Projekt z dnia 30 maja 2022 r.
ROZPORZADZENIE

MINISTRA ZDROWIAD

zmieniajace rozporzadzenie w sprawie szczegolowych kryteriow wyboru ofert

W postepowaniu w sprawie zawarcia umow o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej

Na podstawie art. 148 ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz. U. z 2021 r. poz. 1285, z p6zn. zm.?

) zarzadza si¢, co nastepuje:

§ 1. W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 5 sierpnia 2016 r. w sprawie
szczegblowych kryteriow wyboru ofert w postgpowaniu w sprawie zawarcia umow
o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 1372, z pézn. zm.>)) wprowadza si¢
nastepujace zmiany:

1) w zalgczniku nr 2 do rozporzadzenia w tabeli nr 3 ,,AMBULATORYINE
SWIADCZENIA DIAGNOSTYCZNE KOSZTOCHLONNE (ASDK)” w czesci 4
»Przedmiot postgpowania: Badania rezonansu magnetycznego (RM)” w Ip. I w pkt 3
»Realizacja wybranych $wiadczen” w kolumnie nr 4 w ppkt 3.1 w pkt 4 kropke

zastepuje sie $rednikiem oraz dodaje si¢ pkt 5 w brzmieniu:
,»d) RM piersi (ICD-9: 88.906).”;
2) w zataczniku nr 13 w tabeli nr 1 ,,PROGRAMY ZDROWOTNE” po cze¢sci 8 dodaje si¢

cze$¢ 9 w brzmieniu:

9. Przedmiot postepowania: Program badan przesiewowych raka jelita grubego

1 2 3 4 5 6
c . - Liczba ]
Lp.|Kryterium Kategoria |Oceniany warunek o i Uwagi
1.1. Lekarz specjalista w dziedzinie Ted
. gastroenterologii — co najmniej 50% czasu 10 edna -
I. |Jakos¢ 1. Personel ; odpowiedz
pracy pracowni. do wvboru
1.2. Lekarz specjalista w dziedzinie 15 Y

D" Minister Zdrowia kieruje dzialem administracji rzadowej — zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia
Prezesa Rady Ministrow z dnia 27 sierpnia 2020 r. w sprawie szczegdlowego zakresu dzialania Ministra
Zdrowia (Dz. U. z 2021 r. poz. 932).

2 Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U. z 2021 r. poz. 1292, 1559, 1773,
1834, 1981, 2105, 2120, 2232, 2270, 2427 1 2469 oraz z 2022 r. poz. 64, 91, 526, 583, 655, 807, 974, 1002 i
1079.

¥ Zmiany wymienionego rozporzadzenia zostaty ogtoszone w Dz. U. z 2016 r. poz. 1555, z 2017 r. poz. 498,
852, 1279, 2364 1 2484, z 2018 r. poz. 3851 1383, z 2019 r. poz. 832, 188712316 oraz z 2020 r. poz. 1841 i
2428 oraz z 2021 r. poz. 307, 637, 749 1 1765 oraz z 2022 r. poz. 1033.



gastroenterologii — co najmniej 75% czasu
pracy pracowni.

1.3. Lekarz specjalista w dziedzinie
gastroenterologii - 100% czasu pracy
pracowni.

20

1.4. Pielegniarka z ukonczonym kursem w
dziedzinie endoskopii lub pielggniarka
posiadajaca tytut zawodowy magistra
pielegniarstwa, uzyskanego na podstawie
standardoéw ksztalcenia,

okreslonych rozporzadzeniem Ministra
Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 26
lipca 2019 r. w sprawie standardow
ksztatcenia przygotowujacego do
wykonywania zawodu lekarza, lekarza
dentysty, farmaceuty, pielegniarki,
poloznej, diagnosty laboratoryjnego,
fizjoterapeuty i ratownika medycznego
(Dz.U. z 2021 r. poz. 755 oraz z 2022 r.
poz. 157) - rbwnowaznik co najmniej 1
etatu.
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2. Realizacja
wybranych
$wiadczen

2.1. Realizacja w okresie ostatnich 12
miesigcy poprzedzajacych o 2 miesigce
miesigc, w ktéorym ogtoszono
postepowanie, w ramach umowy, co
najmniej 300 kolonoskopii z polipektomig
- potwierdzona sprawozdawczoscig z
wykonanych §wiadczen.

2.2. Realizacja w okresie ostatnich 12
miesigcy poprzedzajacych o 2 miesiace
miesigc, w ktorym ogloszono
postepowanie, w ramach umowy, 500
kolonoskopii bez polipektomii -
potwierdzona sprawozdawczoscig z
wykonanych §wiadczen.

2.3. Realizacja nieprzerwanie w latach
2019 - 2021 umowy dotyczacej Programu
badan przesiewowych raka jelita grubego,
finansowanego przez ministra wlasciwego
do spraw zdrowia.
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2.4. Realizacja w latach 2017-2021
umowy dotyczacej Programu badan
przesiewowych raka jelita grubego
finansowanego przez ministra wlasciwego
do spraw zdrowia.

