ZARZADZENIE Nr 23/2018/DAiS
PREZESA
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA

z dnia 16 marca 2018 r.

w sprawie programu pilotazowego opieki koordynowanej

w podstawowej opiece zdrowotnej ,,POZ PLUS”

Na podstawie art. 48e ust. 1 w zw. z ust. 8 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych
(Dz. U. z 2017 r. poz. 1938, z p6zn. zm.) oraz art. 35 ustawy z dnia 11 lipca 2014 r.
0 zasadach realizacji programoéw w zakresie polityki spéjnosci finansowanych
w perspektywie finansowej 2014—2020 (Dz. U. z 2017 r. poz. 1460, z pézn. zm.) oraz
w zwigzku z umowg grantowg o dofinansowanie nr POWR.05.02.00-00-0039/17-00
z dnia 28 listopada 2017 r. zawartg przez Narodowy Fundusz Zdrowia ze Skarbem

Panstwa — Ministrem Zdrowia, zarzgdza sie, co nastepuje:

Rozdziat 1

Postanowienia ogodlne

§ 1. Zarzadzenie okresla zasady realizacji programu pilotazowego opieki
koordynowanej w podstawowej opiece zdrowotnej (POZz PLUS),
wspoffinansowanego ze s$rodkéw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego
Funduszu Spotecznego w ramach projektu grantowego ,Przygotowanie,
przetestowanie i wdrozenie do systemu opieki zdrowotnej organizacji opieki
koordynowanej (OOK) Etap Il Faza pilotazowa - model POZ PLUS”, realizowanego
na podstawie umowy z dnia 28 listopada 2017 r. zawartej ze Skarbem Panstwa —
Ministrem Zdrowia, w tym zasady przyznawania grantéw realizatorom tego
programu.

§ 2. 1. Uzyte w zarzadzeniu okreslenia oznaczaja:

1) audyt ex-ante — weryfikacja dokonywana przez oddziat wojewodzki

Narodowego Funduszu Zdrowia przed podpisaniem umowy o realizacje



2)

3)

4)

5)

6)

programu pilotazowego, o ktérym mowa w § 1, majgca na celu
dokonanie oceny zgodnosci ztozonej oferty w zakresie stopnia
przygotowania systemu informatycznego Swiadczeniodawcy do
realizacji zadan wynikajgcych z programu pilotazowego ze stanem
faktycznym,;

audyt ex-post — weryfikacja dokonywana przez oddziat wojewddzki
Narodowego Funduszu Zdrowia w trakcie wykonywania umowy
o realizacje programu pilotazowego, o ktérym mowa w § 1, majgca na
celu ocene dostosowania systemu informatycznego $wiadczeniodawcy
do realizacji programu pilotazowego;

Fundusz - Narodowy Fundusz Zdrowia, beneficjent projektu
grantowego, o ktérym mowa w pkt 12;

grant - srodki finansowe pochodzace z Programu Operacyjnego Wiedza
Edukacja Rozwdj 2014-2020 przyjetego decyzjg wykonawczg Komisji z
dnia 17 grudnia 2014 r., przyjmujgcg niektére elementy programu
operacyjnego ,Wiedza, Edukacja, Rozwdj 2014-2020” do wsparcia z
Europejskiego Funduszu Spotecznego (EFS) i szczegdlnej alokacji na
Inicjatywe na rzecz =zatrudnienia ludzi miodych w ramach celu
.Inwestycje na rzecz wzrostu i zatrudnienia” w Polsce nr C(2014) 10129,
ktére Fundusz powierzyt realizatorowi programu pilotazowego, o ktérym
mowa w pkt 13;

Instytucja Posredniczaca w Programie Wiedza Edukacja Rozwéj —
Ministerstwo Zdrowia - podmiot, ktéremu zostata powierzona, w
drodze porozumienia albo umowy zawartych z instytucjg zarzadzajaca,
realizacja zadan w ramach krajowego lub regionalnego programu
operacyjnego;

koordynator — osoba lub osoby zatrudnione przez realizatora programu
pilotazowego, o ktorym mowa w pkt 13, do zadan ktérej nalezy
w szczegolnosci:

a) zapewnienie przeptywu informacji miedzy uczestnikami procesu

udzielania swiadczen, zarébwno na poziomie swiadczeniodawcy, jak
rowniez miedzy sSwiadczeniodawcg i podmiotami zewnetrznymi

zaangazowanymi w proces leczenia i profilaktyki,



b) wspieranie organizowania procesu leczenia i profilaktyki, w tym
prowadzenie elektronicznego terminarza wizyt,

C) opracowywanie raportow z realizacji pilotazu POZ PLUS, o ktérym
mowa w pkt 11, przekazywanych do Funduszu;

7) miejsce udzielania swiadczen — miejsce lub miejsca udzielania
Swiadczen w jednej lokalizacji, wskazane w umowie podstawowej POZ, o
ktorej mowa w pkt 14;

8) minimalny wskaznik profilaktycznych badan bilansowych - relacja
liczby wykonanych profilaktycznych badan bilansowych do liczby
Swiadczeniobiorcow tworzgcych populacje uprawniong, o ktérej mowa w
pkt 10;

9) Oddziat Funduszu — oddziat wojewddzki Funduszu;

10)populacja uprawniona — grupa swiadczeniobiorcow w wieku pomiedzy
20 r. z. a 65 r. z., spetniajgcych warunki do przeprowadzenia badan
bilansowych finansowanych w ramach programu pilotazowego, o ktorym
mowa w § 1, zadeklarowanych do lekarzy udzielajgcych swiadczen
w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej w miejscu udzielania
Swiadczen wybranym do realizacji programu pilotazowego;

11)pilotaz POZ PLUS - program pilotazowy opieki koordynowanej
w podstawowej opiece zdrowotnej, o ktorym mowa w art. 5 pkt 30a
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkoéw publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1938,
z pézn. zm.), zwanej dalej ,ustawg o Swiadczeniach”;

12)projekt grantowy — przedsiewziecie w rozumieniu art. 35 ust. 2 ustawy
wdrozeniowej, o ktéorej mowa w pkt 15, pt. ,Przygotowanie,
przetestowanie i wdrozenie do systemu opieki zdrowotnej organizacji
opieki koordynowanej (OOK) Etap Il Faza pilotazowa — model POZ
PLUS” realizowany na podstawie umowy o dofinansowanie projektu
grantowego w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja
Rozwoj 2014-2020, wspotfinansowane ze srodkéw Europejskiego
Funduszu Spotecznego o numerze POWR.05.02.00-00-0039/17-00
zawartej w dniu 28 listopada 2017 r., miedzy Skarbem Panstwa -

