[bookmark: _GoBack]1. ზემოაღნიშნული დიაგნოზების მკურნალობა შესაძლებელია საქართველოში  შესაბამისი პროფილის სამედიცინო დაწესებულებებში;
2. სახელმწიფო პრორამების ფარგლებში იფარება:
ა. მიელოპროლიფერატიული ნეოპლაზია C92.9 – 

"საყოველთაო ჯანდაცვაზე გადასვლის მიზნით გასატარებელ ზოგიერთ ღონისძიებათა შესახებ" საქართველოს მთავრობის 2013 წლის 21 თებერვლის N36 დადგენილების  მიხედვით ონკოლოგიურ პაციენტთა მკურნალობა (მათ შორის, დღის სტაციონარი), კერძოდ, ქიმიოთერაპია, ჰორმონოთერაპია და სხივური თერაპია და ამ პროცედურებთან დაკავშირებული გამოკვლევები და მედიკამენტები ანაზღაურდება წლიური ლიმიტი 12 000 ან 15 000 ლარით და ითვალისწინებს შესაბამის თანაგადახდას მოსარგებლის მხრიდან, არსებული პაკეტის გათვალისწინებით (გარდა 18 წლამდე ასაკის მოსარგებლეებისა, რომელთათვისაც სრულად ანაზღაურდება მომსახურების ხარჯები). 

ბ.პეპტიური წყლული K29.7 –
მკურნალობა ხორციელდება როგორც ამბულატორიულად (გასტროენტეროლოგის მიერ), ასევე, საჭიროების შემთხვევაში სტაციონარულად (ქირურგიული ჩარევა). ამბულატორიული მეთვალყურეობა არ ანაზღურდება. რაც შეეხება სტაციონარულ მკურნალობას და ქირურგიულ ჰოსპიტალიზაციასთან დაკავშირებული წინასაოპერაციო, ოპერაციის მსვლელობისას განხორციელებული და პოსტოპერაციული პერიოდის ყველა ტიპის ლაბორატორიული, ინსტრუმენტული გამოკვლევები ანაზრაურდება წლიური ლიმიტის ფარგლებში, შესაბამისი თანაგადახდით მოსარგებლის მხრიდან. ამასთან, თუ პროგრამის ფარგლებში ასანაზღაურებელი თანხა არ აღემატება 500 ლარს, შემთხვევის დაფინანსება განხორციელდება მოსარგებლის მიერ. ხოლო, თუ პროგრამის ფარგლებში ასანაზღაურებელი თანხა აღემატება 500 ლარს, პაციენტის თანაგადახდა შეადგენს პროგრამის ფარგლებში ასანაზღაურებელი თანხის გარკვეულ %-ს, მაგრამ არანაკლებ 500 ლარისა.  
გ.  D ვიტამინის დეფიციტი E55-
მკურნალობა ხორციელდება ამბულატორიულად. ენდოკრინოლოგის კონსულტაცია ანაზღაურდება და ითვალისწინებს შესაბამის თანაგადახდას მოსარგებლის მხრიდან, კუთვნილი პაკეტის გათვალისწინებით. ამასთან, არ ანაზღაურდება საჭირო ლაბორატორიული კვლევები.
ე. C ჰეპატიტი B18.2 - 
„C ჰეპატიტის ელიმინაციის“ პროგრამის ფარგლებში დაავადებულ პირები უზრუნველყოფილნი არიან უახლესი თაობის მედიკამენტებით, პროგრამა ფარავს სკრინინგულ, სადიაგნოსტიკო და მკურნალობის მონიტორინგის კვლევებს. მკურნალობაში ჩართვამდე საჭირო და მკურნალობის პროცესში მონიტორინგის კვლევებს, პირებისთვის, რომლებიც რეგისტრირებული არიან სოციალურად დაუცველი ოჯახების მონაცემთა ერთიან ბაზაში და რომელთა სარეიტინგო ქულა არ აღემატება 70 000 ჯანდაცვის სამინისტრო 70%-ით, ხოლო ყველა სხვა პირს 30%-ით აფინანსებს. პროგრამის ფარგლებში სრულად ფინანსდება პროგრამაში ჩართვისათვის საჭირო კონფირმაციული კვლევა.
ვ. წამალდამოკიდებულება (ოპოიდები) F11.2-

„ნარკომანიით დაავადებულ პაციენტთა მკურნალობის” სახელმწიფო პროგრამის ფარგლებში ხორციელდება სტაციონარული დეტოქსიკაცია და პირველადი რეაბილიტაცია ოპიოიდების, სტიმულატორების და სხვა ფსიქოაქტიური ნივთიერებების, მოხმარებით გამოწვეული ფსიქიკური და ქცევითი აშლილობების დროს, ჩანაცვლებითი თერაპიის განხორციელება, მათ შორის: ფსიქო-სოციალური რეაბილიტაციის უზრუნველყოფა. ამასთან, ალკოჰოლის მიღებით გამოწვეული ფსიქიკური და ქცევითი აშლილობების სტაციონარული მომსახურება, გეოგრაფიული ხელმისაწვდომობის გათვალისწინებით, 

აღნიშნული მომსახურება ანაზღაურდება სრულად და არ მოიცავს თანაგადახდას პაციენტის მხრიდან.

პატივისცემით,


