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Pan

Tadeusz Wadas
Przewodniczacy

Matopolskiej Okregowej Rady
Pielegniarek i Potoznych

w Krakowie

Szanowny Panie Przewodniczacy,
w nawigzaniu do pisma z dnia 23 pazdziernika br. (znak: MOI-VII-806.2020) w sprawie
proponowanych zmian w Podstawowej opiece zdrowotnej, Departament Rozwoju Kadr

Medycznych uprzejmie prosi o przyjecie ponizszych informaciji.

Ad. I.

Odnoszac sie do kwestii zwigzanej z wprowadzeniem nowej stawki kapitacyjnej, ktora
bedzie miata zastosowanie dla pacjenta z COVID-19, pragne podkresli¢, iz Zarzgdzenie
nr 159/2020/DS0OZ Prezesa NFZ z dnia 9 pazdziernika 2020 r. zmieniajgce zarzadzenie
w sprawie zasad sprawozdawania oraz warunkéw rozliczania s$wiadczen opieki
zdrowotnej zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19,
wprowadzito nowe produkty rozliczeniowe dla lekarza POZ, uwzgledniajgce schemat
postepowania z pacjentami z dodatnim wynikiem testu diagnostycznego w kierunku
SARS-CoV-2.

Jednoczesnie zaznaczy¢ nalezy, ze przywotane na wstepie zarzadzenie podlega statej
analizie i stosownym nowelizacjom, rozszerzajgc obowigzujgcy katalog produktow
rozliczeniowych. Wprowadzane zmiany starajg sie natomiast odpowiada¢ wymaganiom
zarowno $wiadczeniodawcéw, jak i Swiadczeniobiorcéw. Podkreslic nalezy, ze ww.
dzialaniom przyswieca jednoczesna konieczno$¢ zasadnego, efektywnego

i bezpiecznego zarzagdzania srodkami publicznymi.
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Ponadto rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 11 wrzesnia 2020 r. zmieniajgce
rozporzadzenie w sprawie zakresu niezbednych informacji przetwarzanych przez
Swiadczeniodawcow, szczegdtowego sposobu rejestrowania tych informacji oraz ich
przekazywania podmiotom zobowigzanym do finansowania swiadczen ze $rodkéw
publicznych (Dz.U. 2020 poz. 1586), okreslito ze od dnia 1 stycznia 2021 r., dla
Swiadczeniodawcow POZ istnieje obowigzek przekazywania indywidualnych danych (fj.
o kazdej udzielonej poradzie), w ktorych jednostkg statystyczng bedzie porada
pielegniarki oraz potoznej POZ. W zwigzku z powyzszym w NFZ trwajg prace nad
wdrozeniem od dnia 1 stycznia 2021 r. zasad organizacji udzielania przedmiotowych
Swiadczen, zasad ich finansowania i rozliczania oraz przystosowania systemu
informatycznego umozliwiajgcego wymiane danych sprawozdawczych. Na podstawie
ustalen zainteresowanych stron oraz w scistej wspotpracy z Agencjg Oceny Technologii

Medycznych i Taryfikacji, Fundusz dokona stosownych zmian.

Ad. Il

Majgc na uwadze doprecyzowanie standardu organizacyjnego opieki zdrowotnej o role
pielegniarki i potoznej POZ realizujgcej opieke nad pacjentem podejrzanym o zakazenie
lub zakazonym wirusem SARS-CoV-2, uprzejmie informuje, iz zgodnie z art. 22 ust 5
ustawy o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. 2020 poz. 295 z pézn. zm.), Minister wtasciwy do
spraw zdrowia moze okresli¢, w drodze rozporzadzenia, standardy organizacyjne opieki
zdrowotnej w wybranych dziedzinach medycyny lub w okreslonych podmiotach
wykonujgcych dziatalno$¢ lecznicza, kierujgc sie potrzebg zapewnienia odpowiedniej
jakosci swiadczen zdrowotnych. Upowaznienie jest fakultatywne. Wydane przez Ministra
Zdrowia rozporzgdzenie z dnia 8 pazdziernika 2020 r., w sprawie standardu
organizacyjnego opieki zdrowotnej nad pacjentem podejrzanym o zakazenie lub
zakazonym wirusem SARS-CoV-2 (Dz.U. 2020 poz. 1749 z pdzn. zm.) nie oznacza
deprecjacji ani pominiecia roli pielegniarki i potoznej POZ w opiece nad pacjentem
z COVID-19. Opracowanie standardu miato jedynie na celu wypunktowaé najbardziej
istotne elementy schematu postepowania z pacjentem chorym na COVID-19, w tym
wskaza¢ w szczegodlnosci Sciezki pacjenta w systemie. Uregulowano kwestie, ktére
w dotychczasowej praktyce stwarzaty najwiecej watpliwosci w organizacji opieki nad

pacjentem podejrzanym o zakazenie lub zakazonym wirusem SARS-CoV-2.

Ad. lIl.



Bioragc pod uwage zabezpieczenie personelu medycznego w srodki ochrony osobistej,
informuje ze w dniu 8 lipca br. NFZ wprowadzit nowy produkt rozliczeniowy w postaci
dodatkowej optaty ryczattowej za utrzymanie stanu gotowosci do udzielania swiadczen
opieki zdrowotnej w podwyzszonym rezimie sanitarnym. Optata ta stanowi 3% wartoSci
Swiadczeh wynikajgcej z rachunku za dany okres sprawozdawczy. Powyzsze
rozwigzanie ma charakter powszechny bowiem dotyczy sSwiadczeniodawcow
posiadajgcych zawartg umowe o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej. Ww. kryteria
odnoszg sie zatem zaréwno do lekarzy, jak i pielegniarek czy potoznych POZ.

