и з п ъ л н я в а  в о б х в а т а  н а  м е д и ц и н с к а т а  с п е ц и а л н о с т  " Х и р у р ги я " , 
о с ъ щ е с т в я в а н а  н а й -м а л к о  н а  п ъ р в о  н и в о  н а  к о м п е т е н т н о с т , с ъ гл а с н о  м е д и ц и н с к и  
с т а н д а р т  „ Х и р у р ги я “ , о т  о б х в а т а  н а  м е д и ц и н с к а т а  с п е ц и а л н о с т  " Д е т с к а  х и р у р ги я " ,  
о с ъ щ е с т в я в а н а  н а й -м а л к о  н а  в т о р о  н и в о  н а  к о м п е т е н т н о с т , с ъ гл а с н о  м е д и ц и н с к и  
с т а н д а р т  „ Д е т с к а  х и р у р ги я “ , о т  о б х в а т а  н а  м е д и ц и н с к а  с п е ц и а л н о с т  " П е д и а т р и я " , 
о с ъ щ е с т в я в а н а  н а й -м а л к о  н а  в т о р о  н и в о  н а  к о м п е т е н т н о с т , с ъ гл а с н о  м е д и ц и н с к и  
с т а н д а р т  " П е д и а т р и я " , о т  о б х в а т а  н а  м е д и ц и н с к а т а  с п е ц и а л н о с т  " Д е т с к а  
га с т р о е н т е р о л о ги я " , о с ъ щ е с т в я в а н а  н а й -м а л к о  н а  в т о р о  н и в о  н а  к о м п е т е н т н о с т ,  
с ъ гл а с н о  м е д и ц и н с к и  с т а н д а р т  " П е д и а т р и я " . И зискванията  за  наличие на задъ лж ителни  
звена, ап ар атур а  и специалисти  са в съ ответствие с посочените медицински стандарти .

4 а . З А Д Ъ Л Ж И Т Е Л Н И  З В Е Н А , М Е Д И Ц И Н С К А  А П А Р А Т У Р А  И О Б О Р У Д В А Н Е , Н А Л И Ч Н И  И 
Ф У Н К Ц И О Н И Р А Щ И  Н А  Т Е Р И Т О Р И Я Т А  Н А  Л Е Ч Е Б Н О Т О  З А В Е Д Е Н И Е , И З П Ъ Л Н И Т Е Л  Н А  
Б О Л Н И Ч Н А  П О М О Щ

Л ечеб н ото  зав ед ен 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 оборудване, и с друго л ечебн о  зав ед ен и е  
за извъ нболнична или болнична пом ощ , разполож ени на тер и то р и ята  му и им ащ о договор с 
Н З О К .

____________________________ З а д ъ л ж и т е л н и  з в е н а /м е д и ц и н с к а  а п а р а т у р а

1. К л и ни ка /о тд ел ен ие  по хирургия или

К л и ни ка /о тд ел ен ие  по д етска  гастроентерол огия или 
К л и ни ка /о тд ел ен ие  по педиатрия или 
К л и ни ка /о тд ел ен ие  по д етска  хирургия

2. Клинична л аборатория_________________________________________

3. В идеоендоскопска ап ар атур а  за горна и дол на ендоскопия

4. У З  а п а р а т  среден клас, с въ зм ожност за Д о пл ер  ехограф ии

5. А нестезио л о ги чен  екип

З А Д Ъ Л Ж И Т Е Л Н О  О С И Г У Р Е Н И  З В Е Н А , М Е Д И Ц И Н С К А  А П А Р А Т У Р А  И О Б О Р У Д В А Н Е , 
Н Е О Б Х О Д И М И  З А  И З П Ъ Л Н Е Н И Е  Н А  А Л Г О Р И Т Ъ М А  Н А  П Ъ Т Е К А Т А , Н Е Н А Л И Ч Н И  Н А  
Т Е Р И Т О Р И Я Т А  Н А  Л Е Ч Е Б Н О Т О  З А В Е Д Е Н И Е , И З П Ъ Л Н И Т Е Л  Н А  Б О Л Н И Ч Н А  П О М О Щ



Л ечеб н ото  зав ед ен и е  за болнична пом ощ  м ож е д а  осигури д ей н о стта  на 
съответното задъ лж ителн о  звено чрез договор с друго л ечебн о  зав ед ен и е  на тер и то р и ята  на 
н аселеното  м ясто, което отговаря на изискванията за а п ар атур а , о борудване и специалисти  за  
тази  КП и им а договор с Н З О К .

