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Załącznik nr 1w

Lp. 
Kod zakresu 

świadczeń
Nazwa zakresu świadczeń

Kod produktu 

rozliczeniowego
Nazwa produktu rozliczeniowego 

Taryfa ustalona 

przez AOTMiT

Wartość punktowa 

produktu 

rozliczeniowego

Źródło finansowania Uwagi

1 2 3 4 5 6 7 8 9

1 5.54.01.0000001 wariant 1 - przeszczepienie wątroby < 18 lat ze zwłok 239 196

obejmuje leczenie pacjenta (w tym dializę 

wątrobową) w okresie pooperacyjnym do 30 dni 

od daty wykonania przeszczepienia

2 5.54.01.0000002 wariant 2 - przeszczepienie wątroby < 18 lat od żywego dawcy 273 645

obejmuje leczenie pacjenta (w tym dializę 

wątrobową) w okresie pooperacyjnym do 30 dni 

od daty wykonania przeszczepienia

3 5.54.01.0000003 wariant 3 - przeszczepienie wątroby ≥ 18 lat ze zwłok 204 476

obejmuje leczenie pacjenta (w tym dializę 

wątrobową) w okresie pooperacyjnym do 30 dni 

od daty wykonania przeszczepienia

4 5.54.01.0000004 wariant 4 - przeszczepienie wątroby ≥ 18 lat od żywego dawcy 227 785

obejmuje leczenie pacjenta (w tym dializę 

wątrobową) w okresie pooperacyjnym do 30 dni 

od daty wykonania przeszczepienia

5 5.54.01.0000005 rozliczenie za zgodą płatnika - środki budżetowe 1

6 5.54.01.0000006 wariant 1 - przeszczepienie serca 145 259

obejmuje leczenie pacjenta w okresie 

pooperacyjnym do 30 dni od daty wykonania 

przeszczepienia

7 5.54.01.0000007
wariant 2 - zabieg wszczepienia jednej sztucznej komory i wspomaganie 

lewej lub prawej komory serca przez okres 30 dni
126 601

obejmuje także wyszczepienie

za każde rozpoczęte 30 dni

8 5.54.01.0000008
wariant 3 - zabieg wszczepienia dwóch sztucznych komór i wspomaganie 

obu komór serca przez okres 30 dni 
134 551

obejmuje także wyszczepienie

za każde rozpoczęte 30 dni

9 5.54.01.0000009 wariant 4 - mechaniczne wspomaganie krążenia przez okres 30 dni 72 954 za każde rozpoczęte 30 dni

10 5.54.01.0000010
wariant 5 - mechaniczne wspomaganie krążenia przez okres 30 dni 

połączone z wymianą 1 sztucznej komory
103 996 za każde rozpoczęte 30 dni

11 5.54.01.0000011
wariant 6 - mechaniczne wspomaganie krążenia przez okres 30 dni 

połączone z wymianą 2 sztucznych komór
123 356 za każde rozpoczęte 30 dni

12 5.54.01.0000012

wariant 7 - zabieg wszczepienia jednej sztucznej komory i wspomaganie 

lewej lub prawej komory serca u chorych o wadze do 40 kilogramów przez 

okres 30 dni

237 303
obejmuje także wyszczepienie

za każde rozpoczęte 30 dni

13 5.54.01.0000013
wariant 8 - zabieg wszczepienia dwóch sztucznych komór i wspomaganie 

obu komór serca u chorych o wadze do 40 kilogramów przez okres 30 dni
375 207

obejmuje także wyszczepienie

za każde rozpoczęte 30 dni

14 5.54.01.0000014
wariant 9 - mechaniczne wspomaganie krążenia u chorych o wadze do 40 

kilogramów przez okres 30 dni połączone z wymianą 1 sztucznej komory 
225 135 za każde rozpoczęte 30 dni

15 5.54.01.0000015
wariant 10 - mechaniczne wspomaganie krążenia u chorych o wadze do 40 

kilogramów przez okres 30 dni połączone z wymianą 2 sztucznych komór 
341 515 za każde rozpoczęte 30 dni

16 5.54.01.0000016
wariant 11 - mechaniczne wspomaganie krążenia u chorych o wadze do 40 

kilogramów przez okres 30 dni 
75 604 za każde rozpoczęte 30 dni

17 5.54.01.0000076
wariant 12 - Opieka nad pacjentem po wszczepieniu implantowalnej pompy 

wspomagającej pracę serca
2,76** 149 rozliczana ryczałtem za osobodzień

18 5.54.01.0000067 rozliczenie za zgodą płatnika - przeszczepienie serca - środki budżetowe 1

