ZARZADZENIE NR 64/2017/DSM
PREZESA
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA

z dnia 28 lipca 2017 r.

zmieniajgce zarzadzenie w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji
umowy w rodzaju leczenie szpitalne w zakresie: swiadczenia w szpitalnym

oddziale ratunkowym oraz w zakresie: Swiadczenia w izbie przyjec

Na podstawie art. 102 ust. 5 pkt 21 i 25 oraz art. 146 ust. 1 ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze $rodkow publicznych (Dz. U. z 2016 r. poz. 1793, z poézn. zm.D) zarzadza sie,

co nastepuje:

§ 1. W zarzadzeniu Nr 69/2016/DSM Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia
z dnia 30 czerwca 2016 r. w sprawie okreslenia warunkow zawierania i realizacji
umowy w rodzaju leczenie szpitalne w zakresie: swiadczenia w szpitalnym oddziale
ratunkowym oraz w zakresie: Swiadczenia w izbie przyje¢, zmienionym zarzgdzeniem
Nr 79/2016/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 28 lipca 2016 r.
oraz zarzadzeniem Nr 115/2016/DSM Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia

z dnia 24 listopada 2016 r., wprowadza sie nastepujgce zmiany:

1) w§11:
a) ust. 3 — 6 otrzymujg brzmienie:

,3. Stawka bazowa okreSlana jest w oparciu o minimalne wymagania
w zakresie wyposazenia, organizacji oraz minimalnych zasobdéw kadrowych,
wskazane w rozporzgdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 3 listopada 2011 r. w sprawie
szpitalnego oddziatu ratunkowego (Dz. U. z 2015 r. poz. 178 i z 2016 r. poz. 2131)
przyjmuje wartos¢ 4 110,00 zt.

4. W przypadku sSwiadczeniodawcow posiadajgcych w strukturze centrum

urazowe lub centrum urazowe dla dzieci i nieposiadajgcych wydzielonego zespotu

2 Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U. z 2016 r. poz. 1807, 1860,1948, 2138, 2173 i 2250
oraz Dz. U. z 2017 r. poz. 60, 759, 777, 844, 858,1089, 1139 i 1200.



urazowego suma stawki bazowej i skladowej ryczattu za strukture (Rs) korygowana
jest o wspétczynnik 1,1, natomiast w przypadku swiadczeniodawcow posiadajgcych
w strukturze centrum urazowe lub centrum urazowe dla dzieci i posiadajgcych
zdefiniowany, stale wydzielony i przypisany funkcjonalnie do SOR zesp6t urazowy
niniejsza suma korygowana jest o wspotczynnik 1,6, z zastrzezeniem, ze pozostajgcy
w statej gotowosci do udzielania swiadczen pacjentowi urazowemu zespot urazowy
wydzielony zostaje z personelu medycznego niewyznaczonego do udzielania
Swiadczen w tym samym czasie w SOR lub innej komdrce organizacyjnej szpitala.

5. Sktadowa ryczattu za strukture stanowi iloczyn dobowej wartosci stawki
bazowej dla SOR i wskaznika (%) spetnionych dodatkowych warunkéw
(organizacyjnych i kadrowych — z wytgczeniem personelu wchodzgcego w sktad stale
wydzielonego zespotu urazowego funkcjonujgcego w centrum urazowym),
okreslonych na podstawie ankiety, ktérej wzor stanowi zalgcznik nr 6
do zarzgdzenia.

6. Sktadowa ryczattu za funkcje okreslana jest wedtug ponizszego wzoru,
z uwzglednieniem liczby pacjentow zakwalifikowanych do odpowiedniej kategorii stanu
zdrowia pacjenta, na podstawie wykonanych procedur medycznych okreslonych

w zalgczniku nr 3 do zarzgdzenia oraz wag poszczegoélnych kategorii:
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gdzie:

a — stawka za punkt (w SOR przyjmuje sie wartosc 1 zt),

lg — liczba dni w okresie przyjetym do kalkulacji (wskazanym jest przyjecie
do kalkulacji okresu zawierajgcego dane sprawozdawcze z petnych
12 miesiecy, a w przypadku ich braku, do obliczen przyjmuje sie dane
sprawozdawcze z minimum 3 kolejnych miesiecy),

Pi — liczba pacjentéw zakwalifikowanych do odpowiedniej kategorii stanu
zdrowia pacjenta. Sktadowa uwzglednia:
a) pacjentow zakwalifikowanych do kategorii V i VI przyjetych w trybie

nagtym w wyniku przekazania przez zespot ratownictwa medycznego,

b) pacjentéw, dla ktérych $wiadczenie w SOR nie zakonczyto sie

hospitalizacjg w tej samej placéwce,



oraz
pacjentow urazowych lub pacjentéw urazowych dzieciecych, dla ktérych
Swiadczenie w centrum urazowym zakonczyto sie hospitalizacjg w tej
samej placowce i do rozliczenia wskazane zostato sSwiadczenie

z okreslonych w charakterystyce grupy T z katalogu grup,

W; — waga odpowiedniej kategorii, okreslona w ponizszej tabeli:

