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Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek Poloznych
z dnia 15 listopada 2016 r.

w sprawie finansowania §wiadczer zdrowotnych w pielegniarskiej opiece
dhigoterminowej domowej oraz opiece paliatywno- hospicyjnej

W zwigzku z naplywajgcymi informacjami od $wiadczeniodawce6w realizujacych $wiadezenia
opieki zdrowotnej w zakvesie pielogniarskiej opieki diugoterminowej domowej i opieki
paliatywno-hospicyjnej dotyczace znacznego zréznicowania od 1 stycznia 2017 r. stawek za
osobodzien w tych $wiadczeniach pomimo dokonania ich wyceny przez Agencje Oceny
Technologii Medycznych i Taryfikacji, Prezydium NRPIP stoi na stanowisky, 12 finansowanie
swiadozen zdrowotnych w zakresie pielegniarskiej opieki diugoterminowej domowej i opiece
palistywno-hospicyjnej powinno byé zgodne z aktualnie obowigzujaca wyceng osobodnia
okveslong ptzez Agencjg Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji.

Wskazujemy, i2 zgodnie z art, 146 ust. 6 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r, o éwiadezeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkow publicznych (Dz. U. #2016 r. poz. 1793) , do
postgpowania W sprawie zawarcia umowy o udzielanie $§wiadczen opieki zdrowotne;
przeprowadzonego w danym roku, & w przypadku umowy o udzielanie $wiadczes opieki
zdrowotnej zawartej na okres dluzszy niz rok, do ustalenia kwoty zobowigzania i warunkéw
finansowych w danym roku stosuje sig szczegélowe warunki, o ktérych mowa w ust, 1 pki 2,
opublikowanej w Biuletynie Informacji Publicznej Prezesa Funduszu oraz taryfe Swiadezen
opublikowang w Biuletynie Informacji Publicznej Agencji, do dnia 30 czerwca roku
poprzedniego”,

Wobee powyzszego Prezydium NRPIP oczekuje, iz Narodowy Fundusz Zdrowia zastosuje
stawki osobodnia wg wyceny AOTMIT zawarte w obwieszczeniu Prezesa Agencji z dnia
29 czerwca 2016 r. w sprawie taryf $wiadczes gwatantowanych w rodzaju $wiedezenia
pielggnacyjne i opiekuricze w ramach opieki dhugoterminowej, w ktérym koszt §wiadczenin
bazowego oszacowano na kwote 30,08 zt oraz w obwieszczeniu Prezesa Agengji z dnia
29 czerwea 2016 r. w sprawie taryf $wiadczeft gwarantowanych w rodzaju opieka paliatywna
i hospicyjna, w ktérym koszt §wiadezenia bazowego oszacowano na kwote 56,19 z1,

Wycena §wiadczeri miata shizy¢ zastosowaniu wycen w prakiyce kontraktowania $wiadczet,
Niezrozumiatym sa wiec propozycje finansowania tych $wiadezen przez oddziaty
wojewddzkie NFZ niZsze niz dokonana wycena va osobodzief w/w éwiadezeniach.

Powyzsze stanowisko jest podyktowane koniecznoscia przestrzegania przepiséw prawa
obowigzujgeych w tym zakresie oraz réwnego traktowania podmiotow realizujacych te same
$wiadczenia na terenie catego kraju.

Sekyetarz NRPiP Prezes NRPiP
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W ostatnim okresie obserwuje sig niezadowolenie §rodowiska medycznego realizujacego

swiadczenia zdrowotne w zakresie opieki paliatywnej 1 hospicyjnej oraz opieki dtugoterminowej,
ktore wynika z blgdnej interpretacji okre$lenia ,taryfa éwiadczei”. W opinii wymienionych
srodowisk pojecie ,taryfa $wiadczen” jest réwnozﬁacme z pojeciem ,cena jednostkowa
$wiadczenia” (cena osobodnia).
Natomiast zgodnie z przepisami ustawy 2 dnia 27 sierpnia 2004 1. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze rodkéw publicznych (Dz. U. z 2016 r. poz. 1793 j.t.), zwanej dalej
_ustawg”, taryfa §wiadczeni jest zestawieniem §wiadczefi gwarantowanych wraz z przypisanymi
im wartosciami wzglednymi. Wartosci wzgledne (relatywne) wyrazajg warto$¢ jednego produktu
wzgledem drugiego. Wedlug komentarza Krzysztofa Urbana z dnia 01.02.2015 r., do art. 31n
ustawy — taryfa $wiadczen to zestawienie wartoéci produktow kontraktowych, wyrazonych
najczedciej za pomocy punktéw. Wynik realizacji zadania AOTMIT polegajacego na ustaleniu
taryfy $wiadczen oraz przedstawienie propozycji dotyczacych standardu rachunku kosztow
$wiadczen zdrowotnych, jest zasadniczym parametrem W prowadzeniu zar6wno procesu
kontraktowania, jak i rozliczania $wiadczen,

Obwieszczenia AOTMIT w sprawie taryf $wiadczen gwarantowanych nie zawierajg ceny
jednostki rozliczeniowej, lecz okreslajg zestawienie $wiadczen gwarantowanych wraz
z przypisanymi taryfami, co zostaje uwzglednione przez Prezesa NFZ, w przepisach zarzadzen

w poszczegblnych rodzaj ach i zakresach §wiadczen.

