Uzasadnienie

Zarzadzenie stanowi wykonanie upowaznienia ustawowego zawartego
w art. 146 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz. U. z 2018 r. poz. 1510, z p6ézn. zm.),

zwanej dalej ,ustawg o swiadczeniach”.

W niniejszym zarzadzeniu zmieniajagcym zarzgadzenie Nr 10/2019/DS0OZ
Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 31 stycznia 2019 r. w sprawie
warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju leczenie szpitalne - Swiadczenia
kompleksowe, dokonano zmian w zakresie katalogu produktéw rozliczeniowych

(zatgcznik nr 1k do zarzadzenia).

Zmiany te polegajg na skorygowaniu wycen punktowych swiadczen w zwigzku
Z ponoszonymi przez swiadczeniodawcéw rosngcymi kosztami, bedgcymi pochodng
wzrostu ogoélnych kosztow udzielania swiadczen opieki zdrowotnej, ktérych wyceny

nie byty podnoszone od kilku lat.

Zmiany sg spéjne ze zmianami wprowadzonymi w innych rodzajach $wiadczen,

wobec czego:

1) wyceny $wiadczen wykonywanych w trybie hospitalizacji oraz wyceny
Swiadczen wykonywanych w trybie ambulatoryjnym wzrosty o 3 %,
natomiast wyceny swiadczen rehabilitacji kardiologicznej wzrosty o 5 %.

2) w celu czesciowej refundacji kosztéw pobytu opiekuna w szpitalu,
umozliwiono rozliczenie produktu 5.53.01.0001649 - Koszt pobytu
przedstawiciela ustawowego albo opiekuna faktycznego przy pacjencie
maftoletnim  lub  posiadajgcym orzeczenie o znacznym  stopniu
niepetnosprawnosci - zgodnie z zatgcznikiem 1 ¢ do zarzgdzenia w rodzaju
leczenie szpitalne i na warunkach w nim okreslonych. Produkt ten jest
dedykowany wytgcznie w przypadku sprawowania dodatkowej opieki
pielegnacyjnej, o ktorej mowa w art. 34 ust. 3 ustawy z dnia 16 maja 2019 r.

0 zmianie ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

Ponadto, z zarzadzenia w sprawie okreslenia warunkow zawierania i realizaciji
umow w rodzaju leczenie szpitalne oraz leczenie szpitalne — $wiadczenia

wysokospecjalistyczne,  zaimplementowano  produkt  rozliczeniowy:  grupe
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E29 - Angioplastyka wiencowa balonowa (DEB)*, przy jednoczesnym umozliwieniu

rozliczania tej grupy z zastosowaniem wspotczynnika o wartosci 1,1.

Wprowadzone niniejszym zarzgdzeniem zmiany, zgodnie z art. 146 ust. 4
ustawy o Swiadczeniach oraz zgodnie z § 2 ust. 3 zatgcznika do rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015 r. w sprawie ogdlnych warunkéw umow
0 udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. 2016 r. poz. 1146, z p6zn. zm.),
zostaty przedstawione do konsultacji zewnetrznych na okres 14 dni.

W ramach konsultacji publicznych projekt zostat przedstawiony do
zaopiniowania wiasciwym w sprawie podmiotom: konsultantom krajowym we
wilasciwej dziedzinie medycyny, samorzadom zawodowym (Naczelna Rada
Lekarska, Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych), reprezentatywnym
organizacjom $wiadczeniodawcow, w rozumieniu art. 31sb ust.l ustawy o
Swiadczeniach. W wyniku konsultacji zgtoszono 3 uwagi, ktérych nie uwzgledniono,
poniewaz nie dotyczyly przedmiotu zmiany.

Skutek finansowy oszacowano na okoto 2,25 miliona zt na Il pétrocze 2019 r.,
co w skali roku daje 4,5 miliona zt.

Przepisy zarzadzenia, wchodzg w zycie z dniem 1 lipca 2019 r., z wyjatkiem

§ 1 pkt 1 w zakresie § 12 ust. 2, ktory wchodzi w zycie z dniem 3 lipca 2019 r.



