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НАРЕДБА  

№ …………………………………..  

за изменение и допълнение на Наредба № 8 от 2016 г. за профилактичните прегледи и 

диспансеризацията (обн., ДВ, бр. 92 от 2016 г.) 

 

§ 1. В Приложение № 2 към чл. 8, ал. 1 се правят следните изменения: 

1. В колона 1 „Възраст“, на ред 4 думите „години (навършващи 30-годишна възраст 

през календарната година)“ се заменят с „40 години“. 

2. В колона 7 „Периодичност на консултативните прегледи“, на ред 4 думата 

„веждъж“ се заменя с „веднъж“.  

 

§ 2. В Приложение № 5 към чл. 9, ал. 3 се правят следните допълнения: 

1. На ред Z13.6, в колона 3 „Дейности, осъществявани от ОПЛ по време на 

профилактичния преглед“ накрая се добавя „При много висок риск, определен по SCORE 

системата – задължителна консултация със специалист по кардиология“. 

2. На ред Z13.1, в колона 3 „Дейности, осъществявани от ОПЛ по време на 

профилактичния преглед“ накрая се добавя „При много висок риск /над 20 т. по FINDRISK/– 

задължителна консултация със специалист по ендокринология и болести на обмяната“. 

3. На ред Z12.4,  в колона 3 „Дейности, осъществявани от ОПЛ по време на 

профилактичния преглед“ накрая се добавя „При резултат от цитонамазка ≥ РАР ІІІВ – 

задължителна консултация със специалист по акушерство и гинекология“. 

 

§ 3. В Приложение № 13 към чл. 22, ал. 1 се правят следните изменения и допълнения: 

1. Ред М45 се отменя. 

2. След ред Q07 се създава ред Q96: 
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