_____________________________З а д ъ л ж и т е л н и  з в е н а /м е д и ц и н с к а  а п а р а т у р а

1. Л аб о р ато ри я (о тд ел ен и е ) по клинична патология________________________

2. С труктура по О б р азн а  д иагностика________________________________________

С к ъ п о с т р у в а щ и  м е д и ц и н с к и  и з д е л и я  з а  п р о в е ж д а н е  н а  л е ч е н и е

С е т  за л игиране ед нократен Н З О К  не за п л а щ а  посоченото изделие

И гла ендоскопска ед но кр атн а Н З О К  не за п л а щ а  посоченото изделие

Клипси за ендоскопска хем о стаза Н З О К  не за п л а щ а  посоченото изделие

4 б . Н е о б х о д и м и  с п е ц и а л и с т и  з а  л е ч е н и е  н а  п а ц и е н т и  н а  в ъ з р а с т  п о д  18 го д и н и  и 
и з и с к в а н и я  з а  д о п ъ л н и т е л н а  к в а л и ф и к а ц и я :

- лекари със сп ециал н ост педиатрия -  м иним ум  чети ри м а, от които поне един със  
сп ециал н ост по д етска  гастроентерология;

или лекари  със сп ециал н ост по д етска  хирургия -  м иним ум  д вам а, единият от които м ож е  
д а е със специал ност по об щ а хирургия;

- л екар  със сп ециал н ост по клинична лаборатория;
- л екар  със сп ециал н ост по анестезиология  и интензивно лечение;
- л екар  със сп ециал н ост по о б разна диагностика .
О т  р аб о тещ и те  в Л З л екари -сп ециал исти  м инимум един с квалиф икация по

„Конвенционална ехо гр аф ия -  първо ниво“ и м инимум един с квалиф икация по
„И н тервенционална гастр ои нтестин ал на ендоскопия -  второ ниво“. С ер ти ф и кат , издаден от отдел  
„С леддиплом на квал иф и каци я” към М едицински  ун ивер ситет или ВМ А.

При ан а м н е за  от стр ан а  на п ациен та  за  алергия и п ред сто ящ а процед ура в условия на  
ан естези я , се извъ рш ва зад ъ л ж и тел н а  консултация с л екар  със сп ециал н ост по ан естези о ло гия  
или клинична алергология.

5 . И Н Д И К А Ц И И  З А  Х О С П И Т А Л И З А Ц И Я  И Л Е Ч Е Н И Е
Д е й н о с т и т е  и у с л у ги т е  п о  т а з и  к л и н и ч н а  п ъ т е к а  се  о с ъ щ е с т в я в а т  н е з а б а в н о  и л и  се  
п л а н и р а т  з а  и з п ъ л н е н и е  в з а в и с и м о с т  о т  р а з в и т и е т о , т е ж е с т т а  и о с т р о т а т а  н а  с ъ о т в е т н о т о  
з а б о л я в а н е  и о п р е д е л е н и я  д и а г н о с т и ч н о -л е ч е б е н  п л а н .

а ) И Н Д И К А Ц И И  З А  Х О С П И Т А Л И З А Ц И Я
Д иагностика  и л ечени е  на остър кръвоизлив от Г И Т  с прояви на:

- х е м атем еза ;
- м елена;
- хем атохези я /р екто р аги я .

