
КП № 35 ХРОНИЧНИ ВИРУСНИ ХЕПАТИТИ  
Минимален болничен престой - 2 дни 

 
КОДОВЕ НА БОЛЕСТИ ПО МКБ-10  

 
Хроничен вирусен хепатит 
В18.0 Хроничен вирусен хепатит В с делта-агент 
В18.1 Хроничен вирусен хепатит В без делта-агент 
В18.2 Хроничен вирусен хепатит С 
В18.8 Друг хроничен вирусен хепатит 

 
Фиброза и цироза на черния дроб 
Не включва:  алкохолна фиброза на черния дроб (К70.2)  

 кардиачна склероза на черния дроб (К76.1)  
 цироза (на черния дроб): 

• алкохолна (К70.3) 
• вродена (Р78.8) 
 с токсично увреждане на черния дроб (К71.7) 

К74.0 Фиброза на черния дроб  
К74.6 Друга и неуточнена цироза на черния дроб 

 Цироза (на черния дроб): 
• БДУ 
• криптогенна 
• макронодуларна 
• микронодуларна 
• смесен тип 
• портална 

• постнекротична 

 
 
КОДОВЕ НА ОСНОВНИ ПРОЦЕДУРИ ПО МКБ-9 КМ 

 
 

ОСНОВНИ ДИАГНОСТИЧНИ ПРОЦЕДУРИ 
 
 

ДИАГНОСТИЧНИ ПРОЦЕДУРИ НА ХРАНОПРОВОД 
** 42.23  ДРУГА ЕЗОФАГОСКОПИЯ 

Изключва: 
същата с биопсия – 42.24 

 Езофагоскопия 

30473-03 Езофагоскопия 
Гъвкава езофагоскопия 

Не включва: такава с: 

• биопсия (30473-04 [861]) 

• изваждане на чуждо тяло (30478-10 [852]) 
 
 
ДИАГНОСТИЧНИ ПРОЦЕДУРИ НА СТОМАХ 
** 44.13  ДРУГА ГАСТРОСКОПИЯ 

Изключва: 
такава с биопсия – 44.14 

 Панендоскопия 

Включва: двойна балонна ендоскопия 

30473-00 Панендоскопия до дуоденума  
Дуоденоскопия 

Гастроскопия 

Езофагогастродуоденоскопия [EGD] 

30473-02 Панендоскопия през изкуствена стома 
Гастроскопия през изкуствена стома 

Езофагогастродуоденоскопия [EGD] през изкуствена стома 

Не включва: дуоденоскопия през изкуствена стома (32095-00 [891]) 

ендоскопски оглед на тънко черво през изкуствена стома (32095-00 [891]) 
 



 
ДИАГНОСТИЧНИ ПРОЦЕДУРИ НА ТЪНКО ЧЕРВО 
** 45.13  ДРУГА ЕНДОСКОПИЯ НА ТЪНКО ЧЕРВО      

езофагогастродуоденоскопия (EDG) 

Изключва: 
такава с биопсия – 45.14, 45.16 

 Панендоскопия 

Включва: двойна балонна ендоскопия 

30473-05 Панендоскопия до илеума 
Илеоскопия 

Йеюноскопия 
 
 
** 45.16  ЕЗОФАГОГАСТРО ДУОДЕНОСКОПИЯ (EDG) СЪС ЗАТВОРЕНА БИОПСИЯ 

биопсия на едно или повече места на езофаг, стомах и/или дуоденум 

 Панендоскопия с ексцизия 

Дуоденоскопия   } 

Гастроскопия   } с ексцизия 

Езофагогастродуоденоскопия [EGD] }  

Включва: двойно балонна ентероскопия 

30473-01 Панендоскопия до дванадесетопръстника с биопсия 
 
 
ДИАГНОСТИЧНИ ПРОЦЕДУРИ НА ЧЕРЕН ДРОБ 
**50.11  ЗАТВОРЕНА (ПЕРКУТАННА) (ИГЛЕНА) БИОПСИЯ НА ЧЕРЕН ДРОБ 

диагностична аспирация от черния дроб 

 Ексцизионни процедури на черен дроб 

30409-00 Перкутанна (затворена) чернодробна биопсия 
Затворена иглена чернодробна биопсия 