Ministrem Zdrowia a Narodowym Funduszem Zdrowia;



13)realizator programu pilotazowego — swiadczeniodawca wybrany przez
Fundusz do realizacji pilotazu POZ PLUS bedgcy uczestnikiem projektu
grantowego (grantobiorca);

14)umowa podstawowa POZ - zawarta ze S$wiadczeniodawcg umowa
0 udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju podstawowa opieka
zdrowotna, o ktérej mowa w zarzadzeniu POZ, okreslonym w pkt 17, na
okres nie krétszy niz do dnia 31 grudnia 2019 r., obejmujgca Swiadczenia
lekarza podstawowej opieki zdrowotnej;

15)ustawa wdrozeniowa - ustawa z dnia 11 lipca 2014 r. o zasadach
realizacji programéw w zakresie polityki spdjnosci finansowanych
w perspektywie finansowej 2014-2020 (Dz. U. z 2017 r. poz. 1460,
z pézn. zm.);

16)wytyczne w zakresie kwalifikowalnosci - Wytyczne w zakresie
kwalifikowalnosci wydatkow w ramach Europejskiego Funduszu Rozwoju
Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz Funduszu
Spéjnosci na lata 2014-2020;

17)zarzadzenie POZ - zarzadzenie Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia w sprawie warunkéw zawarcia i realizacji uméw o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej;

18)zespét POZ PLUS - osoby zgtoszone przez s$Swiadczeniodawce
do realizacji umowy podstawowe] POZ wspotpracujgce z pielegniarkg
podstawowej opieki zdrowotnej, potozng podstawowej opieki zdrowotnej,
koordynatorem, lekarzami specjalistami, fizjoterapeutg, dietetykiem
i psychologiem w ramach realizacji pilotazu POZ PLUS.

2. Okreslenia inne niz wymienione w ust. 1, uzyte w zarzadzeniu, majg

znaczenie nadane im w przepisach odrebnych.

Rozdziat 2

Przedmiot umowy

§ 3. 1. Przedmiotem umowy jest organizacja w sposob kompleksowy opieki

zdrowotnej $wiadczeniobiorcom objetym opiekg zespotu POZ PLUS.



2. Opieka zdrowotna, o ktérej mowa w ust. 1, obejmuje poza Swiadczeniami
opieki zdrowotnej udzielanymi na podstawie umowy podstawowej POZ, dodatkowo:
profilaktyczne swiadczenia bilansowe, okreslone w zatgczniku nr 1la do zarzgdzenia
i program zarzgdzania chorobg okreslony w zatgczniku nr 2a do zarzadzenia oraz
koordynacje i monitorowanie przebiegu leczenia $wiadczeniobiorcow przez zespot
POZ PLUS.

3. Realizator programu pilotazowego jest zobowigzany do informowania
Swiadczeniobiorcow o udziale w pilotazu POZ PLUS. W szczegdlnosci Fundusz
moze wymagac¢ od realizatora programu pilotazowego oznaczenia placowki

logotypem pilotazu POZ PLUS, opracowanym i dostarczonym przez Fundusz.

Rozdziat 3

Wyboér realizatoréw programu pilotazowego

§ 4. 1. Realizatorzy programu pilotazowego zostang wybrani w drodze
konkursu ogtaszanego przez dyrektora Oddziatu Funduszu.

2. Do realizacji pilotazu POZ PLUS wybiera sie $wiadczeniodawcow
realizujgcych swiadczenia z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej. Wybranych
zostanie nie mniej niz 45 miejsc udzielania $wiadczen, na obszarze catego kraju.

3. Konkurs, o ktérym mowa w ust. 1, ogtasza sie w odniesieniu do obszaréw
i liczby $wiadczeniobiorcéw objetych opieka, okreslonych w zatgczniku nr 3 do
zarzadzenia.

4. W konkursie mogg uczestniczy¢ swiadczeniodawcy, posiadajgcy umowe
podstawowg POZ oraz spetniajgcy warunki wymagane.

5. Oferta jest skitadana w odniesieniu do wszystkich miejsc udzielania
Swiadczen wystepujgcych w jednej lokalizacji, wskazanych w umowie podstawowej
POZ.

6. Ztozenie oferty stanowi jednoczesnie ztozenie wniosku o powierzenie
grantu.

7. Sposob ztozenia oferty zostat okreslony w zatgczniku 4a do zarzadzenia.

8. Sposdb przeprowadzania konkurséw, o ktérych mowa w ust. 1, jest

okreslony w zatagczniku nr 4b do zarzgdzenia.



9. Warunki wymagane i dodatkowo oceniane sg okreslone w zatgczniku nr 5

do zarzadzenia.

§ 5. 1. W celu przeprowadzenia konkursu, o ktorym mowa w § 4 ust. 1,

dyrektor Oddziatu Funduszu powotuje komisje konkursowa.

2. Do zadan komisji konkursowej nalezy:

1)

2)

3)

ocena ziozonych ofert pod wzgledem spetnienia warunkow
wymaganych lub dodatkowo ocenianych, o ktérych mowa w § 4 ust. 9;
poréwnanie ofert i wybdr jednej lub kilku ofert, ktére spetniajg warunki
wymagane oraz uzyskaty najwyzszg ocene tgczng;

wskazanie ofert do zawarcia umowy, z zastrzezeniem § 7.

3. Komisja konkursowa poréwnuje ztozone oferty i sposrod ofert spetniajgcych

warunki wymagane wybiera te, ktére uzyskaly najwyzszg tgczng punktacje,

z zastrzezeniem ust. 4.

4. W przypadku ofert o takiej samej punktacji, komisja konkursowa poréwnuje

nastepujgce dane w odniesieniu do miejsca udzielania Swiadczen wskazanego

w ofercie, zgodnie ze wskazang kolejnoscia:

1)

2)

3)

4)

relacja liczby $wiadczeniobiorcow objetych opiekg w ramach programu
profilaktycznego choréb ukfadu krgzenia w roku 2016 do liczby
Swiadczeniobiorcow uprawnionych do wudzialu w tym programie,
okreslona na podstawie danych z aplikacji SIMP wedtug danych z dnia
30 czerwca 2017 r.;

liczba pielegniarek udzielajgcych swiadczen na podstawie umowy POZ
z uprawnieniami do wystawiania recept wedtug stanu na dzien ztozenia
oferty;

realizacja przez swiadczeniodawce w 2015r. lub w | kwartale 2016 r.
indywidualnej sprawozdawczosci z wykonania badan diagnostycznych
w Swiadczeniach lekarza POZ;

posiadanie, w dniu ztozenia oferty, umowy na swiadczenia lekarza POZ

zawartej na czas nieoznaczony.