И н д и к а ц и я  з а  с п е ш н а  х о с п и т а л и з а ц и я  в х и р у р ги ч н о  о т д е л е н и е /к л и н и к а  и л и  
О А И Л /К А И Л :

О с т ъ р  к р ъ в о и з л и в  о т  Г И Т  при хем о д ин ам ичн о  н естаб ил ен  пациент:
- р еани м аци онни м ероприятия (ресусцитация);
- провеж дане на м ед икам ентозно  л еч ен и е  с цел овл адяване на кървенето;
- ендоскопия с д иагно сти чна и тер ап ев ти чн а  цел след  хем о д инам ично  

стаб и ли зир ан е  (ако съ стоянието  на болния позволява);
- оперативно  л ечени е, ако е необходим о.

Л е ч е н и е т о  се  в о д и  с ъ в м е с т н о  о т  х и р у р г , р е а н и м а т о р  и га с т р о е н т е р о л о г /и н т е р н и с т
(в л а д е е щ  м е т о д и т е  н а  го р н а  е н д о с к о п и я ).

б ). П р и е м  и и з го т в я н е  н а  д и а г н о с т и ч н о -л е ч е б е н  п л а н .
Б иологичен м атери ал  за  м едико-диагностични изследвания се взем а до 3 -тия  час  от 

хо спи тал изация та . Е хограф ия на корем ни органи и р етроперитонеум  се извъ рш ва до 2 4  час. от



постъпването. В случаи на спеш ност ендоскопия се извърш ва до 2 4 -7 2  часа  от постъпването или 
по-късно при наличие на хем о д ин ам ичн а  нестабилност. Контролни клинико-лабораторни  
изследвания на патологично про м ен ен ите показател и  се извъ рш ват по п рец енка до края на 
хоспи тал изацията .

1. Първоначална оценка: извършва се от лекарите от БМП и екипите от спешните 
терапевтични и хирургични звена, както и от всеки лекар.

А н а м н е за  и ф изикално изсл едване, р е к т а л н о  т у ш и р а н е .
Х е м а т е м е з а , м е л е н а , х е м а т о х е з и я , о с т р о  к ъ р в е н е  о т  д о л н и я  Г И Т .

2. К л и н и к о -л а б о р а т о р н и  и з с л е д в а н и я . Н а й -в а ж н о т о  с п е ш н о  и з с л е д в а н е  -  х е м а т о к р и т !  
Н а второ място х е м о гл о б и н .

По преценка:
- хем атол о ги я  пълно изследване: НЬ, Нс1, Ег, ^еи, ТПг -  възможно без  

дин ам ика  до 2 4 -7 2  ч;
- ел ектролити , А К Р , кръвна захар;
- бъ бречна ф ункция - урея /креатин ин , пълно изсл едване на урина.
- коагулация -  ф ибриноген , протром биново б р ем е (и н д е к с ,^ Р ) , а П Т Т , други.

- чернод робна ф ункция -  О Б /ал бум ин , билирубин, протром биново врем е  
(и н д е к с ,^ Р ),

- други -  по индикации
3. А б д о м и н а л н а  е х о гр а ф и я ; п р и  н е о б х о д и м о с т  К А Т  и л и  М Р Т . При показания: доплерово  

изследване.
4 . И н с т р у м е н т а л н и  и з с л е д в а н и я  п р и  к ъ р в е н е  о т  го р н и я  Г И Т :
С п е ш н а  е з о ф а го -, г а с т р о д у о д е н о с к о п и я  (Ф Г С ):
При кръвоизливи, преценени  като леки и средно теж ки , се извърш ва успоредно с 

р еани м аци о нн ите  процедури, а при теж ки  кръвоизливи и ш окови състояния - след стаб и л и зир ан е  
на хем о д и н ам и ката  и овл адяване на ш ока.

И н с т р у м е н т а л н и  и з с л е д в а н и я  п р и  к ъ р в е н е  о т  ч е р в о :
Първа стъпка:

- обзорна рентгено гр аф ия -  при преценка.
- сигм оидоскопия /ректоскопия или колоноскопия (трудна при теж ко  кървене

-  кръв и съсиреци);
Втора стъпка: горна ГИ ендоскопия -  д а  се изключи източник на къ рвене от горния ГИ Т.

