Zatgcznik nr 1

do Zarzadzenia Nr 9/2010 Prezesa NFZ
z dnia 22 stycznia 2010 roku

Wymagania wobec swiadczeniodawcoéw udzielajacych swiadczen z zakresu terapeutycznych

programéw zdrowotnych

1. LECZENIE RAKA PIERSI

1.1 WARUNKI WYMAGANE

1.1.1 lekarze

lekarze specjalisci onkologii klinicznej (taczny czas pracy-rownowaznik 2 etatow)

1.1.2 pielegniarki

pielegniarki przeszkolone w zakresie podawania cytostatykéw (taczny czas pracy-rownowaznik 2
etatéw)

1.1.3 organizacja udzielania
Swiadczen

Oddziat onkologiczny
Dostep do konsultacji kardiologicznej

1.1.4 zapewnienie realizacji
badan

TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA

SCYNTYGRAFIA

ECHO lub MUGA(scyntygrafia bramkowana serca)

USG

RTG

EKG

BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, morfologia krwi z rozmazem)
BADANIA IMMUNOHISTOCHEMICZNE (receptory HER2, ER | PGR)

1.2 WARUNKI
DODATKOWO OCENIANE

1.2 1 lekarze

lekarze specjaliSci onkologii klinicznej (powyzej réwnowaznika 2 etatow)

1.2.2 pielegniarki

pielegniarki przeszkolone w zakresie podawania cytostatykow (powyzej rwnowaznika 2 etatow)
zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zaktadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

1.2.3 pozostaly personel
medyczny

psycholog kliniczny
Farmaceuta (rownowaznik jednego etatu) lub farmaceuta (réwnowaznik jednego etatu) i technik
farmacji pod nadzorem farmaceuty(réwnowaznik 1 etatu lub powyzej);

1.2.4 Organizacja udzielania
$wiadczen

Przygotowywanie przez farmaceute lub technika farmacji pod nadzorem farmaceuty,
indywidualnych dawek lekéw i/lub podpisana umowa na przygotowywanie indywidualnych
dawek lekdw z aptekq zorganizowang zgodnie z wymogami Prawa Farmaceutycznego.

1.2.5 zapewnienie realizacji
badan

mozliwo$¢ wykonania badan w lokalizacji udzielania $wiadczenia;

1.2.6 zewngtrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

2. LECZENIE WTORNEJ NADCZYNNOSCI PRZYTARCZYC U PACJENTOW HEMODIALIZOWANYCH

2.1 WARUNKI WYMAGANE

2.1.1 lekarze

lekarz specjalista nefrologii (taczny czas pracy — rbwnowaznik 1 etatu)

2.1.2 pielegniarki

pielegniarki z co najmniej rocznym do$wiadczeniem w pracy w komérce organizacyjne;
(oddziale, poradni, stacji dializ) o profilu nefrologicznym (faczny czas pracy - réownowaznik 2
etatow)

2.1.3 organizacja udzielania
Swiadczen

oddziat nefrologii lub poradnia nefrologiczna lub stacja dializ

2.1.4 zapewnienie realizacji
badan

BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, hormonalne, morfologia krwi z rozmazem)

2.2 WARUNKI

DODATKOWE

2.2 1 lekarze lekarz specjalista nefrologii (powyzej rownowaznika 1 etatu)

2.2.2 pielegniarki pielegniarki z co najmniej rocznym doswiadczeniem w pracy w komorce organizacyjne;

(oddziale, poradni, stacji dializ) o profilu nefrologicznym (powyzej réwnowaznika 2 etatéw),

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
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grudnia 1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zakfadach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

2.2.3 Organizacja udzielania
$wiadczen

oferent udziela $wiadczen w oddziale nefrologii lub poradni nefrologicznej lub stacji dializ —
powyzej 1 dnia w tygodniu

2.2.4 zapewnienie realizacji
badan

mozliwos¢ wykonania badar w lokalizacji udzielania $wiadczenia

2.2.5 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

3. LECZENIE GLEJAKOW MOZGU

3.1.WARUNKI WYMAGANE

3.1.1 Lekarze

lekarze specjalisci onkologii klinicznej lub lekarze specjalisci onkologii i hematologii dzieciecej,
lub w przypadku radioterapii lekarze specjalisci radioterapii onkologicznej, z zapewnieniem
statego dostepu do konsultacji lekarza specjalisty onkologii klinicznej (taczny czas pracy-
réwnowaznik 2 etatow);

3.1.2 pielegniarki

pielegniarki przeszkolone w zakresie podawania cytostatykow (taczny czas pracy-réwnowaznik 2
etatow).

3.1.3 organizacja udzielania
$wiadczen

oddziat onkologiczny, radioterapii, Klinika Onkologii i Hematologii Dziecigcej lub poradnia
onkologiczna/onkologiczna dla dzieci/ chemioterapii/chemioterapii dla dzieci wspdtpracujgce z
oddziatem onkologicznym/onkologicznym dla dzieci - min 6 godzin - 2 dni w tygodniu

3.1.4 zapewnienie realizacji
badarn

TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA
REZONANS MAGNETYCZNY
BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, morfologia krwi z rozmazem)

3.2 WARUNKI

DODATKOWO OCENIANE

3.2.1 lekarze lekarze specjali$ci onkologii klinicznej lub lekarze specjalisci onkologii i hematologii dzieciecej,
lub w przypadku radioterapii lekarze specjalisci radioterapii onkologicznej, z zapewnieniem
statego dostepu do konsultacji lekarza specjalisty onkologii klinicznej; (powyzej réwnowaznika 2
etatow)

3.2.2 pielegniarki pielegniarki przeszkolone w zakresie podawania cytostatykow. (powyzej réwnowaznika 2

etatow)

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zakfadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

3.2.3 pozostaly personel
medyczny

psycholog kliniczny
Farmaceuta (réwnowaznik jednego etatu) lub farmaceuta (réwnowaznik jednego etatu) i technik
farmacji pod nadzorem farmaceuty(réwnowaznik 1 etatu lub powyzej);

3.2.4 organizacja udzielania
Swiadczen

poradnia onkologiczna/onkologiczna dla dzieci chemioterapii/chemioterapii dla dzieci - min 6
godzin - powyzej 2 dni w tygodniu

Przygotowywanie przez farmaceute lub technika farmacji pod nadzorem farmaceuty,
indywidualnych dawek lekow i/lub podpisana umowa na przygotowywanie indywidualnych
dawek lekdw z aptekq zorganizowang zgodnie z wymogami Prawa Farmaceutycznego.

3.2.5 zapewnienie realizacji
badan

mozliwo$¢ wykonania badar w lokalizacji udzielania $wiadczenia;

3.2.6 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

4. LECZENIE PRZEWLEKLEJ BIALACZKI SZPIKOWEJ

4.1 WARUNKI WYMAGANE

4.1.1 lekarze

lekarze specjaliSci hematologii (faczny czas pracy-rownowaznik 2 etatow)

4.1.2 pielegniarki

pielegniarki z minimum rocznym do$wiadczeniem na oddziale lub poradni o profilu
hematologicznym (taczny czas pracy-rownowaznik 2 etatéw)

4.1.3 organizacja udzielania
$wiadczen

oddziat hematologiczny/hematologiczny dla dzieci lub poradnia
hematologiczna/hematologiczna dla dzieci wspétpracujace z oddziatem hematologicznym - min
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6 godzin - 2 dni w tygodniu

4.1.4 zapewnienie realizacji
badan

BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, morfologia krwi z rozmazem, FAG)
BADANIA CYTOGENETYCZNE SZPIKU/KRWI OBWODOWEJ
BADANIE MOLEKULARNE RT-PCR SZPIKU/KRWI OBWODOWEJ

USG
RTG
4.2 WARUNKI
DODATKOWO OCENIANE
4.2.1 lekarze lekarze specjalisci hematologii (powyzej réwnowaznika 2 etatow)
4.2.2 pielegniarki pielegniarki z minimum rocznym do$wiadczeniem na oddziale lub poradni o profilu

hematologicznym. (powyzej réwnowaznika 2 etatéw)

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zaktadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

4.2.3 pozostaty personel
medyczny

psycholog kliniczny
Farmaceuta (rownowaznik jednego etatu) lub farmaceuta (rwnowaznik jednego etatu) i technik
farmacji pod nadzorem farmaceuty(rownowaznik 1 etatu lub powyzej);

4.2.4 organizacja udzielania
Swiadczen

oferent udziela $wiadczen w poradni hematologicznej/hematologicznej dla dzieci - min 6 godzin -
powyzej 2 dni w tygodniu

Przygotowywanie przez farmaceute lub technika farmacji pod nadzorem farmaceuty,
indywidualnych dawek lekéw i/lub podpisana umowa na przygotowywanie indywidualnych
dawek lekdw z aptekq zorganizowang zgodnie z wymogami Prawa Farmaceutycznego.

4.2.5 zapewnienie realizacji
badan

mozliwo$¢ wykonania badar w lokalizacji udzielania $wiadczenia

4.2.6 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

5. LECZENIE NOWOTWOROW PODSCIELISKA PRZEWODU POKARMOWEGO

5.1 WARUNKI WYMAGANE

5.1.1 lekarze

lekarze specjaliSci onkologii klinicznej (faczny czas pracy-rownowaznik 2 etatow)

5.1.2 pielegniarki

pielegniarki przeszkolone w zakresie podawania cytostatykow (taczny czas pracy-réwnowaznik 2
etatow)

5.1.3 organizacja udzielania
Swiadczen

oddziat onkologiczny lub poradnia onkologiczna/chemioterapii wspétpracujgca z oddziatem
onkologicznym - min 6 godzin - 2 dni w tygodniu

5.1.4 zapewnienie realizacji
badan

TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA

RTG

usG

EKG

BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, morfologia krwi z rozmazem)
BADANIE HISTOPATOLOGICZNE

BADANIE IMMUNOHISTOCHEMICZNE (antygeny nowotworowe; CD-117)

5.2 WARUNKI

DODATKOWO OCENIANE

5.2.1 lekarze lekarze specjaliSci onkologii klinicznej; (powyzej réwnowaznika 2 etatow)

5.2.2 pielegniarki pielegniarki przeszkolone w zakresie podawania cytostatykéw. (powyzej rownowaznika 2

etatow)

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zakfadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

5.2.3 pozostaly personel
medyczny

psycholog kliniczny
Farmaceuta (rownowaznik jednego etatu) lub farmaceuta (rwnowaznik jednego etatu) i technik
farmacji pod nadzorem farmaceuty(réwnowaznik 1 etatu lub powyzej);

5.2.4 organizacja udzielania
$wiadczen

poradnia onkologiczna/chemioterapii - powyzej 2 dni w tygodniu
Przygotowywanie przez farmaceute lub technika farmacji pod nadzorem farmaceuty,
indywidualnych dawek lekéw i/lub podpisana umowa na przygotowywanie indywidualnych
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dawek lekdw z aptekq zorganizowang zgodnie z wymogami Prawa Farmaceutycznego.

5.2.5 zapewnienie realizacji
badan

mozliwo$¢ wykonania badan w lokalizacji udzielania $wiadczenia;

5.2.6 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

6. LECZENIE CHLONIAKOW ZLOSLIWYCH

6.1 WARUNKI WYMAGANE

6.1.1 lekarze

lekarze specjalisci onkologii klinicznej lub hematologii (faczny czas pracy-réwnowaznik 2 etatow)

6.1.2 pielegniarki

pielegniarki przeszkolone w zakresie podawania cytostatykow (taczny czas pracy-rownowaznik 2
etatow)

6.1.3 organizacja udzielania
$wiadczen

Oddziat hematologiczny lub onkologiczny

6.1.4 zapewnienie realizacji
badan

usG

TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA lub REZONANS MAGNETYCZNY

RTG

BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, morfologia krwi z rozmazem)
EKG

BADANIE IMMUNOHISTOCHEMICZNE (antygeny nowotworowe; CD-20)
BADANIE HISTOPATOLOGICZNE

6.2 WARUNKI

DODATKOWO OCENIANE

6.2.1 lekarze lekarze specjalisci onkologii klinicznej lub hematologii (powyzej réwnowaznika 2 etatow)
6.2.2 pielegniarki pielegniarki przeszkolone w zakresie podawania cytostatykow. (powyzej réwnowaznika 2

etatow),

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zaktadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

6.2.3 pozostaly personel
medyczny

psycholog kliniczny
Farmaceuta (rownowaznik jednego etatu) lub farmaceuta (rwnowaznik jednego etatu) i technik
farmacji pod nadzorem farmaceuty(réwnowaznik 1 etatu lub powyzej);

6.2.4 Organizacja udzielania
$wiadczen

Przygotowywanie przez farmaceute lub technika farmacji pod nadzorem farmaceuty,
indywidualnych dawek lekow i/lub podpisana umowa na przygotowywanie indywidualnych
dawek lekdw z aptekq zorganizowang zgodnie z wymogami Prawa Farmaceutycznego.