5. Tryb pracy komisji konkursowej jest okreslony w Regulaminie komisji

konkursowej, stanowigcym zatgcznik nr 6 do zarzadzenia.

§ 6. Oferta podlega odrzuceniu, jezeli:

1)

wptyneta po terminie wskazanym w ogtoszeniu;



2) zawiera dane niezgodne ze stanem faktycznym;

3) podmiot sktadajgcy oferte nie spetnia warunkéw wymaganych,;

4) jest niewazna na podstawie odrebnych przepisow, w tym w przypadku
ztozenia jej przez podmiot wykluczony z mozliwosci otrzymania
dofinansowania ze srodkéw Unii Europejskiej;

5) Swiadczeniodawca ziozyt oferte alternatywng (tj. dotyczgcg tego
samego miejsca udzielania swiadczen).

§ 7. 1. Oferta lub oferty, ktére uzyskaty najwiekszg liczbe punktow, zostajg
zakwalifikowane do audytu ex-ante.

2. Maksymalna liczba ofert zakwalifikowanych do audytu ex-ante nie moze
by¢ wieksza niz liczba miejsc udzielania swiadczen wskazanych w ogtoszeniu.

§ 8. 1. Swiadczeniodawcy wybrani przez komisje konkursowg podlegajg
audytowi ex-ante.

2. Audyt ex-ante jest przeprowadzany po uprzednim powiadomieniu oferenta,
przez osoby upowaznione przez dyrektora Oddzialu Funduszu, w obecnoSci
przedstawiciela oferenta.

3. Czynnosci, o ktéorych mowa w ust. 1, dokumentowane sg w formie protokotu
sporzgdzanego przez osoby wykonujgce te czynnosci, potwierdzanego przez
oferenta ztozeniem podpisu pod tym protokotem.

4. Protokot, o ktorym mowa w ust. 3, jest niezwtocznie przekazywany komisiji
konkursowe.

5. W przypadku pozytywnego wyniku audytu ex-ante komisja konkursowa
kwalifikuje oferenta do zawarcia umowy.

6. W przypadku:

1) odmowy poddania sie przez oferenta audytowi ex-ante;

2) negatywnego wyniku audytu ex-ante

— komisja konkursowa wybiera kolejnego swiadczeniodawce z najwyzszg
liczbg punktéw. Przepisy ust. 1-6 stosuje sie odpowiednio.

§ 9. Dyrektor Oddziatu Funduszu uniewaznia konkurs, jezeli:

1) nie wptyneta zadna oferta;

2) odrzucono wszystkie oferty;

3) dyrektor Oddziatu Funduszu uwzglednit skarge, o ktérej mowa w § 11;

4) nastgpita istotna zmiana okolicznosci powodujgca, ze prowadzenie



konkursu lub zawarcie umowy nie lezy w interesie swiadczeniobiorcéw,
czego nie mozna byto wczesniej przewidziec;

5) konkurs zostat ogtoszony nieprawidtowo.

§ 10. W sytuaciji:

1) uniewaznienia konkursu;

2) wyboru mniejszej liczby realizatorbw programu pilotazowego niz
wskazana w ogfoszeniu;

3) zmniejszenia liczby realizatoréw programu pilotazowego;

4) dysponowania przez dyrektora Oddziatu Funduszu S$rodkami
finansowymi z przeznaczeniem na realizacje programu pilotazowego

— dyrektor Oddziatu Funduszu moze ogtosi¢ kolejny konkurs, o ktorym

mowa w § 4.

Rozdziat 4

Procedura odwotawcza (skarga)

§ 11. 1. Swiadczeniodawcy biorgcemu udziat w konkursie, w ktérym wytaniani
sg realizatorzy programu pilotazowego, przystuguje skarga dotyczgca rozstrzygniecia
tego konkursu, sktadana do dyrektora Oddziatu Funduszu.

2. Skarga, o ktérej mowa w ust. 1:

1) moze zosta¢ ztozona wylgcznie przez Swiadczeniodawce, ktory nie
zostat wybrany do zawarcia umowy;

2) zawiera uzasadnienie wskazujgce podstawe ztozenia skargi;

3) moze zosta¢ ztozona w terminie 5 dni roboczych od dnia ogtoszenia
rozstrzygniecia konkursu.

3. Dyrektor Oddziatu Funduszu rozpatruje skarge w terminie 5 dni roboczych
od dnia jej ztozenia.

§ 12. W sytuacji uwzglednienia skargi dyrektor Oddziatu Funduszu uniewaznia
postepowanie konkursowe i ogtasza je ponownie.

§ 13. Skarga nie przystuguje na:

1) uniewaznienie postepowania konkursowego;

2) niedokonanie wyboru zadnego realizatora programu pilotazowego.



Rozdziat 5

Zawieranie umow

§ 14. 1. Dyrektor Oddziatu Funduszu zawiera umowe z realizatorem programu
pilotazowego w zakresie wiasciwosci miejscowej Oddziatu Funduszu.

2. Wz46r umowy, o ktoérej mowa w ust. 1, jest okreslony w zatgczniku nr 7 do
zarzadzenia.

3. Odstepstwa od wzoru umowy wymagajg pisemnej zgody Prezesa
Funduszu.

4. Umowa zawierana jest na okres do dnia 31 grudnia 2019 r.

5. Zabezpieczeniem prawidiowej realizacji umowy jest sktadany przez
realizatora programu pilotazowego, nie pdzniej niz w terminie 15 dni roboczych od
dnia podpisania umowy, weksel in blanco wraz z wypetniong deklaracjg wystawcy
weksla in blanco. Zwrot dokumentu stanowigcego zabezpieczenie umowy nastepuje
na wniosek realizatora programu pilotazowego po ostatecznym rozliczeniu umowy,
tj. po zatwierdzeniu rozliczenia projektu przez Narodowy Fundusz Zdrowia oraz
zwrotu srodkéw niewykorzystanych.

§ 15. 1. Dyrektor Oddziatu Funduszu nie po6zniej niz w terminie 7 dni
od zawarcia ostatniej umowy, o ktérej mowa w § 3 ust. 1, przekazuje Prezesowi
Funduszu informacje o zawartych umowach z zastosowaniem wzoru okreslonego
w zatgczniku nr 8 do zarzgdzenia.

