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OCENA SKUTKOW REGULACJI

1. Jaki problem jest rozwigzywany?

Wprowadzone niniejszym projektem zmiany majg na celu urealnienie wartosci stawek ryczattow dobowych

okreslanych dla SOR 1 IP. Projektowane zmiany stanowig rowniez ujednolicenie zasad finansowania i rozliczania
swiadczen opieki zdrowotnej w zwigzku z wejéciem w zycie ustawy z dnia 23 marca 2017 r. 0 zmianie ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych (Dz. U. z 2017 r., poz. 844).
Wprowadzone niniejszym zarzadzeniem zmiany majg na celu urealnienie wartosci stawek ryczattéw dobowych
okreslanych dla SOR i IP. Zaproponowane rozwigzania uwzgledniaja zwigckszenie naktadéow finansowych
zwigzanych z wej$ciem w zycie ustawy o minimalnych wynagrodzeniach pracownikow medycznych. Zmiane
w wycenie punktowej §wiadczen w zwigzku z ponoszonymi przez $§wiadczeniodawcow rosngcymi kosztami,
bedacymi pochodng wzrostu ogdlnych kosztéw udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej. Zmiana powyzsza
zwigzana jest miedzy innymi z wejSciem w Zycie przepisOw ustawy o sposobie ustalania najnizszego
wynagrodzenia zasadniczego pracownikow wykonujacych zawody medyczne zatrudnionych w podmiotach
leczniczych oraz podpisanym porozumieniem z dnia 18 lipca 2017 roku pomigdzy Ministerstwem Zdrowia
I ratownikami medycznymi.

2. Rekomendowane rozwigzanie, w tym planowane narzedzia interwencji, i oczekiwany efekt

Zmieniona tre$¢ zarzadzenia okre$la wylacznie kwestie pozostajace w kompetencjach Prezesa NFZ
nie powtarzajac warunkow opisanych przez Ministra Zdrowia, ani ich nie doprecyzowujac.

Wprowadzone niniejszym projektem zmiany majg na celu urealnienie wartosci stawek ryczattdéw dobowych
okreslanych dla SOR i IP.

3. Podmioty, na ktore oddzialuje projekt

Grupa Wielkos¢ Zrédto danych Oddziatywanie
Komorki w Centrali NFZ
odpowiedzialne za przygotowanie Brak
procesu kontraktowania §wiadczen
16 NFZ Implementacja postanowien
zarzadzenia do aplikacji
informatycznych
obstugujacych proces
Komérki Organizacyjne w zawierania/aneksowania
oddzialach wojewddzkich NFZ umow oraz proces rozliczen.

Organizacja i
przeprowadzenie procesu

zmiany umow.
222 umowy NFZ, 2017 r. Urealnienie warto$ci
Swiadezeniodawe SOR, $wiadczen opieki zdrowotnej
y 347 uméw IP realizowanych w SOR | IP.
Populacja Poprawa dostepnosci do

Swiadczeniobiorcy kraju niniejszych §wiadczen.




4. Informacje na temat zakresu, czasu trwania i podsumowanie wynikow konsultacji

W dniu 30 maja 2017 r. projekt niniejszego zarzadzenia zostat opublikowany na stronie internetowej
Narodowego Funduszu Zdrowia celem przeprowadzenia konsultacji spotecznych. O powyzszym, zgodnie
z art.146 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
publicznych (Dz. U. z 2016 r., poz. 1793, z p6zn. zm.), Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia poinformowat
konsultanta krajowego w dziedzinie medycyny ratunkowej oraz, wykonujac § 2 ust. 2 ,,0g6élnych warunkow
umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej” stanowigcych zatacznik do rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 8 wrzesnia 2015 r. w sprawie ogélnych warunkéw umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotne;j
(Dz. U. z 2015 r., poz. 1400, z pézn. zm.), Naczelng Rade Lekarska, Naczelng Rade Pielegniarek i Potoznych
oraz reprezentatywne organizacje swiadczeniodawcow.

Organy uprawnione do zglaszania opinii takowych nie zlozyty, poinformowaty jedynie o braku uwag do
przedstawionego projektu. Uwagi zglaszane przez oddzialy wojewddzkie Funduszu miaty charakter
porzadkujacy. Swoje opinie przedstawili rowniez $wiadczeniodawcy realizujacy $wiadczenia w niniejszych
zakresach. Uwagi te dotyczyly gtownie poziomu finansowania SOR i1 IP (jego podniesienia, co w czgsci
zostalo dokonane niniejszym zarzadzeniem) oraz zaproponowanej zmiany wyliczenia wspolczynnika
korygujacego dla podmiotéw posiadajacych w swojej strukturze centrum urazowe.

5. Skutki finansowe

Zmiany wplyng na zmiang planu finansowego NFZ w zaktadce dotyczacej leczenia szpitalnego.
Skutek finansowy wynikajacy z wprowadzenia zmian, w tym zmiany wyceny za punkt szacowany jest, w skali
sze$ciu miesiecy, na okoto 25 min PLN.

6. Planowane wykonanie przepisé6w aktu prawnego

Zarzadzenie stanowi realizacj¢ upowaznienia ustawowego zawartego w art. 146 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych (Dz. U. z 2015 r. poz. 581,
z p6zn. zm.), zwanej dalej ustawa o $wiadczeniach, zgodnie z ktorym Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia
okresla przedmiot postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej oraz
szczegblowe warunki umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, obejmujace w szczeg6lnosci obszar
terytorialny, dla ktérego jest przeprowadzane postepowanie w sprawie zawarcia umow ze $wiadczeniodawcami.

7. W jaki sposob i kiedy nastapi ewaluacja efektow projektu oraz jakie mierniki zostang zastosowane?

Nie dotyczy