6.2.5 zapewnienie realizacji
badan

mozliwo$¢ wykonania badar w lokalizacji udzielania $wiadczenia;

6.2.6 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

7. LECZENIE NADPLYTKOWOSCI SAMOISTNEJ

7.1 WARUNKI WYMAGANE

7.1.1 lekarze

lekarze specjaliSci hematologii (faczny czas pracy-rownowaznik 2 etatow)

7.1.2 pielegniarki

pielegniarki z minimum rocznym do$wiadczeniem na oddziale lub poradni o profilu
hematologicznym (taczny czas pracy-rownowaznik 2 etatéw)

7.1.3 organizacja udzielania
$wiadczen

oddziat hematologiczny lub poradnia hematologiczna wspétpracujaca z oddziatem
hematologicznym - min 6 godzin - 1 dzien w tygodniu

7.1.4 zapewnienie realizacji
badan

UsG
RTG
BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, morfologia krwi z rozmazem)
EKG

7.2 WARUNKI

DODATKOWO OCENIANE

7.2.1 lekarze lekarze specjali$ci hematologii (powyzej rownowaznika 2 etatow)

7.2.2 pielegniarki pielegniarki z minimum rocznym do$wiadczeniem na oddziale lub poradni o profilu

hematologicznym (powyzej réwnowaznika 2 etatow)
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zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zakfadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

7.2.3 organizacja udzielania
$wiadczen

Poradnia hematologiczna - powyzej 1 dnia w tygodniu

7.2.4 zapewnienie realizacji
badan

mozliwo$¢ wykonania badan w lokalizacji udzielania $wiadczenia

7.2.5 zewngtrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

8. LECZENIE PRZEDWCZESNEGO DOJRZEWANIA PLCIOWEGO

8.1 WARUNKI WYMAGANE

8.1.1 lekarze

lekarze specjalisci endokrynologii (taczny czas pracy - rbwnowaznik 2 etatéw)

8.1.2 pielegniarki

pielegniarki (faczny czas pracy - rdwnowaznik 2 etatéw)

8.1.3 organizacja udzielania
$wiadczen

oddziat pediatryczny o profilu endokrynologicznym lub oddziat endokrynologiczny dla dzieci lub
poradnia endokrynologiczna dla dzieci — min. 6 godzin - 1 dzien w tygodniu

8.1.4 zapewnienie realizacji | TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA
badan RTG
USG
EKG
BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, hormonalne, morfologia krwi z rozmazem)
8.2 WARUNKI
DODATKOWO OCENIANE
8.2.1 lekarze lekarze specjalisci endokrynologii (powyzej réwnowaznika 2 etatow)
8.2.2 pielegniarki pielegniarki (powyzej réwnowaznika 2 etatow);

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia 1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zaktadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

8.2.3 pozostaty personel
medyczny

psycholog kliniczny

8.2.4 organizacja udzielania
$wiadczen

oferent udziela innych $wiadczen w poradni endokrynologicznej dla dzieci - powyzej 1 dnia w
tygodniu

8.2.5 zapewnienie realizacji
badan

mozliwos¢ wykonania badar w lokalizacji udzielania Swiadczenia

8.2.6 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

9.

LECZENIE PIERWOTNYCH NIEDOBOROW ODPORNOSCI U DZIECI

9.1 WARUNKI WYMAGANE

9.1.1 lekarze

lekarze specjali$ci pediatrii (taczny czas pracy - rownowaznik 2 etatow)

9.1.2 pielegniarki

pielegniarki z co najmniej rocznym stazem na oddziale pediatrycznym (taczny czas pracy -
réwnowaznik 2 etatow)

9.1.3 organizacja udzielania
Swiadczen

1. oddziat pediatryczny lub immunologii klinicznej dla dzieci lub poradnia immunologiczna dla
dzieci — min. 6 godzin - 1 dzief w tygodniu,
2. dostep do oddziatu intensywnej terapii

9.1.4 zapewnienie realizacji
badarn

USG

RTG

EKG

BADANIA LABORATORY.JNE (biochemiczne, hormonalne, immunologiczne, morfologia krwi z
rozmazem)

9.2 WARUNKI

DODATKOWO OCENIANE

9.2.1 lekarze lekarze specjaliSci pediatrii (powyzej rownowaznika 2 etatow)

9.2.2 pielegniarki pielegniarki z co najmniej rocznym stazem na oddziale pediatrycznym (powyzej rbwnowaznika 2

etatow);
zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21

-5-




grudnia 1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zaktadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

9.2.3 pozostaty personel
medyczny

psycholog kliniczny

9.2.4 organizacja udzielania
$wiadczen

oferent udziela $wiadczen w poradni immunologicznej dla dzieci - powyzej 1 dnia w tygodniu

9.2.5 zapewnienie realizacji
badan

mozliwos¢ wykonania badar w lokalizacji udzielania Swiadczenia

9.2.6 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

10. LECZENIE DYSTONII OGNISKOWYCH | POLOWICZEGO KURCZU TWARZY

10.1 WARUNKI
WYMAGANE

10.1.1 lekarze

lekarze specjalisci w dziedzinie neurologii lub lekarze specjalisci w dziedzinie rehabilitacii lub
lekarze specjaliSci w dziedzinie ortopedii z co najmniej rocznym do$wiadczeniem w prowadzeniu
leczenia ta metodg, potwierdzonym pisemnie przez konsultanta wojewddzkiego w dziedzinie
neurologii (taczny czas pracy-réwnowaznik 2 etatow)

10.1.2 pielegniarki

pielegniarki (faczny czas pracy-rownowaznik 1 etatu)

10.1.3 organizacja udzielania
Swiadczen

10.1.4 zapewnienie realizacji
badan

oddziat neurologii/ortopedii/rehabilitacji lub poradnia
neurologiczna/ortopedyczna/rehabilitacyjna - min 6 godzin - 1 dzien w tygodniu
TKlub MR

EMG

RTG

UsG

BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, hormonalne, morfologia krwi z rozmazem)

10.2 WARUNKI
DODATKOWO OCENIANE

10.2.1 lekarze

lekarze specjali$ci w dziedzinie neurologii lub lekarze specjali$ci w dziedzinie rehabilitacji lub
lekarze specjalisci w dziedzinie ortopedii z co najmniej rocznym doswiadczeniem w prowadzeniu
leczenia ta metoda, potwierdzonym pisemnie przez konsultanta wojewddzkiego w dziedzinie
neurologii (powyzej réwnowaznika 2 etatow)

10.2.2 pielegniarki

pielegniarki (powyzej réwnowaznika 1 etatu)

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zakfadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

10.2.3 organizacja udzielania
Swiadczen

oferent udziela $wiadczen w poradni neurologicznej/ortopedycznej/rehabilitacji - powyzej 1 dnia
w tygodniu

10.2.4 zapewnienie realizacji
badan

mozliwo$¢ wykonania badan w lokalizacji udzielania Swiadczenia

10.2.5 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

11. LECZENIE SPASTYCZNOSCI W MOZGOWYM PORAZENIU DZIECIECYM

11.1 WARUNKI
WYMAGANE

11.1.1 lekarze

lekarze specjali$ci neurologii lub lekarze specjaliéci rehabilitacji lub lekarze specjaliéci ortopedii z
o najmniej rocznym doSwiadczeniem w prowadzeniu leczenia tg metoda, potwierdzonym
pisemnie przez konsultanta wojewodzkiego neurologii (faczny czas pracy-rownowaznik 2 etatow)

11.1.2 pielegniarki

pielegniarki (taczny czas pracy-rownowaznik 2 etatow)

11.1.3 organizacja udzielania
$wiadczen

oddziat dla dzieci neurologii /ortopedii /pediatrii/rehabilitacji lub poradnia dla dzieci
neurologiczna /ortopedycznalpediatrycznalrehabilitacji - min 6 godzin - 1 dzieft w tygodniu

11.1.4 zapewnienie realizacji
badan

EMG
RTG
UsG
BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, morfologia krwi z rozmazem)




11.2 WARUNKI
DODATKOWO OCENIANE

11.2.1 lekarze

lekarze specjalisci neurologii lub lekarze specjalisci rehabilitaciji lub lekarze specjalisci ortopedii z
€0 najmniej rocznym do$wiadczeniem w prowadzeniu leczenia tq metoda, potwierdzonym
pisemnie przez konsultanta wojewodzkiego neurologii (powyzej réwnowaznika 2 etatéw)

11.2.2 pielegniarki

pielegniarki (powyzej réwnowaznika 2 etatow);

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zaktadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

11.2.3 pozostaty personel
medyczny

psycholog kliniczny

11.2.4 organizacja udzielania
Swiadczen

oferent udziela Swiadczeh w poradni dla dzieci neurologicznej/ortopedycznej
Ipediatrycznej/rehabilitacji - powyzej 1 dnia w tygodniu

11.2.5 zapewnienie realizacji
badan

mozliwo$¢ wykonania badar w lokalizacji udzielania $wiadczenia

11.2.6 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

12. LECZENIE STWARDNIENIA ROZSIANEGO

12.1 WARUNKI
WYMAGANE

12.1.1 lekarze

lekarze specjalisci neurologii (faczny czas pracy-rownowaznik 2 etatow)

12.1.2 pielegniarki

pielegniarki (faczny czas pracy-rownowaznik 1 etatu)

12.1.3 organizacja udzielania
Swiadczen

Oddziat neurologii lub poradnia neurologiczna - min 6 godzin - 1 dzieft w tygodniu

12.1.4 zapewnienie realizacji
badan

REZONANS MAGNETYCZNY
POTENCJALY WYWOLANE (WPW)
OLIGOKLONALNE Ig W PLYNIE M-R

12.2 WARUNKI

DODATKOWO OCENIANE

12.2.1 lekarze lekarze specjalisci neurologii (powyzej réwnowaznika 2 etatow)
12.2.2 pielegniarki pielegniarki (powyzej réwnowaznika 1 etatu);

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 29
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zaktadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

12.2.3 pozostaty personel
medyczny

psycholog kliniczny

12.2.4 organizacja udzielania
$wiadczen

oferent udziela $wiadczen w poradni neurologicznej - powyzej 1 dnia w tygodniu

12.2.5 zapewnienie realizacji
badan

mozliwos¢ wykonania badar w lokalizacji udzielania $wiadczenia

12.2.6 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

13. LECZENIE REUMATOIDALNEGO ZAPALENIA STAWOW | MLODZIENCZEGO IDIOPATYCZNEGO ZAPALENIA

STAWOW O PRZEBIEGU AGRESYWNYM

13.1 WARUNKI
WYMAGANE

13.1.1 lekarze

lekarz specjalista reumatologii (taczny czas pracy-rownowaznik 2 etatow)

13.1.2 pielegniarki

pielegniarki (faczny czas pracy-rownowaznik 2 etatow)

13.1.3 organizacja udzielania
$wiadczen

oddziat choréb wewnetrznych lub pediatryczny lub reumatologiczny z poradnig,
reumatologiczng— min. 5 godzin dziennie— 5 dni w tygodniu

13.1.4 zapewnienie realizacji
badan

RTG

BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, morfologia krwi z rozmazem)
BADANIA IMMUNOHISTOCHEMICZNE

EKG




13.2 WARUNKI
DODATKOWO OCENIANE

13.2.1 lekarze

lekarze specjalisci reumatologii (powyzej rownowaznika 2 etatow)

13.2.2 pielegniarki

pielegniarki (powyzej rownowaznika 2 etatow)

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zaktadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

13.2.3 pozostaty personel
medyczny

Farmaceuta (rownowaznik jednego etatu) lub farmaceuta (rwnowaznik jednego etatu) i technik
farmacji pod nadzorem farmaceuty(rownowaznik 1 etatu lub powyzej);

13.2.4 Organizacja udzielania
Swiadczen

oferent udziela $wiadczen w poradni reumatologicznej - powyzej 5 dni w tygodniu, min 5 godzin
dziennie

przygotowywanie przez farmaceute lub technika farmacji pod nadzorem farmaceuty,
indywidualnych dawek lekéw i/lub podpisana umowa na przygotowywanie indywidualnych
dawek lekdw z aptekg zorganizowang zgodnie z wymogami Prawa Farmaceutycznego.