Jednoczesnie wskazaé nalezy, ze MZ wspdlnie z NFZ na biezgco monitoruje potrzeby
jakie niesie za sobg aktualna sytuacja — w zaleznosci od jej rozwoju wprowadzane beda
natomiast kolejne rozwigzania, réwniez z zakresu finansowania $wiadczen opieki
zdrowotnej, ktérych celem jest zagwarantowanie placowkom medycznym zachowanie
stabilnosci w okresie epidemii COVID-19, a pacjentom bezpiecznego i swobodnego

dostepu do swiadczen opieki zdrowotnej.

Ad. IV.

W nawigzaniu do utrzymania finansowania wizyt patronazowych i wizyt edukacji
przedporodowej realizowanych w formie optat jednostkowych przez potozne, pragne
zaznaczy¢, iz swiadczenia edukacji przedporodowej sg zakontraktowane w ramach
zakresu swiadczeh POZ. Przyjety sposob rozliczania tych swiadczeh - rozliczanie
jednostkowe za kazdg wizyte edukacyjng - ma zastosowanie do $wiadczen udzielanych
przez potozng w bezposrednim kontakcie z pacjentkami. W sytuacji realizacji ww.
Swiadczeh z wykorzystywaniem systemow teleinformatycznych lub systemoéw tgcznosci,
z uwagi na znaczng redukcje kosztéw udzielania swiadczen, finansowane sg one
w ramach stawki kapitacyjnej.

Jednoczesnie przyjete rozwigzanie uwzglednia sytuacje epidemiczng oraz mozliwosci
udzielania $wiadczen w bezposrednim kontakcie w pacjentem, przy zachowaniu
wszystkich mozliwych i dostepnych srodkéw ochrony osobiste;.

Majac na uwadze zakres czynnos$ci realizowanych w ramach wizyt patronazowych
potoznych POZ, w szczegolnosci czynnosci wymagajgcych bezposredniego i osobistego
kontaktu potoznej z potoznicg i noworodkiem, udzielanie teleporad nie spetnia roli
zatozonej dla ww. czynnosci. Ponadto ograniczenie wizyt patronazowych przez potozne
POZ wytacznie do porad zdalnych, nie spetnia warunkéw realizacji Swiadczen
okreslonych przez Ministra Zdrowia. Cze$¢ Il zatgcznika nr 3 do rozporzadzenia

w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej (Dz.U.



2019 poz. 736 z pézn. zm.), w odniesieniu do warunkow realizacji wizyt patronazowych,
wskazuje bowiem co nastepuje: ,badania wykonywane w obecnosci opiekunéw
prawnych lub faktycznych w domu dziecka”. Dodatkowo, zgodnie nowelizacjg ww.
rozporzadzenia z dnia 31 pazdziernika 2019 r. (Dz.U. 2019 poz. 2120), swiadczenia
potoznej POZ obejmujg wizyte realizowang w warunkach ambulatoryjnych
w bezposrednim kontakcie ze swiadczeniobiorcg lub na odlegtos¢ przy uzyciu systemdéw
teleinformatycznych lub systeméw tgcznosci. Wprowadzona nowelizacja nie zmienita
natomiast brzmienia zatgcznika nr 3 w czesci | w ust. 1 pkt 2 (wizyta realizowana w domu
Swiadczeniobiorcy, w przypadkach uzasadnionych medycznie) oraz pkt 3 (wizyta

patronazowa, zgodnie z warunkami okreslonymi w czesci ).

Ad. V.

Odnoszac sie do kwestii wydtuzenia terminu dostosowania podmiotéw leczniczych
realizujgcych teleporade przez pielegniarki i potozne w ramach podstawowej opieki
zdrowotnej do rozporzgdzenia z dnia 12 sierpnia 2020 r. w sprawie standardu
organizacyjnego teleporady w ramach podstawowej opieki zdrowotnej (Dz.U. 2020 poz.
1395),uprzejmie informuje, ze ww. rozporzgdzenie zostato wydane celem zapewnienia
odpowiednich warunkéw realizacji teleporady, gwarantujgc ten sam standard realizaciji
swiadczeh przez swiadczeniodawcow POZ. § 3 pkt 1 ww. standardu okre$la zakres
informacji przekazywanych przez swiadczeniodawce oraz sposoby przekazu tych
informaciji. Wskazac¢ nalezy, ze jezeli dany podmiot nie posiada strony internetowej, to
bedzie informowat pacjentdw w miejscu udzielania swiadczen albo na ich zgdanie
(telefonicznie). Koszty zwigzane z dostosowaniem sie do standardu organizacyjnego
teleporady sg trudne do jednoznacznego oszacowania ze wzgledu na rozny stopien
rozwoju ustug teleinformatycznych stosowanych przez poszczegélne podmioty.
Jednoczesnie nalezy zauwazy¢, ze zgodnie z zarzgdzeniem nr 42/2020/DEF w sprawie
warunkéw udzielania i rozliczania w 2020 r. dofinansowania informatyzacji $wiadczen
opieki zdrowotnej udzielanych przez pielegniarki i potozne, pielegniarki i potozne, ktére

wystawiajg e-recepty mogg otrzymac dofinansowanie.

Z powazahiem

Greta Kanownik

Zastepca Dyrektora
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