2. Przepis ust. 1 stosuje sie odpowiednio w przypadku zawarcia aneksu do

umowy.

Rozdziat 6
Udziat swiadczeniobiorcy w pilotazu POZ PLUS

§ 16. 1. Do sSwiadczen realizowanych w ramach pilotazu POZ PLUS,
sg uprawnieni swiadczeniobiorcy objeci opiekg przez lekarza POZ w miejscach
udzielania swiadczen wskazanych w umowie o realizacje pilotazu POZ PLUS.

2. Udziat swiadczeniobiorcy w pilotazu POZ PLUS jest dobrowolny.



3. Do bilansowych Swiadczen profilaktycznych sg uprawnieni
Swiadczeniobiorcy, o ktorych mowa w ust. 1, w wieku miedzy 20. r. z. a 65. r. Z.
wedtug rocznika kalendarzowego.

4. Do programu zarzgdzania chorobg sg uprawnieni Swiadczeniobiorcy, ktérzy
ukonczyli 18. r. z. i zostali zakwalifikowani przez lekarza POZ zgodnie z warunkami
kwalifikacji okreslonymi w zatgczniku nr 2a do zarzadzenia.

5. Warunkiem udzielania swiadczen, o ktorych mowa w ust. 3 i 4, jest
uzyskanie przez realizatora programu  pilotazowego pisemnej  zgody
Swiadczeniobiorcy. Wzory oswiadczenia o wyrazeniu zgody, o ktdérej mowa w zd.
pierwszym, sg okreslone w zatgcznikach nr 9 i 10 do zarzadzenia.

§ 17. Do potwierdzania i weryfikacji prawa do swiadczen opieki zdrowotne;j

objetych pilotazem POZ PLUS stosuje sie przepisy ustawy o swiadczeniach.

Rozdziat 7

Finansowanie pilotazu POZ PLUS

§ 18. 1. Pilotaz POZ PLUS jest finansowany ze:
1) $rodkéw finansowych pochodzgcych z  projektu  grantowego
przekazywanych realizatorom programu pilotazowego jako:

a) grant technologiczny na dostosowanie systeméw informatycznych
(oprogramowania) realizatora programu pilotazowego do wymogow
realizacji pilotazu POZ PLUS,

b) grant koordynacyjny na sfinansowanie wynagrodzenia koordynatora,

c) grant na finansowanie udzielania profilaktycznych $wiadczen
bilansowych (bilanse dorostych);

2) srodkow finansowych Oddzialu Funduszu, przeznaczonych na
finansowanie programu zarzgdzania choroba.

2. W zakresie kwalifikowalnosci wydatkéw finansowanych ze sSrodkow,

o ktéorych mowa w ust. 1 pkt 1, zastosowanie znajdujg Wytyczne w zakresie

kwalifikowalnosci.
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Rozdziat 8

Zasady przyznawania i rozliczania grantu

§ 19. 1. Wysokos¢ grantu technologicznego, o ktérym mowa w § 18 ust. 1
pkt 1, jest ustalana w celu dostosowania systemu informatycznego realizatora
programu pilotazowego do obstugi nastepujgcych funkcjonalnosci:

1) komunikatéw sprawozdawczych XML stosowanych w pilotazu POZ
PLUS — nie wiecej niz 10 tys. zt;

2) sprawozdawczosci dotyczacej statusu pacjentdw w procesie opieki
koordynowanej z wykorzystaniem ustug sieciowych (web-serwisy) — nie
wiecej niz 15 tys. zt;

3) sprawozdawczosci monitorujgcej stan zdrowia pacjentow
z wykorzystaniem ustug sieciowych — nie wiecej niz 15 tys. zi;

4) ustug integracyjnych z systemami: Zintegrowany Informator Pacjenta
(ZIP) i System Informatyczny Monitorowania Profilaktyki (SIMP) w celu
pobierania informacji o swiadczeniach udzielonych pacjentom objetym
opiekg koordynowang — nie wiecej niz 10 tys. zt.

2. Maksymalna wysokos$¢ grantu technologicznego, o ktérym mowa w ust. 1,
ustalana jest odrebnie dla kazdego miejsca udzielania Swiadczen wskazanego
w umowie o realizacje pilotazu POZ PLUS i nie moze przekroczy¢ kwoty 50 tys. zt.
na dane miejsce.

3. Srodki, o ktérych mowa w ust. 1, sg przekazywane realizatorowi programu
pilotazowego, pod warunkiem przekazania Funduszowi przez Instytucje
Posredniczgcg sSrodkow okreslonych w umowie o dofinansowanie projektu
grantowego w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj 2014-
2020, wspoifinansowanego ze $rodkdéw Europejskiego Funduszu Spotecznego
0 numerze POWR.05.02.00-00-0039/17-00.

4. Realizator programu pilotazowego zobowigzany jest do dostosowania
systemu informatycznego, o ktérym mowa w ust. 1, w terminie:

1) 3 miesiecy od dnia podpisania umowy, nie wczesniej jednak niz
3 miesigce od dnia publikacji interfejsu przez Fundusz — w zakresie
funkcjonalnosci okreslonych w ust. 1 pkt 1i 2;

2) 6 miesiecy od dnia podpisania umowy, nie wczesniej jednak niz
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6 miesiecy od dnia publikacji interfejsu przez Fundusz — w zakresie
funkcjonalnosci okreslonych w ust. 1 pkt 3 i 4.

5. Terminy, o ktorych mowa w ust. 4, mogg ulec zmianie w razie wystgpienia
okolicznosci, ktorych nie mozna byto przewidzie¢c w chwili podpisania umowy.
Modyfikacja, o ktérej mowa w zd. pierwszym, wymaga zmiany umowy.

6. Srodki przyznane na realizacje funkcjonalnosci, o ktérych mowa w ust. 1
pkt1 i 2, wyptacane sg w transzach na podstawie wniosku o przekazanie transzy
dofinansowania w maksymalnej wysokosci, w terminie 10 dni roboczych od dnia
ztozenia wniosku o przekazanie transzy. Wzor wniosku o przekazanie transzy
dofinansowania okresla zatgcznik nr 13 do zarzgdzenia.

7. Realizator programu pilotazowego jest zobowigzany do przekazania
do Oddziatu Funduszu nie pdzniej niz 10 dni po uptywie terminu, o ktérym mowa
w ust. 4 pkt 1, noty ksiegowej, ktérej wzor okresla zatgcznik nr 11a do zarzgdzenia
wraz z zestawieniem dokumentow potwierdzajgcych poniesione wydatki, okreslonym
w zatgczniku nr 11b do =zarzadzenia, a takze potwierdzonych za zgodnosc
z oryginatem kopii: rachunkow, faktur lub innych dowoddéw ksiegowych
potwierdzajgcych rozliczenie $rodkéw, o ktérych mowa w wust. 6, wraz
z potwierdzeniami ptatno$ci.