13.2.5 zapewnienie realizacji
badan

mozliwos¢ wykonania badar w lokalizacji udzielania $wiadczenia

13.2.6 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

14. LECZENIE NIEDOKRWISTOSCI W PRZEBIEGU PNN

14.1 WARUNKI
WYMAGANE

14.1.1 lekarze

lekarz specjalista nefrologii lub transplantologii klinicznej (taczny czas pracy-réwnowaznik 1
etatu)

14.1.2 pielegniarki

pielegniarki z co najmniej rocznym do$wiadczeniem w pracy w komaorce organizacyjnej
(oddziale, poradni) o profilu nefrologicznym (faczny czas pracy-réwnowaznik 2 etatow)

14.1.3 organizacja udzielania
Swiadczen

oddziat nefrologii lub poradnia nefrologiczna -min 6 godzin - 1 dzien w tygodniu

14.1.4 wyposazenie w sprzet

UsG

RTG

BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, hormonalne, morfologia krwi z rozmazem)
BADANIA IMMUNOHISTOCHEMICZNE

EKG
14.2 WARUNKI
DODATKOWO OCENIANE
14.2.1 lekarze lekarz specjalista nefrologii lub transplantologii klinicznej (powyzej réwnowaznika 1 etatu)
14.2.2 pielegniarki pielegniarki z co najmniej rocznym do$wiadczeniem w pracy w komaorce organizacyjnej

(oddziale, poradni) o profilu nefrologicznym(powyzej réwnowaznika 2 etatow)
zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zaktadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

14.2.3 organizacja udzielania
$wiadczen

oferent udziela $wiadczen w poradni nefrologicznej - powyzej 1 dnia w tygodniu

14.2.4 zapewnienie realizacji
badan

mozliwo$¢ wykonania badan w lokalizacji udzielania $wiadczenia

14.2.5 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

15. LECZENIE CHOROBY GAUCHERA

15.1 WARUNKI
WYMAGANE

15.1.1 lekarze

Dzieci - lekarze specjalisci pediatrii ilub lekarze specjaliSci neurologii dzieciecej iflub lekarze
specjalisci endokrynologii dzieciecej (faczny czas pracy-réwnowaznik 2 etatow)

Dorosli - lekarze specjalisci chordb wewnetrznych i/lub lekarze specjalisci neurologii i/lub
lekarze specjalisci_endokrynologii (faczny czas pracy-réwnowaznik 2 etatéw)




15.1.2 pielegniarki

pielegniarki (faczny czas pracy-rownowaznik 2 etatow)

15.1.3 organizacja udzielania
Swiadczen

Oddziat pediatryczny z mozliwoscig udzielania $wiadczen w dziedzinie choréb metabolicznych
i/lub oddziat neurologii dzieciecej i/lub oddziat endokrynologii dzieciecej

i/lub oddziat chorob wewnetrznych z mozliwo$cig udzielania $wiadczen w dziedzinie choréb
metabolicznych ilub oddziat neurologiczny ilub oddziat endokrynologiczny

Dostep do Oddziatu Intensywnej Terapii

Dostep do konsultacji: okulistycznej, neurologicznej, kardiologicznej, ortopedyczne;j,
psychologicznej

15.1.4 zapewnienie realizacji
badarn

UsG

REZONANS MAGNETYCZNY

RTG

EKG

ECHOKARFIOGRAFIA

BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, enzymatyczne , hormonalne, morfologia krwi z
rozmazem)

BADANIA GENETYCZNE

BIOPSJA SZPIKU (w przypadku podejrzenia choroby Hodgkina)

15.2 WARUNKI
DODATKOWO OCENIANE

15.2.1 lekarze

Dzieci - lekarze specjalisci pediatrii i/lub lekarze specjalisci neurologii dziecigcej iflub lekarze
specjalisci endokrynologii dzieciecej (powyzej rdwnowaznika 2 etatow)

Dorosli - lekarze specjalisci chorob wewnetrznych i/lub lekarze specjalisci neurologii iflub lekarze
specjalisci endokrynologii (powyZzej réwnowaznika 2 etatow)

15.2.2 pielegniarki

pielegniarki (powyzej réwnowaznika 2 etatow),

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zaktadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

15.2.3 pozostaty personel
medyczny

psycholog kliniczny

15.2.4 zapewnienie realizacji
badan

mozliwos¢ wykonania badar w lokalizacji udzielania $wiadczenia

15.2.5 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowa

16. LECZENIE NISKOROSLYCH DZIECI Z SOMATROPINOWA NIEDOCZYNNOSCIA PRZYSADKI (SNP)

16.1 WARUNKI
WYMAGANE

16.1.1 lekarze

lekarze specjalisci endokrynologii i lekarze specjaliSci pediatrii (faczny czas pracy - réwnowaznik
3 etatow)

16.1.2 pielegniarki

pielegniarki (faczny czas pracy - rdwnowaznik 2 etatéw)

16.1.3 organizacja udzielania
$wiadczen

1. oddziat endokrynologii wieku rozwojowego z poradnig endokrynologiczng dla dzieci — min. 6
h, 1 dzien w tygodniu,

2. dostep do konsultaciji: neurologicznych, okulistycznych, neurochirurgicznych,
hematoonkologicznych

16.1.4 wyposazenie w sprzet

CHLODNIA (z mozliwo$cig catodobowego monitorowania temperatury) w lokalizacji
SPRZET ANTROPOMETRYCZNY (w tym stadiometr typu Harpanden) w lokalizacii
ATLAS GREULICHA-PYLE w lokalizaciji

16.1.5 zapewnienie realizacji
badarn

USG

TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA

REZONANS MAGNETYCZNY

RTG

EKG

BADANIA LABORATORY.JNE (biochemiczne, hormonalne (mozliwo$¢ oznaczen IGF-I i IGFBP-
3)

BADANIA GENETYCZNE

16.2 WARUNKI
DODATKOWO OCENIANE

16.2.1 lekarze

lekarze specjalisci endokrynologii i lekarze specjalisci pediatrii (powyzej réwnowaznika 3 etatow)




16.2.2 pielegniarki

pielegniarki (powyzej rownowaznika 2 etatow),

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia 1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zaktadach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

16.2.3 pozostaty personel
medyczny

psycholog kliniczny

16.2.4 organizacja udzielania
$wiadczen

oferent udziela $wiadczen w poradni endokrynologicznej dla dzieci/ pediatrycznej o profilu
endokrynologicznym — pow. 1 dnia w tyg.

16.2.5 zapewnienie realizacji
badan

mozliwo$¢ wykonania badan w lokalizacji udzielania $wiadczenia

16.2.6 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

17. LECZENIE NISKOROSLYCH DZIECI Z ZT

17.1 WARUNKI
WYMAGANE

17.1.1 lekarze

lekarze specjalisci endokrynologii i lekarze specjaliSci pediatrii (faczny czas pracy - réwnowaznik
3 etatéw)

17.1.2 pielegniarki

pielegniarki (faczny czas pracy - rownowaznik 2 etatow)

17.1.3 organizacja udzielania
$wiadczen

1. oddziat endokrynologii wieku rozwojowego z poradnig endokrynologiczng dla dzieci — min. 6
h, 1 dzier w tygodniu,

2.dostep do konsultacji: genetycznych, ginekologicznych, okulistycznych, kardiologicznych i
nefrologicznych

17.1.4 wyposazenie w sprzet

CHLODNIA (do przechowywania hormonu wzrostu z mozliwo$cig catodobowego monitorowania
temperatury) w lokalizacji

SPRZET ANTROPOMETRYCZNY (w tym stadiometr typu Harpanden) w lokalizacji

ATLAS GREULICHA-PYLE w lokalizacii

17.1.5 zapewnienie realizacji
badan

uUSsSG

TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA

REZONANS MAGNETYCZNY

RTG

EKG

BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, hormonalne (mozliwo$¢ oznaczen IGF-I i IGFBP-
3))

BADANIA GENETYCZNE

17.2 WARUNKI
DODATKOWO OCENIANE

17.2.1 lekarze

lekarze specjalisci endokrynologii i lekarze specjalisci pediatrii (powyzej rownowaznika 3
etatéw);

17.2.2 pielegniarki

pielegniarki (powyzej rownowaznika 2 etatow),

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia 1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zakfadach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

17.2.3 pozostaty personel
medyczny

psycholog kliniczny

17.2.4 Organizacja udzielania
$wiadczen

oferent udziela $wiadczen w poradni endokrynologicznej dla dzieci/ pediatrycznej o profilu
endokrynologicznym — pow. 1 dnia w tyg.

17.2.5 zapewnienie realizacji
badan

mozliwo$¢ wykonania badan w lokalizacji udzielania Swiadczenia

17.2.6 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

18. LECZENIE NISKOROSLYCH DZIECI Z PNN

18.1 WARUNKI
WYMAGANE

18.1.1 lekarze

lekarze specjalisci nefrologii i lekarze specjali$ci pediatrii (taczny czas pracy - rbwnowaznik 3
etatow)

18.1.2 pielegniarki

pielegniarki (faczny czas pracy - rownowaznik 2 etatow)

-10 -




18.1.3 organizacja udzielania
Swiadczen

1. oddziat nefrologii wieku rozwojowego z poradnig nefrologii dzieciecej - min. 6 h, 1 dzien w tyg.
2. dostep do konsultacji: genetycznych, endokrynologicznych i okulistycznych, kardiologicznych,
hematoonkologicznych, urologicznych

18.1.4 wyposazenie w sprzet

CHLODNIA (do przechowywania hormonu wzrostu z mozliwo$cig catodobowego monitorowania
temperatury) w lokalizacji

SPRZET ANTROPOMETRYCZNY (w tym stadiometr typu Harpanden) w lokalizacii

ATLAS GREULICHA-PYLE w lokalizaciji

18.1.5 zapewnienie realizacji | USG
badar TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA
REZONANS MAGNETYCZNY
RTG
EKG
BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, hormonalne (mozliwo$¢ oznaczen IGF-I i IGFBP-
3)
BADANIA GENETYCZNE
BADANIA DENSYTOMETRYCZNE | DIALIZOTERAPIA
18.2 WARUNKI
DODATKOWO OCENIANE
18.2.1 lekarze lekarze specjalisci nefrologii i lekarze specjalisci pediatrii (powyzej réwnowaznika 3 etatéw)
18.2.2 pielegniarki pielegniarki (powyzej réwnowaznika 2 etatow),

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia 1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zaktadach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

18.2.3 pozostaty personel
medyczny

psycholog kliniczny

18.2.4 organizacja udzielania
Swiadczen

oferent udziela $wiadczen w poradni pediatrycznej/ nefrologii dziecigcej - pow. 1 dnia w tyg.