Не включва: трансюгуларна чернодробна биопсия (90298-00 [953]) 
 

 
МЕКОТЪКАННО РЕНТГЕНОВО ИЗСЛЕДВАНЕ НА КОРЕМ 

Изключва: 
ангиография - 88.40-88.68 
**88.01  КАТ НА КОРЕМ 

КАТ скениране на корем 

Изключва: 
КАТ скениране на бъбреци - 87.71 

 Компютърна томография на корем 

Включва: регион от диафрагмата до криста илиака 

Не включва: компютърна томография при спирална ангиография (57350 [1966]) 

при сканиране на: 

• гръден кош (56301-01, 56307-01 [1957]) 

• и 

• мозък (57001-01, 57007-01 [1957]) 

 • таз (56801-00, 56807-00 [1961]) 

• таз (56501-00, 56507-00 [1963]) 

56401-00 Компютърна томография на корем 
 
 
**88.74  ДИАГНОСТИЧЕН УЛТРАЗВУК НА ХРАНОСМИЛАТЕЛНА СИСТЕМА И ЧЕРЕН ДРОБ 

            Eластография 

 Друг ултразвук  

30668-00 Ендоскопски ултразвук 
Ултразвук, съвместно с ендоскопия 

 
 
ДИАГНОСТИЧЕН УЛТРАЗВУК (ЕХОГРАФИЯ) 
**88.76  ДИАГНОСТИЧЕН УЛТРАЗВУК НА КОРЕМ И РЕТРОПЕРИТОНЕУМ 

Конвенционална и Doppler ехография 

 Ултразвук на корем или таз 

55036-00 Ултразвук на корем 
Включва: сканиране на уринарен тракт 

Не включва: коремна стена (55812-00 [1950]) 

при състояния, свързани с бременност (55700 [1943], 55729-01 [1945]) 

 Дуплекс ултразвук на интраторакални или интраабдоминални съдове 

Включва: B-mode ултразвуково изследване и интегрирано Доплерово измерване на поток 

чрез спектрален анализ 

Не включва: такава с мапиране на кондуит (55294 [1948]) 



55276-00 Дуплекс ултразвук на интра-абдоминални, аорта и илиачни артерии и/или вена кава 
инфериор и илиачни вени 
Не включва: при състояния, свързани с бременност (55700 [1943], 55729-01 [1945]) 

55278-00 Дуплекс ултразвук на ренални и/или висцерални съдове 
Включва: дуплекс ултразвук на: 

• аорта 

• илиачни съдове 

• вена кава инфериор 

Не включва: при състояния, свързани с бременност (55700 [1943], 55729-01 [1945] 

 
 
ДРУГО ДИАГНОСТИЧНО ОБРАЗНО ПРЕДСТАВЯНЕ 
** 88.97  МАГНИТНО РЕЗОНАНСНО ПРЕДСТАВЯНЕ НА ДРУГИ И НЕОПРЕДЕЛЕНИ МЕСТА 

корем 

 Магнитно резонансен образ 

90901-05 Ядрено магнитен резонансен образ на корем 
 
 
** 89.29 ИЗСЛЕДВАНЕ НА УРИНА 

Включва задължително: 

Химично изследване на урина 

 Други диагностични тестове, измервания или изследвания 

92204-00 Неинвазивни диагностични тестове, измервания или изследвания, некласифицирани 
другаде 

 
 
**89.52 ЕКГ 

 Друга електрокардиография [ЕКГ] 

11700-00 Друга електрокардиография [EКГ] 
Не включва: тези включващи по-малко от 12 отвеждания – пропусни кода 

 
 
** 90.52 ИЗСЛЕДВАНЕ НА КРЪВ  

   Извършване на “real time” PCR за определяне на HBV-DNA – хроничен хепатит B и D 

   Извършване на “real time” PCR за определяне на HCV-RNA и извършване на гено- (серо-) типизиране  - хроничен хепатит C 

 Други диагностични тестове, измервания или изследвания 

92204-00 Неинвазивни диагностични тестове, измервания или изследвания, некласифицирани 
другаде 

 
 
** 90.59 ИЗСЛЕДВАНЕ НА КРЪВ  

Включва задължително следния пакет медико-диагностични изследвания: 
   Хематологични – ПКК;  