8. Wypfata srodkow przyznanych na realizacje funkcjonalnosci, o ktérych
mowa w ust. 1 pkt 3 i 4, dokonywana jest po wykonaniu dostosowania,
potwierdzonego pozytywnym wynikiem audytu ex-post oraz przekazaniu do Oddziatu
Funduszu, nie pdzniej niz 14 dni po uptywie terminu, o ktérym mowa w ust. 4 pkt 2,
kopii potwierdzonych za zgodno$¢ z oryginatem: rachunkow, faktur lub innych
dowodow ksiegowych potwierdzajgcych poniesienie wydatkow.

9. W przypadku przedstawienia dowodoéw ksiegowych, o ktérych mowa w ust.
7, opiewajgcych na kwote nizszg niz wyptacona transza, zgodnie z przepisem ust. 6,
realizator programu pilotazowego zobowigzany jest zwroci¢ niewykorzystang kwote
na rachunek bankowy Oddziatu Funduszu. Zwrot, o ktérym mowa w zd. pierwszym,
dokonywany jest w terminie 10 dni roboczych od dnia rozliczenia transzy.

10. Odsetki bankowe od $rodkow, o ktorych mowa w ust. 6, podlegajg
zwrotowi na wyodrebniony rachunek bankowy wskazany przez Oddziat Funduszu,
w terminie 10 dni roboczych od dnia naliczenia odsetek.

11. W sytuaciji:
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1) niedostosowania przez realizatora programu pilotazowego systemu
informatycznego tego podmiotu w zakresie, o ktorym mowa w ust. 1,
w okresie 6 miesiecy od dnia podpisania umowy, nie wczesniej jednak
niz 6 miesiecy od dnia publikacji interfejsu przez Fundusz;

2) rozwigzania umowy o realizacje pilotazu POZ PLUS

— realizator programu pilotazowego obowigzany jest do zwrotu catosci
grantu technologicznego wraz z odsetkami, z zastrzezeniem ust. 5.

12. Odsetki, o ktorych mowa w ust. 11, nalicza sie jak dla zalegtosci
podatkowych liczonych od dnia przekazania transz.

§ 20. 1. Grant koordynacyjny, o ktorym mowa § 18 ust. 1 pkt 1 lit. b, jest
przeznaczany na finansowanie wynagrodzenia koordynatora, o ktérym mowa w § 2
ust. 1 pkt 6.

2. Wysokos$¢ grantu koordynacyjnego jest ustalana na podstawie liczby
Swiadczeniobiorcow objetych opiekg przez lekarza POZ w miejscu udzielania
Swiadczen wedtug stanu na dzieh wskazany w ogtoszeniu o konkursie.

3. Liczba swiadczeniobiorcow, o ktérej mowa w ust. 1, stanowigca podstawe
obliczenia wysokosci grantu koordynacyjnego, jest ustalana przez Oddziat Funduszu
na podstawie liczby deklaracji wyboru lekarzy POZ realizujgcych Swiadczenia
w miejscu udzielania swiadczen objetym umowg o realizacje pilotazu POZ PLUS.
Grant koordynacyjny przeznaczany jest na sfinansowanie wynagrodzenia
w wymiarze jednego etatu przeliczeniowego w odniesieniu do populacji
nieprzekraczajgcej 2 500 swiadczeniobiorcéw objetych opiekg przez lekarza POZ.

4. W przypadku, gdy liczba Swiadczeniobiorcéw objetych opiekg przez lekarza
POZ przekracza 2500 osob, realizatorowi programu pilotazowego przystuguje grant
koordynacyjny na sfinansowanie wynagrodzenia kolejnego koordynatora,
w wymiarze V. etatu przeliczeniowego na kazde rozpoczete 2500 osob, zgodnie
Z ponizszg tabelg. Wymiar czasu pracy jednego koordynatora nie moze przekraczac

1 etatu przeliczeniowego.

Liczba oséb objetych opiekg przez lekarza POZ Wymiar etatu
w miejscu udzielania swiadczen przeliczeniowego
koordynatora
do 2 500 1,00
2501 -5 000 1,25
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5001 -7 500 1,50
7501 -10 000 1,75
10 001 - 12 500 2,00
12 501 - 15 000 2,25
15 001 - 17 500 2,50
17 501 - 20 000 2,75

5. Srednie miesieczne wynagrodzenie brutto koordynatora wraz ze sktadkami
na ubezpieczenie spoteczne, Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych
i Fundusz Pracy, zwane dalej ,wynagrodzeniem koordynatora wraz z pochodnymi”,
nie powinno odbiega¢ od wynagrodzenia oséb zatrudnionych na podobnym
stanowisku lub realizujgcych podobny zakres obowigzkéw u realizatora programu
pilotazowego. Maksymalna wysokos¢ grantu koordynacyjnego przeznaczana na
finansowanie wynagrodzenia koordynatora wraz z pochodnymi w wymiarze jednego
etatu przeliczeniowego wynosi 5 000 zt miesiecznie.

6. Srodki z tytutu grantu koordynacyjnego w wysokosci proporcjonalnej do
liczby miesiecy w kwartale, maksymalnie do wysokosci trzykrotnosci wynagrodzenia
koordynatora wraz z pochodnymi, z uwzglednieniem ust. 4 oraz maksymalnej
wysokosci grantu koordynacyjnego, o ktérej mowa w ust. 5, sg przekazywane
realizatorowi programu pilotazowego w transzach kwartalnych z gory, pod warunkiem
przekazania Funduszowi przez Instytucje Posredniczgcg s$rodkéw okreslonych
w umowie o dofinansowanie projektu grantowego w ramach Programu Operacyjnego
Wiedza Edukacja Rozwé¢j 2014-2020, wspoifinansowanego ze $Srodkow
Europejskiego Funduszu Spotecznego o numerze POWR.05.02.00-00-0039/17-00.

7. Podstawe przekazywania srodkow, o ktorych mowa w § 18 ust. 1 pkt 1 lit. b
stanowiag:

1) umowa o prace zawarta z koordynatorem;
2) zakres obowigzkéw koordynatora.