Jedna
odpowiedz
do wyboru

IL

Kompleksowosé

1.
Zapewnienie
badan i
zabiegdw

1.1. Realizacja umowy o udzielanie
$wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju
leczenie szpitalne - w lokalizacji.

1.2. Gabinet diagnostyczno-zabiegowy
dostepny na wytaczno$¢ przez 100% czasu
pracy pracowni — w miejscu udzielania
Swiadczen.

1.3. Gabinet diagnostyczno-zabiegowy
dostepny na wytaczno$¢ przez 100%
czasu pracy pracowni — w lokalizacji.

Jedna
odpowiedz
do wyboru

1.4. Realizacja $wiadczen zdrowotnych
bedacych przedmiotem umowy bez
udzialu podwykonawcow, z wylaczeniem
$wiadczen zdrowotnych dotyczacych
laboratoryjnej diagnostyki medycznej i




mikrobiologicznych badan
laboratoryjnych.”

1.1. Cena obliczona zgodnie ze wzorem Maksvmalnie
III. [Cena 1. Cena okreslonym w zatgczniku nr 17 do 10 y
rozporzadzenia.

§ 2. Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem nastgpujacym po dniu ogloszenia.

MINISTER ZDROWIA

ZA ZGODNOSC POD WZGLEDEM PRAWNYM, LEGISLACYJNYM I REDAKCYJNYM
Damian Jakubik
Dyrektor
Departamentu Prawnego Ministerstwa Zdrowia

/podpisano kwalifikowanym podpisem elektronicznym/

UZASADNIENIE



Projekt rozporzadzenia Ministra Zdrowia zmieniajacy rozporzadzenie w sprawie
szczegotowych kryteriow wyboru ofert w postgpowaniu w sprawie zawarcia umoéw o udzielanie
swiadczen opieki zdrowotne] stanowi wykonanie upowaznienia zawartego w art. 148 ust. 3
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze

srodkoéw publicznych (Dz. U. z 2021 r. poz. 1285, z p6zn. zm.).

Projekt rozporzadzenia wprowadza zmiany w zalaczniku nr 2 i nr 13 do rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 5 sierpnia 2016 r. w sprawie szczegotowych kryteriow wyboru ofert
W postepowaniu w sprawie zawarcia umow o udzielanie S$wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U.
poz. 1372, z pdzn. zm.), zwanego dalej ,,rozporzadzeniem”. Zmiany te sg konsekwencjg zmian

wprowadzonych:

1) rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 23 lutego 2022 r. zmieniajagcym
rozporzadzenie w sprawie §wiadczen gwarantowanych z zakresu ambulatoryjne;j

opieki specjalistycznej (Dz. U. poz. 482);

2) rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia ......... 2022 r. zmieniajacym
rozporzadzenie w sprawie S$wiadczen gwarantowanych z zakresu programéw

zdrowotnych (Dz. U. poz. ...... ).

Rozporzadzenie, o ktorym mowa w pkt 1, wprowadzilo do wykazu $wiadczen
gwarantowanych z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej nowe §wiadczenie opieki
zdrowotnej: rezonans magnetyczny piersi. W zwigzku z tym koniecznym jest dostosowanie
rozporzadzenia do zmienionego rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej poprzez zmiang¢ czesci
dotyczacej $wiadczeniodawcoéw udzielajacych $wiadczen z zakresu badan rezonansu
magnetycznego. Badania rezonansu magnetycznego piersi beda wykonywaly pracownie
rezonansu magnetycznego juz posiadajgce umowe z Narodowym Funduszem Zdrowia. W celu
zwickszenia kompleksowosci udzielania $wiadczen przez pracownie rezonansu
magnetycznego, proponuje si¢ przyznanie pracowniom wykonujacym rezonans magnetyczny
piersi dodatkowych punktéow w postgpowaniu konkursowym, co przeklada si¢ na wyzsza

pozycje w rankingu koncowym.

Rozporzadzenie, o ktorym mowa w pkt 2, wprowadzi do wykazu $wiadczen
gwarantowanych z zakresu programoéw zdrowotnych nowe §wiadczenie opieki zdrowotnej:
Program badan przesiewowych raka jelita grubego. Dlatego tez koniecznym jest dostosowanie
rozporzadzenia do zmienionego rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu programoéw zdrowotnych poprzez dodanie nowego przedmiotu

postgpowania o ww. nazwie. Warunki kryterialne odnoszace si¢ do personelu sa wzorowane na



warunkach dotyczacych przedmiotu postgpowania: badania przewodu pokarmowego —
kolonoskopia (realizowanego w ramach ambulatoryjnej opieki specjalistycznej), przy czym
oferent ubiegajacy si¢ o realizacje programu badan przesiewowych raka jelita grubego, bedzie
mogt uzyska¢ dodatkowe punkty za zatrudnienie pielegniarki z ukonczonym kursem w
dziedzinie endoskopii lub pielegniarki posiadajacej tytul zawodowy magistra pielegniarstwa,
uzyskanego na podstawie standardow ksztalcenia, okre§lonych rozporzadzeniem Ministra
Nauki 1 Szkolnictwa Wyzszego z dnia 26 lipca 2019 r. w sprawie standardow ksztalcenia
przygotowujacego do wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty, farmaceuty,
pielegniarki, potoznej, diagnosty laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratownika medycznego (Dz.

