Uzasadnienie

Zarzgdzenie stanowi wykonanie upowaznienia ustawowego zawartego
w art. 146 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z 2016 r. poz. 1793, ze zm.), zwanej
dalej ,ustawg o swiadczeniach”.

Zmiany wprowadzone niniejszym zarzgdzeniem, zmieniajgcym zarzgdzenie
73/2016/DS0OZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 30 czerwca 2016 r.
w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju $wiadczenia
zdrowotne kontraktowane odrebnie majg charakter porzgdkowy i polegajg na:

1) ujednoliceniu wartosci punktowej czesci produktéw rozliczeniowych dotyczgcych
Swiadczen Koordynowanej opieki nad kobietg w cigzy KOC | z wartosciami, jakie
zostaty wdrozone w zarzgdzeniu odnoszgcym sie do swiadczeh Koordynowanej opieki
nad kobietg w cigzy na Il lub Ill poziomie opieki perinatalnej (KOC II/1ll) udzielanych od
1 pazdziernika 2017 r.;

2) wprowadzeniu dwoch produktdow dotyczgcych zywienia dojelitowego dedykowanych
dla wczesniakéw do ukonczenia 4 tygodnia zycia wieku korygowanego oraz chorych
noworodkow, ktére nie mogg by¢ karmione piersia, do 4 tygodnia zycia.

Ad. 1) Ujednolicenie wartosci punktowej dla analogicznych swiadczen KOC | i KOC II/lll

polega na dokonaniu zaokrgglenia dotychczasowych wycen $wiadczen KOC | z dwoma

miejscami po przecinku do liczb catkowitych na zasadach ogdlnych, celem zachowania
symetrii wyceny swiadczeh w obu zakresach i zarzgdzeniach Prezesa NFZ.

Ad. 2) Koniecznos¢ wprowadzenia modyfikacji w zarzgdzeniu w zakresie wprowadzenia

dwoch produktow dotyczgcych zywienia dojelitowego ma na celu uwzglednienie

przepiséw obwieszczenia Prezesa Agenciji Technologii Medycznych i Taryfikacji z dnia

30 grudnia 2016 r. w sprawie taryf Swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia

szpitalnego, do czego zobowigzujg Prezesa NFZ przepisy art. 146 ustawy

o Swiadczeniach, jak i ujednolicenia sposobu finansowania analogicznych swiadczen

realizowanych réwniez w ramach umowy w rodzaju leczenia szpitalne (LSz), ktére

zostaty dopuszczone do realizacji w ramach rodzaju LSz zarzgdzeniem
nr 57/2017/DSOZ Prezesa NFZ z dnia 26 lipca 2017 r. zmieniajgcym zarzgdzenie

w sprawie okreslenia warunkow zawierania i realizacji uméw w rodzaju leczenie

szpitalne.

Stosownie do ww. obwieszczenia uchylono przepisy dotyczace wspotczynnika
o wartosci 1,01 stosowanego dotychczas przy rozliczaniu swiadczeh neonatologicznych

w przypadku stosowania przez swiadczeniodawce mleka kobiecego z banku mleka.



Modyfikacje zarzgdzenia w zakresie wdrozenia dwoch produktéw dotyczgcych
zywienia dojelitowego stosuje sie do swiadczen udzielanych od dnia 1 listopada 2017 r.
ijest ona spdjna z analogiczng modyfikacjg zarzadzenia okre$lajgcego realizacje
Swiadczen Koordynowanej opieki nad kobietg w cigzy na Il lub Il poziomie opieki
perinatalnej (KOC II/1ll), natomiast wprowadzone zmiany polegajgce na ujednoliceniu
wartosci punktowej czesci produktow rozliczeniowych dotyczgcych Swiadczen
Koordynowanej opieki nad kobietg w cigzy KOC | znajdujg zastosowanie do rozliczania
Swiadczen od 1 listopada 2017 r. udzielanych od 1 pazdziernika 2017 r.

W zwigzku z tym, iz wprowadzone modyfikacje w zarzadzeniu majg charakter
porzadkowy, ujednolicajgcy wartosci punktowe dla analogicznych swiadczen KOC | i KOC
[/, jak i sposéb rozliczania $wiadczen dotyczacych zywienia dojelitowego realizowanych
w ramach obowigzujgcego juz zarzgdzenia Prezesa NFZ w rodzaju leczenie szpitalne,
w ktérym wdrozono przepisy odnoszgce sie do nowych taryf AOTMIT, projekt zarzgdzenia
nie podlegat wymogowi dotyczgcemu konsultacji wynikajgcemu z art. 146 ust. 2
ustawy swiadczeniach oraz z przepisdw rozporzgdzenia Ministra Zdrowia wydanego

na podstawie art. 137 ustawy o Swiadczeniach.

Wejscie w zycie niniejszego zarzadzenia nie bedzie powodowato skutku

finansowego.