8. Realizator programu pilotazowego przekazuje Oddziatowi Funduszu kopie

dokumentow, o ktéorych mowa w ust. 7, potwierdzone za zgodno$¢ z oryginatem, do

dnia podpisania umowy o realizacje pilotazu POZ PLUS.
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9. Wypftata pierwszej transzy srodkdéw, o ktérych mowa w ust. 6 nastepuje
w terminie 5 dni roboczych od dnia ztozenia przez Swiadczeniodawce wniosku
0 przekazanie transzy dofinansowania.

10. Wypftata kolejnych transz, o ktérych mowa w ust. 6, nastepuje w terminie
5 dni roboczych od dnia zaakceptowania przez Oddziat Funduszu dokumentow,
o ktérych mowa w § 23 ust. 1 za poprzedni kwartat.

§ 21. 1. Grant, o ktérym mowa w § 18 ust. 1 pkt 1 lit. ¢, przeznaczany jest na
finansowanie udzielania profilaktycznych swiadczen bilansowych.

2. Katalog profilaktycznych swiadczen bilansowych, o ktérych mowa w ust. 1,
jest okreslony w zatgczniku nr 1c do zarzadzenia.

3. Realizator programu pilotazowego jest zobowigzany do uzyskania zgody
pacjenta na udziat w programie pilotazowym POZ PLUS, zgodnie z zatgcznikiem nr 9
do zarzagdzenia.

4. Swiadczenie bilansowe jest dokumentowane z zastosowaniem zakresu
danych zawartych w kwestionariuszu bilansowym, ktérego wzér jest okreslony
w zatgczniku nr 1b do zarzadzenia.

5. Wykonanie $wiadczenia bilansowego: podstawowego lub pogtebionego
konczy sie opracowaniem indywidualnego planu postepowania zdrowotnego (IPPZ)
oraz przeprowadzeniem wizyty edukacyjnej.

6. Indywidualny plan postepowania zdrowotnego (IPPZ) jest opracowywany
na podstawie kwestionariusza bilansowego, o ktérym mowa w ust. 4. IPPZ zawiera
w szczegolnosci wyniki przeprowadzanych badan oraz zalecenia i rekomendacje dla
pacjenta. Realizator programu pilotazowego przekazuje kopie IPPZ pacjentowi.

7. Dane z kwestionariusza bilansowego sg przekazywane Funduszowi
za posrednictwem dedykowanego serwisu internetowego lub ustugi informatycznej
udostepnionych przez Fundusz.

8. Realizator programu pilotazowego jest zobowigzany do gromadzenia
i przekazywania do Oddziatu Funduszu w formie elektronicznej, w formacie wymiany
danych wymaganym przez Fundusz 2z wykorzystaniem koddéw okreslonych
w zatgczniku nr 1¢c do zarzadzenia, z zastosowaniem komunikatu XML typu: SWIAD
— ,Komunikat szczegdtowy NFZ Swiadczen ambulatoryjnych i szpitalnych” danych

dotyczgcych profilaktycznych swiadczen bilansowych.
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9. Realizator programu pilotazowego jest zobowigzany do wykonania

profilaktycznych badan bilansowych na poziomie co najmniej:

1)

2)

3)

30% liczby oséb uprawnionych do bilansow w sytuacji, w ktorej
uprawniona populacja jest mniejsza niz 50% os6b objetych opieka
lekarza POZ w miejscu udzielania swiadczen, w tym 15% liczby oséb
uprawnionych do bilanséw w okresie pierwszych 12 miesiecy
obowigzywania umowy;

25% liczby oséb uprawnionych do bilanséw w sytuacji, w ktérej
uprawniona populacja zawiera sie w przedziale 50%-60% oséb
objetych opiekg lekarza POZ w miejscu udzielania swiadczen, w tym
12% liczby oséb uprawnionych do bilanséw w okresie pierwszych
12 miesiecy obowigzywania umowy;

20% oso6b uprawnionych do bilanséw w sytuacji, w ktorej uprawniona
populacja jest wieksza niz 60% oséb objetych opiekg lekarza POZ
W miejscu udzielania swiadczen, w tym 10% liczby os6b uprawnionych

do bilanséw w okresie pierwszych 12 miesiecy obowigzywania umowy.

10. Minimalny poziom realizacji bilanséw, o ktérym mowa w ust. 9, oblicza sie

wedtug liczby osob objetych opiekg lekarza POZ na dzien wskazany w ogtoszeniu

0 konkursie, o ktorym mowa w § 4.

11. Srodki, o ktérych mowa w ust. 1, sg przekazywane realizatorowi programu

pilotazowego:

1)

2)

w wysokos$ci zgodnej z planem rzeczowo-finansowym ktérego wzoér
okreslony jest z zatgczniku nr 1 do Umowy o realizacje pilotazu POZ
PLUS, w transzach kwartalnych z géry;

pod warunkiem przekazania Funduszowi przez Instytucje
Posredniczacg srodkéw okreslonych w umowie o dofinansowanie
projektu grantowego w ramach Programu Operacyjnego Wiedza
Edukacja Rozwdj 2014-2020, wspoffinansowanego ze $rodkéw
Europejskiego Funduszu Spotecznego o numerze POWR.05.02.00-00-
0039/17-00.

12. Wypfata pierwszej transzy, o ktéorych mowa w ust. 11, nastepuje

w terminie 5 dni roboczych od dnia podpisania umowy o realizacje pilotazu POZ
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PLUS, w wysokosci nie wyzszej niz 30% wartosci grantu przeznaczonego na
realizacje profilaktycznych swiadczen bilansowych.

13. Wypftata kolejnych transz srodkdéw, o ktérych mowa w ust. 11, nastepuje
pod warunkiem wykonania i rozliczenia zgodnie z ust.15 profilaktycznych swiadczen
bilansowych w kwartatach poprzednich w ujeciu narastajgcym o warto$ci co najmniej
70% dotychczas przekazanych srodkow finansowych w terminie 5 dni roboczych po
dniu dostarczenia przez realizatora programu pilotazowego rachunkéw, o ktorych
mowa w ust. 15 za poprzedni kwartat.

14. Wysokos¢ kolejnych transz srodkéw, o ktérych mowa w ust. 11, moze
zostaC zwiekszona w sytuacji wykonania i sprawozdania swiadczen bilansowych
o wartosci przekraczajgcej, w ujeciu narastajgcym, 100% dotychczas przekazanych
Ssrodkow.

15. Podstawg rozliczenia srodkéw wyptaconych zgodnie z ust. 12-14 sg
rachunki za udzielone profilaktyczne swiadczenia bilansowe wystawione zgodnie
z przepisami rozporzgdzenia Ministra Zdrowia wydanego na podstawie art. 137 ust. 2
ustawy o swiadczeniach.

