Komunikat nr 80/2014 dla swiadczeniodawcow

realizujacych swiadczenia w rodzaju

leczenie szpitalne terapeutyczne programy zdrowotne w zakresie:

program leczenia w ramach swiadczenia chemioterapii niestandardowej

w sprawie obowiagzku przesytania kopii faktur zakupowych za leki

W nawigzaniu do komunikatu nr 73/2014 z dnia 24 kwietnia br., w sprawie obowigzku przesyfania

kopii faktur zakupowych za leki informujemy, ze zmianie ulega wzor tabeli stanowigcej wykaz

pacjentow rozliczanych w rodzaju leczenie szpitalne terapeutyczne programy zdrowotne, produkt

kontraktowy 03.0001.087.02 - substancje

czynne w ramach $wiadczenia chemioterapii
niestandardowej (wzor tabeli ponizej):
Pieczatka Tytutowa Swiadczeniodawcy
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Podpis Dyrektora/Osoby upowaznionej
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