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УВАЖАЕМА Д-Р ПАВЛОВА,

Във връзка с поставените във Вашето писмо въпроси Ви уведомявам следното:
Комплексното диспансерно (амбулаторно) наблюдение включва клинични прегледи

(специализирани медицински дейности), изследвания и необходими консултации
(специализирани и високоспециализирани медицински дейности), които се осъществяват
в съвкупност, на лица с психични заболявания, съгласно Наредба На 39 от 2004 г. за
профилактичните прегледи и диспансеризацията, съгласно приложение Не 6 към чл. 1, ал.
1 към Наредба На 2 от 25.03.2016 г. за определяне на основния пакет от здравни дейности,
гарантиран от бюджета на националната здравноосигурителна каса в сила от 1.04.2016 г.

Изпълнители по чл. 6, ал. 3 на КДН "Комплексно диспансерно (амбулаторно)
наблюдение" на лица с психични заболявания по приложение На 6 към чл. 1, ал. 1 от
Наредба На 2 от 2016 г. могат да бъдат:

а) лечебни заведения за ЕП с разкрити психиатрични клиники/отделения;
б) центрове за психично здраве (ЦПЗ) по чл. 10, т. 3 ЗЛЗ.
Комплексното диспансерно (амбулаторно) наблюдение на пациенти с психични

заболявания се извършва в полза на лица, на които е издадено „Медицинско направление за
комплексно диспансерно наблюдение“ (бл. МЗ - НЗОК На 10) от лекар - специалист по
„Психиатрия“/„Детска психиатрия“ от лечебно заведение за СИМП, работещ в изпълнение
на договор с НЗОК. Направлението се издава еднократно за срока на комплексното
диспансерно наблюдение.

Видът, периодичността и честотата на дейностите по КДН са посочени в
съответствие с приложение М912 „Вид и периодичност на дейности по
диспансеризация/комплексно диспансерно /амбулаторно/ наблюдение при деца с психични
заболявания“ и приложение М913 „Вид и периодичност на дейности по
диспансеризапия/комплексно диспансерно /амбулаторно/ наблюдение при лица над 18

години с психични заболявания“ към Наредба На 39 от 2004 г.
Включването на пациент с психично заболяване на диспансерно наблюдение се

извършва от специалист по психиатрия от специализираната извънболнична медицинска
помощ, който определя и периода на диспансерното наблюдение на пациента.
Необходимостта от продължаване на диспансерното наблюдение на пациента
задължително се преценява в края на всяка година, което налага издаването от
общопрактикуващия лекар на медицинско направление бл. МЗ-НЗОК М.» 3 за консултация
или за провеждане на съвместно лечение за лекар специалист-психиатър.



Протоколите се издават от специалисти с код на специалност психиатрия, работещи
по договор с НЗОК, на основание на експертно становище, съобразено с изискванията наНЗОК за провеждане на лечение на болни с разстройства на настроението/афективни
разстройства и с шизофрения в извънболничната помощ, сключили договор с НЗОК.Специализираните комисии се създават със заповед на директора на лечебното
заведение - клиника по психиатрия в университетска болница, МБАЛ, държавни
психиатрични болници и центрове за психично здраве.

УПРАВИТЕЛ


