
Uzasadnienie

Niniejsze zarządzenie zmieniające zarządzenie Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie określenia warunków zawierania i realizacji umów o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna, stanowi wykonanie upoważnienia ustawowego zawartego w art. 146 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (Dz. U. z 2022 r. poz. 2561, z późn.zm.).
W porównaniu do dotychczasowego stanu prawnego, w zarządzeniu wprowadzono modyfikacje w następujących obszarach:
1) dodano nowe produkty dotyczące diagnostyki patomorfologicznej;
2) zmodyfikowano wykaz procedur w produktach rozliczeniowych dedykowanych diagnostyce podstawowej i rozszerzonej chorób reumatologicznych.


W świetle powyższego, dokonano następujących modyfikacji w przepisach zarządzenia Prezesa NFZ:

Ad. 1. Zgodnie z wytycznymi Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji (AOTMiT) z 20 kwietnia 2023 r. w załączniku nr 5c do zarządzenia dodano produkty rozliczeniowe:
· 5.05.00.0000108 dodatkowy koszt diagnostyki patomorfologicznej w AOS – materiał onkologiczny mały,
· 5.05.00.0000109 dodatkowy koszt diagnostyki patomorfologicznej w AOS – materiał onkologiczny specjalny
z określeniem zasad sprawozdawania i rozliczania przedmiotowych produktów.
Wprowadzenie dodatkowego finansowania badań patomorfologicznych ma na celu podniesienie jakości udzielanych świadczeń w ramach diagnostyki onkologicznej prowadzonej na rzecz pacjentów posiadających kartę diagnostyki i leczenia onkologicznego oraz umożliwienie pacjentom onkologicznym uzyskania świadczeń na najwyższym poziomie, dlatego produkty te dedykowane są dla świadczeniodawców, którzy uzyskali, na zasadach określonych w przepisach wydanych na podstawie art. 5 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o akredytacji w ochronie zdrowia (Dz. U. z 2016 r. poz. 2135), certyfikat akredytacyjny Ministra Zdrowia w zakresie działalności jednostki diagnostyki patomorfologii, będącej jednostką organizacyjną tego świadczeniodawcy. 
Jednocześnie w treści normatywnej zarządzenia wskazano na konieczność posiadania niniejszego certyfikatu akredytacyjnego oraz określono zasady jednolitego trybu postępowania w oddziałach wojewódzkich Funduszu w zakresie umożliwiania świadczeniodawcom rozliczania dodatkowych kosztów diagnostyki patomorfologicznej przy tworzeniu indywidualnego pakietu świadczeń w umowach zawartych z Funduszem.
Ad. 2. W Charakterystyce Grup Ambulatoryjnych Świadczeń Specjalistycznych (załącznik nr 7 do zarządzenia), w części dotyczącej reumatologii, poprawiono oczywiste pomyłki w wykazie wskazanych procedur polegające na: usunięciu badania „O95 Żelazo (Fe)” z listy RDP 1 ponieważ jest także na liście RDP 2, zmiany procedury „89.52 Elektrokardiogram”  na procedurę „89.522 Elektrokardiogram z 12 lub więcej odprowadzeniami (z opisem)” wskazaną w rozporządzeniu w sprawie świadczeń gwarantowanych z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej.

Ponadto w treści normatywnej zarządzenia zmodyfikowano treść § 12 ust. 13 poprzez usunięcie przywołanej podstawy prawnej w związku z wejściem w życie ustawy z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej (Dz. U. poz. 650). Jednocześnie do czasu wejścia w życie przepisów wykonawczych, dotychczasowe rozporządzenie w sprawie karty diagnostyki i leczenia onkologicznego, wydane na podstawie art. 32b ust. 5 ustawy o świadczeniach zachowuje moc, na podstawie art. 54 ustawy o Krajowej Sieci Onkologicznej.

Szacowany roczny skutek finansowy po stronie płatnika publicznego dla wprowadzonych zmian, w niniejszym zarządzeniu oraz zarządzeniu  w sprawie określenia warunków zawierania i realizacji umów w rodzaju leczenie szpitalne oraz leczenie szpitalne – świadczenia wysokospecjalistyczne wynosi około 110,6 mln zł.

Przepisy zarządzenia mają zastosowanie do świadczeń opieki zdrowotnej udzielanych od dnia 1 czerwca 2023 r., symetrycznie z zarządzeniem w sprawie określenia warunków zawierania i realizacji umów w rodzaju leczenie szpitalne oraz leczenie szpitalne – świadczenia wysokospecjalistyczne.

Powyższe działania zostały podjęte w ramach realizacji celu nr 2 Strategii Narodowego Funduszu Zdrowia na lata 2019-2023 – Poprawa jakości i dostępności świadczeń opieki zdrowotnej.

Projekt przedmiotowego zarządzenia, zgodnie z art. 146 ust. 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych oraz zgodnie z § 2 ust. 3 załącznika do rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 września 2015 r. w  sprawie ogólnych warunków umów o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej (Dz. U. 2022 r. poz. 787, z późn. zm.), został przedstawiony do konsultacji zewnętrznych. W ramach konsultacji publicznych projekt został przedstawiony do zaopiniowania właściwym w sprawie podmiotom: konsultantom krajowym we właściwej dziedzinie medycyny, samorządom zawodowym (Naczelna Rada Lekarska, Naczelna Rada Pielęgniarek i Położnych), reprezentatywnym organizacjom świadczeniodawców, w rozumieniu art. 31sb ust.1 ustawy o świadczeniach.
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