   Клинико-химични - кр. захар, креатинин, билирубин – общ, АСАТ, АЛАТ, ГГТ, АФ, общ белтък, албумин,  

   Хемокоагулационни изследвания - фибриноген, протромбиново време (индекс, INR) ;аПТТ ; 

 Диагностични тестове, измервания или изследвания, кръв и кръвотворни органи 

13839-00 Вземане на кръв за диагностични цели 
Включва:  чрез артериална пункция 

Не включва: проба от адренална вена (13839-02 [1858]) 

стимулационен тест с адренокортикотропен хормон (30097-00 [1858]) 

вземане на кръв за преливане (13709-00 [1891]) 

хемафереза: 

• донорска (13755-00 [1892]) 

• терапевтична (13750 [1892]) 

интра-артериално канюлиране за кръвно-газов анализ (13842-00 [1858]) 

проба от синус петрозум [венозен] (13839-01 [1858]) 

тези при новородени (13312-00 [1858]) 
 
 
** 91.09 ПАТОМОРФОЛОГИЧНО ИЗСЛЕДВАНЕ НА ПРОБА ОТ ЧЕРЕН ДРОБ, ЖЛЪЧЕН ПЪТ, ПАНКРЕАС   

 Други диагностични тестове, измервания или изследвания 

92204-00 Неинвазивни диагностични тестове, измервания или изследвания, некласифицирани 
другаде 

 
 

ОСНОВНИ ТЕРАПЕВТИЧНИ ПРОЦЕДУРИ 
 

 
ТРАНСФУЗИЯ НА КРЪВ И КРЪВНИ КОМПОНЕНТИ 

*99.04 ТРАНСФУЗИЯ НА ЕРИТРОЦИТНА МАСА 



 Прилагане на кръв и кръвни продукти  

13706-02 Приложение на опаковани клетки 
Трансфузия на: 

• еритроцити 

• опаковани клетки 

  • червени кръвни клетки 

 
* 99.05  ТРАНСФУЗИЯ НА ТРОМБОЦИТИ 

трансфузия на тромбоцитна маса 

13706-03 Приложение на тромбоцити 
Трансфузия на: 

• тромбоцити 
 
* 99.06  ТРАНСФУЗИЯ НА ФАКТОРИ НА СЪСИРВАНЕ 

92061-00 Приложение на кръвосъсирващи фактори 
Трансфузия на: 

• антихемофилен фактор 

• коагулационни фактори НКД 

• криопреципитати 

• фактор VIII 

 
* 99.07  ТРАНФУЗИЯ НА ДРУГ СЕРУМ 

трансфузия на плазма 

Инфузия на Humanalbumin 

Изключва: 
инжекция (трансфузия) на: 
 гамавенин – 99.16 
 гама-глобулин – 99.14 

92062-00 Приложение на друг серум  
Трансфузия на: 

• албумин 

• плазма (прясно замразена) (FFP) 

 
*99.08  ТРАНСФУЗИЯ НА КРЪВОЗАМЕСТИТЕЛ 

трансфузия на декстран 

92063-00 Приложение на кръвен експандер 
Разреждане на кръвта 

Трансфузия на: 

• кръвозаместители 

• Dextran 

• Rheomacrodex 

 
*99.09 ТРАНСФУЗИЯ НА ДРУГА СУБСТАНЦИЯ, КРЪВНИ ЗАМЕСТИТЕЛИ 

 кръвен заместител 

 гранулоцити 

Изключва: 

трансплантация (трансфузия) на костен мозък - 41.0 

92064-00 Приложение на друг кръвен продукт 
Трансфузия на: 

• кръвни заместители 

• гранулоцити 
 
ИНЖЕКЦИЯ ИЛИ ИНФУЗИЯ НА ДРУГО ЛЕЧЕБНО ИЛИ ПРОФИЛАКТИЧНО ВЕЩЕСТВО 
*99.18  ИНЖЕКЦИЯ ИЛИ ИНФУЗИЯ НА ЕЛЕКТРОЛИТИ 

 Приложение на фармакотерапия  

Прилагане на фармакологични агенти със системен ефект 

Не включва: прилагане на: 