П Р О В Е Ж Д А Н Е  Н А  Л Е Ч Е Н И Е Т О

I. К о н с е р в а т и в н о  л е ч е н и е  н а  о с т ъ р  к р ъ в о и з л и в .
О б щ и те  тер ап евти чни  и р еани м аци онни м ероприятия запо чват преди постъ пването в 

болничното зав ед ен и е  и продъ лж ават след  хоспи тал изацията .
П о -д о л у  са  д а д е н и  п р и м е р н и  с х е м и  н а  л е ч е н и е , к о и т о  не с а  з а д ъ л ж и т е л н и :

О б щ и  м е р к и  и б о р б а  с х и п о в о л е м и я т а :
- кислород през назал ен  катетър, аспирация - поддъ рж ане на проходими  

д ихател н и  пътищ а;
- интравенозни инф узии на водно-солеви, глюкозни разтвори;
- кръ вопреливане, еритр о ци тна м аса, плазм а, албум ин, кръ возам естители, 

ф актори на съ сирване и др.;
- при показания - средства, подпом агащ и процеса на кръвосъсирване;
- антибиотик -  преди и/или след  ендоскопско л ечени е.

К р ъ в о с п и р а щ а  т е р а п и я
1. А нтисекретори: Н 2 блокери и И П П  ^ .
2. Н ам ал я в ан е  на нал яган ето  в п ор тал н ата  систем а.

Вазоконстриктивни л екарства.
В азоактивни л екарства.

II. Е н д о с к о п с к о  л е ч е н и е  н а  о с т ъ р  к р ъ в о и з л и в  - ендоскопска хем о стаза , обикновено  
е продъ лж ение на д и агно сти чната  ендоскопия.

П р и  н е в а р и к о з н о  к ъ р в е н е :
- инж екционна терапия: разтвор на АйгепаИп 1 :1 0 0 0 0  във ф изиологичен  

разтвор, абсолю тен алкохол или АеШ охузсю го!, или други;



- тер м а л н а  терапия: ел ектр о коагул ация , ар го н -п л азм ен а  коагулация, 
л азер н а  коагулация.
Втори м етод на избор -  м ехан ичн а тер ап и я  с хем о статични  клипсове;
- връзково л игиране (хем ороиди, рядко при други).
При неуспех:

А ртери ал н о  кървене (Роггез! 1а) -  оперативно л ечени е.
Р ецидив в рам ките на 2 4 -7 2  ч аса  или по-късно -  нова ендоскопска хем о стаза:
- при усп ех  -  н абл ю дение и консервативно лечение;
- при н еуспех  -  оперативно  л ечени е.

Ако кръвоизливът е р езул тат на остър ерозивен хем о р аги чен  гастрит, установен  
ендоскопски и кървенето не се овладява след р еани м аци о нн ите  процедури, се прем инава към 
хирургично л ечени е.

П р и  в а р и к о з н о  к ъ р в е н е :
П репоръ чва се ендоскопските лечебни процедури д а  се извъ рш ват на ф она на 

непрекъ сната  инф узия с вазоконстриктивни и вазоактивни препарати .
Ендоскопско връзково л игиране (Е В Л ) или скл еро терап ия (С Т ) при кръвоизлив от варици на 

хранопровода или гастр оезо ф агеал н и  варици:
- ЕВЛ -  средство на първи избор.

