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Haziorvosi igazolds
rendszeres telepiilési gyogyszertamogatas megallapitasahoz
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A héaziorvosi igazolas kiadasara rendszeres telepiilési gyodgyszertamogatds megallapitasa
céljabol kertil sor.

Il. A tarsadalombiztositas dltal tamogatott, tartosan alkalmazott gyogyito ellatasi sziikségletre
vonatkozo adatok

1. Havi rendszerességgel rendelt gyogyszerek:

A ATC Gyogyszer | Gyogy- Hato- A hato- Napi | Gyogyszer | Szak- Meg-

betegség| kod | megnevezése | Szer- |anyag meg- | anyag napi |adagolas | rendelésére | Orvos |jegyzés
BNO forma | nevezése | mennyisége | (TTT | vonatkozd | pecsét-
koédja KOD) jelzés* szama**

* Ebben a rovatban a 44/2004. (IV. 28.) ESzCsM rendelet 2. § (2) bekezdése szerinti jelzést

kell feltiintetni.
**  Ezt a rovatot akkor kell kitolteni, ha a gyogyszert csak szakorvos rendelheti vagy a javaslatot

a szakorvos tette.

A tablazatban valamennyi, a kérelmezd altal szedett, tb-tamogatasba befogadott gyogyszert
fel kell tiintetni.
A ,,Megjegyzés” rovatban kell jelezni:
- ha a hat6éanyagnak megfeleld készitmény rendelése indikécidhoz kotott kiemelt vagy emelt
tamogatassal torténik, vagy
- a hatdanyag valamely forméjaval vagy barmely Osszetevdvel szemben esetleg fennalld

érzékenységet.




2. Gyobgyaszati segédeszkozok €s orvosi rehabilitacio céljabol havonta rendszeresen rendelt
gyogyitd ellatasok:

Sziikséges eszkoz, illetve kezelés

A betegség ISO kod/GYF Formgja, Rendelésének, ill. Szakorvos
BNO koédja szolgaltatas kod megnevezeése alkalmazasédnak | pecsétszdma*
gyakorisadga

(havi mennyisége)

* Ezt a rovatot akkor kell kitolteni, ha a javaslatot a szakorvos tette.

1Il. Haziorvosra (intézményi orvosra) vonatkozo adatok, a haziorvos nyilatkozata
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Kijelentem, hogy az igazolasban feltiintetett gyogyitd ellatasra vonatkozo sziikséglet kizarolag

crer

megallapitasra.

Datum: ..o
P. H.

haziorvos alairasa