• кръв и кръвни продукти (виж блок [1893]) 

• фармакологичен агент за: 

• анестезия (виж блокове [1333], [1909] и [1910]) 

• имунизация (виж блокове [1881] до [1884]) 

• локален ефект (виж Индекс: Инжектиране, по локализация и инжектиране,  

   по видове, по локализация) 

• поведение при ектопична бременност (виж блок [1256]) 

• поведение при болка (виж блокове [31] до [37] и [60] до [66] и [1552]) 

• перфузия (виж блок [1886]) 

• ваксинация (виж блокове [1881] до [1883]) 

хирургическо прилагане на химиотерапевтични агенти (виж блок[741]) 



Забележка: Последващият списък с приложения е създаден за употреба с кодовете от блок 

[1920] Прилагане на фармакотерапия 
 

96199-08 Интравенозно приложение на фармакологичен агент, електролит 
Виж допълнителни знаци 

Прилагане на фармакологичен агент чрез: 

• инфузионен порт 

• Port-A-Cath 

• резервоар (подкожен) 

• устройство за съдов достъп 

• венозен катетър 

Кодирай също когато е направена: 

• поставяне, изваждане или ревизия на устройство за съдов достъп (виж блок [766]) 

• зареждане на устройство за доставяне на медикаменти (96209 [1920]) 

Не включва: хирургична катетеризация с прилагане на химиотерапевтичен агент (виж блок 

[741]) 
 

*99.21  ИНЖЕКЦИЯ НА АНТИБИОТИК 

96197-02 Мускулно приложение на фармакологичен агент, противоинфекциозен агент 
Виж допълнителни знаци 

Прилагане на фармакологичен агент чрез: 

• инфузионен порт 

• Port-A-Cath 

• резервоар (подкожен) 

• устройство за съдов достъп 

• венозен катетър 

Кодирай също когато е направена: 

• поставяне, изваждане или ревизия на устройство за съдов достъп (виж блок [766]) 

• зареждане на устройство за доставяне на медикаменти (96209 [1920]) 

Не включва: хирургична катетеризация с прилагане на химиотерапевтичен агент (виж блок 

[741]) 
 
* 99.22  ИНЖЕКЦИЯ НА ДРУГИ АНТИ-ИНФЕКЦИОЗНИ МЕДИКАМЕНТИ 

96199-02 Интравенозно приложение на фармакологичен агент, противоинфекциозен агент  
Виж допълнителни знаци 

Прилагане на фармакологичен агент чрез: 

• инфузионен порт 

• Port-A-Cath 

• резервоар (подкожен) 

• устройство за съдов достъп 

• венозен катетър 

Кодирай също когато е направена: 

• поставяне, изваждане или ревизия на устройство за съдов достъп (виж блок [766]) 

• зареждане на устройство за доставяне на медикаменти (96209 [1920]) 

Не включва: хирургична катетеризация с прилагане на химиотерапевтичен агент (виж блок 

[741]) 
 
99.23  ИНЖЕКЦИЯ НА СТЕРОИД 

96199-03 Интравенозно приложение на фармакологичен агент, стероид 
Виж допълнителни знаци 

Прилагане на фармакологичен агент чрез: 

• инфузионен порт 

• Port-A-Cath 

• резервоар (подкожен) 

• устройство за съдов достъп 

• венозен катетър 

Кодирай също когато е направена: 

• поставяне, изваждане или ревизия на устройство за съдов достъп (виж блок [766]) 

• зареждане на устройство за доставяне на медикаменти (96209 [1920]) 

Не включва: хирургична катетеризация с прилагане на химиотерапевтичен агент (виж блок 

[741]) 

96197-03 Мускулно приложение на фармакологичен агент, стероид 
Виж допълнителни знаци 

 
* 99.29  ИНЖЕКЦИЯ ИЛИ ИНФУЗИЯ С ДРУГО ЛЕЧЕБНО ИЛИ ПРОФИЛАКТИЧНО ВЕЩЕСТВО 



96199-09     Интравенозно приложение на фармакологичен агент, друг и неспецифичен 
фармакологичен агент 
Виж допълнителни знаци 

Прилагане на фармакологичен агент чрез: 

