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В ИМЕТО НА НАРОДА

 АДМИНИСТРАТИВЕН СЪД - СОФИЯ-ГРАД,  Второ отделение 77 състав,  в 
публично заседание на 22.01.2026 г. в следния състав:

СЪДИЯ: Евгения Баева

 
 
при участието на секретаря Антонина Митева, като разгледа дело номер 6475 
по  описа  за  2023  година  докладвано  от  съдията,  и  за  да  се  произнесе  взе 
предвид следното:

 Производството е по реда на чл. 145 и следващите от Административнопроцесуалния 
кодекс (АПК), чл. 76а, ал. 4 от Закона за здравното осигуряване (ЗЗО).
Производството е образувано по жалбата на Университетска многопрофилна болница за активно 
лечение «Свети Иван Рилски» ЕАД със седалище и адрес на управление [населено място], срещу 
Писмена  покана  с  изх.  №  29-02-30/25.05.2023  година  на  Директора  на  Столичната 
здравноосигурителна каса, с която търговецът е поканен да заплати сумата от 1 021 890,91 лева, 
представляваща платена без правно основание по Клинични пътеки № № 38, 39, 40.1, 42.1, 43, 44, 
213, 214 и 215 и Клинични процедури 03 и 04. 
Жалбоподателят  твърди,  че  оспорената  Покана  е  издадена  при  допуснати  съществени 
процесуални нарушения,  неправилно приложение на  материалния закон и  в  несъответствие с 
целта му. Твърди, че лицата, които са извършили проверката – Ц. И. Д., Ц. М. Ч., А. В., Д. Т. Т.-П.  
и П. М. не притежават образователно-квалификационна степен „магистър по медицина“. Твърди, 
че  актът е  немотивиран и вътрешно противоречив.  Твърди,  че  административният орган не е 
установил относимите факти, поради което е направил необосновани изводи за неспазване на 
диагностично-лечебния алгоритъм, нарушения по чл. 292, т. 6, б. „б“, вр. чл. 352, ал. 1, т. 3 и чл.  
390, ал. 1 от Н. за МД 2020 – 2022 година. Отделно от това твърди, че дейностите са извършени,  
съобразно изискванията,  поради което не  са  извършени нарушения.  Моли съда да  постанови 
решение,  с  което  да  отмени  обжалваната  Покана.  Претендира  направените  пред  инстанцията 
съдебно-деловодни разноски.
В съдебно заседание жалбоподателят, чрез процесуален представител, поддържа жалбата. 
Ответникът, чрез процесуален представител, оспорва жалбата. Моли съда да постанови решение, 



с което да я отхвърли. Твърди, че Поканата е издадена от компетентен орган, при спазване на 
процесуалните правила, правилно приложение на материалния закон и в съответствие с целта му. 
Твърди, че описаните в Поканата нарушения са извършени. Моли съда да постанови решение, с 
което да отхвърли жалбата. Претендира присъждане на направените пред инстанцията съдебно-
деловодни  разноски.  В  писмено  становище  от  05.02.2026  година  излага  подробните  си 
съображения.  В условията на  евентуалност,  при отхвърляне на жалбата,  прави възражение за 
прекомерност на изплатеното адвокатско възнаграждение.
Съдът,  след преценка на представените по делото доказателства,  доводите и възраженията на 
страните в производството, намира за установено от фактическа и правна страна следното:
Административното  производство  е  започнало  въз  основа  на  Заповед  №  РД-18-1/03.01.2023 
година  на  Директора  на  Столичната  здравноосигурителна  каса  за  извършване  на  проверка  за 
изпълнение  на  Договор  №  22-2451/2020  година  за  оказана  болнична  помощ.  Срокът  за 
извършване  на  проверката  е  до  17.03.2023  година,  продължаван  със  Заповеди  №  № 
РД-18-Ш/10.01.2023  година,  РД-18-  1#2/31.01.2023  година  и  РД-18-  1#3/14.02.2023  година. 
Заповедите  са  връчени  на  жалбоподателя  съответно  на  03.01.2023  година,  10.01.2023  година, 
01.02.2023 година и 14.02.2023 година. 
В  Протокол  №  РД-18-1-4/17.03.2023  година  са  обективирани  резултатите  от  извършената 
проверка. Протоколът е връчен на жалбоподателя на 27.03.2023 година. 
В  Протокол  №  РД-18-1-5/28.03.2023  година  са  обективирани  резултатите  от  извършената 
проверка. Протоколът е връчен на жалбоподателя на 29.03.2023 година.
Срещу двата протокола е подадено възражение от жалбоподателя с вх. № 22-2451-36/30.03.2023 
година до Арбитражната комисия на Столичната здравноосигурителна каса. 
В  Протокол  №  15/11.04.2023  година  е  обективирано  решение  на  Арбитражната  комисия  по 
медицински  дейности,  създадена  със  Заповед  № РД-09-79/05.04.2023  година,  с  което  3-ма  от 
членовете са приели, че възражението е основателно и 3-ма - неоснователно.
С  Писмена  покана  с  изх.  №  29-02-30/25.05.2023  година  на  Директора  на  Столичната 
здравноосигурителна каса,  жалбоподателят е поканен да заплати сумата от 1 021 890,91 лева, 
представляваща платена без правно основание по Клинични пътеки, подробно описани в акта, 
съответстващи на описаните в Протокол № РД-18-1-5/28.03.2023 година. 
Поканата  е  връчена  на  жалбоподателя  на  06.06.2023  година,  поради  което  подадената  на 
19.06.2023 година, в срока по чл. 76а, ал. 4 от ЗЗО и от адресата на акта жалба е допустима.
В  ЗЗО  са  предвидени  две  възможности  за  ангажиране  на  отговорността  на  изпълнителя  на 
болнична помощ : 1.) по чл. 76а от ЗЗО с покана - когато изпълнителят на медицинска и/или 
дентална помощ е получил суми без правно основание, които не са свързани с извършване на 
нарушение по този закон или на Н. и това е установено при проверката на контролните органи по 
чл. 72, ал. 2; 2.) по чл. 76б от ЗЗО със заповед за налагане на санкции – когато изпълнителят, 
вследствие  на  нарушение  на  ЗЗО или  на  Н.  е  получил  суми без  правно  основание  и  това  е 
установено при проверката на контролните органи по чл.  72,  ал.  2.  В този случай писмената 
покана се издава след като заповедта за налагане на санкции влезе в сила. 
Двете производства протичат с извършване на проверка по чл. 72, ал. 2 от ЗЗО, която приключва 
със съставяне на протокол : 1.) чл. 76а, ал. 2 от ЗЗО и 2.) по чл. 74, ал. 3 от ЗЗО. 
Административният орган издава : 1.) писмена покана, когато няма нарушения на ЗЗО и Н., но 
има неоснователно получени суми, арг. чл. 76а от ЗЗО, респ. 2.) заповед за налагане на санкции,  
когато изпълнителят е получил суми без правно основание в резултат на извършено нарушение по 
този закон или на Н., арг. чл. 76б от ЗЗО. След влизане в сила на заповедта по чл. 76б от ЗЗО се 
издава писмена покана за възстановяване на неоснователно получените суми.



В  конкретния  случай,  видно  от  съставения  протокол  на  28.03.2023  година,  е  установено 
неспазване на чл. 30, т.т. 1 и 2, чл. 295, т. 18, чл. 316, ал. 1 и чл. 357, ал. 3 от Н.. С протокола от  
17.03.2023 година е установено неспазване на чл. 352, ал. 1 и 3 и чл. 390, ал. 1 и ал. 2 от Н..
Посочените разпоредби създават правила за поведение, при нарушаването на които са предвидени 
санкции в Н..
Съдът намира, че разликата в двете производства се свежда до това дали получените суми са в 
резултат  на  извършени  нарушения  на  Н.  и  ЗЗО  или  не,  и  не  е  предоставена  оперативна 
самостоятелност на административния орган да избере един от двата способа. 
В конкретния случай са установени нарушения на Н. и ЗЗО.
Т. е и възприятието на жалбоподателя, който е подал възражение по чл. 74, ал. 4 от ЗЗО срещу 
двата протокола.
Видно  от  Протокол  №  15/11.04.2023  година  Арбитражната  комисия  се  е  произнесла  по 
установените нарушения на Н., описани и в двата протокола. 
В поканата са описани констатираните с протокола от 28.03.2023 година нарушения. 
При липса на констатации за извършено нарушение по ЗЗО и Н.,  съставляващо основание за 
прилагане на санкция, не е налице приложното поле на правилото по чл. 75,  ал. 1 от ЗЗО за 
произнасяне от арбитражна комисия по направеното възражение от проверения изпълнител на 
медицинска  помощ.  Възражение  срещу  съставен  протокол  за  неоснователно  получени  суми, 
които  не  са  свързани  с  извършване  на  нарушение  по  този  закон  или  на  Н.,  се  подава  пред 
управителя на НЗОК, съответно пред директора на РЗОК.
Посочените  обстоятелства  водят  до  извод  за  недопустимо  смесване  от  страна  на 
административния  орган  на  двете  процедури,  респ.  до  неяснота  относно  приложимото 
производство. Това е нарушило правото на защита на жалбоподателя.
С  оглед  гореизложеното  съдът  намира,  че  оспорената  заповед  е  издадена  при  допуснати 
съществени процесуални нарушения и подлежи на отмяна само на това основание.
За прецизност на изложението следва да се изложат и следните мотиви :
Оправомощени  да  извършват  контрол  по  изпълнение  на  договорите  с  Националната 
здравноосигурителна  каса  са  длъжностни  лица  –  служители  на  Националната 
здравноосигурителна  каса,  определени  със  заповед  на  управителя  на  Националната 
здравноосигурителна каса или от оправомощено от него длъжностно лице, и от длъжностни лица 
от Районните здравноосигурителни каси – контрольори, арг. чл. 72, ал. 2 от ЗЗО. Изискването на 
чл. 411, ал. 3 от Н. касае осъществяване на проверки по чл. 73, ал. 1, т. 7 от ЗЗО за съответствието 
на дейността на изпълнителите с критериите за достъпност и качество на медицинската помощ, 
регламентирани в Н. в съответствие с чл. 59в.
Критерии за достъпност и качество на медицинската помощ са: 1.  обезпеченост на лечебното 
заведение по чл. 9 от Закона за лечебните заведения с медицински специалисти на основен трудов 
договор; 1а. спазване на изискването по чл. 59, ал. 10, освен в случаите по чл. 59, ал. 12 и 12а; 2. 
наличие на нормативно определената и технически изправна медицинска апаратура и техника на 
територията на съответното лечебното заведение; 3. осигуряване от лечебното заведение по чл. 9 
от Закона за лечебните заведения на непрекъснато 24-часово изпълнение на медицинска помощ 
при  спешни състояния;  4.  предоставяне  на  медицинска  помощ в  съответствие  с  утвърдените 
медицински стандарти и Правила за добра медицинска практика.
Установените  нарушения  касаят  предоставяне  на  медицинска  помощ  в  съответствие  с 
утвърдените медицински стандарти и правилата за добра медицинска практика.
Становището на ответника е, че дейностите не попадат в разпоредбата на чл. 73, ал. 1, т. 7 от ЗЗО, 
поради което не е представил доказателства за тези обстоятелства.
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С оглед на това съдът намира, че в хода на административното производство е допуснато още 
едно съществено процесуално нарушение.
Установените  с  протокола  от  28.03.2023  година  и  възпроизведени  в  поканата  нарушения  се 
свеждат до това, че не са извършени дейности по клинични пътеки № № 36, 38, 39, 40.1, 42.143, 
44, 213, 214 и 215 и клинични процедури 03 и 04. 
Задължителни процедури по КП според Приложение № 17 към Н. 2020 – 2022 са следните:
1.) КП № 36 „Диагностика и лечение на белодробен тромбоемболизъм без фибринолитик“.
Клиничната пътека се счита за завършена, ако са приложени и отчетени минимум четири основни 
диагностични  процедури,  от  които  задължително:  58500-00  Рентгенография  на  гръден  кош, 
ултразвук  на  сърце  и  13842-00  Интраартериална  канюлизация  за  кръвно-газов  анализ  и  две 
основни терапевтични процедури, посочени в таблица Кодове на основни процедури.
Когато се налага използване на кодовете от блокове 1923 - Хематологични изследвания, 1924 - 
Биохимични  изследвания  и  1934  -  Други  лабораторни  изследвания,  се  извършват  и  кодират 
необходимите  кодове  от  блока,  като  същевременно  се  изпълнява  изискването  :  Включва 
задължително  извършване  на  целия  комплекс  от  медико-диагностични  изследвания: 
Хематологични изследвания - С., хемоглобин, хематокрит, еритроцити, левкоцити, тромбоцити, 
аРТТ; Биохимични изследвания - чернодробни ензими, креатинин, кръвна захар, фибриноген; КК, 
тропонин I; D- димер тест - по преценка.
2.)  КП № 38  „Диагностика  и  лечение  на  хронична  обструктивна  белодробна  болест  -  остра 
екзацербация“.
Клиничната  пътека  се  счита  за  завършена,  ако  са  приложени  и  отчетени  три  основни 
диагностични  процедури,  от  които  задължителни  са:  хематологични  изследвания.  58500-00 
Рентгенография на гръден кош. 11506-00 Други изследвания на дихателна функция; Дихателен 
функционален тест; С. и две основни терапевтични процедури, едната задължително 92043-00, 
посочени в таблица Кодове на основни процедури.
3.) КП № 39 „Диагностика и лечение на бронхопневмония и бронхиолит при лица над 18 годишна 
възраст“.
Клиничната пътека в частта си „Пневмония“ се счита за завършена, ако са приложени и отчетени 
три основни диагностични процедури, две от които са задължителни: 58500-00 Рентгенография 
на гръден кош и хематологични изследвания (91910-04, 91910-05, 91910-12, 91910-13, 91910-26, 
91910-27, 91910-29).
4.) КП № 40.1 „Диагностика и лечение на бронхиална астма: средно тежък и тежък пристъп при 
лица над 18 годишна възраст“.
Клиничната  пътека  се  счита  за  завършена,  ако  са  приложени  и  отчетени  две  основни 
диагностични процедури (едната от които задължително е 11506-00 спирометоия) и две основни 
терапевтични процедури, посочени в таблица Кодове на основни процедури.
5.)  КП  №  42.1  „Диагностика  и  лечение  на  гнойно-възпалителни  заболявалия  на  бронхо-
белодробната система при лица над 18 години“. 
Клиничната  пътека  се  счита  за  завършена,  ако  са  приложени  и  отчетени  три  основни 
диагностични - 58500-00 Рентгенография на гръден кош, 92184-02 Микроскопско изследване на 
проба  от  трахея,  бронх,  плевра,  бял  дроб,  друга  гръдна  проба  и  храчка  за  култура  и 
чувствителност и хематологични (91910-04,  91910-05,  91910- 07)  и две основни терапевтични 
процедури,  едната  от  които  задължително  96199-02,  посочени  в  таблица  Кодове  на  основни 
процедури. При спешен прием се прави рентгенография (процедура с код 58500-00, направена до 
72 часа преди хоспитализацията.
6.) КП № 43 „Б. процедури с неголям обем и сложност в пулмологията“.