18.2.5 zapewnienie realizacji
badan

mozliwo$¢ wykonania badan w lokalizacji udzielania $wiadczenia

18.2.6 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

19. LECZENIE CHOROBY HURLER

19.1 WARUNKI
WYMAGANE

19.1.1 lekarze

Dzieci - lekarze specjaliSci pediatrii i/lub lekarze specjaliSci neurologii dzieciecej i/lub lekarze
specjalisci endokrynologii dzieciecej (faczny czas pracy-rownowaznik 2 etatow)

Dorosli - lekarze specjalisci choréb wewnetrznych i/lub lekarze specjalisci neurologii i/lub
lekarze specjalisci endokrynologii (taczny czas pracy-réwnowaznik 2 etatéw)

19.1.2 pielegniarki

pielegniarki (taczny czas pracy-rownowaznik 2 etatow)

19.1.3 organizacja udzielania
$wiadczen

Oddziat pediatryczny z mozliwoscig udzielania $wiadczen w dziedzinie choréb metabolicznych
i/lub oddziat neurologii dzieciecej ilub oddziat endokrynologii dziecigcej

i/lub oddziat chordb wewnetrznych z mozliwoscig udzielania $wiadczen w dziedzinie chordb
metabolicznych i/lub oddziat neurologiczny i/lub oddziat endokrynologiczny

Dostep do Oddziatu Intensywnej Terapii

Dostep do konsultaciji: laryngologicznej, ortopedycznej, neurologicznej, kardiologicznej,
psychologicznej

19.1.4 zapewnienie realizacji
badan

usSG

REZONANS MAGNETYCZNY

RTG

EKG

EMG

ECHOKARDIOGRAFIA

BADANIA AUDIOMETRYCZNE

BADANIA SPIROMETRYCZNE

BADANIA OKULISTYCZNE Z OCENA W LAMPIE SZCZELINOWEJBADANIA
LABORATORYJNE (biochemiczne, enzymatyczne, hormonalne, morfologia krwi z rozmazem)
BADANIA GENETYCZNE

19.2 WARUNKI
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DODATKOWO OCENIANE

19.2.1 lekarze

Dzieci - lekarze specjaliSci pediatrii i/lub lekarze specjaliSci neurologii dzieciecej i/lub lekarze
specjalisci endokrynologii dzieciecej (powyzej réwnowaznika 2 etatow)

Dorosli - lekarze specjalisci chorob wewnetrznych iflub lekarze specjalisci neurologii iflub lekarze
specjalisci endokrynologii (powyzej réwnowaznika 2 etatdw)

19.2.2 pielegniarki

pielegniarki (powyzej réwnowaznika 2 etatow);

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zakfadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

19.2.3 pozostaty personel
medyczny

psycholog kliniczny

19.2.4 zapewnienie realizacji
badarn

mozliwo$¢ wykonania badar w lokalizacji udzielania $wiadczenia

19.2.5 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

20. LECZENIE PRZEWLEKLEGO WZW TYPUB LUB C

20.1 WARUNKI
WYMAGANE

20.1.1 lekarze

lekarze specjalisci chorob zakaznych; lub lekarze specjalisci transplantologii klinicznej w
przypadku realizacji programu przez poradnie transplantacyjng (faczny czas pracy-rownowaznik
2 etatdw)

20.1.2 pielegniarki

pielegniarki z co najmniej rocznym do$wiadczeniem w pracy w komaérce organizacyjnej
(oddziale, poradni) leczacej pacjentéw z WZW (tgczny czas pracy-rownowaznik 2 etatdw)

20.1.3 organizacja udzielania
$wiadczen

Oferent udziela $wiadczen w zakresie chorob zakaznych w oddziale choréb
zakaznych/transplantologii klinicznej lub w poradni chordb zakaznych/hepatologicznej/leczenia
WZWitransplantacyjnej wspétpracujacej z oddziatem chordb zakaznych w zakresie leczenia
WZW - min 6 godzin - 1 dzier w tygodniu

20.1.4 zapewnienie realizacji
badarn

UsG
RTG
BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, wirusologiczne, morfologia krwi z rozmazem)
EKG

20.2 WARUNKI
DODATKOWO OCENIANE

20.2.1 lekarze

lekarze specjali$ci chorb zakaznych; lub lekarze specjaliéci transplantologii klinicznej, w
przypadku realizacji programu przez poradnie transplantacyjna, (powyzej rdwnowaznika 2
etatéw);

20.2.2 pielegniarki pielegniarki z co najmniej rocznym do$wiadczeniem w pracy w komaérce organizacyjnej
(oddziale, poradni) leczacej pacjentow z WZW (powyzej rownowaznika 2 etatow);
zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zaktadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

20.2.3 pozostaty personel psycholog kliniczny

medyczny

20.2.4 organizacja udzielania
Swiadczen

Oferent udziela Swiadczen w zakresie chordb zakaznych w poradni choréb
zakaznych/hepatologicznejlleczenia WZWi/transplantacyjnej wspdtpracujacej z oddziatem chorob
zakaznych w zakresie leczenia WZW - powyzej 1 dnia w tygodniu

20.2.5 zapewnienie realizacji
badan

mozliwo$¢ wykonania badan w lokalizacji udzielania $wiadczenia

20.2.6 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

21. LECZENIE PRZEWLEKLEGO WZW TYPU B W OPORNOSCI NA LAMIWUDYNE

21.1 WARUNKI
WYMAGANE

21.1.1 lekarze

lekarze specjali$ci chordb zakaznych; lub lekarze specjaliSci transplantologii klinicznej w
przypadku realizacji programu przez poradnie transplantacyjng (taczny czas pracy-réwnowaznik
2 etatdw)
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21.1.2 pielegniarki

pielegniarki z co najmniej rocznym do$wiadczeniem w pracy w komaorce organizacyjnej
(oddziale, poradni) leczacej pacjentéw z WZW (taczny czas pracy-réwnowaznik 2 etatow)

21.1.3 organizacja udzielania
Swiadczen

Oferent udziela Swiadczen w zakresie chordb zakaznych w oddziale choréb
zakaznych/transplantologii klinicznej lub w poradni choréb zakaznych/hepatologicznej/leczenia
WZWi/transplantacyjnej wspotpracujacej z oddziatem chorob zakaznych w zakresie leczenia
WZW - min 6 godzin - 1 dzien w tygodniu

21.1.4 zapewnienie realizacji
badan

USG
RTG
BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, wirusologiczne, morfologia krwi z rozmazem)
EKG

21.2 WARUNKI
DODATKOWO OCENIANE

21.2.1 lekarze

lekarze specjali$ci chordb zakaznych; lub lekarze specjali$ci transplantologii klinicznej, w
przypadku realizacji programu przez poradni¢ transplantacyjng (powyzej réwnowaznika 2
etatow);

21.2.2 pielegniarki

pielegniarki z co najmniej rocznym do$wiadczeniem w pracy w komérce organizacyjnej
(oddziale, poradni) leczacej pacjentdw z WZW (powyzej réwnowaznika 2 etatow);
zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zakfadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

21.2.3 pozostaty personel
medyczny

psycholog kliniczny

21.2.4 organizacja udzielania
$wiadczen

Oferent udziela $wiadczen w zakresie choréb zakaznych w poradni chordb
zakaznych/hepatologicznejlleczenia WZW/transplantacyjnej wspdipracujacej z oddziatem choréb
zakaznych w zakresie leczenia WZW - powyzej 1 dnia w tygodniu

21.2.5 zapewnienie realizacji
badan

mozliwo$¢ wykonania badar w lokalizacji udzielania $wiadczenia

21.2.6 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

22.L

ECZENIE NISKOROSLYCH DZIECI Z ZESPOLEM PRADER - WILLI

22.1 WARUNKI
WYMAGANE

22.1.1 lekarze

lekarze specjalisci endokrynologii i lekarze specjalisci pediatrii (faczny czas pracy - rownowaznik
3 etatow)

22.1.2 pielegniarki

pielegniarki (faczny czas pracy - rownowaznik 2 etatow)

22.1.3 organizacja udzielania
Swiadczen

1. oddziat endokrynologii wieku rozwojowego z poradnig endokrynologiczng dla dzieci — min. 6
h, 1 dzieh w tyg.

2. dostep do konsultacji: genetycznych, ortopedycznych, okulistycznych, dietetycznych oraz do
leczenia rehabilitacyjnego

22.1.4 wyposazenie w sprzet

CHLODNIA (do przechowywania hormonu wzrostu z mozliwo$cig catodobowego monitorowania
temperatury) w lokalizacji

SPRZET ANTROPOMETRYCZNY (w tym stadiometr typu Harpanden) w lokalizacii

ATLAS GREULICHA-PYLE - w lokalizacji

22.1.5 zapewnienie realizacji
badar

USG

TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA

REZONANS MAGNETYCZNY

RTG

EKG

BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, hormonalne (mozliwo$¢ oznaczen IGF-I i IGFBP-
3)

BADANIA GENETYCZNE

22.2 WARUNKI
DODATKOWO OCENIANE

22.2.1 lekarze

lekarze specjalisci endokrynologii i lekarze specjali$ci pediatrii (powyZzej réwnowaznika 3
etatow);

22.2.2 pielegniarki

pielegniarki (powyzej rownowaznika 2 etatow),
zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
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grudnia 1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zakfadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

22.2.3 pozostaty personel
medyczny

psycholog kliniczny

22.2.4 organizacja udzielania
$wiadczen

oferent udziela $wiadczen w poradni endokrynologicznej dla dzieci/ pediatrycznej — pow. 1 dnia
w tyg.

22.2.5 zapewnienie realizacji
badan

mozliwo$¢ wykonania badan w lokalizacji udzielania $wiadczenia

22.2.6 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowa

23. LECZENIE CHOROBY LESNIOWSKIEGO - CROHNA

23.1 WARUNKI
WYMAGANE

23.1.1 lekarze

lekarze specjalisci gastroenterologii, majacy doswiadczenie w prowadzeniu terapii choroby
Les$niowskiego-Crohna (fgczny czas pracy-réwnowaznik 2 etatéw)

23.1.2 pielegniarki

pielegniarki (taczny czas pracy-rownowaznik 2 etatow)

23.1.3 organizacja udzielania
$wiadczen

Oddziat gastroenterologii i/lub gastroenterologii dla dzieci z poradnig gastroenterologiczna iflub
poradnig gastroenterologiczng dla dzieci - min. 5 godzin dziennie 3 dni w tygodniu

23.1.4 zapewnienie realizacji
badan

TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA
BADANIA LABORATORY.JNE (biochemiczne, mikrobiologiczne, morfologia krwi z rozmazem),

23.2 WARUNKI
DODATKOWO OCENIANE

23.2.1 lekarze

lekarze specjalisci gastroenterologii majacy doswiadczenie w prowadzeniu terapii choroby
Le$niowskiego-Crohna ( powyzej rownowaznika 2 etatow )

23.2.2 pielegniarki pielegniarki (powyzej rownowaznika 2 etatow);
zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zaktadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

23.2.3 pozostaty personel psycholog kliniczny

medyczny Farmaceuta (rownowaznik jednego etatu) lub farmaceuta (rwnowaznik jednego etatu) i technik

farmacji pod nadzorem farmaceuty(rownowaznik 1 etatu lub powyzej);

23.2.4 organizacja udzielania
Swiadczen

oferent udziela $wiadczen w poradni gastroenterologicznej iflub poradni gastroenterologicznej
dla dzieci - powyzej 3 dni w tygodniu 5 godzin dziennie.

Przygotowywanie przez farmaceute lub technika farmacji pod nadzorem farmaceuty,
indywidualnych dawek lekéw iflub podpisana umowa na przygotowywanie indywidualnych
dawek lekdw z aptekq zorganizowang zgodnie z wymogami Prawa Farmaceutycznego.

23.2.5 zapewnienie nie
realizacji badan

mozliwo$¢ wykonania badan w lokalizacji udzielania $wiadczenia

23.2.6 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

24. LECZENIE OPORNYCH POSTACI SZPICZAKA MNOGIEGO (PLAZMOCYTOWEGO)

24.1 WARUNKI
WYMAGANE

24.1.1 lekarze

lekarze specjalisci hematologii (faczny czas pracy-rownowaznik 2 etatow);

24.1.2 pielegniarki

pielegniarki z minimum rocznym stazem pracy w o$rodkach o specyfice hematoonkologicznej
(taczny czas pracy-rbwnowaznik 2 etatéw)

24.1.3 organizacja udzielania
$wiadczen

klinika/oddziat hematologiczny z dostepem do os$rodka intensywnej opieki kardiologiczne;

24.1.4 zapewnienie realizacji
badan

BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, morfologia krwi z rozmazem, biopsja i/lub
trepanobiopsja szpiku)

BADANIA IMMUNOLOGICZNE | CYTOGENETYCZNE

RTG

EKG

TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA
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24.2 WARUNKI
DODATKOWO OCENIANE

24.2.1 lekarze

lekarze specjalisci z zakresu hematologii, onkologii lub chordb wewnetrznych; (powyzej
réwnowaznika 2 etatéw)

24.2.2 pielegniarki

pielegniarki z minimum rocznym stazem pracy w o$rodkach o specyfice hematoonkologiczne;
(powyzej rownowaznika 2 etatow)

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
potoznych w zakfadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

24.2.3 pozostaty personel
medyczny

psycholog kliniczny
Farmaceuta (rownowaznik jednego etatu) lub farmaceuta (rwnowaznik jednego etatu) i technik
farmacji pod nadzorem farmaceuty(réwnowaznik 1 etatu lub powyzej);

24.2.4 Organizacja udzielania
$wiadczen

Przygotowywanie przez farmaceute lub technika farmacji pod nadzorem farmaceuty,
indywidualnych dawek lekow i/lub podpisana umowa na przygotowywanie indywidualnych
dawek lekdw z aptekq zorganizowang zgodnie z wymogami Prawa Farmaceutycznego.