Ендоскопско ин ж ектир ан е  на тъ канни л епи ла (суапоасгу1а1е или тро м б ин) - при м асивен  
кръвоизлив от гастр оезо ф агеал н и  и особено изолирани стом аш ни варици във ф ундуса:

- поставяне на м етални клипси.
При постигане на хемостаза -  набл ю дение и консервативно л ечени е.
При неуспех (къ рвенето  продъ лжава или рецидивира):

- препоръ чва се втори ендоскопски опит в рам ките на 2 4 -4 8 ч  на ф она на  
м ед икам ентозн а  терапия;

- при н еуспех  от повторна ендоскопска х е м о стаза  - бал о н на  та м п о н ад а  и 
м ед икам ентозно  лечение;

- при н еуспех  от б ал о н н ата  та м п о н ад а  о бсъ ж дане за  хирургично л еч ен и е  при 
очаквана д об р а  прогноза (С М ю  А , В).
Б а л о н н а т а  т а м п о н а д а  е  а л т е р н а т и в а  н а  е н д о с к о п с к а т а  х е м о с т а з а .
Л е ч е н и е  н а  к ъ р в е н е  о т  д о л н и я  Г И Т :

- общ и р еаним ационни мерки;
- кръвоспиращ и средства;
- л еч ен и е  на основно забол яване;
- ендоскопското л ечени е  вклю чва всички гореизброени процедури, вкл. при 

кървящ и хем ороиди .

6. П О С Т А В Я Н Е  Н А  О К О Н Ч А Т Е Л Н А  Д И А Г Н О З А .
С л ед  ендоскопско изсл едване при хем о д ин ам ичн о  стабилен  болен и възможно откриване  

на източник на кървене.
По клинични д анни -  при хем о д инам ични  отклонения и шок; противопоказание за  

извъ рш ване на ендоскопско изсл едване или при ендоскопски устан о вен а кръв в ГИ Т , без видимо  
кървящ  съд (източник на кървене).

7 . Д Е Х О С П И Т А Л И З А Ц И Я  И О П Р Е Д Е Л Я Н Е  Н А  С Л Е Д Б О Л Н И Ч Е Н  Р Е Ж И М .
Д и а гн о с т и ч н и , л е ч е б н и  и р е х а б и л и т а ц и о н н и  д е й н о с т и  и у с л у ги  при  

д е х о с п и т а л и з а ц и я т а :
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  
стаб и ли зир ан е  на съ стоянието  (клинични/параклинични) и изпъ лнение на едно или повече от 
сл едните условия:

- при клинични и л абораторни данни за овладян кръвоизлив, без х е м а те м е за  и 
м ел ен а , корекция на хем о гл о б ин а  над 70  г/л;

- стаб и л и зир ан е  и корекция на хем о д и н ам и ката  и о ткл оненията на ж изнени  
п арам етри  спрямо стойностите при хо спи тал изация та .

Н асочв ан е  към Клинична онкологична комисия (съ гласно м едицински стан д арт  
"М едицинска онкология") на л ечебн о  зав ед ен и е  или об един ен ие , с възможности за  ком плексно  
л еч ен и е  в случаите  на д о казв ан е  на онкологично забо л яване.



8. Д О К У М Е Н Т И Р А Н Е  Н А  Д Е Й Н О С Т И Т Е  П О  К Л И Н И Ч Н А Т А  П Ъ Т Е К А
Х О С П И Т А Л И З А Ц И Я Т А  Н А  П А Ц И Е Н Т А  се д окум ентир а в “И с т о р и я  н а  з а б о л я в а н е т о " (И З ) и в 
част II на „ Н а п р а в л е н и е  з а  х о с п и т а л и з а ц и я / л е ч е н и е  п о  а м б у л а т о р н и  п р о ц е д у р и “ -  б л . М З - Н З О К  

№ 7 .

Д О К У М Е Н Т И Р А Н Е  Н А  Д И А Г Н О С Т И Ч Н О  - Л Е Ч Е Б Н И Я  А Л Г О Р И Т Ъ М  -  в “И с т о р и я  н а  

з а б о л я в а н е т о " .

И З П И С В А Н Е Т О /П Р Е В Е Ж Д А Н Е Т О  К Ъ М  Д Р У Г О  Л Е Ч Е Б Н О  З А В Е Д Е Н И Е  С Е  Д О К У М Е Н Т И Р А  В:
- “И с т о р и я  н а  з а б о л я в а н е т о " ;

- част III на „ Н а п р а в л е н и е  з а  х о с п и т а л и з а ц и я / л е ч е н и е  п о  а м б у л а т о р н и  п р о ц е д у р и “ 

-  б л . М З - Н З О К № 7;
- епикриза -  получава се срещ у подпис на пациен та  

(р о д и тел я /н асто й ни ка /п оп ечител я ), отразен  в ИЗ.