Клиничната  пътека  се  счита  за  завършена,  ако  са  приложени  и  отчетени  три  основни 
диагностични процедури, от които задължително хематологични изследвания (91910-04,91910-07, 
91910-05,  91910-08,  91910-09,  91910-10,  91910-11)  и  41898-01  Фиброоптична  бронхоскопия  с 
биопсия.
7.) КП № 44 „Високоспециализирани интервенционални процедури в пулмологията“.
Клиничната  пътека  се  счита  за  завършена,  ако  са  приложени  и  отчетеншедна 
високоспециализирана интервенционална процедура (диагностична и/или терапевтична), четири 
основни  диагностични  процедури,  посочени  в  блок  Кодове  на  основни  процедури,  от  които 
едната задължително включва: хематология - 91910-04, 91910-05, 1910-09, 91926-00 и може да се 
кодира допълнително Е., К., микробиология, Ф., УЗД, Рентгенография на бели дробове и сърце.
8.) КП № 213 „Оперативно лечение на тумори на бял дроб, медиастинум, плевра и гръдна стена“. 
Клиничната пътека се счита за завършена, ако е извършена една основна оперативна процедура и 
минимум три диагностични процедури от различни блокове, посочени в Приложение № 21.
9.) КП № 214 „Разширени (големи) операции с пълно или частично отстраняване на повече от 
един интраторакален орган,  включително медиастинален тумор или гръдна стена.  едноетапни 
операции  при  белодробни  болести  засягащи  двата  бели  дроба  при  болести  със  съчетана 
белодробна и друга локализация“.
Клиничната пътека се счита за завършена, ако е извършена една основна оперативна процедура и 
минимум три диагностични процедури от различни блокове, посочени в Приложение № 21.
10.) КП № 215 „Оперативно лечение на болести на бял дроб, медиастинум, плевра и гръдна стена,  
без онкологични заболявания“.
Клиничната пътека се счита за завършена, ако е извършена една основна оперативна процедура и 
минимум три диагностични процедури от различни блокове, посочени в Приложение № 21.
Клинична процедура № 3 „Интензивно лечение, мониторинг и интензивни грижи с механична 
вентилация и/или парентерално хранене“. Процедурата се счита за завършена, ако са приложени 
и отчетени задължително следните процедури: 1. Диагностични процедури, които се прилагат 
всеки ден -  11709-00 Амбулаторен непрекъснат  холтер електрокардиографски запис,  11600-03 
Мониториране  на  системно  артериално  налягане  или  11600-01  Мониториране  на  пулмонално 
артериално налягане,  92000-00  Мониториране  (измерване  и  изчисление)  на  баланс  на  приети 
и/или отделени течности; Диагностична процедура с код 11600-02 Мониториране на централно 
венозно налягане да се изпълнява само по показания (индикации). 2. Диагностични процедури, 
които се прилагат задължително при постъпване и при излизане от модела за провеждане на 
интензивно лечение - 13842-01 Измерване на артериални кръвни газове. Диагностична процедура 
с  код  11503-10  Измерване  на  газова  обмяна  се  прилага  задължително  при  постъпване  и  по 
показания - до края на престоя. Мониторирането на показатели на дихателни газове да се приеме 
като мониториране на Sat02.
 Диагностична процедура с кодове от блокове 1923, 1924, 1926 и 1933 се прилагат задължително 
при постъпване и по показания - до края на престоя. Когато се налага използване на кодовете от 
блок 1923,1924, 1926 и 1933 - се извършват и кодират необходимите кодове от блоковете, като 
всички  кодове  на  изследвания  от  блоковете  се  считат  за  една  диагностична  процедура  за 
завършване и отчитане на тази К.. Диагностична процедура с кодове от блок 1932 се прилагат 
задължително при постъпване и по показания - до края на престоя. Когато се използват кодовете 
от блок 1932 - извършват се и се кодират необходимите кодове от блока, като всички кодове на 
изследвания се считат за една диагностична процедура за завършване и отчитане на тази К.. 24 
часова  урина  по  този  код  се  изследва  само  когато  пациентът  има  диуреза.  3.  Терапевтични 
процедури, които се прилагат всеки ден - 90220-00, 92044-00 - при



 коронарно болни пациенти се прилага по преценка, 13882-00 или 13882-01 или 13882-02, 96199-
08 и 96199-09; Терапевтична процедура 22007-00 Ендотрахеална интубация, единичен лумен или 
22008-00 Ендотрахеална интубация, двоен лумен или 90179-02 Назофарингеална интубация се 
прилага по индикации. Терапевтична процедура 92036-00 Поставяне на назогастрална сонда се 
прилага  по  индикации.  Терапевтична  процедура  96199-11  Интравенозно  приложение  на 
фармакологичен агент, антикоагулант или 96200- 11 Подкожно приложение на фармакологичен 
агент, антикоагулант се прилага по индикации. Следните диагностични процедури се прилагат 
както  следва:  1.  При  изследване  на  кръв:  -  Хемокултура  и  антибиограма  се  изпълнява  по 
индикации; - Токсични нива на медикаменти или други токсични субстанции се изпълнява по 
индикации. 2. При изследване на урина: Бъбречен клирънс в урина - прилага се по индикации.
Клинична процедура № 4 „Интензивно лечение, мониторинг и интензивни грижи без механична 
вентилация и/или парентерално хранене“. Процедурата се счита за завършена, ако са приложени 
и отчетени задължително следните процедури:  h  Диагностични процедури,  които се  прилагат 
всеки ден - 11709-00, 11600-03 или 11600-01, 92000-00; Диагностична процедура с код 11600-02 
Мониториране на централно венозно налягане да се изпълнява само по показания (индикации). 2. 
Диагностични процедури, които се прилагат задължително при постъпване и по индикации в хода 
на интензивното лечение - 13842-01; Диагностична процедура с кодове от блок 1932 и 1926 се 
прилагат задължително при постъпване и по показания -
 до  края  на  престоя.  Когато  се  използват  кодовете  от  блок  1932  се  извършват  и  кодират 
необходимите кодове от блока, като всички кодове на изследвания се считат за една диагностична 
процедура  за  завършване  и  отчитане  на  тази  К..  Диагностична  процедура  с  код  11503-10 
Измерване на газова обмяна, се прилага задължително при постъпване и по показания - до края 
на престоя. Мониторирането на показатели на дихателни газове да се приеме като мониториране 
на  Sat02.  Диагностична  процедура  с  кодове  от  блокове  1923,  1924,  1926  и  1933  се  прилагат 
задължително при постъпване и по показания - до края на престоя. Когато се налага използване 
на кодовете от блок 1923, 1924,1926 и 1933 - се извършват и кодират необходимите кодове от 
блоковете,  като  всички  кодове  на  изследвания  от  блоковете  се  считат  за  една  диагностична 
процедура за завършване и отчитане на тази К.. З.Терапевтични процедури, които се прилагат 
всеки ден - 90220-00, 92044-00 - при коронарно болни пациенти се прилага по преценка, 96199-08 
и 96199-09; 
Терапевтична  процедура  96199-11  Интравенозно  приложение  на  фармакологичен  агент, 
антикоагулант или 96200-11 Подкожно приложение на фармакологичен агент, антикоагулант се 
прилага  по  индикации.  Следните  диагностични  процедури  се  прилагат  както  следва:  1.  При 
изследване на кръв: - Хемокултура и антибиограма се изпълнява по индикации; - Токсични нива 
на медикаменти или други токсични субстанции се изпълнява по индикации. 2. При изследване 
на урина: Бъбречен клирънс в урина - прилага се по индикации.
В Поканата е посочено, че по КП № 36 на пациентите : 11. К. А. Д. - ИЗ 1393/2022 -126.9; 16. А. Г. 
А. - ИЗ 1280/2022-126.9; 33. П. К. Д.- ИЗ 1329/2022 -126.9; 34. Е. Г. К. - ИЗ 1310/2022 -126.9; 37.  
В. Р. С. - ИЗ 1399/2022 -126.9; 53. В. Г. Р. - ИЗ 1287/2022 -126.9; 70. А. М. А. - ИЗ 1359/2022 -126.9 
КП; 74. Р. Х. И. - ИЗ 1593/2022 -126.9; 79. И. В. И. - ИЗ 1467/2022 -126.9; 85. М. М. Ч. - ИЗ 
1545/2022 -126.9; 98. С. Т. С. - ИЗ 1549/2022 -126.9; 126. С. И. Блатска - ИЗ 1526/2022 -126.9; 143. 
Л. С. Б. - ИЗ 1444/2022 -126.9; 146. М. К. Г. - ИЗ 50178/2022 -126.9; 163. Й. Й. Я. - ИЗ 50177/2022 
-126.9; 191. Л. Д. Д. - ИЗ 1385/2022-126.9; 210. Л. Н. П. - ИЗ 1424/2022 -126.9; 211. Г. Г. П. - ИЗ 
1461/2022 -126.0; 212. Р. М. Б. - ИЗ 1368/2022 -126.9; 213. А. Й. С. - ИЗ 1408/2022 -126.9; 214. В.  
А. Г. - ИЗ 50143/2022 -126.9 и 215. Т. М. Д. ИЗ 61596/2022 -126.9 не са извършени изследвания на  
Фибриноген и Тропонин.



Видно от медицинските документи на пациентите такива изследвания не са направени.
От двете заключения на Съдебно-медицинските експертизи се установява, че в ИЗ на пациентите 
не е кодирана диагностична процедура „Изследване на кръв“, поради което не е необходимо да се  
направи изследване на тропонин и фибриноген.
С оглед на това съдът приема, че по отношение на тези пациенти не са допуснати нарушения при 
спазването на медицинския алгоритъм на КП, поради което сумите за тяхното лечение в размер на 
25 313,86 лева, не подлежат на възстановяване.
На  пациента  под  №  298  от  поканата  Мериета  Й.  Д.  -  ИЗ  1503/2022  -126.9  не  е  направено 
изследване  на  фибриноген  и  тропонин  въпреки,  че  в  направлението  за  хоспитализация,  като 
четвърта диагностична процедура е кодирано изследване на кръв, поради което сумата от 1 150,63 
лева подлежи на възстановяване.
В поканата е посочено, че по КП 38 на пациентите : 75. А. Б. П.-Б. - ИЗ 1496/2022 - J44.8 - не е 
изпълнена контролна спирометрия при изписването на 16.11.2022 година. Такава е направена на 
14.11.2022  година;  80.  И.  Г.  Г.  -  ИЗ  1436/2022  -  J44.8  КП  038  -  не  е  изпълнена  контролна 
спирометрия при изписването на 08.11.2023 година.  Такава е  направена на 01.11.2022 година. 
Пациентката е пролежала от 02.11 до 08.11.2022 година, като има Ф. от 01.11.2022 година; 130. С. 
И.  Блатска  -  ИЗ  1492/2022  -10.11-15.11.2022  година  -  J44.8.  Спирометрията  е  изпълнена  на 
10.11.2022 година, а пациентката е дехоспитализирана на 15.11.2022 година.
Вещото  лице  е  посочило,  че  дейностите  не  са  извършени  в  пълен  обем,  но  е  възможно 
процедурата да се изпълни и преди изписване на пациента. 
Съдът  намира,  че  процедурата  с  код  13842-01  е  задължителна  като  четвърта  диагностична 
процедура. Част от процедурата е извършване на спирометрия при приемане на пациента (когато 
състоянието позволява) и при дехоспитализацията.
Вещото лице е посочило, че при пациенти № № 75 и 130 следва да се приеме, че дейностите по  
КП са изпълнени, тъй като изследването е направено два дни преди изписването.
С оглед на това съдът намира, че подлежащата на възстановяване сума е в размер на 1 080 лева за 
пациент № 80.
В поканата е посочено, че на пациентите : 8. Ю. П. К. - ИЗ 1238/2022 - Л 5.8 - няма контролна 
рентгенография  при  дехоспитализацията,  която  е  на  09.10.2022  година,  а  според  датата 
рентгенографията е от 07.10.2022 година; 10. Д. А. К. - ИЗ 50150/2022 - Л 5.8 - пациентката е 
дехоспитализирана на  22.10.2022 година,  а  контролна рентгенография е  от  10.10.2022 година. 
Пациентката  е  дехоспитализирана  на  13.10.2022  година.  В  ИЗ  1318  на  същата  пациентка  е 
посочено, че пациентката е пролежала от 14.10 до 22.10 по КП 042.1 М. J47; 13. Б. К. М. - ИЗ  
1353/2022-Л  5.8  -  пациентката  е  дехоспитализирана  на  26.10.2022  година,  а  контролна 
рентгенография е от 24.10.2022 година (описана е пневмония в обратно развитие); 20. Н. В. В. - 
ИЗ  1199/2022  -  J15.8.  Пациентката  е  хоспитализирана  за  периода  27.09  -  03.10.2022  година. 
Дехоспитализирана е на 03.10.2022 година, а контролната рентгенография е от 28.09.2022 година; 
23. М. В. З. - ИЗ 1186/2022 - Л 5.8. 
Пациентът е приет на 26.09.2022 година и е дехоспитализиран на 02.10.2022 година. Изпълнена е 
апаратна  рентгенография  на  26.09.2022  година.  В  епикризата  е  отбелязана  контролна 
рентгенография от 30.09.2022 година. В декурзусите от 29.09.2022 година и 30.09.2022 година е 
отбелязано, че на 30.09.2022 година е планирана контролна рентгенография; 40. М. С. Г. - ИЗ 
1294/2022  -  U07.1.  Изпълнена  рентгенография  на  14.10.2022  година.  Пациентът  е 
дехоспитализиран  на  17.10.2022  година.  От  контролната  рентгенография  е  видно,  че  липсват 
инфилтративни промени като при пневмония;  65.  Й.  С.  Д.  -  ИЗ 50154/2022 -  U07.1 -  липсва 
контролна  рентгенография  при  изписването  на  17.10.2022  година,  има  отразяване,  че  на 



14.10.2022 година е разетена графия; 73. К. К. М. - ИЗ 61598/2022 - J15.8 - липсва контролна 
рентгенография  при  изписването  на  30.11.2022  година.  Рентгенографията  е  изпълнена  на 
28.11.2022 година; 82. В. М. З. - ИЗ 50180/2022 - Л 5.8 - има апаратна рентгенография и разчитане  
от 25.11.2022 година. Пациентът е дехоспитализиран на 27.11.2022 година.;  232. Б. Г.  А. -  ИЗ 
50162/2022.  Пациентката е  хоспитализирана за периода 24.10 -  30.10.2022 година.  Апаратната 
рентгенография е извършена на 28.10.2022 година.  Данните от изследването са,  че промените 
двустранно  са  в  обратно  развитие;  233.  Г.  П.  Т.  -  ИЗ  1401/2022  година.  Пациентката  е  
хоспитализирана за периода 27.10-03.11.2022 година - Л5.8. 
Апаратната рентгенография е извършена на 01.11.2022 година, промените са интерпретирани като 
двустранни  възпалителни  промени,  плеврални  изливи  ДД  сраствания;  235.  С.  П.  Н.  -  ИЗ 
1465/2022 година. Пациентът е хоспитализиран за периода 07.11-14.11.2022 година. Апаратната 
рентгенография е извършена на 11.11.2022 година. В изследването е отбелязано, че няма данни за 
инфилтративни  промени.;  237.  Б.  И.  Каферинов  -  ИЗ  64602/2022  -  Л  5.8  .  Пациентът  е 
дехоспитализиран на 30.11.2022 година, а апаратната рентгенография е извършена на 28.11.2022 
година, т.е.  липсва контролна снимка при изписването; 238. Т. А. В. -  ИЗ 50169/2022 -  Л 5.8. 
Пациентът е дехоспитализиран на 06.11.2022 година, а апаратната рентгенография е извършена на 
04.11.2022 година, т.е. липсва контролна снимка при изписването; 239. Д. С. Б. - ИЗ 1311/2022-
U07.1.  Пациентът  е  дехоспитализиран  на  21.10.2022  година,  а  апаратната  рентгенография  е 
извършена  на  17.10.2022  година  с  описано  начално  обратно  развитие;  283.  Т.  Б.  С.  -  ИЗ 
61511/2022  -  Л5.8  -  липсва  контролна  рентгенография.  Пациентката  е  дехоспитализиран  на 
30.11.2022 година а рентгенографията е от 21.11.2022 година; 294. М. Б. В. - ИЗ 50153/2022 - 
U07.1  -  липсва  контролна  рентгенография  на  бели  дробове  и  сърце.  Пациентът  е 
дехоспитализиран на 17.10.2022 година, а рентгенографията е от 14.10.2022 година.
Вещото  лице  е  посочило,  че  изследването  може  да  бъде  извършено  и  преди  изписване  на 
пациента, тъй като изискването по пътеката е контролната рентгенография да се извърши „при 
изписване от болницата“, а не в деня на дехоспитализацията.
Вещото лице е посочило, че при критериите за дехоспитализация е отбелязано, че „Пациентът се 
подготвя за изписване,  като се приключват и преценяват контролните изследвания П.  и  ДБ и 
контролната рентгенография на гръдния кош, подготвя се документацията за болния, определят 
се денят на дехоспитализацията и схемата за лечение в домашни условия, уведомяват се близките 
му“, поради което изискванията са спазени.
В поканата е посочено, че на пациент 27. С. С. В. - ИЗ 1194/2022 - Л 5.8 не е изпълнена контролна  
рентгенография при дехоспитализиренето му на 05.10.2022 година. Контролната рентгенография 
е от 26.09.2022 година. 
Вещото лице е посочило, че пациентката е бременна в 7 лунарен месец. Отчетено е подобрение в 
лабораторните показатели, физикалната находка и оплакванията, което показва правилно лечение 
на пневмонията. Не е проведена контролна рентгенография, тъй като не е желателно облъчване 
без абсолютна необходимост при бременност. 
В поканата е посочено, че на пациент 30. З. Б. П. - ИЗ 1248/2022 - Л 5.8 не е направена контролна  
рентгенография при дехоспитализацията на 10.10.2022 година. Такава е направена на 06.10.2022 
година. 
Вещото лице е посочило, че от изследването рентгенография от 06.10.2022 година е видно, че 
пациентката  е  с  данни за  пневмония в  ляво с  плеврален излив в  ляво,  суспектен за  емпием. 
Емпиема е потвърден от плеврална пункция и цитология. Последваща рентгенография в деня на 
дехоспитализация няма да е съществено променена при липса на промяна в опакванията или 
физикалната находка при пациента. 