19 5.54.01.0000068 rozliczenie za zgodą płatnika -wspomaganie serca - środki budżetowe 1

20 5.54.01.0000017 wariant 1 - przeszczepienie jednego płuca 3783,98** 204 638

obejmuje leczenie pacjenta w okresie 

pooperacyjnym do 30 dni od daty wykonania 

przeszczepienia

21 5.54.01.0000018 wariant 2 - przeszczepienie obu płuc 4035,38** 218 233

obejmuje leczenie pacjenta w okresie 

pooperacyjnym do 30 dni od daty wykonania 

przeszczepienia

22 5.54.01.0000019 wariant 3 - przeszczepienie obu płuc u pacjenta z mukowiscydozą 6026,86** 325 933

obejmuje leczenie pacjenta w okresie 

pooperacyjnym do 30 dni od daty wykonania 

przeszczepienia

23 5.54.01.0000020
wariant 4 - przeszczepienie jednego płuca u chorych z pierwotnym 

nadciśnieniem płucnym 
5558,98** 300 630

obejmuje leczenie pacjenta w okresie 

pooperacyjnym do 30 dni od daty wykonania 

przeszczepienia

24 5.54.01.0000021
wariant 5 - przeszczepienie obu płuc u chorych z pierwotnym nadciśnieniem 

płucnym 
5900,88** 319 120

obejmuje leczenie pacjenta w okresie 

pooperacyjnym do 30 dni od daty wykonania 

przeszczepienia

25 5.54.01.0000022 podwariant A - zastosowanie technik videoskopowych 125,83** 6 805
do sumowania z  wariantami z niniejszego 

zakresu 

26 5.54.01.0000077 podwariant B - zabieg z zastosowaniem ECMO przeszczepienie płuca 352,09** 19 041
do sumowania z  wariantami z niniejszego 

zakresu 

27 5.54.01.0000005 rozliczenie za zgodą płatnika - środki budżetowe 1

28 5.54.01.0000023 wariant 1 - przeszczepienie serca i jednego płuca 183 818

obejmuje leczenie pacjenta w okresie 

pooperacyjnym do 30 dni od daty wykonania 

przeszczepienia

29 5.54.01.0000024 wariant 2 - przeszczepienie serca i obu płuc 213 183

obejmuje leczenie pacjenta w okresie 

pooperacyjnym do 30 dni od daty wykonania 

przeszczepienia

30 5.54.01.0000022 podwariant A - zastosowanie technik videoskopowych 6 219
do sumowania z  wariantami z niniejszego 

zakresu 

31 5.54.01.0000026 podwariant B - zabieg u chorego z mukowiscydozą 53 377
do sumowania z  wariantami z niniejszego 

zakresu 

32 5.54.01.0000005 rozliczenie za zgodą płatnika - środki budżetowe 1

33 5.54.01.0000027 wariant 1 - przeszczepienie komórek wysp trzustkowych 145 800

obejmuje leczenie pacjenta w okresie 

pooperacyjnym do 30 dni od daty wykonania 

przeszczepienia

34 5.54.01.0000005 rozliczenie za zgodą płatnika - środki budżetowe 1

35 5.54.01.0000028 wariant 1 - przeszczepienie komórek przytarczyc 538** 29 095

obejmuje również leczenie pacjenta w okresie 

pooperacyjnym do 30 dni od daty wykonania 

przeszczepienia

36 5.54.01.0000005 rozliczenie za zgodą płatnika - środki budżetowe 1

Środki budżetowe

Środki budżetowe

Środki budżetowe

(**) taryfa ustalona w obwieszczeniu Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznej i Taryfikacji 

03.4654.033.02 Przeszczepienie wątroby 
1

03.4661.033.02
Przeszczepienie komórek 

przytarczyc 
6 

03.4660.033.02
Przeszczepienie komórek wysp 

trzustkowych 
5 

03.4662.033.02 Przeszczepienie płuca 
3 

03.4663.033.02 Przeszczepienie serca i płuca 
4 

Uwaga: liczby 1-6 oraz 12  w indeksie górnym w kolumnie "nazwa zakresu świadczeń" odpowiadają numerom świadczeń wysokospecjalistycznych wymienionym w rozporządzeniu wysokospecjalistycznym

Przeszczepienie
 2
 /

wspomaganie serca 
1203.4656.033.02  

Środki budżetowe

Środki budżetowe

Środki budżetowe