• инфузионен порт 

• Port-A-Cath 

• резервоар (подкожен) 

• устройство за съдов достъп 

• венозен катетър 

Кодирай също когато е направена: 

• поставяне, изваждане или ревизия на устройство за съдов достъп (виж блок [766]) 

• зареждане на устройство за доставяне на медикаменти (96209 [1920]) 

Не включва: хирургична катетеризация с прилагане на химиотерапевтичен агент (виж блок 

[741]) 

96200-09    Подкожно приложение на фармакологичен агент, друг и неспецифичен 
фармакологичен агент 

96197-09     Мускулно приложение на фармакологичен агент, друг и неспецифичен 
фармакологичен агент 

 

Изискване: Задължително изискване за завършена клинична пътека е провеждането 
на четири диагностични процедури. Задължителна за приключване на клиничната пътека е 
процедура с код **90.52, 92204-00 - извършване на PCR за определяне на HBV-DNA – 
хроничен хепатит B или D, извършване на PCR за определяне на HCV-RNA или гено- (серо-) 
типизиране - хроничен хепатит С.  

Другите задължителни диагностични процедури са **88.76, 55036-00 или 55276-00 или 
55278-00;** 90.59, 13839-00 и **89.29, 92204-00.  

 
Забележка: За всички клинични пътеки, в чийто алгоритъм са включени образни 

изследвания (рентгенографии, КТ/МРТ и др.), да се има предвид следното:  
Всички медико-диагностични изследвания се обективизират само с оригинални 

документи, които задължително се прикрепват към ИЗ. Рентгеновите филми или друг 
носител при образни изследвания се прикрепват към ИЗ. Резултатите от рентгенологичните 
изследвания се интерпретират от специалист по образна диагностика, съгласно медицински 
стандарт „Образна диагностика”.  

Документът с резултатите от проведени образни изследвания съдържа задължително: 
- трите имена и възрастта на пациента;  
- датата на изследването;  
- вида на изследването;  
- получените резултати от изследването и неговото тълкуване;  
- подпис на лекаря, извършил изследването. 
Фишът се прикрепва към ИЗ. 
В случаите, когато резултатите от проведени образни изследвания не могат да останат 

в болничното лечебно заведение, в ИЗ на пациента следва да се опише точно резултата от 
проведеното образно изследване, а самите снимки от него се предоставят на пациента 
срещу подпис в ИЗ. 



І. УСЛОВИЯ ЗА СКЛЮЧВАНЕ НА ДОГОВОР И ЗА ИЗПЪЛНЕНИЕ НА КЛИНИЧНАТА 
ПЪТЕКА  
Клиничната пътека се изпълнява в клиника/отделение минимум ІІІ ниво съгласно 
медицински стандарт „Гастроентерология”, и  минимум ІІ ниво съгласно медицински 
стандарт „Педиатрия”. Изискванията за наличие на задължителни звена, апаратура и 
специалисти са в съответствие с медицински стандарт „Гастроентерология” и „Педиатрия”. 
 
1. ЗАДЪЛЖИТЕЛНИ ЗВЕНА, МЕДИЦИНСКА АПАРАТУРА И ОБОРУДВАНЕ, НАЛИЧНИ И 
ФУНКЦИОНИРАЩИ НА ТЕРИТОРИЯТА НА ЛЕЧЕБНОТО ЗАВЕДЕНИЕ, ИЗПЪЛНИТЕЛ НА 
БОЛНИЧНА ПОМОЩ 
Лечебното заведение за болнична помощ може да осигури чрез договор, вменените като 
задължителни звена, медицинска апаратура и оборудване, и с друго лечебно заведение за 
извънболнична или болнична помощ, разположени на територията му и имащо договор с 
НЗОК. 