24.2.5 zapewnienie realizacji
badan

mozliwo$¢ wykonania badar w lokalizacji udzielania $wiadczenia

24.2.6 zewnetrzna ocena
jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

25. LECZENIE TETNICZEGO NADCISNIENIA PLUCNEGO

25.1 WARUNKI
WYMAGANE

25.1.1 lekarze

Lekarze specjalisci pulmonologii lub kardiologii z do$wiadczeniem w diagnozowaniu i leczeniu
tetniczego nadcisnienia ptucnego (taczny czas pracy-rbwnowaznik 2 etatéw). W przypadku
leczenia dzieci - lekarzy specjalistow w dziedzinie kardiologii lub pulmonologii dziecigcej lub
pediatrii i pulmonologii/kardiologii z do$wiadczeniem w diagnozowaniu i leczeniu tetniczego
nadciénienia ptucnego (taczny czas pracy-réwnowaznik 2 etatéw)..

25.1.2 pielegniarki

pielegniarki (taczny czas pracy — rbwnowaznik 2 etatow)

25.1.3 organizacja udzielania
$wiadczen

Oferent udziela $wiadczen w oddziale pulmonologicznym/kardiologicznym lub transplantologii
klinicznej lub w poradni pulmonologicznej/kardiologicznej (z mozliwo$cig przeprowadzenia petnej
diagnostyki) - min 6 godzin — 1 dzien w tygodniu. W przypadku leczenia dzieci w oddziale
pulmonologii/kardiologii dzieciecej lub w poradni pulmonologii’kardiologii dzieciecej (z
mozliwoscig przeprowadzenia petnej diagnostyki) - min. 6 godzin - 1 dzier w tygodniu.

25.1.4 zapewnienie realizacji
badan

EKG

RTG

UsSG

ECHOKARDIOGRAFIA DOPPLEROWSKA

TESTY CZYNNOSCIOWE PLUC (w tym pletyzmografia — nie dotyczy dzieci)
SCYNTYGRAFIA PERFUZYJNA ptuc,

TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA (WYSOKIEJ ROZDZIELCZOSCI Z MOZLIWOSCIA
WYKONANIA ANGIO-CT)

BADANIA LABORATORYJNE (HEMATOLOGICZNE, BIOCHEMICZNE, OCENA UKLADU
KRZEPNIECIA, PANEL AUTOIMMUNOLOGICZNY, BADANIA SEROLOGICZNE, biomarkery -
troponina, NT-pro-BNP)

SPIROERGOMETRIA

25.1.5 pozostate warunki

PRACOWNIA HEMODYNAMICZNA pozwalajaca na wykonanie cewnikowania prawego i lewego
serca pod kontrolg RTG

25.2 WARUNKI
DODATKOWO OCENIANE

25.2.1 lekarze

Lekarze specjalisci pulmonologii lub kardiologii z doswiadczeniem w diagnozowaniu i leczeniu
tetniczego nadciénienia ptucnego (powyzej réwnowaznika 2 etatow).

W przypadku leczenia dzieci - lekarze specjalisci pulmonologii lub kardiologii dziecigcej z
doswiadczeniem w diagnozowaniu i leczeniu tetniczego nadcisnienia ptucnego (powyzej
réwnowaznika 2 etatéw).

25.2.2 pielegniarki

pielegniarki (powyzej réwnowaznika 2 etatéw)
zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i
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potoznych w zaktadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

25.2.3 organizacja udzielania | Oferent udziela $wiadczer w poradni pulmonologicznej/kardiologicznej takze

$wiadczen pulmonologii/kardiologii dzieciecej/transplantologii dzieciecej - powyzej 1 dnia w tygodniu
25.2.4 zapewnienie realizacji | mozliwo$¢ wykonania badan w lokalizacji udzielania $wiadczenia
badan
25.2.5 zewnetrzna ocena 1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
jakosci 2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

26. KWALIFIKACJA DO PROGRAMOW LECZENIA HORMONEM WZROSTU
26.1 WARUNKI
WYMAGANE

26.1.1 lekarze

lekarze ze specjalizacjg w zakresie pediatrii, endokrynologii, nefrologii

26.1.2 organizacja udzielania | 1) zapewnienie zgtaszalno$ci dzieci, u ktorych istnieje prawdopodobienstwo wystepowania

$wiadczen

niskorosto$ci w nastepstwie SNP, ZT, PNN, Zespotu Prader- Willi, ciezkiego pierwotnego
niedoboru IGF-1,

2) zapewnienie niezaktdconego, ciagtego przeptywu informacji pomiedzy osrodkami
prowadzacymi terapie i oSrodkiem koordynujacym,

3) nadzorowanie procesu diagnostycznego prowadzonego przez poszczegoine osrodki,

4) program archiwizacji danych wszystkich pacjentéw kwalifikowanych do leczenia hormonem
wzrostu/ insulinopodobnym czynnikiem wzrostu w systemie komputerowym (PESEL, data,
rodzaj badania)

26.1.3 zapewnienie realizacji | 1) laboratorium diagnostyczne profilowe

badan

27. KWALIFIKACJA | WERYFIKACJA LECZENIA BIOLOGICZNEGO W PROGRAMIE LECZENIA RZS i MIZS

27.1 WARUNKI
WYMAGANE

27.1.1 lekarze

lekarze ze specjalizacja w zakresie reumatologii (4 etaty, w tym 2 z tytutem min. dr hab.)

27.1.2 organizacja
udzielania $wiadczen

nadzorowanie zgtaszalnosci przez poszczegolne oérodki chorych do leczenia,
nadzorowanie procesu diagnostycznego prowadzonego przez poszczegdlne osrodki tak, aby od
chwili kwalifikacji do zastosowania leczenia uptynat mozliwie najkrétszy okres czasu,
zapewnienie niezaktconego, ciagtego przeptywu informacji pomigdzy o$rodkami prowadzacymi
terapie i osrodkiem koordynujgcym, o skuteczno$ci prowadzonego leczenia i ewentualnych
dziataniach ubocznych;
nadzorowanie organizacji przyjmowania leku, zapewniajacego dystrybucje leku zgodng zaréwno
z potrzebami o$rodkow leczacych, jak i decyzjami Zespotu Koordynacyjnego ds. Leczenia
Biologicznego w Chorobach Reumatycznych (szczelnosé systemu);

- doSwiadczenie w prowadzeniu programoéw polityki zdrowotnej,

- prowadzenie bazy danych wszystkich pacjentéw kwalifikowanych do leczenia lekami biologicznymi

oraz archiwum niezbednego dla potrzeb sprawozdawczo$ci i analiz.

27.1.3 zapewnienie
realizacji badan

Laboratorium diagnostyczne profilowane
Spetnienie wszystkich wymogdw diagnostycznych, okreslonych w ramach PT Leczenie RZS i MIZS o
przebiegu agresywnym, do weryfikacji badan innych placéwek

28. ZAPOBIEGANIE KRWAWIENIOM U DZIECI Z HEMOFILIA A1 B

28.1 WARUNKI
WYMAGANE

28.1.1 lekarze

1) Dla regionalnych centréw leczenia hemofilii:
lekarz specjalista hematologii, angiologii, transfuzjologii, pediatrii lub onkologii i hematologii
dzieciecej; (faczny czas pracy — réwnowaznik 2 etatow nie dotyczy dyzuru medycznego) w tym lekarz
posiadajacy stopien naukowy doktora habilitowanego nauk medycznych - (taczny czas pracy co
najmniej rownowaznik 1 etatu, nie dotyczy dyzuru medycznego).

2) Dlalokalnych centréw leczenia hemofilii:
Lekarze (taczny czas pracy - rownowaznik 2 etatéw,nie dotyczy dyzuru medycznego), w tym -lekarz

-16 -




specjalista hematologii, angiologii, transfuzjologii, pediatrii lub onkologii i hematologii dzieciece;
(réwnowaznik jednego etatu; nie dotyczy dyzuru medycznego).

3) Dla $wiadczeniodawcdw udzielajacych $wiadczenie ,leczenie w warunkach domowych”:
- lekarz specjalista pediatrii lub hematologii, angiologii, transfuzjologii, lub onkologii i hematologii
dzieciecej (faczny czas pracy — réwnowaznik 1 etatu; nie dotyczy dyzuru medycznego)

28.1.2 pielegniarki

pielegniarki z odbytym szkoleniem w zakresie przetaczania krwi i jej sktadnikéw (taczny czas pracy
réwnowaznik 2 etatow)

28.1.3 organizacja
udzielania $wiadczen

osrodki udzielajace $wiadczen na dwéch poziomach referencyjnych: regionalne centra leczenia
hemofilii — jedno dla kilku wojewddztw, lokalne centra leczenia hemofilii — jedno dla kilku powiatow

1) Dla regionalnych i lokalnych centrow leczenia hemofilii:
Lokalizacja - w tgcznosci ze szpitalem

Zapewnienie realizacji zakresu zadan i $wiadczen realizowanych przez regionalne i lokalne centra
leczenia hemofilii (we wszystkie dni tygodnia) - zgodnie z opisem programu w lokalizacji.

2) Zadania regionalnego centrum leczenia hemofilii;
a) 24 godzinna dostepno$¢ do diagnostyki dotyczacej badan przesiewowych oraz oznaczen
aktywnosci czynnika VIII i IX oraz leczenia wszystkich skaz krwotocznych,
b) 24 godzinny dyzur konsultacyjny dla lokalnych centrow leczenia hemofilii,
c) 24 godzinny dostep do bazy diagnostyczne;j,
d) zapwnienie konsultacji medycznych w zakresie ostony hemostatycznej dla pacjentéw z
hemofilig, ktorzy zostang poddani zabiegom chirurgicznym, stomatologicznym i fizjoterapii,
e) dostep do opieki psychologicznej,
f) zapewnienie statego dostepu do koncentratow czynnikdw krzepniecia,
g) zakup czynnikéw krzepniecia bedzie realizowany dla wszystkich centréw leczenia hemofilii przez
regionalne centrum leczenia hemofilii, ktére uzyska status Jednostki Koordynujacej, wytonione;
w drodze postepowania konkursowego,
h) rozliczanie kosztéw wynikajacych z realizacji $wiadczenia ,w warunkach domowych” oraz
kosztéw wynikajacych z dostarczania do domu chorym koncentratow czynnikéw krzepnigcia
z Narodowym Funduszem Zdrowia, oraz $wiadczeniodawcami (lub $wiadczeniodawca)
i podmiotami odpowiedzialnymi lub podmiotami uprawnionymi do obrotu hurtowego
w rozumieniu ustawy z dnia 6 wrze$nia 2001r. Prawo farmaceutyczne (Dz.U. z 2008r. Nr 45,
poz.271, z p6zn. zm.) bedzie realizowane przez regionalne centrum leczenia hemfilii,
posiadajace status Jednostki Koordynujace;.

3) Zadania lokalnego centrum leczenia hemofilii:
a) 24 godzinna dostepnos¢ do diagnostyki i leczenia hemoafilii,
b) 24 godzinny dyzur konsultacyjny dla lokalnych $wiadczeniodawcow
innych niz centra leczenia hemofilii,
c) zapwnienie konsultacji medycznych w zakresie ostony hemostatycznej dia pacjentéw z
hemofilig, ktorzy zostang poddani zabiegom chirurgicznym, stomatologicznym i fizjoterapii,
d) zapewnienie statego dostepu do koncentratéw czynnikdw krzepniecia,
e) bezposredni nadzor nad realizacjg $wiadczenia ,w warunkach domowych”,
f) dostep do opieki psychologiczne;.