В поканата е посочено, че на пациент 42. К. Л. П. - ИЗ 1188/2022 - Л 5.8 не е направена контролна 
рентгенография при изписването на 03.10.2022 година. Такава е изпълнена на 28.09.2022 година.
Вещото лице е посочило, че пациентката е с данни за голям плеврален излив в дясно с данни за  
обратно развитие на излива. Провеждането на още една графия в деня на дехоспитализация не е  
необходимо, тъй като не се очаква някаква съществена променя в рентгеновия образ за толкова 
кратко време, особено при липса на влошаване на състоянието. 
В поканата е посочено, че на пациент 65. Й. С. Д. - ИЗ 50154/2022 - U07.1 не е направен тест 
COVID-19.
Вещото лице е установило, че за пациента е приложен Б. за COVID-19 от 10.10.2022 година и в 
Амбулаторен лист № 2228380731Е0 е отбелязано, че пациентът е с доказан Ковид. 
Съдът намира, че не е извършено нарушение, поради което сумата от 29 484 лева не подлежи на 
възстановяване.
В поканата е посочено, че в Е. на пациент 78. К. П. П. - ИЗ 50172/2022 - Л 5.8 не са вписани име и 
подпис на извършилия изследването.
Видно от представената история на заболяването на пациента Е. е с надпис: 7/2 К. П. П. 70 г.;  
08.11.2022 година. Липсва подпис и име на извършителя.
Съдът намира, че допуснатата непълнота нарушава изискването на чл. 295, т. 9 от Н., но това не 
следва да се приема като неизпълнение на медицинската дейност.
Сумата от 1 404 лева не подлежи на възстановяване.
В  поканата  е  посочено,  че  за  пациент  81.  О.  Е.  Щ.  -  ИЗ  1509/2022-Л5.8  има  апаратни 
рентгенографии от 14.11.2022 година и 16.11.2022 година, разчитането е от 17.11.2022 година, а 
дехоспитализацията е на 20.11.2022 година. Приложени са два отказа за образни изследвания от 
19.11.2022 година.
Вещото лице е посочило, че на 14.11.2022 година на пациента е направена ехография на торакс и 
рентгенография,  на  16.11.2022  година  -  ехография  на  торакс,  на  17.11.2022  година  - 
рентгенография  с  данни  на  обратно  развитие  на  инфилтрата  и  излива  в  дясно  базално.  От 
19.11.2022 година има два фиша с отказ от изследване. 
С  оглед  на  установения  отказ  на  пациента  от  извършване  на  изследване  съдът  намира,  че 
формално е  осъществено нарушението  по чл.  357,  ал.  8  от  Н..  Доколкото  обаче  пациентът  е 
лекуван, следва да се приеме, че не е налице основание да се приеме, че КП не е изпълнена, респ.  
за връщане на платената по нея сума в размер на 1 404 лева. 
В поканата за пациент 185. Д. К. В. - ИЗ 1566/2022 -Л5.8 е посочено, че не са изпълнени всички 
дейности, изисквани по клиничната пътека, тъй като е дехоспитализирана на 27.11.2022 година, а 
апаратната  рентгенография  е  извършена  на  29.11.2022  година  (два  дена  след 
дехоспитализацията); 234. В. С. Д. - ИЗ 1508/2022. Пациентът е хоспитализиран за периода 14.11-
20.11.2022  година.  Апаратната  рентгенография  е  извършена  на  15.11.2022  година,  т.е.  липсва 
контролна снимка при изписването. Не са изпълнени всички необходими дейности, разписани в 
клиничната пътека; 236. Т. Н. А. - ИЗ 1415/2022 - Л 5.8. Пациентът е хоспитализиран за периода  
28.10. – 03.11.2022 година. Вписването за извършена апаратна рентгенография е на 31.11.2022 
година. Касае се за грешка при изписването.
При тези случаи изследването е направено след дехоспитализиране на пациента. Доколкото обаче 
изследването  е  направено  съдът  намира,  че  не  е  извършено  съществено  нарушение  на 
процедурата и КП е осъществена.
С оглед на това съдът намира, че сумата от 4 212 лева не подлежи на възстановяване.
В поканата за пациенти : 140. С. В. К. - ИЗ 1251/2022 -J45.0 е посочено, че няма спирометрия,  
поради  което  не  са  изпълнени  всички  дейности,  предвидени  по  КП 40  ;  209.  Ц.  Г.  К.  -  ИЗ 



1375/2022  -J45.9.  -  спирометрия  е  извършена  на  25.10.2022  година.  Пациентката  е 
дехоспитализирана на 28.10.2022 година.
В клиничната пътека е записано, че спирометрия се извършва при приемане, когато състоянието 
на болния позволява и преди дехоспитализацията.
В конкретния случай изследването не е направено, поради което сумата от 1 944 лева подлежи на 
възстановяване.
В поканата е посочено, че за пациенти, както следва : 1. В. П. В. - ИЗ 1236/22 -J47 КП 42.1 - има 
рентген от 03.10.2022 година и КТ от 05.10.2022 година, но няма при изписването на 09.10.2022 
година;  2.  П.  Н.  П.  -  ИЗ  1351/2022  J47  КП  42.1  -  дехоспитализиран  на  26.10.2022  година, 
рентгенография от 20.10.2022 година. Няма контролна рентгенография при изписването; 4. Н. В. 
К.  -  И31371/2022-  J47;  КП 42.1  -  дехоспитализиран на  30.10.2022  година,  рентгенография  от 
28.10.2022 година; 5 Д. М. Д. - ИЗ 1350/2022; J47; КП 42.1 - дехоспитализиран на 25.10.2022 
година,  рентгенография  от  19.10.2022  година;  7.  И.  М.  Ч.  -  ИЗ  1356/2022  -  J47;  КП  42.1  - 
дехоспитализиран на 26.10.2022 година, рентгенография от 24.10.2022 година; 9. Ю. П. К. - ИЗ 
1278/2022 - J47 КП 47 - дехоспитализирана на 17.10.2022 година, рентгенография от 11.10.2022 
година; 15. Г. Б. С. - ИЗ 1352/2022-J47 КП 042.1 рентгенография от приемането на 20.10.2022 
година, а няма от дехоспитализацията; 17.
 Н. К. Т. - ИЗ 1191/2022-J47 КП 042.1 - има рентгенография от 26.09.2022 година, изписана на 
02.10.2022 година, не е направена рентгенография; 19. И. Н. М. - ИЗ 1197/2022 - J47 КП 042.1 – 
рентген от 27.09.2022 година, 28.09.2022 година - КТ на торакс, няма контролна рентгенография; 
22. Е. Б. Ф. — ИЗ 1189/2022 — J47 КП 42.1 - рентгенография от 26.09.2022 година, изписана на 
02.10.2022 година; 25. Т. Р. А. - ИЗ 50135/2022 - J47 КП 42.1 – хоспитализиран за периода 03.10. – 
05.10.2022 година, няма контролна рентгенография; 35. Е. Г. К. - ИЗ 1338/2022 - J47 КП 042.1 - 
рентгенография от 20.10.2022 година, дехоспитализиран на 24.10.2022 година; 36. Й. С. П. - ИЗ 
1346/2022  —  J47  КП  042.1  1  -  рентгенография  от  19.10.2022  година  при  приемането, 
дехоспитализирана на 25.10.2022 година; 43.  Д. Х. Ч. -  ИЗ 1184/2022 - J47 КП 042.1 -  КТ от 
28.09.2022 година, но няма контролна рентгенография от 02.10.2022 година; 
45. С. К. С. - ИЗ 50140/2022 - J47 КП 042.1 - има рентгеново изследване от 03.10.2022 година, 
дехоспитализиран на 06.10.2022 година;  47.  М. А. Г.  -  ИЗ 1207/2022 -  J47 КП 042.1 -  липсва 
контролна рентгенография, има рентген от 28.09.2022 година, дехоспитализиран на 04.10.2022 
година; 48. С. Р. Р. - ИЗ 1231/2022 -J47 КП 042.1 - рентген от 03.10.2022 година, при приемането и 
КТ от 05.10.2022 година, дехоспитализиран на 09.10.2022 година без контролно изследване; 50. Х. 
Б. С. -  ИЗ 1242/2022 - J47 КП 042.1 - изписан на 10.10.2022 година, рентгеново разчитане от 
04.10.2022 година – при пиремането; 56. Б. П. П. - ИЗ 1321/2022 - 14.10-20.10.22г. - J47 КП 042.1 - 
има рентгенография от 14.10.2022 година, няма при изписването; 57. 
В. В. Н. - ИЗ 50137/2022 - J47 КП 042.1 липсва контролна рентгенография при изписването на 
03.10.2022 година, има разчитане от 27.09.2022 година; 58. Г. Р. М. - ИЗ 1204/2022 -J47 КП 042.1 - 
има рентгенография и КТ от 30.09.2022 година, дехоспитализиран на 03.10.2022 година; 60. С. С. 
П. - ИЗ 1228/2022. Пациентът е хоспитализиран за периода 30.09 - 06.10.2022 година по J47 КП 
042.1. Изпълнена рентгенография от 04.10.2022 година. Не е изпълнена такава при изписването; 
62. М. П. К. - ИЗ 1290/2022. Пациентът е хоспитализиран за периода    11.10-17.10.2022 година по 
J47  КП  042.1.  Изпълнена  рентгенография  от  11.10.2022  година.  Не  е  изпълнена  такава  при 
изписването; 68. Д. Г. С. - ИЗ 1257/2022 -J47 КП 042.1 - дехоспитализиран на 11.10.2022 година,  
рентгенография от 05.10.2022 година.; 76. 
П. Д. П. - ИЗ 1454/2022-J47 КП 042.1 - дехоспитализиран на 10.11.2022 година, приложени КТ от 
08.11.2022 година и рентгенография от 04.11.2022 година; 83. Н. Г. П. - ИЗ 1559/2022 - J47 КП 



042.1  -  няма  контролна  снимка  при  изписването  на  27.11.2022  година,  има  КТ от  22.11.2022 
година; 84. Б. Н. Б. - ИЗ 1477/2022 — J47 КП 042 - дехоспитализацията е на 15.11.2022 година, а  
рентгенографията от 09.11.2022 година; 96. Н. Х. А. - ИЗ 1499/2022 — J47 КП 042.1. Пациентът е 
хоспитализиран  за  периода  11.11-17.11.2022  година.  Р.  от  18.11.2022  година.;  97.  Г.  Ц.  Й.  ИЗ 
1462/2022  J47  КП 042.1.  Пациентката  е  хоспитализирана  за  периода  07.11-19.11.2022  година. 
Рнтгенографията  е  от  07.11.2022  година;  118.  П.  С.  А.  -  ИЗ  1455/2022  -J47  КП  042.1  - 
дехоспитализирана  на  15.11.2022  година,  рентген  от  04.11.2022  година;  131.  П.  И.  Б.  -  ИЗ 
1473/2022. 
Хоспитализация за периода 10.11-15.11.2022 година. Разчитане на рентгенография от 09.11.2022 
година;  139.  М.  К.  К.  -  ИЗ  1431/2022.  Пациентката  е  хоспитализирана  за  периода  01.11  - 
07.11.2022  година  -  J47  КП  042.1.  Рентгенография  от  03.11.2022  година;  145.  С.  Д.  Т.  -  ИЗ 
1507/2022 -J47 КП 042.1 - има рентген от 18.11.2022 година, а е дехоспитализирана на 20.11.2022 
година;  148.  К.  Г.  М.  -  ИЗ  1521/2022  -J47  КП  042.1  -  рентген  от  18.11.2022  година, 
дехоспитализация на 21.11.2022 година; 150. В. С. А. - ИЗ 61608/2022 - J47 КП 042.1 - рентген от 
24.11.2022 година, дехоспитализирана на 30.11.2022 година; 151. В. И. Б. - ИЗ 61609/2022 - J47 
КП 042.1 - рентгенография от 24.11.2022 година, дехоспитализирана на 30.11.2022 година; 152. В. 
И. К. - ИЗ 1443/2022 - J47 КП 042.1 - КТ на торакс от 03.11.2022 година, дехоспитализиран на 
08.11.2022 година; 156. С. М. Б. - ИЗ 1435/2022 - J47 КП 042.1 - рентген от 02.11.2022 година, 
дехоспитализирана  на  07.11.2022  година,  има  документиран  отказ  за  извършване  на 
рентгенография; 158. Ц. Т. Г. - ИЗ 1497/2022-J47 КП 042.1 - рентген от 10.11.2022 година,
 изписан на 17.11.2022 година; 161. В. С. Г. - ИЗ 1554/2022 – хоспитализирана за периода 21.11-
27.11.2022 година - J47 КП 042.1, рентген на 24.11.2022 година.; 162. П. М. К. - ИЗ 50176/2022- 
13.11-20.11.2022 - J85.1 КП 042.1 - рентгенът от 14.11.2022 година, изписан на 20.11.2022 година; 
164. С. Н. П. - ИЗ 50179/2022-J47 КП 042.1 - рентген от 21.11.2022 година, изписан на 26.11.2022 
година; 175. В. К. Ц. - ИЗ 50160/2022 -J47 КП 042.1 - дехоспитализиран на 28.10.2022 година, 
апаратна рентгенография е извършена на 24.10.2022 година; 176. К. Т. К. - ИЗ 1343/2022 - J47 КП 
042.1  -  дехоспитализиран  на  25.10.2022  година,  апаратната  рентгенография  е  извършена  на 
19.10.2022 година; 177. И. И. И. - ИЗ 50161/2022 - J47 КП 042.1 - дехоспитализиран на 29.10.2022 
година, апаратната рентгенография е извършена на 24.10.2022 година; 178. 
Искър И. Х. - ИЗ 1276/2022 — J47 КП 042.1 - дехоспитализиран на 17.10.2022 година, апаратната 
рентгенография е извършена на 12.10.2022 година; 179. М. А. Т. - ИЗ 1403/2022 - J47 КП 042.1 -  
дехоспитализиран на 02.11.2022 година, апаратната рентгенография е извършена на 27.10.2022 
година; 180. Н. Н. П. - ИЗ 1303/2022 — J47 КП 042.1 —дехоспитализирана на 18.10.2022 година, 
апаратната рентгенография е извършена на 12.10.2022 година; 181. Л. Н. С. ИЗ 1283/2022 - J47 КП 
042.1 - З. е дехоспитализиран на 17.10.2022 година, апаратната рентгенография е извършена на 
12.10.2022 година; 182. М. М. А. - ИЗ 1323/2022 - J47 КП 042.1 - дехоспитализиран на 24.10.2022 
година,  апаратната  рентгенография  е  извършена  на  17.10.2022  година;  187.  В.  А.  Р.  -  ИЗ 
61573/2022 - J47 КП 042.1 – рентгенография на 24.11.2022 година, изписана на 28.11.2022 година; 
188. Б. А. И. - ИЗ 1427/2022 — J47 КП 042.1 – рентгенография на 01.11.2022 година, изписан на  
07.11.2022 година; 189. Х. И. Х. - ИЗ 1515/2022 - J47 КП 042.1 - рентгенография от 16.11.2022 
година, изписан на 21.11.2022 година; 196. 
А.  Т.  С.  -  ИЗ 1354/2022 -J47 КП 042.1-  рентген от  21.10.2022  година,  изписан на  26.10.2022 
година; 199. А. П. М. - ИЗ 1302/2022-J47 КП 042.1 - рентгеново изследване от 24.10.2022 година, 
изписана  на  26.10.2022  година;  203.  Л.  Й.  В.  -  ИЗ  1457/2022-J47  КП  042.1.  пациентката  е 
хоспитализирана за периода 07.11.-13.11.2022 година, рентген от 09.11.2022 година; 204. Д. Б. С. - 
ИЗ 50145/2022-J47 КП 042.1 - рентген от 06.10.2022 година, изписана на 10.10.2022 година; 221. 