Д О К У М Е Н Т  №  4

И Н Ф О Р М А Ц И Я  З А  П А Ц И Е Н Т А  (Р О Д И Т Е Л Я  /Н А С Т О Й Н И К А /П О П Е Ч И Т Е Л Я )

З аб о л я ван ията  на сто м аш но -чр евн ия тр акт (хр ан о см и л ател н ата  систем а) протичат с 
разнообразни оплаквания: гадене, повръ щ ане, болка или д иском ф орт в различни части на  
корем а, запек, д иария и други. Възм ожно е при къ рвене д а  се появи ясна видим а кръв при 
повръ щ ане или в изп раж нен ия та , изп раж нен ията  д а  стан ат катр ан ено  черни или д а  настъпи  
повръ щ ане на м атерии с вид на р азр ед ено  каф е. В аш ият личен л екар  съ вм естно със специал иста  
гастр оентер о л ог щ е п рец еня т дали  В аш ите  оплаквания са сериозни. Ако е необходим о щ е Ви 
н асочат за уточняване на заб о л яв ан ето  и л еч ен и е  в гастроентерологично  о тд ел ен и е  или клиника.

Когато  изсл едванията, необходим и за  изясняване на естеството  на В аш ето  забо л яван е  
изискват сп ец и ал н а  подготовка, н абл ю ден ие след  про веж дането  им или се ком бинират с лечебни  
процедури (“малки о пер ац и и ” без отваряне на корем а), В аш ият л екар  щ е Ви предлож и прием в 
гастроентерологично  о тд ел ен ие . Ако той прецени , че общ ото Ви съ стояние е увред ено  или 
заб о л яв ан ето  Ви протича теж ко , същ о щ е Ви насочи към болница.

В гастроентерол огичното  о тд ел ен ие , в зависим ост от В аш ите  оплаквания щ е бъде  
проведен ком плекс от д иагностични процедури:

• взем ане на кръв за  л або р ато р ни  изследвания;
• рентген о во /скен ир ащ о  изсл едване на съ ответния болен орган със или без  

използването  на контрастно вещ ество, вкарано във вена, изпито през устата  или чрез  
клизма;

• оглед на органите  в корем а с ехограф ;
• оглед на повъ рхностната обвивка на х р а н о см и л ател н ата  тръ б а с огъ ваем а тръ ба с 

оптика (ендоскоп) през устата  или през ануса (долния краен отвор на стом аш но -  
чр евн ата  тръ ба);

• взем ане на м алко парче за  изсл едване под микроскоп;
• други изследвания според  п р ец ен ката  на В аш ия л екар .

Л еч ен и ето  на В аш ето  забо л яван е  м ож е д а  бъде извъ рш ено с л екарства  приети през устата , 
вкарани през вената  или в мускул, както и под ф о рм ата  на л ечебни клизми. С поред  установените  
болестни пром ени л ечени ето  вклю чва и: изгаряне, изрязване на тум ор, р азш и р ени е  на стеснени  
участъ ци, спиране на кървене, д р ен и р ан е  на кухини, и други чрез ендоскоп, под ехограф ски или 
друг контрол.

С л ед  проведеното  л еч ен и е  м ож е д а  б ъ д ете  насочен за просл едяване от В аш и я т О П Л  или 
специал иста  гастроентерол ог, но м ож е д а  Ви бъде предлож ено  оперативно или друго л ечени е.

В зависим ост от н еобходим ите за В ас  изследвания и/или л ечебни процедури щ е Ви бъде  
п ред о ставена о б ш ирна инф орм ация, а за  част от тя х  щ е Ви бъде поискано писм ено съ гласие.


