STOMATOLOGIGZNYM

LEGZENIU

Ml JAKIE DOKUMENTY POTRZEBNE

Nie potrzebujesz skierowania, zeby pdj$¢ do den-
tysty, lecz jezeli chcesz skorzysta¢ z bezptatnych
Swiadczen gwarantowanych w ramach ubezpiecze-
nia w NFZ, musisz zabra¢ ze sobg Karte Ubezpie-
czenia Zdrowotnego lub inny wazny dokument po-
twierdzajacy twoje uprawnienia do Swiadczen opie-
ki zdrowotnej.

UWAGA!!! Skierowanie jest wymagane w przy-
padku korzystania ze Swiadczen chirurgii szcze-
kowo-twarzowej!

Hl GDZIE DO DENTYSTY

Jezeli chcesz skorzystaé ze $wiadczen w ramach
ubezpieczenia w NFZ, szukaj gabinetéw stomatolo-
gicznych w zakfadach opieki zdrowotnej oraz w in-
dywidualnych i grupowych praktykach stomatolo-
gicznych, ktére maja podpisang z NFZ umowe
na udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej. Gabine-
ty takie posiadajg umieszczone na budynku, w kto-
rym sie znajduja, w widocznym miejscu logo NFZ,
a wewnatrz powinny by¢ widoczne godziny przyje¢
i wykaz personelu udzielajgcego Swiadczen w ra-
mach ubezpieczenia. Pamietaj, ze nie obowiazuje
rejonizacja, mozesz zatem wybra¢ dowolny gabi-
net sposrod tych, ktore zawarty kontrakt z NFZ. Li-
sta takich placowek dostepna jest w siedzibie Sla-
skiego Oddziatu NFZ oraz na stronie internetowe;j
www.nfz-katowice.pl.

B LECZENIE W RAMACH UBEZPIECZE-
NIA W STANDARDZIE A LECZENIE
PONADSTANDARDOWE

Bezptatne $wiadczenia i materialy stomatologiczne,

przystugujace w ramach ubezpieczenia, okreslit

w trybie rozporzadzenia Minister Zdrowia. Ich wy-

kaz zamieszczony jest obok. Wszystkie Swiadcze-

nia i materiaty wykraczajace poza okreslony w wy-
kazie standard sg dla pacjenta petnoptatne. Jesli
chcesz wigc skorzystaé z materiatow spoza wykazu
materiatfow gwarantowanych, na przyktad z plomby

Swiattoutwardzalnej, bedziesz musiat zaptacic

i za plombe, i za cate leczenie. Nie ma bowiem juz

tzw. dopfat.

UWAGA!!!! KOMU PRZYSLUGUJE
ZNIECZULENIE 0GOLNE

jezeli wynika to ze wskazan medycznych:
- dzieciom i mtodziezy niepetnosprawnym
do ukoriczenia 16. roku zycia
dzieciom i mtodziezy niepetnosprawnym
w stopniu umiarkowanym i znacznym
od ukonczenia 16. do ukonczenia 18. roku
zycia
przysfuguje znieczulenie ogoine przy wykonywa-
niu $wiadczen gwarantowanych, z wytgczeniem
procedury wizyty niepowigzanej z innymi $wiad-
czeniami gwarantowanymi (pierwszej wizyty dzie-
ci do ukoniczenia 6. roku zycia)

osobom niepetnosprawnym w stopniu
umiarkowanym i znacznym, ktore ukonczyty
18. rok zycia

Podstawa prawna:

1. Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze Srodkow publicznych (tekst
Jjednolity z 2008 roku, Dz.U. nr 164, poz. 1027 z pézn. zm.)

2. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 30 sierpnia 2009 roku
w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia
stomatologicznego (Dz.U. nr 140, poz. 1144 z dnia 31 sierpnia
2009 roku z pézn. zm.)

3. Zarzadzenie nr 55/2010/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia w sprawie okreslenia warunkow zawierania i realizacji
umow w rodzaju leczenie stomatologiczne z pézn. zm.

