Zatgcznik Nr 1 do Umowy Nr SDO.6111. . .2018

Wykaz wykonanych zabiegéw endowaskularnych w obrebie oSrodkowego ukladu nerwowego (JGP)(*)

p. Imi¢ i nazwisko pacLjenta PESEL pacjenta Nazwa zabiegu zgodnie | Grupa JGP(symbol Data Imig i nazwisko Kwota brutto
z Migdzynarodowg i nazwa)” wykonania lekarza zlecajacego
klasyfikacja Procedur zabiegu

Medycznych ICD9
1. W ramach ryczattu
2. W ramach ryczattu
3. W ramach ryczattu
*)

Kwota razem zt brutto

(piecze¢ imienna i podpis lekarza realizujgeego umowe)
( podpis Ordynatora Oddziatu)

ZamosSC, dANia ........oeeevvvvieiiiiieieeeeeeeeeieee 2018r.



1./Q31- | Choroby krwotoczne naczyn mézgowych remodeling naczyn z zastosowaniem stentu

2.1 Q 32 - | Choroby krwotoczne naczyn mézgowych — duzy endowaskularny zabieg naprawczy

3.1 Q 33 - | Choroby krwotoczne naczyn mozgowych — sredni endowaskularny zabieg naprawczy
*). | - Przeprowadzenie konsultacji, ocena badan diagnostycznych i kwalifikacja do leczenia

endowaskularnego ?

) Warto$¢ obejmuje MIESIECZNY ryczalt