Й. И. Г. - ИЗ 61355/2022 -J47 КП 42.1 - дехоспитализиран на 26.10.2022 година, приложеното 
изследване в ИЗ е от 20.10.2022 година; 222. В. Н. Джелязков - ИЗ 61591/2022 - J47 КП 42.1 -  
дехоспитализиран на  29.11.2022 година,  изследване  от  25.11.2022 година;  223.  С.  П.  М.  -  ИЗ 
1459/2022  -J47  КП  42.1  -  дехоспитализирана  на  13.11.2022  година,  изследване  от  08.11.2022 
година; 225. Н. Н. Г. - ИЗ 1414/2022 - J47 КП 42.1 - дехоспитализирана на 04.11.2022 година, 
изследване от 28.10.2022 година; 226. О. Б. С. - ИЗ 61599/2022 - J47 КП 42.1 - дехоспитализиран 
на 30.11.2022 година, изследване от 24.11.2022 година; 228. Г. К. В. - ИЗ 1388/2022 - J47 КП 42.1 - 
дехоспитализиран на 31.10.2022 година, изследване от 25.10.2022 година; 230. 
Е. В. Х. - ИЗ 1327/2022 - J47 КП 42.1 - дехоспитализирана на 24.10.2022 година, изследване от 
19.10.2022 година; 242. П. Т. Ф. - ИЗ 61502/2022 - J47 придружаващо заболяване J44.8 КП 42.1 - 
рентгенография от 03.10.2022 година, дехоспитализиран на 10.10.2022 година; 259. Р. К. Г. - ИЗ 
61605/2022  -  J42  КП42.1  -  липсва  контролна  рентгенография.  Рентгенография  от  24.11.2022 
година, дехоспитализирана на 30.11.2022 година. Отказ от пациента за извършване на образно 
изследване.;  260. М. М. И. -  ИЗ 1460/2022 -  J47 КП 42.1 - липсва контролна рентгенография. 
Рентгенография от 07.11.2022 година, дехоспитализация на 13.11.2022 година. Отказ на пациента 
за  извършване  на  образно  изследване.;  262.  М.  Е.  Т.  -  ИЗ 1469/2022  -  J47  КП 42.1  -  липсва 
контролна рентгенография.
 Дехоспитализирана  на  14.11.2022  година,  рентгенография  от  08.11.2022  година.  Отказ  на 
пациента за извършване на образно изследване.; 263. Линка Д. С. - ИЗ 1498/2022 - J47 КП 42.1- 
липсва контролна рентгенография. Дехоспитализирана на 17.11.2022 година, рентгенография от 
14.11.2022 година.  Отказ на пациента за извършване на образно изследване;  264.  Г.  А.  И. ИЗ 
61539/2022-J47  КП 42.1  -  липсва  контролна  рентгенография,  дехоспитализиран  на  30.11.2022 
година, рентгенография от 22.11.2022 година; 265. А. С. Г. - ИЗ 1543/2022 -J47 КП 42.1 - липсва 
контролна рентгенография, дехоспитализиран на 24.11.2022 година, рентгенография от 22.11.2022 
година;  267.  С.  В.  Н.  -  ИЗ  1474/2022-J47  КП  42.1  -  липсва  контролна  рентгенография, 
дехоспитализирана на 14.11.2022 година, рентгенография от 08.11.2022 година, отказ на пациента 
за извършване на образни изследвания; 268. 
Божика В. Г. - ИЗ 1377/2022-J47 КП 42.1 - липсва контролна рентгенография, дехоспитализирана 
на 01.11.2022 година, рентгенография от 26.10.2022 година; 269. Р. Х. Т. -  ИЗ 1550/2022 - J47 
придружаваща  С34.0  КП  42.1  -  липсва  контролна  рентгенография,  дехоспитализирана  на 
24.11.2022 година,  рентгенография от  18.11.2022 година,  отказ  на  пациента  за  извършване на 
образни  изследвания;  271.  А.  П.  Й.  -  ИЗ  1478/2022  -  J47  КП  42.1  -  липсва  контролна 
рентгенография, дехоспитализирана на 15.11.2022 година, рентгенография от 09.11.2022 година, 
отказ на пациента за извършване на образни изследвания; 275.
 И. Б. П. - ИЗ 1315/2022 -J47 КП 42.1 - липсва контролна рентгенография, дехоспитализирана на 
20.10.2022 година, рентгенография от 14.10.2022 година; 277. Н. И. И. - ИЗ 1181/2022 - J47 КП 
42.1  -  липсва  контролна  рентгенография,  дехоспитализирана  на  03.10.2022  година, 
рентгенография  от  26.09.2022  година;  278.  Л.  Ж.  И.  -  ИЗ  1227/2022  -  J47  КП 42.1  -  липсва 
контролна  рентгенография,  дехоспитализирана  на  07.10.2022  година,  рентгенография  от 
04.10.2022 година; 279. А. П. М. - ИЗ 1209/2022 - J47 КП 42.1 - липсва контролна рентгенография, 
дехоспитализирана на 04.10.2022 година, рентгенография от 28.09.2022 година; 280. М. Ц. Т. - ИЗ 
1373/2022 - J47 КП 42.1 - липсва контролна рентгенография, дехоспитализирана на 31.10.2022 
година, рентгенография от 24.10.2022 година; 281. И. С. М. - ИЗ 1201/2022 - J47 КП42.1 - липсва 
контролна  рентгенография,  дехоспитализиран  на  03.10.2022  година,  рентгенография  от 
05.10.2022 година, след дехоспитализацията; 282. Х. Д. М. - ИЗ 1192/2022 - J47 КП 42.1 - липсва 
контролна  рентгенография,  дехоспитализиран  на  03.10.2022  година,  рентгенография  от 



30.09.2022  година;  295.  С.  А.  М.  -  ИЗ  1284/2022  -  J47  КП  042.1  -  липсва  контролна 
рентгенография, дехоспитализиран на 17.10.2022 година, рентгенография от 13.10.2022 година; 
296. 
М. Б. В. - ИЗ 1337/2022 - J47 КП 042.1 - липсва контролна рентгенография, дехоспитализиран на 
24.10.2022 година, рентгенография от 21.10.2022 година; 297. Д. И. И.-С. - ИЗ 1360/2022 - J47 КП 
042.1  -  липсва  контролна  рентгенография,  дехоспитализирана  на  27.10.2022  година, 
рентгенография от 25.10.2022 година.
Вещото лице е посочило, че всички гореизброени пациенти са с диагноза М. код J47, поради 
което контролна рентгенография не е задължително да се извърши. Такава е необходима само за 
кодове J85.0 J85.1 J85.2. J90.
С  оглед  на  това  заключение  съдът  намира,  че  изискванията  са  спазени  и  дейностите  са 
извършени, поради което сумата от 128 357,84 лева не подлежи на възстановяване.
В поканата за пациент № 6 Р. Е. К. - ИЗ 1367/2022; 21.10-27.10 - J47; КП 42.1 е посочено, че е  
приета  по  спешност  на  21.10.2022  година,  направена  рентгенография  на  25.10.2022  година, 
дехоспитализирана на 27.10.2022 година. Не е направена рентгенография при приемането.
Видно от  заключението на  вещото лице пациентката  е  приета  на  21.10.2022 година,  когато е 
проведена  рентгенография  на  бели  дробове  и  сърце.  Изследването  е  извършено  преди 
хоспитализирането.
Съдът намира, че не е допуснато нарушение, поради което сумата от 1 546,48 лева не подлежи на 
възстановяване.
В  поканата  за  пациент  №  12.  Д.  А.  И.  -  ИЗ  1333/2022  —  J47  КП  42.1  е  посочено,  че  е 
хоспитализиран по спешност на 17.10.2022 година, липсва рентгенография до 72 ч. преди приема, 
няма и контролна рентгенография при изписването, рентген от 19.10.2022 година.
От заключението на вещото лице се установява, че е издадено направление за прием по спешност 
от 26.09.2022 година, а пациентът е хоспитализиран на 17.10.2022 година.
Вещото лице заключава, че се касае за планов прием, при който не е необходимо изпълнение на  
контролна рентгенография (М. J47 за КП 42.1).
С оглед на това съдът приема, че не е допуснато нарушение и сумата от 1 546,48 лева не подлежи 
на възстановяване.
В  поканата  за  пациент  №  14.  С.  М.  Я.  -  ИЗ  1363/2022  -  J47  КП  042.1  е  посочено,  че  е 
дехоспитализирана  на  27.10.2022  година,  рентгенография  от  18.10.2022  година,  липсва 
изследване при изписването.
Вещото лице е посочило, че от документите за пациентката се установява, че е насочена за прием 
по спешност на 21.10.2022 година, когато е направена рентгенография. 
Вещото лице заключава, че по този начин са изпълнени изискванията за рентгенография до 72 ч. 
преди хоспитализацията. Сочи, че по КП с М. J47 не се изисква контролна рентгенография.
С оглед на горното съдът намира, че не е извършено нарушение и сумата от 1 546,48 лева не 
подлежи на възстановяване.
В  поканата  за  пациент  №  28.  В.  И.  Н.  -  ИЗ  1233/2022  -J47  КП  042.1  е  посочено,  че 
рентгенографията  е  от  28.09.2022  година,  т.е.  извън  периода  на  хоспитализация,  която  е  за 
периода 03.10 - 10.10.2022 година.
От заключението на вещото лице е видно, че на пациентката е издадено направление за прием по 
спешност от 30.09.2022 година, поради което графията е в рамките на 72 часа преди евентуалната 
хоспитализация. 
С оглед на горното съдът намира, че не е извършено нарушение и сумата от 1 546,48 лева не 
подлежи на възстановяване.



В  поканата  за  пациент  №  29.  Е.  С.  К.  -  ИЗ  1301/2022  -  J47  КП  042.1  е  посочено,  че 
рентгенографията е от 10.10.2022 година, а пациентът е дехоспитализиран на 18.10.2022 година, 
поради което не е направено рентгеново изследване при дехоспитализацията.
Вещото лице е посочило, че от прегледа на ИЗ става ясно, че пациентът е хоспитализиран за  
периода 12.10 - 18.10.2022 година, като е насочен по спешност. Проведена е рентгенография на 
10.10.2022  година,  което  отговаря  на  изискването  за  налична  рентгенография  до  72  ч.  преди 
приема по спешност. Вещото лице е посочило, че по това М. за тази КП не се изисква контролно 
образно изследване при дехоспитализация.
С  оглед  на  горното  съдът  намира,  че  е  извършено  нарушение  и  сумата  от  1  546,48  лева  не 
подлежи на възстановяване.
В поканата за пациент № 63. С. Л. Д. - ИЗ 1269/2022 - J47 КП 042.1 е посочено, че пациентката е  
хоспитализирана  за  периода  07.10.  –  13.10.2022  година  като  не  е  извършено  рентгеново 
изследване за този период.
Вещото  лице  е  посочило,  че  че  пациентката  е  приета  по  спешност,  поради  което,  съгласно 
изискванията по клиничната пътека „При спешен прием се прави рентгенография (процедура с 
код  58500-00,  направена  до  72  часа  преди  хоспитализацията“).  Посочило  е,  че  изследване  е 
направено на 05.10.2022 година, поради което е спазено изискването. Вещото лице е посочило, че 
пациентката е отказала провеждане на рентгенография.
С оглед на горното съдът намира, че не е допуснато нарушение, поради което сумата от 1 546,48 
лева не подлежи на възстановяване.
В  поканата  за  пациент  94.  Ю.  В.  С.  -  ИЗ  1340/2022-  J47  КП  042.1  е  посочено,  че  е 
хоспитализирана за периода 18.10 - 24.10.2022 година. Няма рентгенография на бели дробове и 
сърце  до  72  ч.  преди  хоспитализацията,  каквото  е  изискването  при  спешен  прием.  Има 
рентгенография от 20.10.2022 година. Не е направена рентгенография при дехоспитализацията.
Вещото  лице  е  посочило,  че  от  медицинската  документация  е  видно,  че  пациентката  има 
проведени  две  образни  изследвания  преди  хоспитализацията:  Има  проведен  ПЕТ-СТ  от 
12.10.2022  година  и  отбелязана  торакална  ехография  от  18.10.2022  година.  По  време  на 
болничния престой има собственоръчно подписан отказ за извършване на образно изследване. За 
тази КП и М. не се изисква контролно рентгеново изследване.
С оглед на горното съдът намира, че сумата от 1 546,48 лева не подлежи на възстановяване.
В  поканата  за  пациент  №  95.  Д.  В.  Б.  -  ИЗ  1372/2022  -J47  КП  042.1  е  посочено,  че  е  
хоспитализирана за периода 24.10 - 31.10.2022 година. Няма рентгеново изследване, проведено 72 
ч. преди прием по спешност и няма образно изследване при дехоспитализацията.
Вещото лице е посочило, че от медицинската документацията е видно, че направлението за прием 
по  спешност  е  от  19.10.2022  година  като  има  проведена  амбулаторна  рентгенография  от 
20.10.2022 година, в МЦ „А.“.  Това не е в рамките на до 72 ч.,  защото пациентката отива за 
хоспитализация на 24.10.2022 година. В болничното заведение са извършени всички необходими 
медицински и други дейности. На 25.10.2022 година е проведен КТ на торакс и абдомен в УМАЛ 
„Св. Ив.Р.“,  а контролна рентгенография при изписването по тази диагноза за КП 042.1 не се 
изисква. Освен това пациентът е подписал отказ от рентгенография на 31.10.2022 година тъй като 
вече има КТ. Няма непроведени медицински или други дейности по тази КП.
Съдът намира, че установеното нарушение не е съществено, поради което сумата от 1 546,48 лева 
не подлежи на възстановяване. Извършеното изследване е позволило диагностициране, с оглед 
липсата на данни за проведено лечение за периода и противопоказанията от провеждане на второ 
изследване в рамките на такъв кратюк срок.
В поканата за пациент № 125. С. И. А. - ИЗ 1532/2022 -J47 е посочено, че е хоспитализиран за 



периода 17.11 – 23.11.2022 година. Рентгенографията е от 11.11.2022 година от друго лечебно 
заведение.
Съдът намира, че не е изпълнено изискването за изпълнение на рентгенография, поради което е 
налице нарушение. Сумата от 1 546,48 лева подлежи на възстановяване.
В  поканата  за  пациент  №  129.  Е.  С.  И.  -  ИЗ  1504/2022  —J47  КП  042.1  е  посочено,  че  е 
хоспитализирана за периода 14.11 – 20.11.2022 година и не е направено рентгеново изследване. Т. 
е направено на 18.08.2022 година в друго лечебно заведение.
С оглед на горното съдът намира, че е налице нарушение и сумата от 1 546,48 лева подлежи на 
възстановяване.
В  поканата  за  пациент  №  144.  А.  И.  М.  ИЗ  1453/2022  -  J47  ЮГ  042.1  е  посочено,  че  е 
хоспитализирана за периода 04.11 - 11.11.2022 година. Рентгенография е изпълнена на 07.11.2022 
година.
Съдът намира,  че е извършено нарушение,  поради което сумата от 1 546,48 лева подлежи на 
възстановяване.
В  поканата  за  пациент  147.  Р.  Х.  И.  -  ИЗ  1520/2022  -J47  КП  042.1  е  посочено,  че  е 
хоспитализирана за периода 15.11 – 22.11.2022 година. Изпълнена е рентгенография на 14.11.2022 
година. При изписването не е направено изследването.
Вещото лице е посочило, че по това М. и тази КП не се изисква контролно изследване. Спазено е 
изискването за рентгеново изследавне до 72 ч. преди прием по спешност - хоспитализацията е на 
15.11.2022 година.
С оглед на горното съдът намира, че е извършено нарушение. Сумата от 1 546,48 лева не подлежи 
на възстановяване.
В  поканата  за  пациент  149.  Н.  Р.  С.  -  ИЗ  1440/2022  -  J47  КП  042.1  е  посочено,  че  е 
хоспитализирана за периода 02.11. – 08.11.2022 година. Направено разчитане от 01.11.2022 година 
на рентгенография на бели дробове и сърце, извършено в друго лечебно заведение.
Вещото лице е посочило, че от прегледа на документите се установява, че пациентката е приета 
на 02.11.2022 година по спешност, т.е. задължително рентгеновото изследване трябва да е до 72 ч.  
преди приема. В досието е приложен отказ на пациента от изследване. Отделно от това вещото 
лице е посочило, че по това М. не се изисква контролно изследване.
С оглед на горното съдът намира, че не е извършено нарушение и сумата от 1 546,48 лева не 
подлежи на възстановяване.
В  поканата  за  пациент  №  159.  С.  К.  В.  -  ИЗ  1472/2022  -J47  КП  042.1  е  посочено,  че  е 
хоспитализиран за периода 08.11-14.11.2022 година като за периода не е извършено рентгеново 
изследване.
Видно от писмените документи ИЗ на пациента същият е отказал рентгенография.
С оглед на горното съдът намира, че не е извършено нарушение и сумата от 1 546,48 лева не 
подлежи на възстановяване.
В  поканата  за  пациент  №  161.  В.  С.  Г.  -  ИЗ  1554/2022  -  J47  КП  042.1  е  отбелязано,  че  е  
хоспитализирана  за  периода  21.11.  –  27.11.2022  година.  На  24.11.2022  година  е  направена 
рентгенография.
От заключението на вещото лице се установява, че за да е изпълнена пътеката не е необходимо 
контролно изследване.
С оглед на горното съдът намира, че не е извършено нарушение и сумата от 1 546,48 лева не 
подлежи на възстановяване.
Отделно от това изводът на органа, че изследването е след изписване на пациента е неправилен.
В поканата за пациент № 183. К. Д. В. - ИЗ 1361/2022- J47 КП 042.1 е посочено, че пациентът е 