4) Zadania $wiadczeniodawcow udzielajacych Swiadczenia ,w warunach domowych”:

a) zapewnienie statego dostepu do koncentratdw czynnikow krzepniecia,

b) zabezpieczenie niezbednej przestrzeni magazynowej dla przechowywania wydawanych
koncentratow czynnikdw krzepniecia w warunkach zgodnych z charakterystykami produktéw
leczniczych,

c) zapewnienie Srodkow transportu umozliwiajgych transport koncentratdw czynnikow krzepnigcia
do domu pacjenta w warunkach okreslonych w charakterystyce produktu leczniczego,

d) posiadanie niezbednego wyposazenia informatycznego dla obstugi przedmiotowego programu,

e) utylizacja sprzetu jednorazowego odebranego od pacjentow,

f) zagwarantowanie realizacji $wiadczen zgodnie z zasadami Dobrej Praktyki Dystrybucyjnej.
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28.1.4 zapewnienie
realizacji badan

1) Dla regionalnych centréw leczenia hemofilii:

-kardiomonitor z defibrylatorem, USG - w migjscu, -RTG - w lokalizacji lub zapewnienie dostepu,
CT, MRI,koagulometr, czytnik do reakcji immunoenzymatycznych (ELISA), aparat PFA-100,
termocykler, system elektroforezy i dokumentacii Zeli - zapewnienie dostepu.

2)Dla lokalnych centrow leczenia hemofilii:
kardiomonitor z defibrylatorem, USG - w miejscu,
RTG - w lokalizacji lub zapewnienie dostepu.
koagulometr- zapewnienie dostepu.

28.1.5 pozostate warunki

realizacja Narodowego Programu Leczenia Hemofilii (aktualna umowa z Ministrem Zdrowia)

28.2 WARUNKI
DODATKOWE

28.2 1 lekarze

1) Dla regionalnych centroéw leczenia hemofilii:
lekarz specjalista hematologii, angiologii, transfuzjologii, pediatrii lub onkologii i hematologii
dzieciecej; (taczny czas pracy powyzej rownowaznika 2 etatdéw nie dotyczy dyzuru medycznego) w
tym lekarz posiadajacy stopier naukowy doktora habilitowanego nauk medycznych — (taczny czas
pracy co najmniej rownowaznik 1 etatu, nie dotyczy dyzuru medycznego).

2) Dlalokalnych centréw leczenia hemofilii;
lekarz specjalista hematologii, angiologii, transfuzjologii, pediatrii lub onkologii i hematologii dzieciece;
(powyzej réwnowaznika jednego etatu; nie dotyczy dyzuru medycznego).

3) Dla $wiadczeniodawcow udzielajacych $wiadczenie ,leczenie w warunkach domowych”;
— lekarz specjalista pediatrii lub hematologii, angiologii, transfuzjologii, lub onkologii i hematologii
dzieciecej (faczny czas pracy powyzej rbwnowaznika 1 etatu; nie dotyczy dyzuru medycznego)

28.2.2 pielegniarki

pielegniarki z odbytym szkoleniem w zakresie przetaczania krwi i jej sktadnikow (taczny czas pracy
powyzej réwnowaznika 2 etatow)

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych
w zaktadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

28.2.3 zewnetrzna

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych

ocena jakosci 2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg
29. LECZENIE PRZEWLEKLYCH ZAKAZEN PLUC U PACJENTOW Z MUKOWISCYDOZA
29.1 WARUNKI
WYMAGANE

291.1.1 lekarze

lekarze specjalisci pulmonologii lub pediatrii posiadajacy doswiadczenie w leczeniu chorych na
mukowiscydoze (taczny czas pracy-réwnowaznik 2 etatow)

29.1.2 pielegniarki

pielegniarki przeszkolone w zakresie fizjoterapii chorych na mukowiscydoze (taczny czas pracy-
rownowaznik 2 etatow)

29.1.3 organizacja
udzielania $wiadczen

Oddziat pediatryczny lub pulmonologiczny lub poradnia leczenia mukowiscydozy / pediatryczna /
pulmonologiczna — min 6 godz. — 2 dni w tygodniu

29.1.4 zapewnienie
realizacji badan

SPIROMETRIA

RTG

BADANIA LABORATORY.JNE (biochemiczne)
BADANIE BAKTERIOLOGICZNE
AUDIOGRAM

29.2 WARUNKI
DODATKOWO
OCENIANE

29.2 1 lekarze

lekarze specjalisci pulmonologii lub pediatrii posiadajacy doswiadczenie w leczeniu chorych na
mukowiscydoze (powyzej réwnowaznika 2 etatow);

29.2.2 pielegniarki

pielegniarki przeszkolone w zakresie fizjoterapii chorych na mukowiscydoze (powyzej rownowaznika
2 etatéw);

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych
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w zaktadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

29.2.3 pozostaty
personel medyczny

psycholog kliniczny
fizjoterapeuta (réwnowaznik jednego etatu);

29.2.4 zapewnienie
realizacji badan

mozliwo$¢ wykonania badan w lokalizacji udzielania Swiadczenia;

29.2.5 zewnetrzna

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych

ocena jakosci 2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg
30. LECZENIE CHOROBY POMPEGO
30.1 WARUNKI
WYMAGANE

30.1.1 lekarze

Dzieci - lekarze specjalisci pediatrii iflub lekarze specjalisci neurologii dzieciecej i/lub lekarze
specjalisci endokrynologii dzieciecej (faczny czas pracy-réwnowaznik 2 etatow)

Dorosli - lekarze specjalisci chorob wewnetrznych i/lub lekarze specjalisci neurologii i/lub lekarze
specjalisci endokrynologii (taczny czas pracy-rbwnowaznik 2 etatow

30.1.2 pielegniarki

pielegniarki (taczny czas pracy-rownowaznik 2 etatow)

30.1.3 organizacja

udzielania $wiadczen

Oddziat pediatryczny z mozliwo$cig udzielania $wiadczen w dziedzinie choréb metabolicznych iflub
oddziat neurologii dzieciecej i/lub oddziat endokrynologii dzieciece;

i/lub oddziat chordb wewnetrznych z mozliwoscig udzielania $wiadczen w dziedzinie chordb
metabolicznych i/lub oddziat neurologiczny i/lub oddziat endokrynologiczny

Dostep do Oddziatu Intensywnej Terapii

Dostep do konsultacji: pulmonologicznej, laryngologicznej, okulistycznej, ortopedycznej,
neurologicznej, kardiologicznej, psychologicznej

30.1.4 zapewnienie
realizacji badan

USG

RTG

EKG

ECHOKARDIOGRAFIA

BADANIA LABOARATORYJNE (biochemiczne, enzymatyczne, hormonalne, morfologia krwi z
rozmazem)

BADANIA GENETYCZNE

BADANIA SPIROMETRYCZNE

BADANIA AUDIOMETRYCZNE

30.2 WARUNKI
DODATKOWO
OCENIANE

30.2 1 lekarze

Dzieci - lekarze specjalisci pediatrii i/lub lekarze specjalisci neurologii dziecigcej iflub lekarze
specjalisci endokrynologii dzieciecej (powyzej rownowaznika 2 etatéw);

Dorosli - lekarze specjalisci choréb wewnetrznych iflub lekarze specjalisci neurologii i/lub lekarze
specjalisci endokrynologii (powyzej réwnowaznika 2 etatow)

30.2.2 pielegniarki pielegniarki (powyzej rownowaznika 2 etatow);
zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych
w zaktadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

30.2.3 pozostaly psycholog kliniczny

personel medyczny

30.2.4 zapewnienie
realizacji badan

mozliwo$¢ wykonania badan w lokalizacji udzielania Swiadczenia;

30.2.5 zewnetrzna

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych

ocena jakosci 2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg
31. LECZENIE MUKOPOLISACHARYDOZY TYPU Il (ZESPOL HUNTERA)
31.1 WARUNKI
WYMAGANE

31.1.1 lekarze

Dzieci - lekarze specjalisci pediatrii illub lekarze specjali$ci neurologii dzieciecej i/lub lekarze
specjalisci endokrynologii dziecigcej (faczny czas pracy-rownowaznik 2 etatow)

Dorosli - lekarze specjalisci chorob wewnetrznych i/lub lekarze specjalisci neurologii i/lub lekarze
specjalisci endokrynologii (faczny czas pracy-rbwnowaznik 2 etatéw)

31.1.2 pielegniarki

pielegniarki (taczny czas pracy-rownowaznik 2 etatow)
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31.1.3 organizacja

udzielania $wiadczen

Oddziat pediatryczny z mozliwo$cig udzielania $wiadczen w dziedzinie chorob metabolicznych iflub
oddziat neurologii dzieciecej i/lub oddziat endokrynologii dzieciecej

i/lub oddziat chorob wewnetrznych z mozliwo$cig udzielania $wiadczen w dziedzinie choréb
metabolicznych i/lub oddziat neurologiczny i/lub oddziat endokrynologiczny

Dostep do Oddziatu Intensywnej Terapii

Dostep do konsultacji: okulistycznej, pulmonologicznej, psychologiczne;

31.1.4 zapewnienie
realizacji badan

UsG

REZONANS MAGNETYCZNY
RTG

EKG

ECHOKARDIOGRAFIA

EMG

BADANIA SPIROMETRYCZNE
BADANIA AUDIOMETRYCZNE
BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, enzymatyczne, hormonalne, morfologia krwi z
rozmazem)

BADANIA GENETYCZNE

31.2 WARUNKI
DODATKOWO
OCENIANE

31.2.1 lekarze

Dzieci - lekarze specjalisci pediatrii iflub lekarze specjalisci neurologii dzieciecej i/lub lekarze
specjalisci endokrynologii dzieciecej (powyzej rownowaznika 2 etatow)

Dorosli - lekarze specjalisci chordb wewnetrznych i/lub lekarze specjalisci neurologii i/lub lekarze
specjalisci endokrynologii (powyzej réwnowaznika 2 etatdw)

31.2.2 pielegniarki

pielegniarki (powyzej réwnowaznika 2 etatow),

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21
grudnia1999 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych
w zaktadach opieki zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

31.2.3 pozostaty
personel medyczny

psycholog kliniczny

31.2.4 zapewnienie
realizacji badan

mozliwo$¢ wykonania badan w lokalizacji udzielania $wiadczenia

31.2.5 zewnetrzna
ocena jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg
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32. LECZENIE MUKOPOLISACHARYDOZY TYPU VI (ZESPOL MAROTEAUX-LAMY)

32.1 WARUNKI
WYMAGANE

32.1.1 lekarze

Dzieci - lekarze specjalisci pediatrii iflub lekarze specjali$ci neurologii dzieciecej i/lub lekarze specjalisci
endokrynologii dzieciecej (faczny czas pracy-rbwnowaznik 2 etatdw)

32.1.2 pielegniarki

pielegniarki (taczny czas pracy-rownowaznik 2 etatdw)

32.1.3 organizacja
udzielania $wiadczen

Oddziat pediatryczny z mozliwo$cig udzielania $wiadczen w dziedzinie choréb metabolicznych iflub oddziat
neurologii dzieciecej i/lub oddziat endokrynologii dzieciecej

Dostep do Oddziatu Intensywnej Terapii

Dostep do konsultacji: pulmonologicznej, laryngologicznej, okulistycznej, ortopedycznej, neurologicznej,
kardiologicznej, psychologiczne;

32.1.4 zapewnienie
realizacji badan

USG

REZONANS MAGNETYCZNY

RTG

EKG

EMG

ECHOKARDIOGRAFIA

SPIROMETR

BADANIE AUDIOMETRYCZNE

BADANIE OKULISTYCZNE Z OCENA W LAMPIE SZCZELINOWEJ
BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, hormonalne, morfologia krwi z rozmazem)
BADANIE GENETYCZNE

32.2 WARUNKI
DODATKOWO
OCENIANE

32.2.1 lekarze

Dzieci - lekarze specjalisci pediatrii i/lub lekarze specjalisci neurologii dzieciecej i/lub lekarze specjalisci
endokrynologii dzieciecej (powyzej rownowaznika 2 etatdw)

32.2.2 pielegniarki pielegniarki (powyzej rownowaznika 2 etatéw),
zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzagdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia1999 r. w
sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych w zaktadach opieki
zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

32.2.3 pozostaty psycholog kliniczny

personel medyczny

32.2.4 zapewnienie
realizacji badan

mozliwo$¢ wykonania badar w lokalizacji udzielania $wiadczenia

32.2.5 zewnetrzna

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych

ocena jakosci 2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin waznos$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg
33. LECZENIE DZIECI Z CIEZKIM PIERWOTNYM NIEDOBOREM IGF-1
33.1 WARUNKI
WYMAGANE

33.1.1 lekarze

lekarze specjalisci endokrynologii i lekarze specjalisci pediatrii (faczny czas pracy - rdwnowaznik 3 etatow)

33.1.2 pielegniarki

pielegniarki (faczny czas pracy - rownowaznik 2 etatow)

33.1.3 organizacja
udzielania $wiadczen

1. oddziat endokrynologii wieku rozwojowego lub oddziat pediatryczny udzielajacy $wiadczen z zakresu
endokrynologii wieku rozwojowego z poradnig endokrynologiczna dla dzieci/ pediatryczng o profilu
endokrynologicznym — min.6 h,1 dzieh w tygodniu,

2. dostep do konsultacii: diabetologicznych, kardiologicznych, laryngologicznych, neurologicznych,
okulistycznych, neurochirurgicznych, hematoonkologicznych itp.