KOLEJNE WYDANIE UKAZE SIE 3 CZERWCA

Wykaz $wiadczen ogolnostomatologicznych

Wykaz materiatéw stomatologicznych stosowanych przy udzielaniu

Swiadczen gwarantowanych dla wszystkich $wiadczeniobiorcow

1. |Badanie lekarskie stomatologiczne z instruktazem higieny jamy ustnej 1 raz w okresie 12 miesigcy
2. |Badanie lekarskie kontrolne 3 razy w okresie 12 miesigcy 1 teriat d tnien h 5 | t k tk t
3 Badanie lekarza specjalisty z krotka pisemna oceng i wskazaniami diagnostyczno-terapeutycznymi dla - material do wypelnien czasowyc - amalgamat kapsufkowy typu non
" |lekarza prowadzacego, bez powiazania z innymi $wiadczeniami gwarantowanymi 2. cementy podktadowe na bazie wo- gamma 2 . )
4. [Badanie zywotnosci zebow z objeciem badaniem 3 zebow sasiednich lub przeciwstawnych dorotlenku wapnia, cement fosfo- 6. materlgiy do wypetnien kanatow
Zdjecie zebowe wewnatrzustne do dwach zdjg¢ wewnatrzustnych w okresie 12 miesigcy z wpisaniem ’ korzeniowych
5. |opisu do dokumentacji przystuguje wyfacznie w potaczeniu ze $wiadczeniami stomatologicznymi ranowy 7. Cwieki gutaperkowe
2”_"”50"’“’_“"“‘_2? SElED pfjb"czn\_’ch e | 3. cementy glasjonomerowe 8. masa wyciskowa alginatowa
nieczulenie miejscowe powierzchniowe jako samodzielne znieczulenie przysiugujace w powiazaniu . ol &ni
617 s’wiadczeniamji stomatglogicznymi finanjsowanymi ze $rodkow publiczm‘;chy ace W powia 4. kompozytowy materiat chemou- 9 masre]l do WbyC|Sng €Zynnoscio-
7 Znieczulenie miejscowe nasiekowe przysiugujace w powigzaniu ze $wiadczeniami stomatologicznymi twardzalny do wypetniania ubytkow Wyc przy _EZZQ u
" |finansowanymi ze $rodkéw publicznych . j i 10. nici chlrurglczne
o, | Znieczulenie przewodowe wewngirzusine przysluguiace w powiazaniu ze Swiadczeniami stomatologiczymi w zebach przednich gorych i dol- 11. szyny unieruchamiajace, drut liga-
* | finansowanymi ze $rodkow publicznych nych (Od 3+ do +3, od 3-do - 3) turowy
9. |Leczenie prochnicy powierzchownej - za kazdy zab
10.|Postepowanie przy obnaZe.niu i skaleczeniu miazgi zeba - bezpo$rednie pokrycie miazgi zgba Wykaz $wiadczen ogélnostomatologicznych udzielanych
11. | Opatrunek leczniczy w zgbie statym W znieczuleniu ogélnym
12.|Catkowite opracowanie i odbudowa ubytku zeba na 1 powierzchni
13. | Catkowite opracowanie i odbudowa ubytku zgba na 2 powierzchniach . . - . . — . . _—
14. | Catkowite opracowanie i odbudowa rozlegtego ubytku zeba na 2 powierzchniach ; Eggg::g :gt:::t:: ig:]r;gfsfg'f;;e\z'gﬁgﬁaigr;?;g:egy jamy ustnej 1 raz w okresie 12 miesigoy
:2 gzﬁg\rf]v:; :m;mggi; ;;guzgz\g:t rrzoezrlﬁsmt; ;thk)lfjtl::) ;erl:] ;2; powierzchniach (MOD*) 3' Badanie lekarza specjalisty z kr0¥ka pisemng oceng iewyskazaniami diagnostyczno-terapeutycznymidia
7] T B (R o 2 e e W e, Iek_arz.a prowadzacego, bez powmzamavz |nny.m'| $wiadczeniami gwarantow_anym| _ _
78, |EKstyrpacja przyZyciowa miazgi zgba 1 kanalu™ Zd1§0|e zgbowe wewna.t.rzustne do QWoch zdjgc wewnqtrzusmych w qkresne 1'2 miesigcy z wpisaniem
T Elhypacs saleovane] iz e T K™ # i o dolumanach s vy  plcznis 20 Swadczanani slomatoiogiczyi
20. | Czasowe wypelnienie 1 kanafu*> 5. [Leczenie prochnicy powierzchownej - za kazdy zab
21. | Ostateczne wypefnienie 1 kanalu™ _ _ 6. |Postepowanie przy obnazeniu i skaleczeniu miazgi zeba - bezposrednie pokrycie miazgi zeba
2. Leczenie gn_dodontyczne zgba z zakazon):rﬂ kanafem z wypetnieniem 1 kanafu (nie obejmuje 7. [Opatrunek leczniczy w zgbie stalym
oprac.owamal or?budowy ubytku koror}y z¢ba) _ _— _ 8. [Catkowite opracowanie i odbudowa ubytku zgba na 1 powierzchni
03, (L:J;légfilfeagg;w nazgbnych za kazdg 1/2 tuku zgbowego 1 raz w okresie 12 miesigcy w obrebie 9. Ca1kow?te opracowan?e | odbudowa ubyiku zeba na 2 powierzchniach_ .
= - — T . 10. | Catkowite opracowanie i odbudowa rozlegtego ubytku zgba na 2 powierzchniach
24. | Plukanie kieszonki dzigstowej i aplikacja leku (obejmuje kazda wizyte) 11. | Catkowite opracowanie i odbudowa rozlegtego ubytku zgba na 3 powierzchniach (MOD*)
