
Lisa nr:

Lepingu nr:

Lepingu pooled:

Periood:

Sõlmimise kuupäev:

I poolaasta aasta

Ambulatoorne Päevaravi Ambulatoorne

EHAK1 EHAK2 EHAK1 EHAK2 EHAK1 EHAK2

nimetus1 nimetus2 nimetus1 nimetus2 nimetus1 nimetus2

Lisa 3

Erijuhud

Organisiirdamised

Luuüdi transplantatsioon

Sünnitused

Hemodialüüs

Peritoneaaldialüüs

Endoproteesimised

Katarakti operatsioonid

Viljatusravi

Kuulmisimplantatsioonid

Erialad

Üldkirurgia

Lastekirurgia

Neurokirurgia

Rindkerekirurgia

Kardiokirurgia

Uroloogia

Näo- ja lõualuukirurgia

Veresoontekirurgia

Otorinolarüngoloogia

Ortopeedia

Oftalmoloogia

Onkoloogia

Hematoloogia

Günekoloogia

Neuroloogia

Pulmonoloogia

Dermatoveneroloogia

Infektsioonhaigused

Sisehaigused

Kardioloogia

Gastroenteroloogia

Endokrinoloogia

Nefroloogia

Kutsehaigused

Reumatoloogia

Ravijuhtude miinimummaht teenuseosutamise kohas

3b

Eesti Haigekassa

/Sõlmimise kuupäev/

/Tervishoiuteenuse osutaja ärinimi/

/Lepingu nr/



Pediaatria

Psühhiaatria

Taastusravi

Esmane järelravi



Päevaravi

EHAK1 EHAK2

nimetus1 nimetus2