хоспитализиран за периода 20.10 - 26.10.2022 година като липсва рентгеново изследване.
Жалбоподателят не е представил доказателства, че изследването е изпълнено, поради което съдът 
намира, че е извършено нарушение и сумата от 1 546,48 лева подлежи на възстановяване.
В поканата за пациент № 184. Д. Н. Б. - ИЗ 61610/2022 - J47 R04.2 КП 042.1е посочено, че е 
хоспитализирана  за  периода  24.11.  –  30.11.2022  година.  Посочено  е,  че  не  е  приложена 
рентгенография,  направена  до  72  часа  преди  хоспитализацията  при  спешен  прием  и  при 
дехоспитализацията на 30.11.2022 година.
Вещото лице е посочило, че от медицинската документация е видно, че пациентката е прегледана 
от пулмолог амбулаторно на 22.11.2022 година - амбулаторен лист № 2232620222D3E от д-р В. Т.. 
Издадени са направления за изследвания, в т.ч. и за рентгенография на бели дробове и сърце, 
направление за хоспитализация по спешност. Има разчитане на образно изследване от 28.11.2022 
година (КТ на торакс).
Вещото лице е посочило, че за тази КП с М. J47 контролна рентгенография не се изисква.
С оглед на горното съдът намира, че са спазени изискванията за КП, поради което сумата от 1 
546,48 лева не подлежи на възстановяване.
В  покана  за  пациент  №  186.  Г.  И.  П.  -  ИЗ  1537/2022  -  J47  КП  042.1  е  посочено,  че  е  
хоспитализирана  за  периода  17.11 -  23.11.2022 година.  Изпълнена  апаратна  рентгенография е 
извършена  на  15.11.2022  година,  т.е.  липсва  контролна  рентгенография,  а  изследването  не  е 
правено на територията на болницата.
Вещото лице е посочило, че контролна рентгенография за код J47 не е задължителна.
С оглед на горното съдът намира, че е налице неизпълнение на процедурата, поради което сумата 
от 1 546,48 лева не подлежи на възстановяване.
В  поканата  за  пациент  №  200.  С.  Н.  А.  -  ИЗ  1285/2022  -  J47  КП  042.1  е  посочено,  че  е 
хоспитализирана  по  спешност  на  10.10.2022  година,  апаратна  КТ  на  торакс  е  извършена  на 
17.10.2022  година,  т.е.  липсва  рентгенография  при  спешен  прием,  направена  72  часа  преди 
приема.
От  заключението  на  вещото  лице  се  установява,  че  пациентката  е  пролежала  в  Пирогов  за 
периода от 05.10 до 10.10.2022 година и е извършено образно изследване.
С оглед на това съдът приема, че процедурата е спазена и сумата от 1 546,48 лева не подлежи на 
възстановяване.
В  поканата  за  пациент  №  224.  К.  Г.  Б.  -  ИЗ  61572/2022  -  J47  КП  42.1е  посочено,  че  е  
хоспитализиран  за  периода  22.11.  -  28.11.2022  година  и  липсват  данни  за  извършена 
рентгенография в периода на хоспитализацията.
С оглед на това съдът намира, че е извършено нарушение и сумата от 1 546,48 лева подлежи на 
възстановяване.
В  поканата  за  пациент  №  227.  Д.  Г.  Д.  -  ИЗ  1389/2022  -  J47  КП  42.1  е  посочено,  че  е 
хоспитализиран  за  периода  25.10  -  31.10.2022  година.  Пациентът  е  приет  по  спешност  като 
липсват данни за образно изследване до 72 часа преди приема 
Вещото лице е посочило, че от прегледа на документацията е видно, че пациентът е постъпил с 
проведен КТ на торакс от 21.10.2022 година от С.-д-р Б. ЕООД.
С оглед на горното съдът намира,  че не едопуснато нарушение и сумата от 1 546,48 лева не 
подлежи на възстановяване.
В  поканата  за  пациент  №  229.  Р.  О.  Р.  -  ИЗ  1349/2022  -  J47  КП  42.1  е  посочено,  че 
хоспитализирана  за  периода  19.10  –  25.10.2022  година  по  спешност  като  липсват  данни  за 
образно изследване до 72 часа преди приема.
От прегледа на документите се вижда, че пациентката е постъпила с КТ на бял дроб от Ц. хоспита  



- има приложен фиш като изследването е отбелязано и в епикризата.
С оглед на горното съдът намира, че не е извършено нарушение и сумата от 1 546,48 лева не 
подлежи на възстановяване.
В поканата за пациент № 231. Н. Б. Сукапинска - ИЗ 1450/2022 - J47 КП 42.1 е посочено, че е  
хоспитализирана за периода 03.11 - 09.11.2022 година като не са проведени образни изследвания 
и не е  налице такова,  направено 72 часа преди хоспитализацията.  Образното изследване е  от 
20.10.2022 година.
С оглед на горното съдът приема, че е налице нарушение и сумата от 1 546,48 лева подлежи на 
възстановяване.
В поканата за пациент № 261. С. С. Х.-Х. -  ИЗ 1456/2022 -J47 КП42.1 е посочено, че липсва 
контролна  рентгенография.  Пациентът  е  хоспитализиран  по  спешност  за  периода  04.11.  – 
10.11.2022 година. В ИЗ липсва снимка, направена до 72 часа преди хоспитализацията. Липсва 
снимка при дехоспитализация, но такава не се изисква задължително по тази диагноза.
Съдът намира,  че е извършено нарушение,  поради което сумата от 1 546,48 лева подлежи на 
възстановяване.
В поканата за  пациент № 266.  Е.  Г.  М.  -  ИЗ 1524/2022 -  J47 КП 42.1  е  посочено,  че  липсва 
контролна рентгенография. Пациентът е хоспитализиран за периода 16.11. – 23.11.2022 година. 
Представена е рентгенография 24.11.2022 година.
Съдът намира, че за да е изпълнена пътеката не е необходимо контролно образно изследване.  
Отделно от това такова е направено на 24.11.2022 година.
С оглед на горното сумата от 1 546,48 лева не подлежи на възстановяване.
В поканата за пациент № 270. Т. И. Д. ИЗ - 1541/2022 -J47 КП42.1 е посочено, че не е направено 
образно изследване по време на хоспитализацията. Пациентката е хоспитализирана за периода 
18.11. – 24.11.2022 година. Същата е направила отказ от извършване на образни изследвания.
С оглед на горното съдът намира, че алгоритъма на пътеката е изпълен и сумата от 1 546,48 лева 
не подлежи на възстановяване.
В поканата за пациент № 272. Т. Д. И. ИЗ 1547/2022 - J47 КП 42.1 е посочено, че по време на 
болничния престой не е направено образно изследване. Пациентът е хоспитализиран за периода 
18.11. – 24.11.2022 година.
Видно от ИЗ пациентката е направила отказ от извършване на образно изследване.
С оглед на горното съдът приема, че алгоритъмът на КП е изпълнен и сумата от 1 546,48 лева не 
подлежи на възстановяване.
В поканата за  пациент № 273.  Б.  Н.  Х.  -  ИЗ 1555/2022 -  J47 КП 42.1 е  посочено,  че липсва 
рентгенография  преди  спешната  хоспитализация.  Пациентката  е  хоспитализирана  за  периода 
21.11. – 27.11.2022 година. В ИЗ липсва рентгенография, направена 72 часа преди постъпване в 
болничното заведение. Приложено е изследване от 24.11.2022 година.
Съдът намира, че е извършено нарушение и сумата от 1 546,48 лева подлежи на възстановяване.
В изискванията за изпълнение на клиничната пътека е записано, че контролна рентгенография не 
е задължителна за код J47.
В поканата за пациент № 274. М. Д. М. - ИЗ 1322/2022 - J47 КП 42.1 е посочено, че липсва 
рентгенография  до  72  ч.  преди  спешен  прием  и  контролна  рентгенография  при 
дехоспитализацията.  Пациентката  е  хоспитализирана  за  периода  14.10.  –  20.10.2022  година. 
Видно от представената медицинска документация за пациента е видно, че на 10.10.2022 година е 
направено образно изследване от  друго лечебно заведение,  с  което съдът приема,  че  макар и 
изискването да не е изпълнено, нарушението не е съществено. В изискванията за изпълнение на 
клиничната пътека е записано, че за М. J47 контролна рентгенография не е задължителна.



С оглед на горното съдът намира, че сумата от 1 546,48 лева не подлежи на възстановяване.
В поканата за пациент № 276. С. Х. С.-Ц. - ИЗ 50139/2022 - J47 КП 42.1 е посочено, че липсва 
контролна рентгенография. Пациентката е хоспитализирана за периода 29.09. – 05.10.2022 година. 
Приемът е  при условията  на  спешност.  Приложена е  рентгенографията  от  30.09.2022 година. 
Пациентката  е  дехоспитализиран  на  05.10.2022  година.  Контролната  рентгенография  е  от 
07.10.2022 година.
Съдът  намира,  че  е  извършено  нарушение,  което  следва  да  се  определи  като  маловажно. 
Изследването е направено след хоспитализиране на пациентката. Според изискванията на НЗОК 
по М. J47 за тази КП контролна рентгенография не е задължителна.
С оглед на горното сумата от 1 546,48 лева не подлежи на възстановяване.
В поканата  за  пациент № 299.  Е.  К.  М.  -  ИЗ 50142/2022 -J47 КП 042.1  е  посочено,  че  не  е  
направена  контролна  рентгенография.  Пациентката  е  хоспитализирана  на  01.10  –  08.10.2022 
година по спешност. Представена е рентгенография от 04.10.2022 година. Според изискванията на 
НЗОК по М. J47 за тази КП контролна рентгенография не е задължителна.
С оглед на горното съдът намира, че не са спазени изискванията за наличие на рентгенография 72 
часа преди приема. Направена е такава едва на 04.10.2022 година.
Сумата от 1 546,48 лева подлежи на възстановяване.

  43.КП №
В поканата за пациент № 93. Р. Ц. В.-М. - ИЗ 1396/2022 - J47 КП 043 е посочено, че липсва липсва 
изследване за фибриноген. Пациентката е хоспитализирана за периода 26.10 – 28.10.2022 година, 
видно от медицинската документация. Изследването е извършено на 24.10.2022 година, преди 
хоспитализацията. На 27.10.2022 година са извършени изследвания.
Съдът намира,  с  оглед изискванията по КП, че „Вземане на биологичен материл за  клинико-
лабораторни изследвания се извършва до 24 часа от приемането“, че е извършено нарушение, 
поради което сумата от 525,02 лева подлежи на възстановяване.
В поканата  за  пациенти № 106.  Р.  Х.  Ф.  -  ИЗ 1449/2022 -  В90.9  КП 043;  136.  К.  Х.  Т.  -  ИЗ 
60587/2022 -С34.0 КП 043; 166. И. Т. К. - ИЗ 1425/2022 - J47 КП 043; 201. В. Ц. В. - ИЗ 60533/2022 
- J98.0 КП 043; 205. П. М. К. - ИЗ 1468/2022 - J47 КП 043; 206. Я. Д. Х. - ИЗ 1564/2022 - J47 КП  
043; 207. С. Т. К. - ИЗ 1534/2022 - С043 КП 043; 208. А. К. Б. - ИЗ 1505/2022 - J47 КП 043; 216. З. 
Б. Г. - ИЗ 61423/2022 - J85.1 КП 043 и 240. И. Й. Ц. - ИЗ 60598/2022 — J98.0 КП 043 е посочено,  
че за периода на хоспитализация не е извършено изследване фибриноген.
Съдът намира, с оглед на изискването на КП, че са извършени нарушения.
Вещото  лице  е  посочило,  че  изследването  на  фибриноген  не  е  от  съществена  важност  за 
провеждане на процедури по КП 043 и не нарушава медицинските стандарти. Вещото лице е 
посочило,  че  изследването  на  фибриноген  има  съществено  значение  при  пациенти  с  тежко 
чернодробно увреждане, при които се очаква той да е намален като при нито един от посочените 
по-горе пациенти не е установено такова състояние.
Съдът  намира,  че  допуснатите  нарушения  следва  да  се  определят  като  маловажни,  с  оглед 
експертното становище, поради което сумата от 5 250,20 лева не подлежи на възстановяване.

  44КП №
В поканата за пациент № 3. П. Д. К. - ИЗ №1391/2022 С34.3; КП 44 е посочено, че не е изпълнено 
Ф.; 21. Д. Б. С. - ИЗ 1309/2022 - J47 КП 44- липсват А. и Ф.; 24. Ц. В. Х. - ИЗ 1260/2022 - J47 КП 
44 - липсват А. и Ф.; 26. Т. Р. А. - ИЗ 1232/2022 — J84.1 КП 44 - липсва Ф.; 31. М. Н. Д. - ИЗ  
1249/2022 - J84.1 КП 044 - липсва А. и Ф., рентгенография; 32. А. Б. Б. - ИЗ 1326/2022 - J47 КП 
044 - липсва А. и Ф., образното изследване е от 10.10.2022 година, т.е. преди хоспитализацията и 
38. Р. И. И. - ИЗ 1339/2022 - J84.1 КП 044 - липсва проведено образно изследване, а са приложени 



стари - от МБАЛ С.. Няма Ф. и А..
В  медицинската  документация  не  се  съдържат  посочените  по-горе  изследвания.  В  хода  на 
съдебното производство такова не са представени.
Видно  от  нормативните  изисквания  за  осъществяване  на  КП  44  тези  изследвания  не  са 
необходими.
Отделно от това вещото лице е посочило, че при един от пациентите, с оглед състоянието му – с  
обилен хемоптое Ф. е противопоказен, а при други не е необходимо за извършване на лечение, 
съобразно най-добрите стандарти.
С оглед на горното съдът намира, че не е налице неспазване на алгоритъма по КП, поради което 
сумата от 9 828 лева не подлежи на възстановяване.
В поканата за пациент 39. Т. З. И. - ИЗ 1259/2022 - J84.1 КП 044 е посочено, че липсва Ф. и А.. 
Видно от медицинската документация пациентът е хоспитализиран за периода 06.10 -08.10.2022 
година. В ИЗ е отбелязана Са02 96 % на атмосферен въздух.
От заключението на вещото лице се установява, че това е противопоказание за извършване на Ф. - 
плеврален излив от КТ амбулаторен.
Отделно от това, видно от изискванията за КП изследванията не са задължителни дейности.
С оглед на горното съдът намира, че не е извършено нарушение, поради което сумата от 1 404 
лева не подлежи на възстановяване.
В поканата за пациент № 41. В. Х. Д. - ИЗ 1288/2022 - С34.0 КП 044 е посочено, че липсват 
липсват  Ф.  и  А..  Пациентът  е  хоспитализиран  за  периода  11.10  –  13.10.2022  година.  В 
медицинската документация е посочено, че пациентът е с хемоптое; Сат02 - 95% на атмосферен 
въздух при приемането. 
Вещото лице е дало заключение, че установеното състояние на пациента е противопоказание за 
Ф..
Съдът  намира,  с  оглед  на  това,  че  и  двете  изследвания  не  са  задължителни,  че  изпълнен 
алгоритъма по пътеката.
С оглед на горното сумата от 1 404 лева не подлежи на възстановяване.
В поканата за пациент № 44. Д. Т. А. - ИЗ 1222/2022 - J84.1 КП 044 е посочено, че липсват Ф. и  
А., а образните изследвания са направени преди хоспитализацията. Пациентът е хоспитализиран 
за периода 29.09. – 01.10.2022 година. В ИЗ е налице изследване на артериални кръвни газове от 
29.09.2022 година.
Съдът  намира,  с  оглед  на  това,  че  и  двете  изследвания  не  са  задължителни,  че  изпълнен 
алгоритъма по пътеката.
С оглед на горното сумата от 1 404 лева не подлежи на възстановяване.
В поканата за пациент № 46. Д. А. Ш. - ИЗ 1220/2022 С34.0 КП 044 е посочено, че липсва Ф.,  
налице фиш за разчитане на КТ от 29.09.2022 година. Пациентът е хоспитализиран за периода 
29.09. – 01.10.2022 година.
В ИЗ е отбелязано кръвохрачене и в анамнеза и в приемна диагноза - противопоказан за Ф..
Вещото лице е посочило, че при това състояние на пациента Ф. не следва да се прави.
С оглед на горното и като съобрази, че двете изследвания не са задължителни за изпълнение на 
алгоритъма по КП, намира, че не е налице нарушение, респ. задължение за възстановяване на 
сумата от 1 404 лева.
В поканата за пациент 49. Н. К. Г. - ИЗ 1219/2022 -С34.1 КП 044 е посочено, че липсва Ф..
Съдът като съобрази, че изследването не е задължително за изпълнение на алгоритъма по КП, 
намира, че не е налице нарушение, респ. задължение за възстановяване на сумата от 1 404 лева.
В поканата за пациент 51. Ц. И. Г. - ИЗ 1291/2022 - J47 КП 044 е посочено, че липсват А. и Ф.. 