33.1.4 wyposazenie w
sprzet

CHLODNIA (z mozliwoscig catodobowego monitorowania temperatury) w lokalizacji
SPRZET ANTROPOMETRYCZNY (w tym stadiometr typu Harpanden) w lokalizaciji
ATLAS GREULICHA-PYLE w lokalizaciji
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33.1.5 zapewnienie
realizacji badan

USG

TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA

REZONANS MAGNETYCZNY

RTG

EKG

BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, hormonalne (mozliwo$¢ oznaczen IGF-I i IGFBP-3))
BADANIA GENETYCZNE

33.2 WARUNKI

DODATKOWO

OCENIANE

33.2.1 lekarze lekarze specjaliSci endokrynologii i lekarze specjaliSci pediatrii (powyzej rownowaznika 3 etatow)

33.2.2 pielegniarki pielegniarki (powyzej réwnowaznika 2 etatow),
zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 1999 r. w
sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych w zaktadach opieki
zdrowotnej (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

33.2.3 pozostaty psycholog kliniczny

personel medyczny

33.2.4 organizacja
udzielania $wiadczen

oferent udziela $wiadczen w poradni endokrynologicznej dla dzieci/ pediatrycznej o profilu
endokrynologicznym — pow. 1 dnia w tyg.

33.2.5 zapewnienie
realizacji badan

mozliwo$¢ wykonania badar w lokalizacji udzielania $wiadczenia

33.2.6 zewnetrzna
ocena jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ

- termin waznosci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

34. KWALIFIKACJA | WERYFIKACJA LECZENIA ENZYMATYCZNA TERAPIA ZASTEPCZA W LECZENIU CHOROB ULTRA

RZADKICH

34.1 WARUNKI
WYMAGANE

34.1.1 lekarze

lekarze ze specjalizacjg pediatrii i choréb wewnetrznych

34.1.2 organizacja
udzielania $wiadczen

1) koordynacja kwalifikacji wtaczenia do leczenia pacjentéw z choroba Gauchera, Hurler, Pompego, z
mukopolisacharydoza typu Il oraz typu VI,

2) zapewnienie niezaktdconego, ciagtego przeptywu informacji pomiedzy osrodkami prowadzacymi terapie i
o$rodkiem koordynujacym,

3) nadzorowanie procesu diagnostycznego prowadzonego przez poszczegoine osrodki,

4) program archiwizacji danych wszystkich pacjentéw kwalifikowanych do leczenia enzymatyczng terapia,
zastepcza w systemie komputerowym (PESEL, data, rodzaj badania).

34.1.3 zapewnienie
realizacji badan

Laboratorium diagnostyczne profilowane
Spetnienie wszystkich wymogow diagnostycznych, okre$lonych w ramach programdw terapeutycznych
leczenia chorob ultra rzadkich, do weryfikacji badan innych placowek

35. PROGRAM LECZENIA W RAMACH SWIADCZENIA CHEMIOTERAPII NIESTANDARDOWEJ

35.1 WARUNKI
WYMAGANE

35.1.1 lekarze

W przypadku trybu hospitalizacji:

1. lekarz specjalista onkologii klinicznej albo hematologii albo onkologii dzieciecej albo hematologii
dzieciecej albo ginekologii onkologicznej albo chirurgii onkologicznej (rdwnowazniki 2 etatéw) albo

2. lekarz specjalista chordb ptuc - w zakresie leczenia nowotworéw ptuc albo urologii - w zakresie leczenia
nowotworéw uktadu moczowo-piciowego albo endokrynologii - w zakresie guzow neuroendokrynnych
(réwnowazniki 2 etatow) pod warunkiem zapewnienia statego konsultanta -specjalisty onkologii klinicznej
albo

3. lekarz specjalista radioterapii lub radioterapii onkologicznej — w zakresie leczenia skojarzonego, tzn.
jednoczesnej chemio-radioterapii (rownowaznik 1 etatu) pod warunkiem zapewnienia statego konsultanta —
specjalisty onkologii kliniczne;

W przypadku trybu hospitalizacji jednodniowe;:

1. lekarz specjalista onkologii klinicznej albo chemioterapii nowotworéw albo hematologii albo onkologii
dzieciecej albo hematologii dziecigcej albo ginekologii onkologicznej albo chirurgii onkologicznej
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(réwnowaznik 1 etatu) albo

2 lekarz specjalista chordb ptuc - w zakresie leczenia nowotworéw ptuc albo urologii - w zakresie leczenia
nowotworow uktadu moczowo-ptciowego albo endokrynologii - w zakresie guzéw neuroendokrynnych
(réwnowaznik 1 etatu) pod warunkiem zapewnienia statego konsultanta -specjalisty onkologii klinicznej albo
3.lekarz specjalista radioterapii lub radioterapii onkologicznej — w zakresie leczenia skojarzonego, tzn.
jednoczesnej chemio-radioterapii ( réwnowaznik 1 etatu) pod warunkiem zapewnienia statego konsultanta —
specjalisty onkologii klinicznej

W przypadku trybu ambulatoryjnego:

1. lekarz specjalista onkologii klinicznej lub hematologii lub onkologii i hematologii dziecigcej lub
ginekologii onkologicznej lub chirurgii onkologicznej (réwnowaznik 1 etatu) lub

2.chorb ptuc  w zakresie leczenia nowotwordw ptuc pod warunkiem zapewnienia statego konsultanta -
specjalisty onkologii klinicznej lub lekarz specjalista urologii w zakresie leczenia nowotworéw uktadu
moczowo-piciowego pod warunkiem zapewnienia statego konsultanta — specjalisty onkologii klinicznej lub
lekarz specjalista endokrynologii - w zakresie leczenia guzéw neuroendokrynnych (réwnowaznik 1 etatu)
pod warunkiem zapewnienia statego konsultanta — specjalisty onkologii klinicznej

35.1.2 pielegniarki

W przypadku trybu hospitalizacji:
Pielegniarki przeszkolone w zakresie podawania cytostatykow (réwnowazniki 4 etatow).

W przypadku trybu hospitalizacji jednodniowej:
pielegniarki przeszkolone w zakresie podawania cytostatykow (réwnowazniki 3 etatow)

W przypadku trybu ambulatoryjnego:
pielegniarka przeszkolona w zakresie podawania cytostatykow (réwnowaznik 1 etatu).

35.1.3 organizacja
udzielania $wiadczen

W przypadku trybu hospitalizacii:

- Catodobowy oddziat szpitalny onkologiczny, chemioterapii, onkologii ginekologicznej, hematologiczny,
nowotworow krwi, onkologiczny dla dzieci, hematologiczny dla dzieci, chirurgii onkologicznej, choréb
wewngtrznych, endokrynologiczny, gastroenterologiczny, pulmonologiczny, pediatryczny, chirurgii ogoinej,
otolaryngologiczny, urologiczny (z catodobowg opieka lekarska).

W przypadku trybu hospitalizacji jednodniowej

oddziat jednego dnia lub catodobowy oddziat szpitalny onkologiczny, chemioterapii, onkologii
ginekologicznej, hematologiczny, nowotworéw krwi, onkologiczny dla dzieci, hematologiczny dla dzieci,
chirurgii onkologicznej, choréb wewnetrznych, endokrynologiczny, gastroenterologiczny, pulmonologiczny,
pediatryczny, chirurgii ogélnej, otolaryngologiczny, urologiczny - udzielanie $wiadczen przynajmniej 5 dni w
tygodniu

W przypadku trybu ambulatoryjnego:

poradnia: onkologiczna, onkologiczna dla dzieci, hematologiczna, hematologiczna dla dzieci, chemioterapii,
nowotwordw krwi, nowotworéw krwi dla dzieci, chordb ptuc, endokrynologiczna, urologiczna, chirurgii
onkologicznej, ginekologii onkologicznej - udzielanie $wiadczen przynajmniej 5 dni w tygodniu przez min 5
godzin dziennie

35.1.4 Wyposazenie w
sprzet

W przypadku trybu hospitalizacji jednodniowej
a) zrédto tlenu, powietrza i prézni;
b) aparat do pomiaru ci$nienia krwi;
c) monitor EKG;
d)  pulsoksymetr;

35.1.5 zapewnienie
realizacji badan

W przypadku trybu hospitalizacji lub hospitalizacji jednodniowe; :
a) ultrasonograficznych,

b) rtg konwencjonaline,

¢) mammografii,

d) tomografii komputerowej,
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histopatologicznych,

scyntygrafii,

markeréw nowotworowych,

morfologii krwi i badan biochemicznych,

endoskopowych (bronchoskopia, gastroskopia, kolonoskopia, rektosigmoidoskopia, cystoskopia),
cytomorfologicznch,

cytochemicznych,

immunofenotypowych szpiku.

o XTI oSBT o
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W przypadku trybu ambulatoryjnego:
) ultrasonograficznych
) rtg konwencjonalne
) histopatologicznych
) markeréw nowotworowych
e) morfologii krwi i badan biochemicznych,

a
b
c
d

35.1.6 pozostate
warunki

W przypadku trybu hospitalizacii:

spetnienie warunkéw okreslonych w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 19 czerwca 1996r.

w sprawie bezpieczenstwa i higieny pracy przy przygotowaniu, podawaniu i przechowywaniu lekow
cytostatycznych w zaktadach opieki zdrowotnej(Dz.U. Nr 80, poz. 376 z pdzi. zm.)

W przypadku trybu hospitalizacji jednodniowej

spetnienie warunkéw okreslonych w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 19 czerwca 1996r. w sprawie
bezpieczenstwa i higieny pracy przy przygotowaniu, podawaniu i przechowywaniu lekéw cytostatycznych w
zaktadach opieki zdrowotnej (Dz.U. Nr 80, poz. 376 z p6zn. zm.);

spetnienie wymagarn okreslonych w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 10 listopada 2006 r. w sprawie
wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pod wzgledem fachowym i sanitarnym pomieszczenia i urzadzenia
zaktadu opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 213, poz. 1568 z p6zn. zm.));

W przypadku trybu ambulatoryjnego:

spetnienie warunkéw okreslonych w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 19 czerwca 1996r. w sprawie
bezpieczenstwa i higieny pracy przy przygotowaniu, podawaniu i przechowywaniu lekéw cytostatycznych w
zaktadach opieki zdrowotnej (Dz.U. Nr 80, poz. 376 z pdzi. zm).

