Do swiadczeniodawcow planujgcych przystgpienie do postepowania konkursowego na
realizacje od dnia 15.10.2026 r. swiadczen w rodzaju w rodzaju leczenie szpitalne,

w zakresie programu lekowego:

e B.159 LECZENIE PACJENTOW CHORYCH NA ZAPALENIE ROGOWKI WYWOLANE PRZEZ

ACANTHAMOEBA (ICD-10: H19.2)

Prosze o zwrdcenie szczegdlnej uwagi na dodatkowe warunki wymagane okreslone przez

Prezesa NFZ tj:

| Swiadczeniodawca posiadajacy pozytywna opinie Konsultanta Krajowego w dziedzinie okulistyki

zostale — - : — - Y -
po | Swiadczeniodawca orzeprowadzaiacv co naimniei 20 przeszczepdw rogdwki w ciagu roku

Tres¢ pisma Konsultanta Krajowego powinna zawiera¢ stowa o pozytywnej opinii danego
$wiadczeniodawcy/oferenta w kontekscie realizacji nowego programu lekowego: B.179
LECZENIE PACJENTOW CHORYCH NA ZAPALENIE ROGOWKI WYWOtANE PRZEZ
ACANTHAMOEBA (ICD-10: H19.2)

Kontakt: WGL I, Tel. 32 735 19 95, 32 735 17 45