16. Nieosiggniecie minimalnego poziomu realizacji bilansow, o ktérym mowa
w ust. 9, w okresie pierwszych 12 miesiecy obowigzywania umowy, skutkuje
rozwigzaniem umowy o realizacje pilotazu POZ PLUS i obowigzkiem zwrotu
otrzymanych s$rodkéw finansowych w wysokosci stanowigcej iloczyn kwoty
otrzymanych $rodkéw i ilorazu liczby niezrealizowanych bilanséw w stosunku do
minimalnego poziomu realizacji bilanséw, o ktérym mowa w ust. 9, w okresie
pierwszych 12 miesiecy obowigzywania umowy wraz z odsetkami. Do zwrotu
srodkoéw, o ktorym mowa w zd. pierwszym, stosuje sie przepis § 19 ust. 12,
z zastrzezeniem ust. 15.

17. Nieosiggniecie minimalnego poziomu realizacji bilanséw, o ktérym mowa
w ust. 9, w catym okresie umowy o realizacje pilotazu POZ PLUS, skutkuje
obowigzkiem zwrotu wyptaconych srodkéw finansowych w wysokosci stanowigcej
iloczyn kwoty wyptaconych Srodkéw i ilorazu liczby niezrealizowanych bilansow
w stosunku do minimalnego poziomu realizacji bilanséw, o ktérym mowa w ust. 9,
w catym okresie umowy o realizacje pilotazu POZ PLUS wraz z odsetkami.
Do zwrotu $rodkéw, o ktorym mowa w zd. pierwszym, stosuje sie przepis § 19

ust. 12, z zastrzezeniem ust. 15.
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§ 22. 1. Realizator programu pilotazowego jest zobowigzany do:

1) prowadzenia wyodrebnionej ewidencji ksiegowej wydatkow (odrebne
konta ksiegowe) w ramach projektu, o ktérych mowa w § 18 ust. 1,
w sposOb  przejrzysty, tak, aby mozliwa byta identyfikacja
poszczegoblnych operacji zwigzanych z projektem grantowym;

2) takiego opisywania dokumentacji ksiegowej projektu grantowego, aby
widoczny byt zwigzek z projektem grantowym, zgodnie z Wytycznymi
kwalifikowalnosci wydatkow.

§ 23. 1. Realizator programu pilotazowego sporzgdza i przekazuje do
Oddziatu Funduszu, w terminie do 4. dnia miesigca za miesigc poprzedni, note
ksiegowg wraz 2z miesiecznym zestawieniem wydatkow kwalifikowalnych
przeznaczonych na finansowanie wynagrodzenia koordynatora.

2. Wzoér noty ksiegowej oraz zestawienia, o ktéorym mowa w ust. 1, jest
okreslony w zatgczniku nr 11ai nr 11b do zarzgdzenia.

3. Do zestawienia, o ktorym mowa w ust. 1, realizator programu pilotazowego
zatgcza informacje dodatkowg o wynagrodzeniu koordynatora.

4. Wzor informacji dodatkowej, o ktérej mowa w ust. 3, jest okreslony
w zatgczniku nr 11c i nr 11d do zarzgdzenia.

5. Do zestawienia, o ktorym mowa w ust. 1, realizator programu pilotazowego
zatgcza potwierdzone za zgodno$¢ z oryginatem kopie dowodow ksiegowych
dotyczgcych wydatkow kwalifikowalnych wraz z potwierdzeniami ptatnosci.

§ 24. Realizator programu pilotazowego otrzymuje srodki pochodzgce z grantu

na wyodrebniony rachunek bankowy.

Rozdziat 9

Zasady rozliczania produktéw finansowanych ze sSrodkéw Funduszu

§ 25. Do finansowania $wiadczen, o ktérych mowa w § 18 ust. 1 pkt 2,
w zakresie nieuregulowanym niniejszym zarzgdzeniem, stosuje sie przepisy
rozporzadzenia Ministra Zdrowia wydanego na podstawie art. 137 ust. 2 ustawy

0 Swiadczeniach.
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§ 26. 1. Program zarzgdzania chorobg, o ktérym mowa w § 18 ust. 1 pkt 2 jest
finansowany poprzez:

1) osobomiesigc - kwote za objecie opiekg jednego Swiadczeniobiorcy
programem zarzgdzania chorobg, wyptacang w okresach miesiecznych;

2) cene jednostkowg - kwote za Swiadczenia udzielone zgodnie
z wykazem stanowigcym zatgcznik nr 2b do zarzgdzenia.

2. Srodki, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 1, wyptaca sie:

1) od miesigca nastepujgcego po miesigcu, w ktérym swiadczeniobiorca
zostat objety programem zarzgdzania chorobag;

2) do miesigca, w ktorym Swiadczeniobiorca przestat byC¢ objety
programem zarzgdzania chorobg.

3. Wyréznia sie nastepujgce grupy dziedzinowe w ramach programu
zarzagdzania chorobg obejmujgce rozpoznanie lub grupy rozpoznan, dla ktérych
przystuguje finansowanie przez osobomiesiagc, tj.:

1) diabetologia - Cukrzyca typu lI;
2) kardiologia:
a) nadcisnienie tetnicze samoistne,
b) przewlekta choroba wiencowa,
c) przewlekta niewydolno$¢ serca,
d) utrwalone migotanie przedsionkow;
3) pulmonologia:
a) astma oskrzelowa,
b) POCHP;
4) endokrynologia:
a) niedoczynnos¢ tarczycy,
b) wole migzszowe i guzowate tarczycy;
5) reumatologia i neurologia:
a) choroba zwyrodnieniowa stawéw obwodowych,
b) zespoty bélowe kregostupa.

4. W sytuacji objecia programem zarzgdzania chorobg swiadczeniobiorcy
Z rozpoznaniami:

1) z jednej z grup dziedzinowych, o ktérych mowa w ust. 3 — naleznosc¢

z tytulu objecia opiekg w ramach zarzadzania chorobg stanowi
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réwnowartos¢ osobomiesigca, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 1;

2) z dwédch grup dziedzinowych, o ktérych mowa w ust. 3 — naleznos¢
z tytulu objecia opiekg w ramach zarzadzania chorobg stanowi
réwnowartos¢ dwoch osobomiesiecy, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 1;

3) z trzech lub wiecej grup dziedzinowych, o ktérych mowa w ust. 3 —
nalezno$¢ z tytutu objecia opiekg w ramach zarzadzania chorobg
stanowi rownowarto$¢ trzech osobomiesiecy, o ktorym mowa w ust. 1
pkt 1.