25. |Leczenie zmian na bionie Sluzowej jamy ustnej (obejmuje kazda wizyte) 12. | Trepanacja martwego zeba z zaopatrzeniem ubytku opatrunkiem
26. |Kiretaz zwykly w obrebie 1/4 uzgbienia (nie obejmuje znieczulenia i opatrunku) 13. |Dewitalizacja miazgi zgba z zaopatrzeniem ubytku opatrunkiem
27.|Unieruchomienie zgbow ligaturg druciang 14. |Ekstyrpacja przyzyciowa miazgi zgba 1 kanatu**
28.|Usunigcie zgba jednokorzeniowego 15, |Ekstyrpacja zdewitalizowanej miazgi zgba 1 kanalu™*
29. | Usunigcie zgba wielokorzeniowego 16. |Czasowe wypelnienie 1 kanalu™*
30. | Usunigcie zgba przez diutowanie wewnatrzzgbodofowe przy zastosowaniu wiertet, dzwigni 17. | Ostateczne wypefnienie 1 kanafu**
31.|Chirurgiczne zaopatrzenie mafej rany obejmujace do 3 zgbodotow facznie ze szwem 18, |Leczenie endodontyczne zeba z zakazonym Kanalem z wypefnieniem 1 kanafu (nie obejmuje
32. | Zatozenie opatrunku chirurgicznego " |opracowania i odbudowy ubytku korony zgba) **
33 Nacigcie powierzchniowo, podsluzowkowo lub podskornie lezacego ropnia, facznie z drenazem 19 Usunigcie zl_og_dw nazgbnych za kazda 1/2 fuku zgbowego 1 raz w okresie 12 miesigcy w obrebie
*|i opatrunkiem " |catego uzgbienia
34.|Tymczasowe zaopatrzenie zlamanej szczeki lub zuchwy 20. | Ptukanie kieszonki dzigstowe; i aplikacja leku (obejmuje kazda wizyte)
35.|Repozycja i unieruchomienie zwichnigtej zuchwy 21. |Leczenie zmian na btonie $luzowej jamy ustnej (obejmuje kazdg wizyte)
Uzupetnienie brakow zgbowych przy pomocy ruchomej protezy czg$ciowej z zastosowaniem 22. [Kiretaz zwykly w obrebie 1/4 uzeblen[a (nie obejmuje aneczlulenlal| opatrunku.). . . _
36. |elementow doginanych utrzymujacych 1 raz na 5 lat, w zakresie 5-8 brakujacych zebow w 1 fuku o3 [Plastyka wedzidelka wargi i faldow $luzéwkowych przedsionka jamy ustnej i policzka (nie obejmuje
zgbowym (ograniczenie nie dotyczy 0sob po operacyjnym usunigciu nowotworow) o ﬁnl.eczulsnla.l opatrubn’ku)lv —
Uzupetnienie brakow zebowych przy pomocy ruchomej protezy czesciowej z zastosowaniem o5, sz,:ilécci:ggglfeéioigng::;;?eg;ucIana
37. Svle1rn':31rl1tu()\z\(lJ drog[nanylch ytréyrtnchycr]J razna 5 Igt, w zakregel W|eksz¥m niz 8 brakujacych zgbow 26. |Usuniecie zgba wiglokorzeniowego
AFTIEGHTS (T L3 GATD [ TR i LS o0 i) 27. |Usunigcie zgba przez diutowanie wewnatrzzebodofowe przy zastosowaniu wiertet, dzwigni
Zaopatrzenie bezzgbnej szczgki protezg catkowita w szczgce tacznie z pobraniem wycisku 28 Usunigcie zeba przez diutowanie zewnatrzzgbodolowe z wytworzeniem plata $luzowkowo-
38. | czynno$ciowego na fyzce indywidualnej 1 raz na 5 lat (ograniczenie nie dotyczy 0sob po operacyjnym " | okostnowego
usunigciu nowotworow) 29. | Operacyjne usuniecie zeba zatrzymanego
Zaopatrzenie bezzebnej szczeki proteza catkowita w zuchwie tacznie z pobraniem wycisku 30. | Chirurgiczne zaopatrzenie malej rany obejmujace do 3 zebodotow facznie ze szwem
39. | czynnosciowego na fyzce indywidualnej 1 raz na 5 lat (ograniczenie nie dotyczy 0s6b po operacyjnym 31. [Chirurgiczne zaopatrzenie duzej albo znacznie zanieczyszczonej rany
usunigciu nowotwordw) 32 Zatamowanie masywnego krwawienia w obrebie jamy ustnej przez podwigzanie, podkiucie naczyn -
40 Odtworzenie funkeji zucia przez naprawe protez ruchomych w wigkszym zakresie z wyciskiem 1 raz *|jako odrgbny zabieg
“|na 2 lata 33. |Zatozenie opatrunku chirurgicznego
M Catkowite podScielenie 1 protezy w sposob posredni facznie z uksztattowaniem obrzeza - dla szczeki 34 Wycigcie matego guzka, zmiany guzopodobnej, wiokniaka lub pobranie wycinka/biopsja kosci wraz
“|1razna2 lata " |z uzyskaniem wynikow badania histopatologicznego
4 Calko_wite po_ds’cielenie 1 protezy w sposob posredni facznie z czynno$ciowym uksztattowaniem 35. |Wyluszczenie torbieli zgbopochodnej
*|obrzeza - dla zuchwy 1 raz na 2 lata 36. |Wyluszczenie kamienia z przewodu $linianki
43 Wizyta bez powiazania z innymi $wiadczeniami gwarantowanymi (dotyczy pierwszej wizyty dzieci 37. | Plastyka potgczenia ustno-zatokowego jako samodzielne postgpowanie