Задължителни звена/медицинска апаратура 

1. Клиника/отделение по гастроентерология  
или 

Клиника/отделение по детска гастроентерология 
или 
Клиника/отделение по детски болести 

2. Клинична лаборатория 

3. Образна диагностика  

 
2. ЗАДЪЛЖИТЕЛНО ОСИГУРЕНИ ЗВЕНА, МЕДИЦИНСКА АПАРАТУРА И ОБОРУДВАНЕ, 
НЕОБХОДИМИ ЗА ИЗПЪЛНЕНИЕ НА АЛГОРИТЪМА НА ПЪТЕКАТА, НЕНАЛИЧНИ НА 
ТЕРИТОРИЯТА НА ЛЕЧЕБНОТО ЗАВЕДЕНИЕ, ИЗПЪЛНИТЕЛ НА БОЛНИЧНА ПОМОЩ  
Лечебното заведение за болнична помощ може да осигури дейността на съответното 
задължително звено чрез договор с друго лечебно заведение на територията на населеното 
място, което отговаря на изискванията за апаратура, оборудване и специалисти за тази КП и 
има договор с НЗОК. 

Задължителни звена/медицинска апаратура 

1. Лаборатория (отделение) по клинична патология 

2. Лаборатория по молекулярна диагностика или вирусологична лаборатория. 

 
3. НЕОБХОДИМИ СПЕЦИАЛИСТИ ЗА ИЗПЪЛНЕНИЕ НА КЛИНИЧНАТА ПЪТЕКА. 
Блок 1. Необходими специалисти за лечение на пациенти на възраст над 18 години: 

- лекари със специалност по гастроентерология – четирима лекари с призната 
специалност по гастроентерология, минимум трима с квалификация по конвенционална 
абдоминална ехография, минимум двама с квалификация по абдоминална Доплер 
ехография, минимум един с квалификация по интервенционална абдоминална ехография; 
минимум трима с квалификация по конвенционална горна и долна гастроинтестинална 
ендоскопия, минимум двама с квалификация по интервенционална горна и долна 
гастроинтестинална ендоскопия и минимум един с квалификация по ЕРХП и свързани 
интервенционални ендоскопски процедури; Сертификати, издадени от отдел 
„Следдипломна квалификация” към Медицински университет. 

- лекар със специалност по образна диагностика; 
- лекар със специалност по клинична лаборатория. 

 
Блок 2. Необходими специалисти за лечение на пациенти на възраст под 18 години: 

- лекари със специалност детски болести – минимум четирима, от които поне един 
със специалност по детска гастроентерология; 

- лекар със специалност по клинична лаборатория; 
- лекар със специалност по образна диагностика. 
От работещите в структурата лекари-специалисти минимум един с квалификация по 

„Абдоминална Доплерова ехография – второ ниво“ и минимум един с квалификация по 
„Интервенционална гастроинтестинална ендоскопия – второ ниво“. 
 
 



ІІ. ИНДИКАЦИИ ЗА ХОСПИТАЛИЗАЦИЯ И ЛЕЧЕНИЕ 
1. ИНДИКАЦИИ ЗА ХОСПИТАЛИЗАЦИЯ: 

 Пациенти с предварителна диагноза хроничен вирусен хепатит В, С, D или друг; 
други вирусни маркери, за: 
- определяне на вирусната репликация; 
- гено-(серо-) типизиране на НСV; 
-тежест на чернодробното заболяване, при показания - за включване в 
Програмата на НЗОК за антивирусно лечение на хронични вирусни хепатити и 
цирози. 

 За контрол на противовирусното лечение, по програмата на НЗОК за антивирусно 
лечение на хронични вирусни хепатити и цирози. 

 При възникнали усложнения при противовирусно или имуносупресивно лечение;  
 

2. ДИАГНОСТИЧНО - ЛЕЧЕБЕН АЛГОРИТЪМ.  
Според консенсуса на Българското дружество по гастроентерология за диагноза 

и лечение на хроничните вирусни хепатити и Програмата на НЗОК за антивирусно 
лечение на хронични вирусни хепатити.  

 
ПРИ ЛЕЧЕНИЕ ПО КЛИНИЧНАТА ПЪТЕКА, ЛЕЧЕБНОТО ЗАВЕДЕНИЕ Е ДЛЪЖНО 

ДА ОСИГУРЯВА СПАЗВАНЕТО ПРАВАТА НА ПАЦИЕНТА, УСТАНОВЕНИ В ЗАКОНА ЗА 
ЗДРАВЕТО.  

