Komunikat nr 131/2012 dla świadczeniodawców 
realizujących umowy w  rodzajach:  
świadczenia pielęgnacyjne i opiekuńcze w ramach opieki długoterminowej oraz opieka paliatywna i hospicyjna
Śląski Oddział Wojewódzki NFZ przypomina, że środki w planach rzeczowo-finansowych w zakresach: 

1. świadczenia w zakładzie pielęgnacyjno-opiekuńczym/opiekuńczo-leczniczym (kod zakresu 14.5160.026.04),

2. świadczenia w zakładzie pielęgnacyjno-opiekuńczym/opiekuńczo-leczniczym dla dzieci 
i młodzieży (kod zakresu 14.5161.026.04),

3. świadczenia w zakładzie pielęgnacyjno-opiekuńczym/opiekuńczo-leczniczym dla pacjentów wentylowanych mechanicznie (kod zakresu 14.5170.028.04),

4. świadczenia w oddziale medycyny paliatywnej/hospicjum stacjonarnym (kod zakresu 15.4180.021.04),
przewidziane do rozliczania prowadzonego żywienia do lub pozajelitowego pacjentów poprzez właściwe współczynniki korygujące, nie mogą być sprawozdawane i wykorzystywane 
do rozliczania pobytów pacjentów na dodatkowych, niezarejestrowanych łóżkach.
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