*|do ukoriczenia 6. roku zycia) 38 Plastyka potaczenia ustno-zatokowego jako nastepstwo ekstrakcji zgba wykonywanej w ramach
44.|Zabezpieczenie bruzd zgbow szostych lakiem szczelinowym - 1 raz do ukoriczenia 7. roku zycia “|$wiadczen gwarantowanych
45, | Lakierowanie wszystkich zebow stalych nie czeSciej niz 1 raz na kwartal - za kazda 1/4 fuku| |39, |Nacigcie powierzchniowo, podsluzowkowa lub podskomie lezacego ropnia, facznie  drenazemi opafrunkiem
*|zebowego*** 40. | Zalozenie drucianej szyny nazebnej
46. | Impregnacia zgbiny zgbow mlecznych*** 41. [Repozycja i unieruchomienie zwichnigtej zuchwy
47.|Opatrunek leczniczy w zgbie mlecznym*** 42. | Zabezpieczenie bruzd zgbow szostych lakiem szczelinowym - 1 raz do ukonczenia 7. roku zycia***
48.|Amputacja przyzyciowa miazgi zgba z nieuformowanym korzeniem*** 43. | Lakierowanie wszystkich zgbow staiych nie czesciej niz 1 raz na kwartat - za kazda 1/4 fuku zebowego***
49.[Amputacja przyzyciowa miazgi zgba w uzasadnionych przypadkach*** 44. |Impregnacja zgbiny zgbow mlecznych - za kazdy zab™**
50. |Ekstyrpacia przyzyciowa miazgi zgba z nieuformowanym Korzeniem - za 1 kanal** 45. | Catkowite opracowanie | odbudowa ubytku zeba miecznego™* .
57, |EKstyrpacja zdewitalizowane] miazgi zgba z nieuformowanym Korzeniem - za 1 kanal >~ 46. | Catkowite opracowanie ledbudowg Zniszezonego, zlamanego kata w zgbach siecznych stalych***
52. | Amputacja mortaina miazgi zgba mlecznego™*> 47.|Kosmetyczne quryme me(_'jorozwolu szkliwa w zgbach stafych***
53. |Catkowite opracowanie i odbudowa ubytku zgba miecznego™** 48. | Opatrunek leczniczy w zgbie mlecznym™*** _
54_ | Calkowite opracowanie i odbudowa zniszczonego, zlamanego kata w zgbach siecznych stalych*** 49. | Amputacia przyzyciowa miazgi 26ba z nieuformowanym korzenlem*::*
55.|Kosmetyczne pokrycie niedorozwoju szkliwa w zgbach stalych*** 50. Amputaqg przyzyclowa miazgi 'zeba W u;asadmonych przypadkgch
Leczenie endodontyczne zgha z wypefnieniem 2 kanafow (nie obejmuje opracowania i wypetnienia . B P ) ) i 2 i i Al - 2 ] DRI
56. ubytku korony zeba) **** 52. |Ekstyrpacja zdewitalizowanej miazgi zgba z nieuformowanym korzeniem - za 1 kanat***
: = s - e = - 53. |Amputacja mortalna miazgi zgba mlecznego***
57. hg;fmf;g‘:;ggggcﬂimba 2 el & (A (b CEjaLB CRErniEn i W 54 Leczenie endodontyczne zgba z wypetnieniem 2 kanatow (nie obejmuje opracowania i wypefnienia
- - - - — ~ - — " |ubytku korony zgba) ****
58. tgggg:;;:ﬁ;l ?aoylggﬁﬁga:i%?é;iﬁéﬂ;yzrg;):f Ei‘fim Z wypetnieniem 2 kanafow zeba (nie obejmuje 55. tﬁ;tz;lrikeo?(;'n:;ggggisz*zeba z wypefnieniem 3 kanatow (nie obejmuje opracowania i wypefnienia
72| ol 0 1) 10 2 7 1) 2 ) 5y Uy L G e UEEenlr = Leczenie endodontyczne zgba z zakazonymi kanatami z wypetnieniem 2 kanatow (nie obejmuje
60. [Badanie kontrolne nie czesciej niz 1 raz na kwartaf***** 96.| s pracowania i wypelnienia ubytku korony z¢ha) ****
57. |Kiretaz otwarty - w obrebie 1/4 uzgbienia (nie obejmuije znieczulenia oraz zaopatrzenia rany) ****
Ebiaénienia: . ) 58. | Gingiwoosteoplastyka***
*x yvagdczmemea:relztu?jstgrgégazv?%z'gazlgﬁ|em zebOw przedtrzonowych i trzonowych u 0s6b powyzej E0W ey kalorzedsionKellamyjusine i
18. roku 2ycia (e dotyczy kobiet w ciazy | w okresie pologu) 60. Za102eni§ opatrunku_ pqradontologicznego - kazde 3 klole'jne przestrzenie mie.dlzylngowe**** .
ok Swiadczenie jest udzielane dzieciom i miodziezy do ukoriczenia 18. roku Zycia 61. Operacyjne Eiilomeme zatrzymanego zgba z zatozeniem elementu umozliwiajacego sprowadzenie
Hoxkk Swiadczenie jest udzielane dzieciom i mfodziezy do ukonczenia 18. roku zycia oraz kobietom z¢ha d0.1uku — R = .
w ciazy i w okresie potogu, ktdry trwa 42 dni od dnia porodu 62. | Operacyjne usunigcie zawiazkow zgbow ze wskazan ortodontycznych***
**xxx  Swiadczenie jest udzielane kobietom w ciazy i w okresie pofogu, ktory trwa 42 dni od dnia | 63.|Usuniecie ziogow nazebnych nie czesciej niz 1 raz na 6 miesiecy w obrebie calego uzgbienia*****
porodu 64. |Badanie kontrolne nie czgsciej niz 1 raz na kwartaf*****