U. z2021 r. poz. 755, z p6zn. zm.).

Dotychczas Program badan przesiewowych raka jelita grubego byt realizowany na podstawie
Narodowego Programu Zwalczania Choréb Nowotworowych, zastapionego przez Narodowg
Strategi¢ Onkologiczng — NSO. W celu zapewnienia odpowiedniej jako$ci wykonywanych
badan przesiewowych, w ramach postgpowan konkursowych przeprowadzanych przez
Narodowy Fundusz Zdrowia dodatkowe punkty beda mogli uzyska¢ swiadczeniodawcy, ktorzy

wykonywali badania przesiewowe w kierunku wykrycia raka jelita grubego:

1) nieprzerwanie w okresie od 2019 r. do 2021 r. w ramach umowy dotyczacej Programu
badan przesiewowych raka jelita grubego, finansowanego przez ministra wtasciwego do

spraw zdrowia;

2) w latach 2017-2021 w ramach umowy dotyczacej Programu badan przesiewowych

raka jelita grubego, finansowanego przez ministra wtasciwego do spraw zdrowia
- na podstawie Narodowego Programu Zwalczania Choréb Nowotworowych (NSO).

Powyzsze pozwoli zapewnié, ze oferenci beda posiada¢ doswiadczenie organizacyjne w
realizacji tych §wiadczen oraz zapewniaja doswiadczong kadre, gwarantujaca wysoka jakos¢

udzielanych $wiadczen.

Warunki zwigzane z gabinetem diagnostyczno- zabiegowym oraz warunek wykonywania
swiadczen bez podwykonawcow (z wyltaczeniem $wiadczen zdrowotnych dotyczacych
laboratoryjnej diagnostyki medycznej 1 mikrobiologicznych badan laboratoryjnych) umozliwia
wybor najlepszej oferty wsrod podmiotow chcacych zawrze¢ umowe na realizacje ww.

programu poprzez zwigkszenie kompleksowosci i jakosci wykonywanych $wiadczen.

Zgodnie z art. 4 ust. 2 ustawy z dnia 20 lipca 2000 r. o oglaszaniu aktéw normatywnych i
niektorych innych aktow prawnych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1461) w uzasadnionych przypadkach

akty normatywne mogg wchodzi¢ w zycie w terminie krotszym niz czternascie dni, a jezeli



wazny interes panstwa wymaga natychmiastowego wejscia w zycie aktu normatywnego i
zasady demokratycznego panstwa prawnego nie stoja temu na przeszkodzie, dniem wejscia w
zycie moze by¢ dzien ogloszenia tego aktu w dzienniku urzedowym. Przewiduje si¢, ze
rozporzadzenie wejdzie w zycie z dniem nastepujagcym po dniu ogloszenia. Proponowany
termin wynika z konieczno$ci jak najszybszego zapewnienia dostgpnosci do $wiadczen,
ktérych dotyczy przedmiotowy projekt i umozliwienia Narodowemu Funduszowi Zdrowia
przeprowadzenia postgpowan konkursowych w sprawie zawarcia umow o udzielanie
swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie: Program badan przesiewowych raka jelita grubego.
Skroécenie terminu wejscia w zycie projektowanych przepisow umozliwi wydanie przez Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia przepisow wdrazajacych przyjete rozwigzania oraz
przygotowanie techniczne postgpowan w sprawie zawarcia umoéw o udzielanie $wiadczen
opieki zdrowotnej, a w tym czasie §wiadczeniodawcy beda mogli przygotowa¢ dokumenty

potwierdzajace spetnianie wprowadzonych kryteriow.
Projekt rozporzadzenia nie jest objety prawem Unii Europejskie;.

Projekt rozporzadzenia nie podlega obowigzkowi przedstawienia wiasciwym organom i
instytucjom Unii Europejskiej, w tym Europejskiemu Bankowi Centralnemu, w celu uzyskania

opinii, dokonania powiadomienia, konsultacji albo uzgodnienia.

Projekt rozporzadzenia nie bedzie mial wplywu na dziatalno$¢ mikro- oraz matych i

srednich przedsigbiorcow.

Projektowane rozporzadzenie nie zawiera przepisOw technicznych w rozumieniu
przepisow rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu
funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm i aktow prawnych (Dz. U. poz. 2039, z

pézn. zm.) i w zwigzku z tym nie podlega notyfikacji.

Jednoczes$nie nalezy wskazaé, ze nie ma mozliwos$ci podjecia alternatywnych w stosunku

do projektowanego rozporzadzenia srodkdw umozliwiajacych osiggnigcie zamierzonego celu.



		2022-05-30T16:14:23+0000
	Damian Jakubik