Narodowy Fundusz Zdrowla, ul. Gréjecka 186, 02-390 Warszawa
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Starajac sig zrownowazy¢ z jednej strony potrzeby wynikajace z popytu na $wiadczenia
az drugiej mozliwosci platnika w $wietle ograniczonych $rodkow, AOTMIT w uzasadnieniu
propozycji projektow taryf $wiadczen w odniesieniu do §wiadczef gwarantowanych w rodzaju
opieka paliatywna 1 hospicyjna, rekomendowata sukcesywne podnoszenie wysokosci cen
jednostek rozliczeniowych w ciggu dwoch kolejnych lat tak, aby od 1 stycznia 2018 r. osiagnaé
poziom docelowy.

Takie rozwigzanie, jako mniej obcigzajace budzet platnika, umozliwia Funduszowi
utrzymanie realizacji $wiadczen na dotychczasowym poziomie, pozwoli na wieksza kontrolg nad
budzetem a takze na dokonanie przez OW NFZ analizy odnosnie mozliwosci pozyskania §rodkéw
z innych obszar6w finansowania §wiadczen zdrowotnych.

Jednorazowe zwickszenie ceny za osobodziefi, mimo zwiekszenia naktadéw finansowych,
spowodowaloby zmniej szenie liczby zakontraktowanych §wiadczen, a tym samym zmniejszenie
dostepnosci do przedmiotowych $wiadczen.

Tak wigc docelowe zwiekszenie finansowania przedmiotowych $wiadczen bedzie
nastgpowato sukcesywnie zgodnie z mozliwoéciami finansowymi poszezegdlnych oddziatow
wojewodzkich Narodowego Funduszu Zdrowia,

W tym miejscu nalezy podkresli¢, ze zawieranie i rozliczanie uméw o udzielanie
$wiadczer opieki zdrowotnej ze swiadczeniodawcami, jak roéwniez efektywne i bezpieczne
gospodarowanie érodkami finansowymi, zgodnie z przepisami ustawy, nalezg m.in. do zadafi
dyrektoréw Oddziatow Wojewodzkich NFZ. Prezes NFZ nie ma uprawnien do decydowania
o wysokosci ceny oczekiwanej okreslanej w postgpowaniach konkursowych lub rokowaniach,
oglaszanych przez dyrektoréw OW NFZ.

W zwiazku z powyzej przedstawionym problemem informuje, ze w Centrali Funduszu
odbyly si¢ dwa spotkania:

1. z przedstawicielami érodowiska opieki paliatywnej i hospicyjnej w dniu 16 listopada

2016 .

2. z przedstawicielami NIPiP oraz Konsultantem Krajowym W dziedzinie Przewlekle

Chorych i Niepetnosprawnych w dniu 21 listopada 2016 1.

Na spotkaniu w dniu 21 listopada 2016 r. zostal zgloszony problem, iz W ramach $wiadczen
gwarantowanych z zakresu éwiadczen pielggnacyjnych i opiekuficzych w ramach opieki
dfugoterminowej, nie zostata okreélona przez AOTMIT taryfa' dla $wiadezefi w zakladzie
opiekuficzo — leczniczym/ pielggnacyjno — opiekunczym. rednia cena w kraju za osobodzien
pobytu pacjenta W 70L lub ZPO, wynosi zaledwie 76 zk. Koszt $wiadczenia bazowego,
oszacowany przez AOTMIT przy ustalaniu taryfy dla $wiadczen w pielegniarskiej opiece



dhugoterminowej domowej wynosi 30,08 . Takie zroznicowanie ceny produktéw kontraktowych
w opiece stacjonarnej i domowej wskazuje na niedoszacowanie $wiadczen realizowanych
w stacjonarnych zakladach opiekunczych.

Majac powyzsze na wzglgdzie zwracam sic do Pana Ministra z prosba, aby ustalanie
taryfy przez AOTMIT obejmowalo wszystkie $wiadczenia gwarantowane 2z danego zakresu,
a nie dokonywane bylo wybidrczo dla wybranego produktu kontraktowego.

Proponowane ustalanie taryf zapewne przyczyni si¢ do zmniejszenia dysproporcji cenowych

miedzy §wiadczeniami w danym zakresie $wiadczen gwarantowanych.

Do wiadomofci:
1. Pani Mariola Rybka Konsultant Krajowy w dziedzinie Przewlekle Chorych i
Niepetnosprawnych
2. Pani Zofia Matas Prezes Naczelnej Rady Piel¢gniarek i Potoznych.