Пациентът е хоспитализиран за периода 11.10 – 13.10.2022 година. В медицинската документация 
е отбелязана Сат02 - 92% от 11.10.2022 година, декурзус – апаратът за А. не работи. 
Съдът като съобрази, че двете изследвания не са задължителни за изпълнение на алгоритъма по 
КП, намира, че не е налице нарушение, респ. задължение за възстановяване на сумата от 1 404 
лева.
В поканата за пациент № 52. Л. М. С. - ИЗ 1273/2022 - С34.3 КП 044 е посочено, че липсват А. и 
Ф.. Пациентката е хоспитализирана за периода 10.10 – 12.10.2022 година. Видно от медицинската 
документацията в диагнозата е отбелязано кръвохрачене, в анамнеза - периоди на кръвохрак; в 
статуса - Сат02 - 97% на атмосферен въздух.
Вещото лице е посочило, че състоянието на пациента не позволява извършване на Ф..
Съдът като съобрази, че двете изследвания не са задължителни за изпълнение на алгоритъма по 
КП, намира, че не е налице нарушение, респ. задължение за възстановяване на сумата от 1 404 
лева.
В поканата за пациент № 54. Ш. Р. Е. -  ИЗ 1274/2022 - J85.2 КП 044 е посочено, че липсват 
липсват А. и Ф..
Съдът като съобрази, че двете изследвания не са задължителни за изпълнение на алгоритъма по 
КП, намира, че не е налице нарушение, респ. задължение за възстановяване на сумата от 1 404 
лева.
В поканата за пациент № 55. А. И. Р. - ИЗ 1400/2022 - С34.0 КП 044 е посочено, че липсват А. и  
Ф.. Пациентката е хоспитализирана за париода 26.10 – 28.10.2022 година. Видно от медицинската 
документация, в анамнезата е отбелязан кръвохрак - противопоказание за Ф.; записана е С. 02 - 
93% на атмосферен въздух при приемането.
Вещото лице е посочило, че с оглед състоянието на пациентката Ф. е противопоказен, а А. – не е 
необходим.
Съдът като съобрази, че двете изследвания не са задължителни за изпълнение на алгоритъма по 
КП, намира, че не е налице нарушение, респ. задължение за възстановяване на сумата от 1 404 
лева.
В поканата за пациент № 59. В. В. Н.- ИЗ 1244/2022 - С34.0 КП 044 е посочено, че липсва Ф.. 
Пациентът е хоспитализиран за периода 04.10 – 06.10.2022 година. В медицинската документация 
е отбелязано хемоптое в анамнезата и в приемната диагноза.
В поканата за пациент № 61. С. С. П. - ИЗ 1270/2022 - С34.0 КП 044 е посочено, липсват А. и Ф..  
Пациентът е хоспитализиран за периода 07.10 – 09.10.2022 година. В медицинската документация 
е отбелязан плеврален излив в дясно - противопоказание за Ф..
Пациент № 64. Н. Ц. Г. - ИЗ 1308/2022 - С34.0 КП 044 - липсват А. и Ф..
Пациент № 66. А. Р. А. - ИЗ 1241/2022 - 04.10-06.10-С34.0 КП 044 -липсват А. и Ф.. Пациентът е 
хоспитализиран за периода 04.10 – 06.10.2022 година. Видно от медицинската документация в 
изследванията не е отразено pH. Отразено е наличие на плеврален излив.
Пациент  №  67.  В.  Т.  П.  -  ИЗ  1282/2022  -  С34.0  КП  044  -  липсват  А.  и  Ф..  Пациентът  е 
хоспитализиран за периода 10.10 – 12.10.2022 година.
Пациент  №  69.  Х.  К.  П.  -  ИЗ  60554/2022  -  J98.0  КП  044  -  липсват  А.  и  Ф..  Пациентът  е 
хоспитализиран  за  периода  27.10  –  31.10.2022  година.  Видно  от  медицинската  документация 
пациента е с приемна диагноза кръвохрак; отбелязана е Сат02 - 96% в обективното състояние при 
приемането. 
Пациент № 71. А. С. Й. - ИЗ 60552/2022 - J98.0 КП 044 липсват протромбиново време, А. и Ф..  
Пациентката е  хоспитализирана за периода 27.10.-  31.10.2022 година.  Видно от медицинската 
документация при прегледа е установен плеврален излив в ляво.



Пациент  №  72.  С.  К.  Ч.  -  ИЗ  60542/2022  -  J98.0  КП  044  -  липсват  А.  и  Ф..  Пациентът  е 
хоспитализиран за периода 26.10, - 29.10.2022 година. В медицинската документация е отразено 
хемоптое и кървави храчки.
Съдът като съобрази, че двете изследвания не са задължителни за изпълнение на алгоритъма по 
КП, намира, че не е налице нарушение. Отделно от това при някои от пациентите са установени 
противопоказания за извършване на изследванията, видно от заключението на вещото лице.
Предвид горното сумата от , респ. задължение за възстановяване на сумата от 11 232 лева (8 х 1 
404 лева) не подлежи на възстановяване.
Пациент № 77. С. Т. К. - ИЗ 1438/2022 - С34.0 КП 044 липсват А. и Ф., определяне на кръвна 
група, приложената Е. е от 26.10.2022 година - извън периода на хоспитализацията. Не е отразено 
актуално  pH,  т.е.  А.  не  е  в  пълен  обем.  Пациентката  е  хоспитализирана  за  периода  02.11  – 
04.11.2022 година. Видно от медицинската документация при приема е установен Сат02 - 95% на 
атмосферен  въздух.  В  ДЛА  на  КП  №  44  в  частта  „Условия  за  провеждане  на  ендоскопски 
високоспециализирани, интервенционални процедури в пулмологията“ е записано, че трябва да 
бъдат извършени следните изследвания: „А. Клинико-лабораторни изследвания:-хематологични 
показатели  (хемоглобин,  еритроцити,  левкоцити,  тромбоцити,  Hct,  диференциално  броене  на 
клетки);- клинично-химични показатели-при показания: кр. захар, креатинин, урея, АСАТ, АЛАТ, 
ГГТ,  Na,  к,  С1);  -  хемостаза  -  протромбиново  време  (индекс,  INR).  при  показания  –  АПТТ 
(пТПВ/К.);- А. и Ф.: Б. Кръвна група. В. Рентгенография на бял дроб и сърце. Г. Е..
Според ДЛА на КП № 44: „2.  Диагностично -  лечебен алгоритъм. Диагностично -  лечебният 
алгоритъм е задължителен за изпълнение и определя пакета от болнични здравни дейности, които 
се заплащат по тази клинична пътека. Вземане на биологичен материл за клинико-лабораторни 
изследвания се извършва до 24 часа от приемането. Високоспециализираните интервенционални 
процедури се извършват в рамките на болничния престой. Назначените от лечебното заведение 
образни изследвания трябва да се извършат в рамките на болничния престой.“.
Съдът намира, че изследванията, които не са направени са част от алгоритъма по КП, поради 
което е извършено нарушение.
Сумата от 1 404 лева подлежи на възстановяване.
Пациент  №  86.  Р.  К.  А.  -  ИЗ  1428/2022  -  С78.2  КП  044  -  липсват  А.  и  Ф..  Пациентката  е  
хоспитализирана за периода 01.11. – 03.11.2022 година. Видно от медицинската документация са 
отбелязани  плеврални  изливи  –  противопокан  Ф..  Отразени  са  няколкократно  Сат02  от 
пулсоксиметрия - при изписването 98%.
Пациент  №  87.  К.  Г.  М.  -  ИЗ  1576/2022  -  J94.9  КП  044  -  липсват  А.  и  Ф..  Пациентката  е  
хоспитализирана за периода 22.11. – 25.11.2022 година. Видно от медицинската документация е 
отбелязана Сат02 в декурзус 23.11.2022 година - 96%.
Пациент  №  88.  Л.  Т.  Ц.-В.  -  ИЗ  61580/2022  -  С91.1  КП  044  -липсва  Ф..  Пациентката  е 
хоспитализирана за периода 22.11. – 24.11.2022 година.
Пациент № 89. П. Д. П. - ИЗ 1445/2022 - С34.0 КП 044 - липсва Ф.. Пациентът е хоспитализиран  
за периода 02.11. – 08.11.2022 година. Видно от медицинското досие на пациента е извършен 
преглед от кардиолог/пулмолог - проф. П.. Отбелязано е оскъдно хемоптое в анамнезата; в етапна 
епикриза също е отбелязано хемоптое - противопоказание за Ф..
Пациент № 90. В. И. Б. - ИЗ 1560/2022 - J47 КП 044 - липсва Ф.. Пациентката е хоспитализирана  
за  периода  21.11.  –  23.11.2022  година.  Видно  от  ИЗ  пациентката  е  с  плеврален  излив  – 
противопокание за Ф..
Пациент  №  91.  В.  С.  А.  -  ИЗ  61563/2022  -  В90.9  КП  044  -  липсва  Ф..  Пациентката  е 
хоспитализирана за периода 21.11 – 23.11.2022 година. Видно от медицинската документация при 



приемането пациентката е с анамнеза :  болки в лява гръдна половина при дишане; плеврален 
излив в ляво – противопоказание за Ф..
Пациент  №  92.  В.  В.  П.  -  ИЗ  61618/2022  -  С34.0  КП  044  -  липсват  А.  и  Ф..  Пациентът  е  
хоспитализиран  за  периода  25.11.  –  29.11.2022  година.  В  медицинската  документация  е 
отбелязано, че пациента е с плеврален излив в дясно - противопоказание за Ф.; в декурзуси от 26 
и 28.11.2022 година отбелязана Сат02 97%.
Вещото лице е посочило, че при Сат02 97% няма необходимост от К..
Пациент 99. В. Л. Т. - ИЗ 60628/2022 - J98.0 КП 044 КТ – липсва А., фиш за имунохематологично 
изследване (определяне на кръвна група) и Ф.. Пациентът е хоспитализиран за периода 23.11. – 
25.11.2022 година. Видно от медицинската документация на пациента е извършена КТ на торакс и 
абдомен на 02.11.2022 година, Ф. – 21.11.2022 година. На пациента е проведена Ф..
Пациент № 100. Л. С. Ч. - ИЗ 1417/2022 - С34.0 КП 044 - липсва А., който е вписан в епикризата,  
няма и Ф.. Пациентката е хоспитализирана за периода 31.10. – 02.11.2022 година.
Пациент № 101. М. Д. Д. - ИЗ 60579/2022 -J98.0 КП 044-липсва Ф.. Пациентът е хоспитализиран 
за периода 07.11. – 09.11.2022 година.
Пациент  №  102.  Р.  С.  С.  -  ИЗ  60477/2022  -  J90  КП  044  -  липсват  А.  и  Ф..  Пациентката  е  
хоспитализирана за периода 30.09. – 02.10.2022 година.
Пациент  №  103.  С.  Х.  С.-Ц.  -  ИЗ  1261/2022  -  J85.1  КП  044  -  липсва  Ф..  Пациентката  е 
хоспитализирана за периода 06.10. – 10.10.2022 година. Видно от медицинската документация 
пациентката е с плеврален излив и плеврална болка при дишане – противопоказание за Ф..
Пациент № 104.  И.  М. И.  -  ИЗ 1335/2022 -  С34.0 КП 044 -  липсват А.  и Ф.,  не са отразени  
актуални стойности на pH, А. не е в  пълен обем. Пациентката е  хоспитализирана за периода 
17.10.  –  19.10.2022  година.  Видно  от  медицинската  документация  отбелязана  е  Сат02  при 
приемането 93%, в декурзус от 19.10.2022 година, СатО2 - 97%, проведен ПКИ с балон на Л..
Пациент  №  105.  М.  И.  В.  -  ИЗ  1336/2022-J85.1  КП044  -  липсва  Ф..  Пациентката  е 
хоспитализирана за периода 18.10. – 20.10.2022 година.
Пациент № 107. Х. Ефревом М. - ИЗ 60550/2022 - J98.0 КП 044 - липсват А. и Ф., не са отразени 
актуални стойности на pH, А. не е в пълен обем. Пациентът е хоспитализиран за периода 27.10 – 
29.10.2022 година. Видно от медицинската документация при приема има кодирано и извършено 
измерване на артериални кръвни газове,  пациентът е  след стеноза и протезиране на трахея в 
резултат на постинтубационна стеноза – противопоказание за Ф..
Пациент № 108. П. П. Ковачков - ИЗ 60526/2022 - J86.9 КП 044 - липсват А. и Ф.. Пациентът е  
хоспитализиран за периода 19.10. – 23.10.2022 година. Видно от медицинските документи А. и Ф. 
са направени на при предходна хоспитализация през м. 08.2022 година. В епикризата е отбелязана 
Са02 - 98%; емпием на плеврата в дясно, болки в дясна гръдна половина и дясна ръка.
Пациент  № 109.  Т.  И.  Е.  -  ИЗ 60543/2022  -  J98.0  КП 044  -  липсват  А.  и  Ф..  Пациентката  е 
хоспитализирана за периода 26.10. – 28.10.2022 година. Видно от медицинската документация на 
пациентката е направено изследване на артериални кръвни газове, като то не включва pH.
Пациент  №  110.  С.  К.  Ч.  -  ИЗ  60542/2022  -  J98.0  КП  044  -  липсват  А.  и  Ф..  Пациентът  е 
хоспитализиран  за  периода  26.10  -  29.10.2022  година.  Видно  от  медицинската  документация 
пациентът е хоспитализиран и през м. 08.2022 година, когато са направени А. и Ф..
Пациент  №  111.  А.  С.  Р.  -  ИЗ  60551/2022  -  J98.0  КП  044  -  липсват  А.  и  Ф..  Пациентът  е 
хоспитализиран на  27.10.  –  29.10.2022 година.  О.  процедура е  „Фирооптична бронхоскопия с 
биопсия“ с КСМП код 41898-01.
Пациент № 112. М. Йеротеева Х. - ИЗ 60523/2022 - J94.2 КП 044 - липсват А. и Ф.. Пациентката е 
хоспитализирана за периода 18.10. – 20.10.2022 година. Отчетена процедура „Торакоскопия“ с 