Kategorie stanu zdrowia pacjenta w SOR

Kategoria

Zakres swiadczen udzielanych pacjentom Waga

Ocena stanu pacjenta (triage), podstawowa diagnostyka
(badania laboratoryjne — pakiet podstawowy, EKG), porada 81
lekarska, opieka pielegniarska, farmakoterapia

Rozszerzona diagnostyka (badania laboratoryjne — pakiet 216
dodatkowy, RTG przeglagdowe, USG), konsultacja, mate zabiegi

Rozszerzona diagnostyka obrazowa, monitorowanie
podstawowych czynnosci zyciowych, farmakoterapia (dozylna,
doszpikowa), maty zabieg operacyjny w trybie ambulatoryjnym, | 297

badanie inwazyjne (naktucie ledzwiowe, nakiucie jam ciata),
inne badania dodatkowe

Czynnosci zwigzane z podtrzymaniem funkcji zyciowych,

rozszerzona diagnostyka, prowadzenie infuzji dozylnych, 433

endoskopia, resuscytacja (ALS z uzyciem urzgdzen
mechanicznych)

Jednodniowa hospitalizacja pacjenta w SOR — monitorowanie

funkcji zyciowych, rozszerzona diagnostyka obrazowa 649

(angiotomografia, trauma scan, TK w znieczuleniu ogélnym
u dzieci)

Vi

Jednodniowa hospitalizacja pacjenta na stanowisku IT —
monitorowanie funkcji zyciowych pacjenta wg karty wzmozonego
nadzoru - stanowigcej odpowiednio zatgcznik nr 819 do 757
zarzadzenia, monitoring, sztuczna wentylacja, farmakoterapia,
dalsza diagnostyka, damage control




b) ust. 11 otrzymuje brzmienie:
,11. Sktadowa ryczattu za funkcje okreslana jest wedtug ponizszego wzoru,
z uwzglednieniem liczby pacjentéw, zakwalifikowanych do odpowiedniej kategorii
stanu zdrowia pacjenta, na podstawie wykonanych procedur medycznych,

okreslonych w zataczniku nr 7 do zarzgdzenia oraz wag poszczegolnych kategorii:

gdzie:

a — stawka za punkt (w IP przyjmuje sie wartos¢ 1 zi),

lg — liczba dni w okresie przyjetym do kalkulacji (wskazanym jest przyjecie
do kalkulacji okresu zawierajgcego dane sprawozdawcze z petnych
12 miesiecy, a w przypadku ich braku, do obliczen przyjmuje sie dane
sprawozdawcze z minimum 3 kolejnych miesiecy),

Pi — liczba pacjentéw zakwalifikowanych do odpowiedniej kategorii stanu
zdrowia pacjenta, dla ktérych Swiadczenia w IP zostaly zakoriczone
wypisem (sktadowa nie uwzglednia pacjentéw planowych oraz przyjetych
do dalszej hospitalizacji w danym podmiocie),

W; — waga odpowiedniej kategorii, okreslona w ponizszej tabeli:

Kategorie stanu zdrowia pacjentaw IP

Kategoria Zakres swiadczen udzielanych pacjentom Waga

| Porada lekarska, opieka pielegniarska, wstepna ocena stanu 55
zdrowia pacjenta

Podstawowa diagnostyka (RTG, USG, badania laboratoryjne),
Il konsultacja specjalistyczna, mate zabiegi, monitorowanie 127
podstawowych czynnosci zyciowych

Il Rozszerzona diagnostyka (TK, USG — doppler), czynnosci 237
zwigzane z podtrzymaniem funkcji zyciowych, resuscytacja

\% Procedury wykonywane podczas konsultacji specjalistycznych 309




2) w zatgczniku nr 3 do zarzadzenia:

a) w kategorii | Ip. 16 otrzymuje brzmienie:

