Uzasadnienie

Niniejsze zarzgdzenie Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie
okreslenia warunkoéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju podstawowa opieka
zdrowotna w zakresie nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej stanowi wykonanie
upowaznienia ustawowego zawartego w art. 146 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych
(Dz. U. z 2016 r. poz. 1793, z p6zn. zm.), zwanej dalej ,ustawg o swiadczeniach”,
na mocy ktorego Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia zostat zobowigzany
do wydania regulacji okreslajgcych przedmiot postepowania w sprawie zawarcia
umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej oraz szczegotowe warunki umow

o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej.

Wydanie przedmiotowego zarzgdzenia zwigzane jest w szczegdlnosci
z wejsciem w zycie ustawy z dnia 23 marca 2017 r. o zmianie ustawy
o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych
(Dz. U. poz. 844) wprowadzajgcej ,System podstawowego szpitalnego
zabezpieczenia Swiadczen opieki zdrowotnej” (zwany dalej ,siecig szpitali” lub ,PSZ”)
oraz ogtoszeniem rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 28 czerwca 2017 r.
zmieniajgcego rozporzgdzenie w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu
podstawowej opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 1300), zwanego dalej ,rozporzgdzeniem
ws. Swiadczen gwarantowanych”, ktérego wejscie w zycie zostato przewidziane

na dziehn 1 pazdziernika 2017 r.

Z uwagi na przewidziane przepisami rozporzgdzenia ws. Swiadczen
gwarantowanych zmiany organizacji realizacji Swiadczen nocnej i Swigtecznej opieki
zdrowotnej oraz zobowigzanie swiadczeniodawcow zakwalifikowanych do poziomu
szpitali 1, II, 1ll stopnia zabezpieczenia oraz szpitali pediatrycznych do udzielania
Swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej,

w przedmiotowym zarzgdzeniu:

1) zgodnie z rozporzgdzeniem ws. swiadczeh gwarantowanych sSwiadczenia
nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotnej (NiSOZ) podzielone zostaty

na 4 zakresy :

a) Swiadczenia nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej udzielane

w warunkach ambulatoryjnych i w miejscu zamieszkania lub pobytu



2)

3)

Swiadczeniodawcy na obszarze zabezpieczenia do 50 tys.

Swiadczeniobiorcow w zakresie podstawowym,

b) Swiadczenia nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej udzielane
w warunkach ambulatoryjnych i w miejscu zamieszkania lub pobytu
Swiadczeniodawcy na  obszarze zabezpieczenia do 50 tys.

Swiadczeniobiorcow w zakresie uzupetnionym,

c) Swiadczenia nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej udzielane
w warunkach ambulatoryjnych i w miejscu zamieszkania lub pobytu
Swiadczeniodawcy na obszarze zabezpieczenia powyzej 50 tys.

Swiadczeniobiorcow w zakresie podstawowym,

d) Swiadczenia nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej udzielane
w warunkach ambulatoryjnych i w miejscu zamieszkania lub pobytu
Swiadczeniodawcy na obszarze zabezpieczenia powyzej 50 tys.

Swiadczeniobiorcow w zakresie uzupetnionym;

przyjeto zatozenie, iz obszary zabezpieczenia $wiadczen NiSOZ okres$lane
bedg przez dyrektora oddziatu wojewddzkiego Funduszu, z uwzglednieniem
wykazu podmiotow zakwalifikowanych do ,sieci szpitali” oraz obszaréw
zabezpieczania okreSlonych w rozporzgdzeniu Ministra Zdrowia z dnia
5 sierpnia 2016 r. w sprawie szczegotowych kryteriow wyboru ofert
w postepowaniu w sprawie zawarcia umow o udzielanie swiadczen opieki

zdrowotnej (Dz. U. poz. 1372, z pézn. zm.);

zmieniony zostat model finansowania $wiadczen NiSOZ. Zatozono,
iz w przypadku obszaréw zabezpieczenia, w ktérych przedmiotowe
Swiadczenia bedg realizowane przez kilka podmiotéw wchodzgcych do PSZ,
ryczatt (R) sktadat sie bedzie z elementow: stawki bazowej ustalanej przez
dyrektora OW NFZ (S) oraz wartosci uwzgledniajgcej liczbe udzielonych porad
lekarskich i wizyt pielegniarskich (W). Natomiast w przypadku obszaréw
zabezpieczenia, na ktorych swiadczenia bedg realizowane w zakresie
okredlonym w zatgczniku nr 1 do zarzadzenia przez jeden podmiot wybrany
w wyniku przeprowadzonego postepowania lub tez podmiot zakwalifikowany
do PSZ, wysokosc¢ ryczattu okreslana bedzie przez dyrektora wojewddzkiego
Oddziatu Funduszu;



4) doprecyzowaniu ulegty rowniez zasady wustalania przez dyrektora
wojewddzkiego Oddziatu Funduszu, odpowiednio, wysokosci ryczattu lub
stawki bazowej niezbednej do obliczenia ryczattu w obszarach, w ktorych

dane Swiadczenia realizowane sg przez wiekszg liczbe podmiotdw;

5) wskazano, iz swiadczenia mogg byC udzielane przez sSwiadczeniodawce
z udzialem podwykonawcéw wytgcznie po uzyskaniu zgody dyrektora
Oddziatu Funduszu, oceniajgcego zachowanie odpowiedniej dostepnosci do

Swiadczen na danym obszarze zabezpieczenia;

6) okreslono réwniez, iz w przypadku utworzenia dodatkowego miejsca
przyjmowania pacjentow lub zwiekszenia liczby zespotéw lekarsko-
pielegniarskich wyznaczonych do realizacji swiadczen w przypadku zakresu
okreslonego w Ip. 4 zalgcznika nr 1 do zarzgdzenia, odpowiednio stawka

bazowa lub wysokos¢ ryczattu moze ulec zwiekszeniu;

7) z uwagi na zmiane zasad finansowania danych swiadczen doprecyzowaniu
ulegt rébwniez system sprawozdawania, realizowanych swiadczen w ramach

nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej.

W dniu 21 lipca 2017 r. projekt niniejszego zarzadzenia zostat opublikowany
na stronie internetowej Narodowego Funduszu Zdrowia celem przeprowadzenia
konsultacji spotecznych. O powyzszym, zgodnie z art. 146 ustawy o Swiadczeniach,
Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia poinformowat konsultanta krajowego
w dziedzinie medycyny ratunkowej oraz, wykonujgc przepisy § 2 ust. 2 ,0gdlnych
warunkow uméw o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej” stanowigcych zatgcznik
do rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015 r. w sprawie ogdlnych
warunkéw umow o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2016 r.
poz. 1146), Naczelng Rade Lekarskg, Naczelng Rade Pielegniarek i Potoznych

oraz reprezentatywne organizacje swiadczeniodawcow.

Organy uprawnione do zgtaszania opinii takowych nie ztozyty, poinformowaty
jedynie o braku uwag do przedstawionego projektu. Natomiast uwagi zgtoszone
przez oddziaty wojewodzkie Funduszu miaty charakter porzgdkujgcy. Swoje opinie
przedstawili réwniez $wiadczeniodawcy realizujgcy $wiadczenia w niniejszych
zakresach. Niniejsze uwagi dotyczyly gtébwnie organizacji $wiadczen nocnej
i Swigtecznej opieki zdrowotnej w zwigzku z ,siecig szpitali” oraz zmianami

wprowadzonymi rozporzgdzeniem ws. swiadczen gwarantowanych.