35.2 WARUNKI
DODATKOWO
OCENIANE

35.2.1 lekarze

W przypadku trybu hospitalizaciji:
- lekarz specjalista onkologii klinicznej albo hematologii albo onkologii dzieciecej albo hematologii dzieciecej
albo ginekologii onkologicznej albo chirurgii onkologicznej ( powyzej rGwnowaznika 2 etatéw) albo
- lekarz specjalista choréb ptuc - w zakresie leczenia nowotworéw ptuc albo urologii - w zakresie leczenia
nowotworéw uktadu moczowo-ptciowego albo endokrynologii - w zakresie guzéw neuroendokrynnych
(powyzej rownowaznika 2 etatéw) pod warunkiem zapewnienia statego konsultanta -specjalisty onkologii
klinicznej albo
- lekarz specjalista radioterapii lub radioterapii onkologicznej — w zakresie leczenia skojarzonego, tzn.
jednoczesnej chemio radioterapii (powyzej rownowaznika 2 etatéw) pod warunkiem zapewnienia statego
konsultanta — specjalisty onkologii klinicznej

W przypadku trybu hospitalizacji jednodniowej
-lekarze specjalisci z zakresu onkologii klinicznej albo hematologii (powyzej rownowaznika 1 etatu)

W przypadku trybu ambulatoryjnego:
-lekarze specjalisci z zakresu onkologii klinicznej albo hematologii (powyzej rownowaznik 1 etatu)

35.2.2 pielegniarki

W przypadku trybu hospitalizaciji:

-Pielegniarki przeszkolone w zakresie podawania cytostatykow (powyzej rbwnowaznika 4 etatow).
-zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia1999 r. w
sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych w zaktadach opieki
zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

W przypadku trybu hospitalizacji jednodniowej
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pielegniarki przeszkolone w zakresie podawania cytostatykéw (powyzej réwnowaznika 3 etatow)

W przypadku trybu ambulatoryjnego:
pielegniarki przeszkolone w zakresie podawania cytostatykow (powyzej rdwnowaznik 1 etatu).

35.2.3 pozostaty
personel medyczny

psycholog kliniczny
Farmaceuta (réwnowaznik jednego etatu) lub farmaceuta (réwnowaznik jednego etatu) i technik farmacii
pod nadzorem farmaceuty(rownowaznik 1 etatu lub powyzej);

35.2.4 Organizacja
udzielania Swiadczen

Przygotowywanie przez farmaceute lub technika farmacji pod nadzorem farmaceuty, indywidualnych
dawek lekéw i/lub podpisana umowa na przygotowywanie indywidualnych dawek lekéw z aptekq
zorganizowang zgodnie z wymogami Prawa Farmaceutycznego.

35.2.5 zapewnienie
realizacji badan

mozliwo$¢ wykonania badan w lokalizacji udzielania $wiadczenia;

35.2.6 zewnetrzna

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych

ocena jakosci 2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg
36. KWALIFIKACJA | WERYFIKACJA LECZENIA W PROGRAMIE
»ZAPOBIEGANIE KRWAWIENIOM U DZIECI Z HEMOFILIA AiB”
36.1 WARUNKI
WYMAGANE

36.1.1 lekarze

- lekarze specjalisci hematologii, angiologii, transfuzjologii, pediatrii lub onkologii i hematologii dzieciece;
(4 etaty, w tym 2 z tytutlem min dr hab.)

36.1.2 organizacja
udzielania $wiadczen

Realizowanie zapiséw programu w czesci dotyczacej zadan Jednostki Koordynujacej
- Zapewnienie niezbednego zaplecza organizacyjnego dla dziatania Zespotu Koordynujacego.
- prowadzenie rejestru zgodnego z wymaganiami programu oraz archiwum niezbednego dla potrzeb
sprawozdawczo$ci i analiz.

36.1.3 zapewnienie
realizacji badan

Laboratorium diagnostyczne profilowane

Spetnienie wszystkich wymogdw diagnostycznych, okreslonych dla regionalnego Centrum Leczenia
Hemofilii w ramach PT ,,Zapobieganie krwawieniom u dzieci z hemofilig A i B”, do weryfikacji badan innych
placdwek

37. LECZENIE RAKA NERKI

37.1 WARUNKI
WYMAGANE

37.1.1 lekarze

lekarze specjaliSci onkologii klinicznej (faczny czas pracy - rownowaznik 2 etatow)

37.1.2 pielegniarki

pielegniarki (faczny czas pracy - rownowaznik 2 etatéw)

37.1.3 organizacja
udzielania $wiadczen

oddziat onkologiczny z poradnig onkologiczng wspdipracujace z oddziatem onkologicznym, z mozliwoscig
statego monitorowania skuteczno$ci stosowane;j terapii oraz diagnozowania i leczenia dziatan
niepozadanych (z uwzglednieniem mozliwo$ci przeprowadzenia konsultacji kardiologicznej) — min. 6 godzin
- 2 dni w tygodniu.

37.1.4 zapewnienie TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA

realizacji badan REZONANS MAGNETYCZNY
RTG
EKG
BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, morfologia krwi z rozmazem)

37.2 WARUNKI

DODATKOWE

37.2.1 lekarze lekarze specjaliSci onkologii Klinicznej (powyzej rownowaznika 2 etatow)

37.2.2 pielegniarki pielegniarki (powyzej rownowaznika 2 etatéw),
zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzagdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 1999 r. w
sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych w zaktadach opieki
zdrowotnej (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

37.2.3 pozostaty psycholog kliniczny

personel medyczny

37.2.4 zapewnienie
realizacji badan

mozliwo$¢ wykonania badar w lokalizacji udzielania $wiadczenia
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37.2.5 zewnetrzna
ocena jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin waznosci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg

38. PROFILAKTYKA ZAKAZEN WIRUSEM RS U DZIECI Z PRZEWLEKLA CHOROBA PLUC (DYSPLAZJA OSKRZELOWO-

PLUCNA)

38.1 WARUNKI
WYMAGANE

38.1.1 lekarze

lekarz specjalista neonatologii (faczny czas pracy-réownowaznik 1 etatu)

38.1.2 pielegniarki

pielegniarki (faczny czas pracy-rownowaznik 1 etatu)

38.1.3 organizacja
udzielania $wiadczen

Poradnia neonatologii w osrodku udzielajacym $wiadczen z zakresu neonatologii, posiadajacym akredytacje
Zespotu Koordynujacego

38.1.4 zapewnienie
realizacji badan

BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, wirusologiczne, morfologia krwi z rozmazem)

36.2 WARUNKI

DODATKOWE

38.2.1 lekarze lekarze specjalisci neonatologii (powyzej rbwnowaznika 1 etatu)
38.2.2 pielegniarki pielegniarki (powyzej rownowaznika 1 etatu)

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia1999 r. w
sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych w zaktadach opieki
zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

38.2.3 zapewnienie
realizacji badan

mozliwo$¢ wykonania badan w lokalizacji udzielania $wiadczenia

38.2.4 zewnetrzna

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych

ocena jakosci 2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg,
39. KWALIFIKACJA | WERYFIKACJA DO PROFILAKTYKI ZAKAZEN WIRUSEM RS PALIWIZUMABEM
39.1 WARUNKI
WYMAGANE

39.1.1 lekarze

lekarze specjali$ci neonatologii pod nadzorem Konsultanta Krajowego w dziedzinie neonatologii

39.1.2 organizacja
udzielania $wiadczen

1) nadzorowanie zgtaszalnosci przez poszczegéine osrodki chorych do leczenia,

2) nadzorowanie procesu diagnostycznego prowadzonego przez poszczegoine osrodki tak, aby od chwili
kwalifikacji do zastosowania leczenia uptynat mozliwie najkrétszy okres czasu;

3) zapewnienie niezaktdconego, ciggtego przeptywu informacji pomiedzy osrodkami prowadzacymi terapie i
osrodkiem koordynujacym,

4) program archiwizacji danych wszystkich pacjentow kwalifikowanych do leczenia paliwizumabem w
systemie komputerowym (PESEL, data, rodzaj badania).

5) biezaca ocena istniejgcego zapasu paliwizumabu, ze statg kontrolg dynamiki jego zuzycia, w celu
utatwienia planowania terminu nastepnego zakupu tego preparatu;

6) Prowadzenie rejestru zabezpieczanych pacjenéw

39.1.3 zapewnienie
realizacji badan

spetnienie wszystkich wymogoéw diagnostycznych okreslonych w ramach PT Profilaktyka zakazen wirusem
RS u dzieci z przewlektg chorobg ptuc (dysplazjg oskrzelowo-ptucna)

40. LECZENIE RZS | MIZS LEKAMI MODYFIKUJACYMI O DUZEJ | UMIARKOWANEJ AKTYWNOSCI CHOROBY W

WARUNKACH AMBULATORYJNYCH

40.1 WARUNKI
WYMAGANE

40.1.1 lekarze

lekarz specjalista reumatologii (taczny czas pracy-rownowaznik 1 etatu)

40.1.2 pielegniarki

pielegniarki (faczny czas pracy-rownowaznik 1 etatu)

40.1.3 organizacja
udzielania Swiadczen

poradnia posiadajaca umowe z NFZ w rodzaju ambulatoryjne Swiadczenia specjalistyczne w zakresie
poradni reumatologicznej oraz umowa z apteka szpitalng zapewniajgca dostep do produktéw leczniczych
finansowanych w ramach programu.

40.1.4 zapewnienie
realizacji badan

BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, wirusologiczne morfologia krwi z rozmazem)
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40.2 WARUNKI

DODATKOWE

40.2.1 lekarze lekarze specjalisci reumatologii (powyzej rbwnowaznika 1 etatu)

40.2.2 pielegniarki pielegniarki (powyzej rownowaznika 1 etatu)
zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia1999 r. w
sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych w zaktadach opieki
zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

40.2.3 pozostaty farmaceuta (réwnowaznik jednego etatu) lub farmaceuta (réwnowaznik jednego etatu) i technik farmacji pod

personel medyczny

nadzorem farmaceuty(réwnowaznik 1 etatu lub powyzej);

40.2.5 zapewnienie
realizacji badan

mozliwo$¢ wykonania badan w lokalizacji udzielania Swiadczenia

40.2.6 zewnetrzna 1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
ocena jakosci 2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg,
41. LECZENIE INHIBITORAMI TNF CHORYCH Z CIEZKA, AKTYWNA POSTACIA ZZSK
41.1 WARUNKI
WYMAGANE

41.1.1 lekarze

lekarz specjalista reumatologii (faczny czas pracy-rownowaznik 2 etatu)

41.1.2 pielegniarki

pielegniarki (faczny czas pracy-rownowaznik 2 etatow)

41.1.3 organizacja
udzielania Swiadczen

oddziat reumatologiczny, choréb wewnetrznych lub pediatryczny z poradnig reumatologiczng— min. 5
godzin dziennie— 5 dni w tygodniu

41.1.4 zapewnienie
realizacji badan

RTG

BADANIA LABORATORYJNE (biochemiczne, morfologia krwi z rozmazem)
BADANIA IMMUNOHISTOCHEMICZNE

EKG

41.2 WARUNKI
DODATKOWE

41.2.1 lekarze

lekarze specjalisci reumatologii (powyzej rownowaznika 2 etatu)

41.2.2 pielegniarki

pielegniarki (powyzej rownowaznika 2 etatow)

zapewnienie opieki pielegniarskiej zgodnie z rozporzagdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia1999 r. w
sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych w zaktadach opieki
zdrowotnej. (Dz. U. Nr 111, poz. 1314)

41.2.3 pozostaty
personel medyczny

Farmaceuta (réwnowaznik jednego etatu) lub farmaceuta (réwnowaznik jednego etatu) i technik farmacii
pod nadzorem farmaceuty(réwnowaznik 1 etatu lub powyzej);

41.2.4 Organizacja
udzielania Swiadczen

oferent udziela $wiadczen w poradni reumatologicznej - powyzej 5 dni w tygodniu, min 5 godzin dziennie
przygotowywanie przez farmaceute lub technika farmacji pod nadzorem farmaceuty, indywidualnych dawek
lekéw iflub podpisana umowa na przygotowywanie indywidualnych dawek lekéw z aptekg zorganizowang
zgodnie z wymogami Prawa Farmaceutycznego.

41.2.5 zapewnienie
realizacji badan

mozliwo$¢ wykonania badar w lokalizacji udzielania $wiadczenia

41.2.6 zewngtrzna
ocena jakosci

1) posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych
2) posiadanie certyfikatu CMJ
- termin wazno$ci powinien dotyczy¢ okresu objetego umowg
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