КСМП код 38436-00. Видно от медицинското досие на пациентката същата е хоспитализирана и 
през  м.  08.2022  година,  когато  са  направени  изследвания  А.  и  Ф..  Налице  е  отбелязване,  че 
пациентът е с травматичен хемоторакс - противопоказан за Ф.. 
Пациент № 113.  К.  И.  И.  -  ИЗ 60537/2022 -  J98.0 КП 044 -  липсват А.  и  Ф.,  не  са отразени 
актуални стойности на pH, А. не е в  пълен обем. Пациентката е  хоспитализирана за периода 
25.10. – 27.10.2022 година. Видно от медицинските документи в К. с отбелязан р02 и рС02, в 
декурзус има отбелязана Сат02 - 98%.
Пациент  №  114.  Ц.  В.  Т.  -  ИЗ  60515/2022  -  J90  КП  044  -  липсват  А.  и  Ф..  Пациентката  е 
хоспитализирана за периода 13.10 – 17.10.2022 година.  Видно от медицинската документация 
двете изследвания са направени на 03.10.2022 година при предходна хоспитализация.
Пациент № 115. В. Ц. В. - ИЗ 60498/2022- J98.0, Придружаваща R04.2 КП 044 - липсват А. и Ф..  
Пациентът  е  хоспитализиран  за  периода  11.10.  –  13.10.2022  година.  Видно  от  медицинската 
документация пациентът е хоспитализиран на 03.10.2022 година и са направени хематологични 
изследвания. При приема е отразено, че пациентът е с кръвохрачене - противопоказание за Ф..
Пациент № 116. В. Х. С. - ИЗ 60522/2022 -С34.0 КП 044 - липсва А., не са отразени актуални 
стойности  на  pH,  А.  не  е  в  пълен  обем.  Пациентът  е  хоспитализиран  за  периода  18.10.  – 
21.10.2022 година. Видно от медицинската документация в направлението е кодирано изследване 
на артериални кръвни газове.
Пациент  № 117.  Б.  П.  П.  -  ИЗ  60513/2022  -J98.0  КП 044  -  липсват  А.  и  Ф..  Пациентката  е  
хоспитализирана  за  периода  13.10.  –  17.10.2022  година.  О.  процедура  е  „Фиброптична 
бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01.
Пациент  №  119.  Е.  С.  И.  -  ИЗ  1569/2022  -С34.0  КП  044  -  липсват  А.  и  Ф..  Пациентката  е 
хоспитализирана за периода 21.11. – 23.11.2022 година. Видно от медицинската документацие е 
отчетена процедура „Перкутанна иглена биопсия на бял дроб“ с КСМП коз 38812-00. При приема 
е отбелязана С. 95% на атмосферен въздух – без К..
Пациент  №  120.  В.  К.  В.  -  ИЗ  60602/2022  -  С34.0  КП  044-  липсват  А.  и  Ф..  Пациентът  е  
хоспитализиран за  периода  14.11.  –  16.11.2022  година.  Видно от  медицинската  документация 
такива са направени на 06.12.2022 година.
Пациент № 121. З. Г. Х. - ИЗ 60564/2022 -J98.0 КП 044 - липсва Ф.. Пациентът е хоспитализиран 
за периода 01.11.– 03.11.2022 година. О. процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с 
КСМП код 41898-01.
Пациент № 122. Д. Н. З. - ИЗ 60560/2022 -J98.0 КП 044 - липсва Ф.. Пациентът е хоспитализиран 
за периода 31.10. – 02.11.2022 година. О. процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с 
КСМП код 41898-01.
Пациент № 123. В. Л. В. - ИЗ 60592/2022 -J98.0 КП 044 - липсва Ф.. Пациентът е хоспитализиран 
за периода 09.11. – 15.11.2022 година. О. процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с 
КСМП код 41898-01.
Пациент № 124. Е. Г. З. - ИЗ 1536/2022 -J47, Придружаваща диагноза II 1.0 КП 044 - липсват А. и 
Ф..  Пациентката  е  хоспитализирана  за  периода  17.11.  –  19.11.2022  година.  О.  процедура  е 
„Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01.
Пациент  №  127.  П.  И.  Б.  -  ИЗ  1514/2022  -  В90.9  КП  044  -  липсват  А..  Пациентката  е 
хоспитализирана  за  периода  15.11.  –  17.11.2022  година.  О.  процедура  е  „Фиброптична 
бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01.
Пациент № 128. С. П. М. - ИЗ 1510/2022-J47 КП 044 - липсва А.. Пациентката е хоспитализирана 
за периода 14.11. – 16.11.2022 година. Отчетена процедура „Перкутанна иглена биопсия на бял 
дроб“ с КСМП код 38812-00.



Пациент  №  132.  А.  Й.  С.  -  ИЗ  1434/2022  -J84.1  КП  044  -  липсват  А.  и  Ф..  Пациентката  е  
хоспитализирана  за  периода  01.11.  –  03.11.2022  година.  О.  процедура  е  „Фиброптична 
бронхоскопия  с  биопсия“  с  КСМП  код  41898-01.  Видно  от  медицинските  документи  при 
приемането има отбелязан кръвохрак в анамнезата - противопоказание за Ф.; в обективния статус 
при приемането е записана Сат02 96% на атмосферен въздух – без К..
Пациент № 133. Г. В. К. - ИЗ 60600/2022-J98.0 КП 044 - А. и Ф. са направени извън периода на 
хоспитализацията.  Пациентът  е  хоспитализиран  за  периода  13.11.  -15.11.2022  година.  О. 
процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01.
Пациент 134. Г. Л. С. - ИЗ 1466/2022 -J47 КП 044 - липсва Ф.. Пациентът е хоспитализиран за 
периода 08.11. – 10.11.2022 година. О. процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с 
КСМП код 41898-01. Видно от медицинската документация пациентът е с плеврален излив при 
приема - противопоказание за Ф..
Пациент № 135. К. Х. С. - ИЗ 60590/2022-J90 КП 044 - липсва Ф.. Пациентката е хоспитализирана 
за периода 08.11. – 11.11.2022 година. Отчетена е процедура „ Торакоскопия“ с КСМП код 38436. 
Видно  от  медицинската  документация  пациентката  е  приета  с  плеврален  излив  в  дясно  - 
противопоказана за Ф..
Пациент  №  137.  М.  М.  М.  -  ИЗ  60563/2022  -С34.0  КП  044  -  липсва  Ф..  Пациентът  е 
хоспитализиран  за  периода  01.11.  –  03.11.2022  година.  О.  процедура  е  „Фиброптична 
бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01.
Пациент  №  138.  А.  В.  А.  -  ИЗ  60585/2022-С78.2  КП  044  -  липсва  Ф..  Пациентката  е 
хоспитализирана за периода 07.11. – 09.11.2022 година. Отчетена е процедура „Торакоскопия“ с 
КСМП код 38436-00. Видно от медицинската документация пациентката е с плеврален излив в 
дясно - противопоказание за Ф..
Пациент 141. М. А. Т. - ИЗ 1506/2022 - В90.9 КП 044 - няма Ф., Е. - без апаратен дата и час, име 
на З. и извършил изследването. Пациентът е хоспитализиран за периода 14.11.- 17.11.2022 година. 
О.  процедура  е  „Перкутанна  иглена  биопсия  на  бял  дроб“с  КСМП  код  38812-00.  Видно  от 
медицинската документация Е. е приложено към документите.
Пациент  №  142.  А.  Т.  М.  -  ИЗ  61529/2022-J85.2  КП  044  -  няма  Ф.  и  Е..  Пациентът  е 
хоспитализиран  за  периода  16.11.  –  18.11.2022  година.  О.  процедура  е  „Фиброптична 
бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01. Видно от медицинските документи при приема 
пациентът е с кръвохрак, отбелязан в анамнезата - контраиндициран за Ф., няма Е..
Пациент № 153. А. Г. Ф. - ИЗ 60623/2022 - С78.2 КП 044 - липсва Ф.. Пациентът е хоспитализиран 
за периода 22.11. – 24.11.2022 година. О. процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с 
КСМП код 41898-01. Видно от медицинските документи пациентът е с плеврални изливи при 
приемането – противопокание за Ф..
Пациент  №  154.  Й.  М.  Ш.  -  ИЗ  60509/2022-J98.0  КП  044  -  липсва  А.  и  Ф..  Пациентът  е 
хоспитализиран  за  периода  12.10.  –  14.10.2022  година.  О.  процедура  е  „Фиброптична 
бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01.
Пациент  №  155.  В.  И.  П.  -  ИЗ  60545/2022-J94.8  КП  044  -  липсва  А.  и  Ф..  Пациентът  е 
хоспитализиран за периода 26.10. – 31.10.2022 година. О. процедура е „Торакоскопия“ с КСМП 
код  38436-00.  От  медицинската  документация  е  видно,  че  пациентът  е  с  пневмоторакс  - 
контраиндикация за Ф.. Кодирано е измерване на артериално кръвни газове и такова е приложено 
- има изследване на р02 и рС02, кодирано е А., но не е приложено изследването за pH.
Пациент № 157. С. К. В. - ИЗ 1513/2022-В90.9 КП 044 - липсва А., фиш за имунохематологично 
изследване и Е.. Пациентът е хоспитализиран за периода 15.11. – 17.11.2022 година. О. процедура 
е  „Фиброптична  бронхоскопия  с  биопсия“  с  КСМП  код  41898-01.  Видно  от  медицинската 



документация пациентът е със статус Сат02 - 95% на атмосферен въздух.
Пациент  №  160.  С.  Л.  П.  -  ИЗ  60507/2022  -  J98.0  КП  044  -  липсва  А..  Пациентката  е 
хоспитализирана на 12.10 – 14.10.2022 година.  О.  процедура е  „Фиброптична бронхоскопия с 
биопсия“ с КСМП код 41898-01.
Пациент  №  165.  М.  С.  Г.  -  ИЗ  60595/2022  -  J98.0  КП  044  -  липсва  Ф..  Пациентката  е 
хоспитализирана  за  периода  10.11.  –  14.11.2022  година.  О.  процедура  е  „Фиброптична 
бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01.
Пациент  №  167.  Н.  Т.  М.  -  ИЗ  60571/2022  -  С34.0  КП  044  -  липсва  Ф..  Пациентът  е 
хоспитализиран  за  периода  22.11.  –  24.11.2022  година.  О.  процедура  е  „Фиброптична 
бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01.
Пациент № 168. Г. А. Г. - ИЗ 1486/2022-J84.1 КП 044 - липсва Ф.. Пациентът е хоспитализиран за 
периода 10.11. – 12.11.2022 година. О. процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с 
КСМП код 41898-01.
Пациент № 169. Б. Ц. Б. - ИЗ 61565/2022-С78.1 КП 044 - липсва Ф.. Пациентът е хоспитализиран 
за периода 21.11. – 23.11.2022 година. О. процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с 
КСМП код 41898-01.
Пациент № 170. Р. К. Г. - ИЗ 1523/2022 - J47 КП 044 - липсва Ф.. Пациентката е хоспитализирана 
за периода 16.11. – 18.11.2022 година. О. процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с 
КСМП код 41898-01. Видно от медицинската документация пациентът е с плеврален излив в ляво 
– противопоказание за Ф..
Пациент № 171. В. К. В. - ИЗ 1347/2022 - J47 КП 044 - липсва Ф.. Пациентът е хоспитализиран за  
периода  19.10.  –  21.10.2022  година.  Видно  от  медицинската  документация  пациентът  е  с 
кръвохрак - противопоказание за извършване на Ф..
Пациент  №  172.  К.  Д.  В.  -  ИЗ  1404/2022  -  J47  КП  044  -  липсват  А.  и  Ф..  Пациентът  е 
хоспитализиран  за  периода  27.10.  –  29.10.2022  година.  О.  процедура  е  „Фиброптична 
бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01. Видно от медицинските документи пациентът е 
приет с кръвохрак - противопоказание за извършване на Ф..
Пациент № 173. И. И. И. - ИЗ 1362/2022 - С34.0 КП 044 - липсват Ф. и не е отбелязана актуална  
стойност на pH, следователно А. не е в пълен обем. Пациентът е хоспитализиран за периода 20.10 
–  22.10.2022 година.  О.  процедура  е  „Перкутанна  иглена  биопсия  на  бял дроб“  с  КСМП код 
38812-00. Видно от медицинските документи на пациента е направено изследване на артериални 
кръвни газове — р02 и рС02.
Пациент  №  174  М.  А.  Т.  -  ИЗ  1281/2022  -  J47  КП  044  -  липсват  А.  и  Ф..  Пациентът  е 
хоспитализиран  за  периода  10.10.  –  12.10.2022  година.  О.  процедура  е  „Фиброптична 
бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01.
Пациент № 190. Г. М. А. - ИЗ 1416/2022 - J47 КП 044 - липсва Ф.. Пациентът е хоспитализиран за  
периода 31.10. – 02.11.2022 година. О. процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с 
КСМП код 41898-01.
Пациент № 192. Г. М. Г. ИЗ - 1383/2022 - С34.0 КП 044 - липсват Ф. и А.; не е отбелязана актуална 
стойност на pH, следователно А. не е в пълен обем. Пациентът е хоспитализиран за периода 24.10 
– 27.10.2022 година. О. процедура е „Перкутанна иглена биопсия на бял дроб“ с КСМП 38812-00. 
Видно от медицинската документация в декурзус е отбелязан Сат02 - 94% и изследване на кръвни 
газове.
Пациент № 193. А. Х. Т. - ИЗ 1341/2022-С34.0 КП 044 - липсват Ф. и А.; не е отбелязана актуална 
стойност на pH, следователно А. не е в пълен обем. Пациентката е хоспитализирана за периода 
19.10 – 21.10.2022 година. О. процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 



41898-01.  Видно  от  медицинските  документи  в  анамнезата  е  отбелязана  кашлица  с  кървави 
жилки; има отбелязана Сат02 - 97% на атмосферен въздух; има кръвни газове.
Пациент  № 194.  С.  Й.  Гористанова  -  ИЗ 1381/2022  -  С38.8  КП 044  -  липсват  Ф.  и  А.;  не  е 
отбелязана  актуална  стойност  на  pH,  следователно  А.  не  е  в  пълен  обем.  Пациентката  е 
хоспитализирана  за  периода  24.10.  –  26.10.2022  година.  О.  процедура  е  „Перкутанна  иглена 
биопсия на бял дроб“ с КСМП 38812-00.
Пациент № 195. Д. П. П. ИЗ 1382/2022 - С34.0 КП 044 - липсват Ф. и А.; не е отбелязана актуална 
стойност на pH, следователно А. не е в пълен обем. Пациентът е хоспитализиран за периода 24.10 
– 26.10.2022 година. О. процедура е „Перкутанна иглена биопсия на бял дроб“ с КСМП 38812-00. 
Видно от медицинските документи в епикризата е отбелязан К. с pH, в анамнезата е отбелязана 
болка в лява гръдна половина - противопоказание за Ф..
Пациент  №  197.  Т.  Г.  Т.  -  ИЗ  1254/2022  -  С34.0  КП  044  -  липсват  Ф.  и  А..  Пациентът  е 
хоспитализиран  за  периода  05.10  –  09.10.2022  година.  О.  процедура  е  „Перкутанна  иглена 
биопсия на бял дроб“ с КСМП 38812-00.
Пациент  №  198.  З.  Х.  А.  -  ИЗ  1255/2022  -  J47  КП  044  -  липсват  Ф.  и  А..  Пациентът  е 
хоспитализиран  за  периода  05.10  –  09.10.2022  година.  О.  процедура  е  „Перкутанна  иглена 
биопсия на бял дроб“ с КСМП 38812-00.
Пациент  №  202.  К.  К.  Суровички  -  ИЗ  60613/2022  -  J98.0  КП  044-липсва  Ф..  Пациентът  е 
хоспитализиран  за  периода  16.11  –  25.11.2022  година.  О.  процедура  е  „Перкутанна  иглена 
биопсия на бял дроб“ с КСМП 38812-00.
Пациент № 217. В. С. Б. - ИЗ 1217/2022 - С34.0 КП 044 - няма Ф.. Пациентът е хоспитализиран за  
периода 28.09 – 30.09.2022 година. О. процедура е „Перкутанна иглена биопсия на бял дроб“ с 
КСМП 38812-00. Видно от медицинската документация пациентът е с кръвохрак при приема - 
противопоказание за Ф..
Пациент  №  218.  И.  Б.  Г.  -  ИЗ  61470/2022  -  С34.0  КП  044  -  липсват  А.  и  Ф..  Пациентът  е 
хоспитализиран  за  периода  08.11  –  10.11.2022  година.  О.  процедура  е  „Фиброптична 
бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01.
Пациент № 219. В. К. Г. - ИЗ 61584/2022 - J47 КП 44 - липсва Ф.. Пациентът е хоспитализиран за 
периода 23.11 – 25.11.2022 година.  О.  процедура е  „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с 
КСМП код 41898-01.
Пациент  №  220.  В.  С.  Д.  -  ИЗ  61568/2022  -  J45.2  КП  44  -  липсва  Ф.  и  А..  Пациентът  е 
хоспитализиран  за  периода  21.11  –  23.11.2022  година.  О.  процедура  е  „Фиброптична 
бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01. Видно от медицинската документация пациентът 
е приет с кървави храчки от анамнезата, има нормален С. 02 от декурзус 22.11.2022 година - 96%.
Пациент № 241. Т. Ц. Д. - ИЗ 61502/2022 - J47 ЮГ 44 - липсват А., Ф. и рентгенография на бял 
дроб и сърце за престоя. Пациентът е хоспитализиран за периода 11.11 – 15.11.2022 година. О. 
процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01.
Пациент  №  243.  К.  К.  Н.  -  ИЗ  1243/2022  -  С34.0  КП  44  -  липсват  А.  и  Ф..  Пациентът  е 
хоспитализиран  за  периода  03.10  –  05.10.2022  година.  О.  процедура  е  „Перкутанна  иглена 
биопсия на бял дроб“ с КСМП 38812-00. Видно от медицинската документация пациентът е с 
приемна диагноза кръвохрачене - противопоказание за Ф.. При приемането на 03.10.2022 година е 
направено А..
Пациент  №  244.  Д.  Й.  Вълнов  -  ИЗ  1558/2022  -  J47  КП  44  -  липсва  Ф..  Пациентът  е 
хоспитализиран  за  периода  21.11  –  23.11.2022  година.  О.  процедура  е  „Фиброптична 
бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01.
Пациент № 245. Р. Х. Т. - ИЗ 1512/2022 -С34.0 КП44 - липсва Ф.. Пациентката е хоспитализирана 