NYZ |

www.nfz-katowice.pl

Narodowy Fundusz Zdrowia
Slaski Oddziat Wojewddzki w Katowicach

www.nfz.gov.pl

Informacja ogdina
ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice, tel. 32 735 19 00
ul. gen. Jankego 15A, 40-615 Katowice, tel. 32 735 05 05

Biuro Dziatu Skarg i Wnioskow
ul. gen. Jankego 15A, 40-615 Katowice,
tel. 3273505 13; 32 735 05 45

Informacja dotyczaca
Karty Ubezpieczenia Zdrowotnego (KUZ)
ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice, tel. 32 735 18 00

Informacija dotyczaca zasad wydawania Europejskiej
Karty Ubezpieczenia Zdrowotnego (EKUZ)

oraz dokumentow potrzebnych do jej otrzymania

ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice,

tel. 32 73518 87, 32 73518 78, 32 735 18 72

Informacija dotyczaca zasad rozliczania (refundacii)
kosztow leczenia poniesionych przez ubezpieczonych
w krajach UE/EFTA

ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice,

tel. (0048) 32 735 16 73, 32 735 15 67, 32 735 16 25

NAS W PIATKOWYM WYDANIU ,,GAZETY”!

Informacja dotyczaca planowego leczenia
poza granicami kraju

ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice,

tel. 32 73516 25, 32 73516 73

Informacja Dziatu Lecznictwa Uzdrowiskowego
ul. gen. Jankego 15A, 40-615 Katowice,

tel. 32 735 05 22

Dziat ds. Srodkéw Pomocniczych

i Przedmiotow Ortopedycznych

ul. gen. Jankego 15A, 40-615 Katowice,

tel. 32 735 05 56, 32 735 05 57

Ptatny materiat przygotowany i zlecony przez NFZ
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