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w odpowiedzi na oswiadczenie Pana Senatora Andrzeja Mioduszewskiego,
przekazane przy pismie znak BPS/043-47-1249/17, dotyczace propozycji zmiany
art. 57 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnoéci leczniczej (Dz. U, z 2016 r. poz.
1638 z p6zn. zm.), uprzejmie prosze o przyjecie nastepujgcych wyjasnien.
Zgodnie z przepisami ustawy z dnia 23 marca 2017 r. o zmianie ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotne] finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U.
2017 r., poz. 844) z dniem 1 pazdziernika 2017 r. utworzony zostat system
podstawowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej, tzw. ,sied
szpitali” (PSZ), ktdry jest gtéwng forma zabezpieczenia dostepu do $wiadczen opieki
zdrowotne] z zakresu leczenia szpitalnego. Zgodnie z zasadg utworzenia PSZ,
swiadczeniodawca zakwalifikowany do danego poziomu systemu zabezpieczenia
begdzie mial zagwarantowane zawarcie umowy z Narodowym Funduszem Zdrowia,
w ramach PSZ, ktérej szczegdtowy zakres bedzie uzalezniony od kwalifikacji
do danego poziomu PSZ. Warunkiem zakwalifikowania podmiotéw leczniczych
do PSZ jest spetnienie wymogdw okreslonych w art. 95m ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych (Dz.
U. 22017 r. poz. 1938), zwanej dalej ,ustawg o $wiadczeniach”, oraz w rozporzadzeniu
Ministra Zdrowia z dnia 13 czerwca 2017 r. w sprawie okreélenia szczegdtowych
kryteriow kwalifikacji swiadczeniodawcéw do poszczegdinych pozioméw szpitalnego
zabezpieczenia swiadczen opieki zdrowotne (Dz. U. poz. 1163).
Wprowadzenie PSZ, w odniesieniu do znacznej czesci $wiadczen opieki zdrowotnej,
zmienia zasady finansowania tych swiadczen przez Narodowy Fundusz Zdrowia.
Rozliczanie kosztéw Swiadczen opieki zdrowotne] udzielanych na podstawie umow
zawartych w ramach PSZ odbywa sie w dwach formach:

e ryczaftu PSZ,
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o finansowania  sSwiadczen  wylgczonych z  ryczattu na  zasadach
dotychczasowych.
Rozliczenie w formie ryczattowej nie oznacza w zadnym razie prostego budzetowania
szpitali, ktore dziataloby demotywujaco na $wiadczeniodawcow. Zachowany zostat
w peini system ewidencjonowania dziatalnosci szpitala przez platnika -
w szczegolnosci z zastosowaniem sprawdzonego narzedzia, jakim sg Jednorodne
Grupy Pacjentow.
WysokosC ryczattu na nastepny rok/okres rozliczeniowy uzalezniona zostata
od zakresu $Swiadczern wykonanych i sprawozdanych w okresie poprzedzajgcym.
Zgodnie z ustawg o kwocie ryczattu decyduja:
e wysokosc srodkow finansowych zaplanowanych na finansowanie $wiadczen
w formie ryczaftu, okreslona w planie zakupu $wiadczer opieki zdrowotnej
danego oddziatu wojewddzkiego NFZ oraz
» dane dotyczace swiadczen opieki zdrowotnej udzielonych i sprawozdanych
za poprzedni okres rozliczeniowy, finansowanych w formie ryczattu,
w zakresie:
o liczby i rodzaju udzielonych swiadczen,
o cen udzielonych swiadczen,
o parametrow jakosciowych zwigzanych z procesem udzielania tych
Swiadczen,
e parametry dotyczace relagji liczby $wiadczen opieki zdrowotne] wykonanych
I sprawozdanych przez $wiadczeniodawce w poprzednich okresach
rozliczeniowych, odpowiadajgce wzrostowi lub spadkowi liczby tych $wiadczen.

Nowy sposdb finansowania umozliwi elastyczne dostosowanie struktury wydatkdéw
do pojawiajgcych sie potrzeb zdrowotnych ludnosci zamieszkatej na danym terenie
oraz pozwoli zarzadzajgcemu szpitalem na optymalizacje struktury organizacyjne;
jednostki. Innymi stowy ustawa wprowadza istotne narzedzie zarzgdcze po stronie
0sab stojgcych na czele podmiotéw leczniczych.

Z uwagi na powyzsze przyjecie zaproponowanej zmiany brzmienia art. 57 ust. 2 pkt 1
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej nie znajduje uzasadnienia.
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