Stwierdzenie zgonu (bez procedur

16| 5.09.01.0000075 99.99913 -
transplantologicznych)
b) w kategorii lll Ip. 83 otrzymuje brzmienie:
83| 5.09.03.0000187 | 100.71 |L-éczenie bolu, analgosedacja
w hagtym zagrozeniu
c) w kategorii V Ip. 32 otrzymuje brzmienie:
procedura obejmuje:
. oo - monitorowanie funkcji zyciowych
32| 5.09.05.0000179 | 99.99914 |Jednodniowa hospitalizacja pacjenta,
pacjenta w SOR . . o
- farmakoterapie tgcznie z realizacjg
procedur medycznych z grupy V
d) w kategorii VI Ip. 18 i 19 otrzymuje brzmienie:
procedura obejmuije:
- sztuczng wentylacje,
Prowadzenie resuscytacji - farmakoterapig ostrych
krazeniowo - oddechowo - niewydolnosci oddechowych,
18| 5.09.06.0000018 99601 | 1 162gowej na stanowisku - farmakoterapig ostrych zagrozen
intensywnej terapii neurologicznych,
- bilansowanie terapii, gospodarki
ptynowej i elektrolitowe;j
19| 5.09.06.0000019 | 99.99912 | -6czenie wstrzasu (niezaleznie od
etiologii)
3) w zatgczniku nr 4 do zarzadzenia stanowigcym wykaz badan
laboratoryjnych wykonywanych w szpitalnym oddziale ratunkowym,
w Pakiecie dodatkowym Ip. 50 i 51 otrzymujg brzmienie:
50 91.821 Badanie materiatu biologicznego - posiew jakosciowy i ilosciowy
Badanie materiatu biologicznego - posiew jakosciowy wraz z identyfikacjg
51 91.831 . -
drobnoustroju i antybiogram




4) w zafgczniku nr 7 do zarzadzenia:

a) w kategorii | Ip. 11 otrzymuje brzmienie:

11| 5.09.01.0000075 Stwierdzenie 99.99913 Stwierdzenie zgonu (be;
zgonu procedur transplantologicznych)

b) w kategorii lll Ip. 14 otrzymuje brzmienie:

Leczenie wstrzgsu (niezaleznie

14| 5.09.03.0000201 | Leczenie wstrzgsu | 99.99912 . .
od etiologii)

c) kategoria IV otrzymuje brzmienie:

Kod .
Lp.| Kod produktu | Nazwa produktu procedury Nazwa procedury Uwagi
311 Tracheostomia czasowa
31.2 Stata tracheostomia
31.29 Inna stata tracheostomia
procedura obejmuije:
31.3 Inne naciecie krtani/ tchawicy - konikotomie/
tracheopunkcije
3142 Laryngoskoplgl inne
wziernikowanie tchawicy
31.48 Inne zabiegi diagnostyczne krtani procedura obejmuije:

- fiberolaryngoskopie

Wymiana rurki
31.93 wewnatrzkrtaniowej lub
wewnatrztchawiczej

31.94 Wstrzykniecie dotchawicze lekow

33.232 Bronchoskopia interwencyjna

34.041 Drenaz jamy optucnowej

Procedury - - _
wykonywane 38.951 Zatozenie cewnika czasowego do procedyra Qbe]muje
1 | 5.09.04.0000160 podczas dializy hemofiltracje
konsultacji 39.31 Szycie tetnicy

specjalistycznych 39.32 Szycie zyty

39.951 Hemodializa

44.13 Gastroskopia - inna

Endoskopowe opanowanie

44.43 krwawienia zotgdek/ dwunastnica

45.239 Kolonoskopia - inne

procedura obejmuje
kolonoskopie
interwencyjng

(oraz rekto- i
sigmoidoskopie)

45.24 Fiberosigmoidoskopia

procedura obejmuje
fiberosigmoidoskopie

materiatu do analiz

interwencyjng
51.11 Endoskopowa cholangiografia
wsteczna
. . . procedura obejmuje
54 957 Naktucie otrzewnej - pobranie zwiadowcze plukanie

otrzewnej




57.17

Przezskoérna cystostomia

64.461

Usuniecie ciata obcego
obejmujgcego pracie - operacja
prosta

78.191

Zatozenie zewnetrznego
stabilizatora kosci - inne koSci
(miednica)

79.24

Otwarte nastawienie ztamania
bez wewnetrznej stabilizacji -
paliczki reki

79.60

Opracowanie chirurgiczne
otwartego ztamania - miejsce
nieokreslone

88.40

Arteriografia, nieokreslone
miejsce

procedura obejmuje:
angiografie
interwencyjng

88.491

Arteriografia o innej lokalizaciji

97.612

Wymiana cewnika w nefrostomii i
pielostomii

99.625

Czasowa stymulacja elektrodg
zewnetrzng

100.71

Leczenie bdlu, analgosedacja w
nagtym zagrozeniu

95.13

USG galki ocznej

97.02

Wymiana rurki gastrostomijnej

97.23

Wymiana rurki tracheostomijnej

§ 2. Wysokos¢ stawki bazowej dla SOR, o ktérej mowa w § 11 ust. 3

zarzadzenia zmienianego w § 1, w okresie od dnia 1 lipca 2017 r. do dnia 30 wrzes$nia

2017 r. przyjmuje wartos¢ 4 031,00 zt.

§ 3. Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem nastepujgcym po dniu podpisania,

z wyjatkiem:

1) § 1 pkt 1, ktéry wchodzi w zycie z dniem 1 pazdziernika 2017 r.;

2) § 2, ktéry wehodzi w zycie z dniem nastepujgcym po dniu podpisania z mocg od

dnia 1 lipca 2017 r.

p.o. PREZESA

NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA

Zastepca Prezesa ds. Medycznych

Andrzej Jacyna