ПРАВАТА НА ПАЦИЕНТА СЕ УПРАЖНЯВАТ ПРИ СПАЗВАНЕ НА ПРАВИЛНИКА ЗА 
УСТРОЙСТВОТО, ДЕЙНОСТТА И ВЪТРЕШНИЯ РЕД НА ЛЕЧЕБНОТО ЗАВЕДЕНИЕ. 
 
3. ПОСТАВЯНЕ НА ОКОНЧАТЕЛНА ДИАГНОЗА. 

Според критериите, посочени в програмата: 

 HBV инфекция: HBsAg (+), HBeAg или/ anti-HBe (+) чрез ELISA; доказана вирусна 
репликация - HBV ДНК - чрез хибридизация, количествен PCR или количествен 
анализ чрез разклонена ДНК (bDNA); 

 HDV инфекция: anti-HDV total (+) или IgМ anti-HDV (+) или HDAg (+) чрез 
имунохистохимия в чернодробна тъкан; 

 HCV инфекция: HCV генотип чрез молекулярно-биологично генотипизиране или 
серотип; доказана вирусна репликация - HCV RNA чрез количествен PCR или 
bDNA;  

 Чернодробна биопсия с хистологично определяне на тежестта и стадия на 
хроничния възпалителен процес при хистологичен резултат за хроничен хепатит 
или чернодробна цироза.  

 
4. ДЕХОСПИТАЛИЗАЦИЯ И ОПРЕДЕЛЯНЕ НА СЛЕДБОЛНИЧЕН РЕЖИМ. 

Медицински критерии за дехоспитализация: 
При осигуряване на коректна диагноза и лечение, корекция на променените параметри 

и усложнения при хронично чернодробно заболяване.  
Изготвя се препоръка за антивирусно лечение (протокол). 
Довършване на лечебния процес и проследяване 
В цената на клиничната пътека влизат до два контролни прегледа при явяване на 

пациента в рамките на един месец след изписване и задължително записани в епикризата.  
Контролните прегледи след изписване на пациента се отразяват в специален 

дневник/журнал за прегледи, който се съхранява в диагностично-консултативния блок на 
лечебното заведение – изпълнител на болнична помощ.  

При диагноза включена в Наредбата за диспансеризация, пациентът се насочва за 
диспансерно наблюдение, съгласно изискванията на същата. Диспансеризацията на 
злокачествените заболявания се провежда само в ЛЗБП и в КОЦ, като обемът и честотата 
на дейностите по диспансерно наблюдение са съгласно заложения алгоритъм в Наредба № 
40 от 2004 (обн. ДВ бр. 97/9.12.2011г.) 

 
5. МЕДИЦИНСКА ЕКСПЕРТИЗА НА РАБОТОСПОСОБНОСТТА – извършва се съгласно 
Наредба за медицинската експертиза на работоспособността. 



ІІІ. ДОКУМЕНТИРАНЕ НА ДЕЙНОСТИТЕ ПО КЛИНИЧНАТА ПЪТЕКА 
1. ХОСПИТАЛИЗАЦИЯТА НА ПАЦИЕНТА се документира в “История на заболяването” 
(ИЗ) и в част ІІ на “Направление за хоспитализация” - бл.МЗ-НЗОК №7. 
 
2. ДОКУМЕНТИРАНЕ НА ДИАГНОСТИЧНО - ЛЕЧЕБНИЯ АЛГОРИТЪМ – в “История на 
заболяването”. 
 
3. ИЗПИСВАНЕТО/ПРЕВЕЖДАНЕТО КЪМ ДРУГО ЛЕЧЕБНО ЗАВЕДЕНИЕ СЕ 
ДОКУМЕНТИРА В: 

- “История на заболяването”; 
- част ІІІ на “Направление за хоспитализация” - бл.МЗ-НЗОК №7; 
- епикриза – получава се срещу подпис на пациента (родителя/настойника), отразен в 

ИЗ. 
 
4. ДЕКЛАРАЦИЯ ЗА ИНФОРМИРАНО СЪГЛАСИЕ (Документ №.........................) – подписва 
от пациента (родителя/настойника) и е неразделна част от “История на заболяването”. 

 
ДЕКЛАРАЦИЯТА ЗА ИНФОРМИРАНО СЪГЛАСИЕ СЕ ПРИКРЕПЯТ КЪМ ЛИСТ 

“ИСТОРИЯ НА ЗАБОЛЯВАНЕТО”. 
 



