Załącznik Nr 18 do zarządzenia Nr ……………………
Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia
z dnia ………………. 2025 r.
	Katalog  wybranych JGP wymagających spełnienia  warunku minimalnej liczby zrealizowanych  świadczeń zabiegowych w rozpoznaniu nowotworu złośliwego

	JGP
	Liczba świadczeń zabiegowych*

	A11 Kompleksowe zabiegi wewnątrzczaszkowe (C47,C70-C72)* lub
A11O Kompleksowe zabiegi wewnątrzczaszkowe w rozpoznaniach nowotworów złośliwych
	co najmniej 150

	C11 Kompleksowe zabiegi jamy ustnej, gardła i krtani (C00-C14, C30-C32)* lub
C11O Kompleksowe zabiegi jamy ustnej, gardła i krtani w rozpoznaniach nowotworów złośliwych
	co najmniej 50

	F32 Duże i endoskopowe zabiegi jelita grubego (C18-C21)* lub
F30 Kompleksowe i duże zabiegi jelita grubego (C18-C21)* (ICD-9: 45.52, 45.719, 45.721, 45.729, 45.731, 45.76, 45.799, 45.94, 46.041, 46.032, 46.11, 46.13, 46.19, 46.43, 48.1, 48.41, 48.491, 48.492, 48.493, 48.691, 48.692, 48.751, 48.752, 48.761, 49.6, 49.74, 49.751, 49.752, 49.92) lub 
F32O Duże i endoskopowe zabiegi jelita grubego w rozpoznaniach nowotworów złośliwych
	 co najmniej 105

	F42 Duże zabiegi jamy brzusznej (C18-C21)* lub
F42O Duże zabiegi jamy brzusznej w rozpoznaniach nowotworów złośliwych
	co najmniej 167

	G31H Kompleksowe zabiegi trzustki z rekonstrukcją (pankreatoduodenektomie)(C25)* lub
G31O Kompleksowe zabiegi trzustki z rekonstrukcją (pankreatoduodenektomie) w rozpoznaniach nowotworów złośliwych
	co najmniej 30

	H83 Średnie zabiegi na tkankach miękkich (C40, C41, C49, C79.5)* lub
H83O Średnie zabiegi na tkankach miękkich w rozpoznaniach nowotworów złośliwych
	co najmniej 359

	H84 Mniejsze zabiegi w obrębie układu mięśniowo-szkieletowego lub tkanek miękkich (C40, C41, C49, C79.5)* lub
H84O Mniejsze zabiegi w obrębie układu mięśniowo-szkieletowego lub tkanek miękkich w rozpoznaniach nowotworów złośliwych
	co najmniej 89

	J03F Duże zabiegi w obrębie piersi < 66 r.ż. (C50)* lub
J03O Duże zabiegi w obrębie piersi < 66 r. ż. w rozpoznaniach nowotworów złośliwych
	co najmniej 185

	
	

	* Warunki określone w raporcie AOTMiT w sprawie ustalenia taryfy świadczeń pn. „Porównanie kosztów świadczeń gwarantowanych z obszaru leczenia zabiegowego chorych z rozpoznaniem nowotworu złośliwego vs pozostałych” z dnia 4.02.2021 r.



