Notatka ze spotkania w dniu 18.07.2016 r.

W dniu 18.07.2016 r., w Centrali NFZ, odbylo si¢ spotkanie Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia Pana Andrzeja Jacyny z przedstawicielkami Naczelnej Rady Pielggniarek i Potoznych (NRPiP) -
lista 0s6b uczestniczacych w zalaczeniu.

Spotkanie zorganizowane zostato na wniosek NRPiP.

W trakcie spotkania, przedstawicielki NRPiP zwrocily si¢ o wyjasnienia dotyczace nastepujacych
regulacji wprowadzonych do warunkéw zawarcia i realizacji uméw o udzielanie $wiadezen opieki
zdrowotnej w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej (POZ):

1) wzrostu finansowania $wiadczen lekarza POZ dla grup wiekowych $wiadczeniobiorcow: 40-65 r.z.
oraz powyzej 65 1.z, przy pominieciu w uzgodnieniach i wprowadzonych regulacjach, $wiadczen
plelegniarki POZ. W uzasadnieniu wskazano przyszle obcigzenia pielggniarek Zwigzane
z mozliwo$cig wystawiania pacjentom recept,

2) wplywu obnizenia z 2750 do 2500 zalecanej liczby pacjentéw objetych opiekq lekarza, pielegniarki
POZ na warunki finansowania swiadczen.

Ponadto zglosity:

3) potrzebe wzrostu finansowania $wiadczen pielegniarki szkolnej w zwigzku ze spodziewanym
spadkiem liczby uczniéw szkot, zwigzanym z przeprowadzanymi zmianami w systemie oswiaty,

4) problem znacznego obnizenia finansowania $wiadczen pielegniarskiej opicki dhugoterminowe}
domowej w zwigzku z przyjeciem przez Fundusz do wyceny tych $wiadczen taryfy 0.5 ostatecznie
okreslonej przez Agencje Taryfikacji w miejsce poprzedniej wyceny na poziomie 0,75. Poinformowaty
Prezesa Funduszu o zlozeniu pisma w tej sprawie, oraz zwrocily si¢ z prosba o udzielenie pisemne]
odpowiedzi.

Udzielajac wyjasnien w zgloszonych kwestiach Prezes Funduszu przedstawil, co nastgpuje.

Ad. 1)

Zgodnie z warunkarni Porozumien zawartych z przedstawicielami organizacji Swiadczeniodawcow
POZ reprezentujacych w szczegolnosei $rodowisko lekarskie (FZPOZ PZ i PPOZ), srodki finansowe
uzyskane przez $wiadczeniodawcoéw z tytutu wzrostu wspotezynnikéw korygujgcych stawke kapitacyjng
w $wiadczeniach lekarza POZ powinny zostaé przeznaczone na wzrost wynagrodzen pielegniarek
i pofoznych zatrudnionych w ,,praktykach lekarskich” (pielggniarki gabinetow zabiegowych 1 punktow
szczepien), poprawe informatyzacji prowadzonych placéwek medycznych, pokry¢ koszty zwiekszonych
nakladow pracy zwigzanych z zapewnieniem przez lekarzy POZ od 1 wrzesnia 2016 r. mozliwosci
uzyskania recepty na bezptatne leki dla grupy $wiadczeniobiorcow powyzej 75 r.z. a takze na rozwoj
dzialalno$ci zwiazany z projektowanymi rozwigzaniami majgcymi na celu poprawe kompleksowosci
i jakosdci udzielanych swiadczen.

Fundusz otwarty jest na rozmowy z przedstawicielami organizacji reprezentujgcych srodowisko
piclegniarek i poloznych, jednakze ewentualne wzrosty finansowania swiadczen w pozostatych zakresach
POZ, tak jak w przypadku $wiadezen lekarza POZ, muszg znalezé uzasadnienie kosztowe. Na chwile
obecng trudno rozmawiaé o potencjalnym wzroscie nakladow pracy w zwigzku z uzyskang przez
pielegniarki mozliwoscig ordynowania niektorych lekéw i wystawiania pacjentom recept, gdyz wg danych
OW NFZ jedynie 88 pielegniarek i potoznych uzyskato uprawnienia do pobierania drukéw recept, natomiast
wg danych sprawozdawczych aptek, liczba zrealizowanych recept refundowanych wystawionych przez
pielegniarki/poloime do maja 2016 r., wynosi 1708 recept.

Fundusz bedzie czuwat nad realizacjg przez strong $wiadczeniodawedw zobowigzar okreslonych
w zawartych Porozumieniach. W kwestii dotyczacej wzrostu wynagrodzen pielegniarek zatrudnionych
w ,praktykach lekarskich” zwréci si¢ do $wiadczeniodawcow o przekazanie informacji z realizacji
podjetego zobowigzania. Ponadto, na stronie internetowej Funduszu, w nieodleglym terminie, zostanie
opublikowany komunikat informujacy pielegniarki 1 polozne praktyk lekarskich” o przekazaniu
$wiadczeniodawcom $rodkéw na wzrost ich wynagrodzen, odpowiednio do warunkéw okreslonych dla
POZ w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie ogélnych warunkéw umow.



Ad. 2)

Obnizenie zalecanej warunkami uméw populacji $wiadczeniobiorcow objetych opieka | lekarza,
pielegniarki POZ, ma znaczenie intencyjne i pozostanie bez wplywu na zasady tworzenia list
$wiadezeniobiorcow i warunki finansowania $wiadczen. Celem zmiany, przysziosciowo, jest wzrost liczby
personelu udzielajacego $wiadczen, a przez to poprawa dostgpnosci i jakosci swiadczen.

Ad. 3)

O ewentualnym wzroscie finansowania $wiadczen pielggniarki szkolnej, proponuje si¢ wroci¢ po
1wrzeénia 2016 r., gdyz wtedy bedzie mozliwo$¢ oceny wplywu regulacji wprowadzanych w systemie
o$wiaty na populacje ucznidéw szkot objetych opieka w ramach uméw z Funduszem.

Ad. 4)

Do udzielenia odpowiedzi na temat zmiany taryfy, jednostka wiasciwa jest Agencja Taryfikacji.
Fundusz zobowiazany jest do korzystania z wycen publikowanych przez Agencjg, przy czym nie posiada
zadnego wplywu na prowadzone przez nig prace. Co do przyjetej metodologii wyceny, budzi ona
zastrzezenia, gdyz opiera sie jedynie o dane jednostek, ktére zdecyduja si¢ na podjecie wspolpracy
z Agencja i ujawnianie swoich kosztéw. To wplywa na obniZzenie rzetelnosci wyceny. W opinii Funduszu,
wycena powinna byé prowadzona w oparciu o dane kosztowe uzyskiwane przez Agencje od wszystkich
$wiadczeniodawcdw realizujgcych umowy.

Samodzielnie, Fundusz moze okresli¢ warunki finansowania $wiadczen tylko tam, gdzie wycena
Agencji Taryfikacji nie zostala dokonana — przyklad: podwyzszenie finansowania Swiadczen
stomatologicznych dla dzieci i mtodziezy do ukonczenia 18 r.z. oraz dla oddziatéw pediatrycznych.

Na tym spotkanie zakonczono.
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