ДОКУМЕНТ № 4 
 

ИНФОРМАЦИЯ ЗА ПАЦИЕНТА (РОДИТЕЛЯ /НАСТОЙНИКА/ПОПЕЧИТЕЛЯ) 
 

Заболяванията на черния дроб, жлъчните пътища и панкреаса протичат с 
разнообразни оплаквания: гадене, повръщане, болка или дискомфорт в различни части на 
корема, жълтеница и др. Вашият личен лекар съвместно със специалиста гастроентеролог 
ще преценят дали вашите оплаквания са сериозни. Ако е необходимо ще Ви насочат за 
уточняване на заболяването и лечение в гастроентерологично отделение или клиника.  

Когато изследванията, необходими за изясняване на естеството на Вашето 
заболяване изискват специална подготовка, наблюдение след провеждането им или се 
комбинират с лечебни процедури (“малки операции” без отваряне на корема), Вашият лекар 
ще Ви предложи прием в гастроентерологично отделение. Ако той прецени, че общото Ви 
състояние е увредено или заболяването Ви протича тежко, също ще Ви насочи към 
болница. 

В гастроентерологичното отделение в зависимост от Вашите оплаквания ще бъде 
проведен комплекс от диагностични процедури: 

  вземане на кръв за лабораторни изследвания; 

 рентгеново/скениращо изследване на съответния болен орган с или без използването 
на контрастно вещество, включително вкарано във вена; 

оглед на органите в корема с ехограф; 

 оглед на повърхностната обвивка на храносмилателната тръба с огъваема тръба с 
оптика (ендоскоп) през устата;вземане на малко парче за изследване под микроскоп; 

 рентгенова снимка на жлъчните и панкреасните канали с оцветяване с контрастно 
вещество (въведено през отвора но дванадесетопръстника, където се излива жлъчката и 
панкреасния секрет) чрез ендоскоп – наречена ендоскопска ретроградна холангио-
панкреатография (ЕРХП); 

 оглед на коремната кухина чрез тръба, наречена лапароскоп; 

 вземане на малко парче от черния дроб за изследване под микроскоп чрез специална 
игла въведена през кожата; 

 вземане на секрет или група клетки от определено място на черния дроб, 
задстомашната жлеза или другаде с много тънка специална игла под ехографски контрол; 

други изследвания според преценката на Вашия лекар. 
Лечението на Вашето заболяване може да бъде извършено с лекарства приети през 

устата, вкарани през вената или в мускул  
В някои случаи лечението се извършва под ехографски контрол, 

 дрениране на течни, некротични или инфектирани колекции с игла; 

 разрушаване на тумор чрез игла вкарана през кожата и подаване на импулси от 
специални апарати или чрез вкарване на алкохол, или други лечебни вещества. 

В други случаи лечението се извършва по ендоскопски път по време на ЕРХП – 
разрязване на гладкия мускул на отвора на дванадесетопръстника, където се изливат 
жлъчката и панкреасният секрет (сфинктеротомия), изваждане на камъни от жлъчните или 
панкреасни канали (ендоскопска екстракция) със/без предварителното им раздробяване с 
кошничка, подобно на лешник от лешникотрошачка (механична литотрипсия); разширяване 
на стеснени участъци с балони (балонна дилатация) и поставяне на протези (ендоскопско 
протезиране) или дрениране на жлъчка/панкреасен сок чрез поставяне на тънки 
пластмасови тръбички в жлъчните или панкреасните канали през носа (назо-билиарен или 
назо-панкреасен дренаж); спиране на кървене (ендоскопска хемостаза). 

При някои кисти на задстомашната жлеза в близост до стената на стомаха се 
извършва дрениране чрез игла през ендоскопа или специално поставена тръбичка 
(протеза). 

След проведеното лечение може да бъдете насочен за проследяване от Вашия ОПЛ 
или специалиста гастроентеролог, но може да Ви бъде предложено оперативно или друго 
лечение. 



В зависимост от необходимите за Вас изследвания и/или лечебни процедури ще Ви 
бъде предоставена обширна информация, а за част от тях ще Ви бъде поискано писмено 
съгласие. 

 