за периода 15.11 – 17.11.2022 година. О. процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с 
КСМП код 41898-01.
Пациент 246. Р. С. Ц. - ИЗ 61574/2022-С34.0 КП44 - липсва Ф.. Пациентът е хоспитализиран за 
периода 22.11 – 24.11.2022 година.  О.  процедура е  „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с 
КСМП код 41898-01.
Пациент № 247. Е. П. К. - ИЗ 1441/2022 - J84.1 КП 44 - липсва Ф.. Пациентката е хоспитализирана 
за периода 02.11 – 04.11.2022 година. О. процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с 
КСМП код 41898-01. 
Пациент № 248. Г. Р. Г. - ИЗ 1485/2022 - J47 КП 44 - липсва Ф.. Пациентът е хоспитализиран за 
периода 10.11 – 12.11.2022 година.  О.  процедура е  „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с 
КСМП код 41898-01. 
Пациент № 249. Г. С. Г. - ИЗ 1342/2022 - J47 КП 44 - липсва Ф. , не е отразена актуална стойност 
на pH, т.е.  А.  не е  в  пълен обем. Пациентът е  хоспитализиран за периода 19.10 – 21.10.2022 
година. О. процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01. 
Пациент № 250.  Я.  Р.  П.  -  ИЗ 1412/2022 -  С34.0  КП 44 -  липсва Ф.,  не  е  отразена актуална 
стойност  на  pH,  т.е.  А.  не  е  в  пълен  обем.  Пациентът  е  хоспитализиран  за  периода  28.10  – 
01.11.2022 година. О. процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01. 
Пациент  №  251.  Н.  Б.  С.  -  ИЗ  1490/2022  -  С34.0  КП  44  -  липсва  Ф..  Пациентката  е 
хоспитализирана  за  периода  10.11  –  12.11.2022  година.  О.  процедура  е  „Фиброптична 
бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01. 
Пациент  №  252.  Божика  В.  Г.  -  ИЗ  1325/2022-С34.0КП  44-  липсва  Ф..  Пациентката  е 
хоспитализирана  за  периода  17.10  –  19.10.2022  година.  О.  процедура  е  „Фиброптична 
бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01. 
Пациент № 253. М. Н. У. -  ИЗ 1293/2022 - J85.2 КП 44 -  липсва Ф. ,  не е отразена актуална  
стойност  на  pH,  т.е.  А.  не  е  в  пълен  обем.  Пациентът  е  хоспитализиран  за  периода  11.10  –
13.10.2022 година. О. процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01. 
Пациент  №  254.  И.  Р.  С.  -  ИЗ  1398/2022  -  J47  КП  44  -  липсва  Ф.  и  А..  Пациентката  е  
хоспитализирана  за  периода  26.10  –  28.10.2022  година.  О.  процедура  е  „Перкутанна  иглена 
биопсия на бял дроб“ с КСМП 38812-00. 
Пациент № 255. К. В. Л. - ИЗ 1334/2022 - J47 КП 44 - липсва А. и Ф.. Пациентът е хоспитализиран 
за периода 17.10 –19.10.2022 година. О. процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с 
КСМП код 41898-01.
Пациент № 256. С. Ц. С. - ИЗ 1296/2022 - J85.1 КП 44 - липсва Ф.. Пациентът е хоспитализиран за  
периода 12.10 -  14.10.2022 година.  О.  процедура е  „Фиброптична бронхоскопия с  биопсия“ с 
КСМП код 41898-01. 
Пациент  №  257.  И.  С.  М.  -  ИЗ  1243/2022  -  С34.0  КП  44  -  липсват  А.  и  Ф..  Пациентът  е 
хоспитализиран  за  периода  04.10  –  06.10.2022  година.  О.  процедура  е  „Перкутанна  иглена 
биопсия на бял дроб“ с КСМП 38812-00.
Пациент  №  258.  И.  С.  Н.  А.  -  ИЗ  1235/2022  -  С34.0  КП  44  -  липсва  Ф..  Пациентът  е 
хоспитализиран  за  периода  03.10  -  06.10.2022  година.  О.  процедура  е  „Фиброптична 
бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01. 
Пациент  №  284.  К.  Х.  Т.  -  ИЗ  60520/2022  -  J98.0  КП  044  -  липсва  Ф..  Пациентката  е 
хоспитализирана  за  периода  17.10  -  19.10.2022  година.  О.  процедура  е  „Фиброптична 
бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01. 
Пациент  № 285.  Г.  В.  А.  -  ИЗ 60491/2022  -  С34.0  КП 044 –  липсва  Ф.  и  А..  Пациентката  е  
хоспитализирана  за  периода  06.10  -  08.10.2022  година.  О.  процедура  е  „Фиброптична 



бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01. 
Пациент  №  286.  Р.  С.  К.  -  ИЗ  60480/2022  -  С34.0  КП  044  -  липсва  А..  Пациентката  е 
хоспитализирана  за  периода  02.10  -  04.10.2022  година.  О.  процедура  е  „Фиброптична 
бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01. 
Пациент № 287. И. Х. А. - ИЗ 60460/2022 - С34.0 КП 044 - липсва рентгенография на бял дроб и  
сърце.  Пациентът  е  хоспитализиран  за  периода  27.09  -  29.09.2022  година.  О.  процедура  е 
„Фиброптична  бронхоскопия  с  биопсия“  с  КСМП  код  41898-01.  Видно  от  медицинската 
документация пациенът е подписал съгласие за извършване на образно изследване, но такова не е 
проведено. Отразено е в НХ и е подадено в електронния отчет към НЗОК.
Пациент № 288. М. В. П. -  ИЗ 60484/2022 - J98.0 КП 044 - липсва актуална рентгенография. 
Пациентът е хоспитализиран за периода 03.10 - 05.10.2022 година. О. процедура е „Фиброптична 
бронхоскопия  с  биопсия“  с  КСМП  код  41898-01.  Видно  от  медицинската  документация  на 
пациента са направени рентгенографии на 08.08.2022 година и 11.08.2022 година. Пациентът е 
подписал съгласие за извършване на образно изследване при приема, но такова не е проведено. 
Образно изследване е отразено в НХ и е подадено в електронния отчет.
Пациент  №  289.  В.  Г.  М.  -  ИЗ  60510/2022  -  J90  КП  044  -  липсва  А.  и  Ф..  Пациентът  е 
хоспитализиран за периода 12.10 - 15.10.2022 година. О. процедура е „Торакоскопия“.
Пациент  №  290.  И.  Ф.  И.  -  ИЗ  60603/2022  -  J98.0  КП  044  -  липсва  Ф.,  кръвна  група  и 
рентгенография. Пациентът е хоспитализиран за периода 14.11 - 17.11.2022 година. О. процедура 
е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01. 
Пациент № 291. Л. С. Ч. - ИЗ 1187/2022 - J84.1 КП 044 - липсва Ф. и рентгенография на бели 
дробове  и  сърце.  Пациентката  е  хоспитализирана  за  периода  26.09  -  28.09.2022  година.  О. 
процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01. 
Пациент № 292. М. Х. Г.-Т. - ИЗ 61553/2022 -J47 КП 044 - липсва Ф. и рентгенография на бели 
дробове  и  сърце.  Пациентката  е  хоспитализирана  за  периода  21.11  -  23.11.2022  година.  О. 
процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с КСМП код 41898-01. 
Пациент № 293. М. К. Т. - ИЗ 1488/2022 - С34.3 КП 044 - липсва рентгенография на бели дробове 
и сърце и Е.. Пациентката е хоспитализирана за периода 21.11 - 23.11.2022 година. О. процедура е 
„Фиброптична  бронхоскопия  с  биопсия“  с  КСМП  код  41898-01.  Видно  от  медицинската 
документация Е. е направено на 11.08.2022 година.
Видно  от  заключението  на  Съдебно-медицинската  експертиза  за  изпълнение  на  КП  №  44 
задължително изискване е приложени и отчетени: една високоспециализирана интервенционална 
процедура  (диагностична  и/или  терапевтична),  четири  основни  диагностични  процедури, 
посочени в блок Кодове на основни процедури, от които едната задължително включва: 91910-04, 
91910-05, 1910-09, 91926-00 (хематологични изследвания). Това означава, че спирометрията, Е., 
рентгенография и К. не са задължителни.
Вещото лице е посочило, че Ф. не е задължително.
С оглед на горното съдът намира, че алгоритъмът е спазен, поради което сумата в размер на 131 
976 лева не подлежи на възстановяване.
КП  №  44  в  частта  „Условия  за  провеждане  на  ендоскопски  високоспециализирани 
интервенционални процедури в пулмологията“.
Пациент  №  18.  С.  Л.  Я.  -  ИЗ  1252/2022-22С34.0  КП  044  –приложените  изследвания  са  от 
17.09.2022 година от М. „Ц.“ извън срока на хоспитализация. Пациентът е хоспитализиран за 
периода 05.10 – 07.10.2022 година. О. процедура е „Фиброптична бронхоскопия с биопсия“ с 
КСМП код 41898-01. 
Съдът намира, че не са спазени изискванията за задължително изпълнение на диагностичните 



процедури, изисквани по КП 44, поради което сумата от 1 404 лева подлежи на възстановяване.
Отделно от това и двете вещи лица са дали заключение, че при отчитане на Сат02 в границите на 
нормалните  стойности  се  изключва  дихателна  недостатъчност,  която  би  могла  да  затрудни 
провеждането на определени изследвания.  К.  е  уместно да бъде извършен при пациенти,  при 
които са налице физикални белези за дихателна недостатъчност и/или е измерена ниска стойност 
на Сат02.  При липса на такива,  провеждането на К.  не само,  че не е  необходимо,  но крие и 
съответните рискове, тъй като манипулацията е болезнена и може да предизвика образуване на 
хематом при  неправилно  извършване.  Целта  на  К.  е  да  установи  нарушения  в  кислородното 
съотношение  на  газовете  в  кръвта,  pH и  метаболитната  компонента.  При щателен физикален 
преглед на пациента, заедно с преглед на лабораторните изследвания, напр. Креатинин, кръвна 
захар и др., би могло да се предположи наличието на нарушение. В общия случай провеждането 
на  К.  не  е  необходимо.  Ако  пациента  е  без  прояви  на  дихателна  недостатъчност  и/или 
метаболитна декомпенсация провеждането на изселването, дали ще е в първите 24 часа, по-късно 
- напр. 2-7 ден, след основните процедури по КП и т.н. няма никакво значение.
Вещите лица са посочили, че при анализ на кръвните газове (това включва р02 и рС02), ако бъде 
измерена  сатурация  на  кислорода  /  Сат02)  е  напълно  достатъчно  да  се  ориентират  за 
липсата/наличие на отклонения. 
В т. 1б от Поканата е посочено, че в хода на проверката са установени неоснователно получени 
суми по 11 бр. отчетени и заплатени хоспитализации, които са изцяло припокриваща се с периоди 
по К. № 03. Същите са посочени в таблица на стр. 213 от делото. В следващата таблица на стр.  
213 от делото се съдържа информация за припокриващи се хоспитализации с периоди по К. 04.
Съдът намира, че в административния акт липсва описание на припокриващите се процедури. В 
таблицата са посочени ЕГН на пациенти, ИЗ, К., прием и изписване. Не са посочени извършените 
хоспитализации, за да бъде направено сравнение досежно пациентите и периода.
С оглед на горното съдът намира, че в тази част административния акт е постановен при липсата 
на мотиви, съществено процесуално нарушение.
С  оглед  на  изложеното  съдът  намира,  че  сумата  в  размер  на  50  220  лева  не  подлежи  на 
възстановяване.
По т. 2 от Поканата е посочено, че неоснователно са изплатени суми за медицинска дейност по К.  
с частично липсваща документация – отчетен лист за интензивно лечение и етапна епикриза.
По т. 3 от Поканата е посочено, че неоснователно са получени суми за медицинска дейност при 
наличие  на  несъответствия  при  изпълнение  на  ДЛА на  КП № № 213,  214  и  215,  а  именно 
неспазване на изискванията на чл. 30, т. 1 и т. 2, чл. 280, чл. 292, т. 4, т. 6 (б) и т. 11, 282.
Към двете точки в табличен вид са посочени тези случаи с обозначаване на ЕГН, ИЗ, КП, прием, 
изписване и сума. Липсва обаче описание на нередностите. В посочените разпоредби, цитирани в 
цялост  от  административния  орган,  се  съдържат  множество  задължения  за  изпълнителите  на 
болнична помощ.
Липсата на описание на допуснатите  нарушения по начин,  даващ възможност да  се  извърши 
проверка, представлява съществено процесуално нарушение, тъ като препятства упражняването 
на правото на защита на жалбоподателя. Отделно от това съдът не може да извърши проверка за 
законосъобразност.
Така например в таблицата е посочен И. Ф. И. с ИЗ е 100788. В акта този пациент е с № 290 и с 
ИЗ 60603. В тази част на акта и по тази ИЗ не са изложени факти за допуснати непълноти в 
документацията или други нарушения по цитираните текстове от Н..
Същото се отнася и за други пациенти - А. С. Р. - ИЗ 60551/2022 – ИЗ 100830 и много други.
С оглед на горното съдът намира, че в тази част акта е немотивиран и подлежи на отмяна.



Сумата по тези две таблици е в размер на 650 419,16 лева.
Отделно  от  това  от  заключението  на  първоначалната  Съдебно-медицинска  експертиза  се 
установява, че не е налице припокриване на пациенти. 
И двете вещи лица са категорични, че дори и да има допуснати непълноти при попълването на 
медицинската документация, те са несъществени. Така например в много документи е записано 
заглавие „преводния декурсуз“ вместо „етапна епикриза“. 
Отделно от това видно от медицинската документация, на първата страница на всяка история на 
заболяването, както и във всяка епикриза и направление за хоспитализация, заедно с подписа на 
лекуващия лекар стои и подписа на началника на отделението, което означава, че началникът е 
удостоверил,  че  всичко  извършено  от  лекуващия  лекар  по  време  на  болничния  престой  е 
съгласувано с него и е извършено под негово ръководство. 
Вещите лица са посочили, че сочат, че републикански консултанти са само трима лекари и не 
може да се осигури участието им при всички случаи на оперативно лечение по КП № 213 и 214.
Предвид изложеното съдът намира, че обжалваната заповед подлежи на отмяна, като постановена 
при допуснати съществени процесуални нарушения и неправилно приложение на материалния 
закон.
На  жалбоподателя  следва  да  се  присъдят  направените  пред  инстанцията  съдебно-деловодни 
разноски в общ размер на 25 832,54 евро (50 524,06 лева).
Съдът  намира,  че  направеното  възражение  за  прекомерност  на  изплатеното  адвокатско 
възнаграждение е неоснователно с оглед фактическата и правна сложност на делото.
Предвид горното, съдът 

   :Р Е Ш И

 ОТМЕНЯ Покана  №  29-02-30/25.05.2023  година  на  на  Директора  на  Столичната 
здравноосигурителна  каса  по  жалбата  на  Университетска  многопрофилна болница  за  активно 
лечение «Свети Иван Рилски» ЕАД, ЕИК[ЕИК], със седалище и адрес на управление [населено 
място],    [улица].

 ОСЪЖДА Националната здравноосигурителна каса – Столична здравноосигурителна каса  ДА 
 ЗАПЛАТИ на Университетска многопрофилна болница за активно лечение «Свети Иван Рилски» 

ЕАД, ЕИК[ЕИК], със седалище и адрес на управление [населено място],    [улица], сумата от 25 
832,54  евро (двадесет и пет хиляди осемстотин тридесет и два и 0,54) евро, представляваща 
съдебно-деловодни разноски.
РЕШЕНИЕТО може да се обжалва с касационна жалба пред Върховния административен съд на 
Република България в 14 дневен срок от получаване на съобщението от страните.
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