Rozdziat 10

Zasady udzielania swiadczen

§ 27. Do udzielania swiadczen opieki zdrowotnej realizowanych w ramach
programu pilotazowego, w zakresie nieuregulowanym w niniejszym zarzgdzeniu,
stosuje sie przepisy: ustawy o Swiadczeniach oraz rozporzgdzenia Ministra Zdrowia
wydanego na podstawie art. 137 ust. 2 ustawy o Swiadczeniach.

§ 28. 1. Potwierdzeniem udzielenia $wiadczenia jest opis tego $wiadczenia
w dokumentacji medycznej, a w przypadku wizyty bilansowe] — dodatkowo
kwestionariusz bilansowy.

2. Potwierdzeniem wykonania badania z zakresu diagnostyki laboratoryjnej
lub diagnostyki obrazowej lub diagnostyki nieobrazowej przez realizatora programu
pilotazowego jest opis tego badania w dokumentacji medycznej oraz:

1) specyfikacia do faktury wystawionej realizatorowi programu
pilotazowego przez podmiot wykonujgcy badanie, w ktorej
wyszczegolnione jest to badanie, albo

2) wpis w rejestrze badan wykonywanych we wlasnym zakresie.

§ 29. 1. Realizator programu pilotazowego jest zobowigzany do gromadzenia
i przekazywania do Oddziatu Funduszu danych sprawozdawczych obejmujgcych
w szczegolnosci  informacje o  badaniach  diagnostycznych  wykonanych
poszczegblnym swiadczeniobiorcom w ramach umowy podstawowej POZ.

2. Informacje, o ktérych mowa w ust. 1, sa:

1) okreslone w zatgczniku nr 12 do zarzadzenia;

2) przekazywane przez realizatora programu pilotazowego do Oddziatu

20



Funduszu w formie elektronicznej, w formacie wymiany danych
wymaganym przez Fundusz z wykorzystaniem kodow okreslonych
przez Fundusz, z zastosowaniem komunikatu XML typu: SWIAD —
.,Komunikat  szczegotowy NFZ  sSwiadczen ambulatoryjnych

i szpitalnych”.

Rozdziat 11

Monitorowanie i kontrola

§ 30. Realizator programu pilotazowego jest zobowigzany do udziatu
w dziataniach majgcych na celu monitorowanie i ewaluacje pilotazu POZ PLUS,
podejmowanych przez Fundusz, w szczegdlnosci poprzez gromadzenie
i przekazywanie danych sprawozdawczych w formacie okreslonych przez Fundusz.

§ 31. Fundusz monitoruje realizacje pilotazu POZ PLUS, w szczegdlnosci
osiggane rezultaty w poréwnaniu do zatozen tego pilotazu, w tym poprzez
przeprowadzenie audytu ex-post.

§ 32. 1. Fundusz oraz inne uprawnione podmioty, w tym w szczegdlnosci
Instytucja Posredniczgca oraz inne instytucje zaangazowane w realizacje i kontrole
projektéw wspotfinansowanych z EFS, mogg przeprowadzac¢ kontrole realizatora
programu pilotazowego dotyczgce prawidtowosci realizacji pilotazu POZ PLUS.

2. Kontrola moze by¢ przeprowadzana w miejscu realizacji pilotazu
POZ PLUS, na podstawie danych i dokumentéw zwigzanych z realizacjg programu
pilotazowego, udostepnianych do wglgdu osobom uprawnionym do kontroli.

3. Do kontroli, o ktérej mowa w ust. 2, stosuje sie przepisy art. 64 ust. 2-10
ustawy o swiadczeniach.

§ 33. Kontrola moze dotyczy¢ w szczegdlnosci:

1) organizacji i sposobu udzielania Swiadczen opieki zdrowotnej oraz ich
dostepnosci;

2) udzielania swiadczen opieki zdrowotnej pod wzgledem zgodnosci
z wymaganiami okreslonymi w niniejszym zarzgdzeniu;

3) realizacji pilotazu POZ PLUS, w tym dokumentacji medycznej
zwigzanej z udzielaniem swiadczenh opieki zdrowotnej;

4) kwalifikowalnosci wydatkow zwigzanych z realizacjg pilotazu POZ
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PLUS w zakresie, 0 ktérym mowa w § 18 ust. 1.

§ 34. Kontrola pilotazu POZ PLUS w zakresie, o ktorym mowa w § 18 ust. 1,
moze byC przeprowadzana w terminie do dwodch lat od dnia 31 grudnia roku
nastepujgcego po ztozeniu do Komisji Europejskiej zestawienia wydatkow, w ktorym
ujeto ostateczne wydatki dotyczgce zakonczonego projektu grantowego. Fundusz
informuje pisemnie realizatora programu pilotazowego o dacie rozpoczecia okresu,

0 ktérym mowa w zd. pierwszym.

Rozdziat 12

Postanowienia koncowe

§ 35. Zarzgdzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.

Z up. Prezesa

Narodowego Funduszu Zdrowia

Z-ca Prezesa ds. Finansowych

Maciej Mitkowski
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Spis zatacznikéw:

la.
1b.
1c.

13.

Profilaktyczne swiadczenia bilansowe.

Kwestionariusz bilansowy.

Katalog produktow rozliczeniowych.

Program zarzgdzania chorobg.

Katalog swiadczenh w programie zarzgdzania chorobag.

Sciezki terapeutyczno- diagnostyczne.

Obszary postepowania (wiejskie, wiejsko-miejskie, miejskie).

Procedura wyboru realizatoréw programu pilotazowego.

Kryteria wyboru realizatorow.

Regulamin komisji konkursowej.

Wzdér umowy o realizacje pilotazu.

Zestawienie umow.

Zgoda swiadczeniobiorcy na udziat w programie pilotazowym POZ PLUS.
Zgoda swiadczeniobiorcy na udziat w programie zarzgdzania chorobg.

Nota ksiegowa.

Zestawienie dokumentow potwierdzajgcych poniesione wydatki.
Wynagrodzenie personelu projektu zaangazowanego na podstawie umowy
0 prace/umowy cywilno-prawnej lub oddelegowania.

Wynagrodzenie personelu projektu otrzymujgcego dodatek do wynagrodzenia.
Wykaz badan diagnostycznych obowigzujgcy dla realizacji umowy o udzielanie
Swiadczen lekarza POZ wraz 2z ich okodowaniem dla celow
sprawozdawczosci.

Whiosek o przekazanie transzy dofinansowania.
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