Uzasadnienie

Zarzadzenie stanowi wykonanie upowaznienia zamieszczonego w art. 146
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze $rodkéw publicznych (Dz. U. z 2016 r. poz. 1793, z pdzn. zm.), zwanej dalej
,2ustawg o swiadczeniach”, zgodnie z ktérym Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia
okresla przedmiot postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie Swiadczen
opieki zdrowotnej oraz szczegdétowe warunki uméw o udzielanie swiadczen opieki
zdrowotnej, obejmujgce w szczegolnosci obszar terytorialny, dla ktérego jest
przeprowadzane postepowanie w sprawie zawarcia uméw ze Swiadczeniodawcami,

z uwzglednieniem taryfy Swiadczen w przypadku jej ustalenia w danym zakresie.

Zmiany wprowadzone niniejszym zarzgdzeniem wynikajg z koniecznosci
dostosowania przepisébw zarzgdzenia do aktualnego stanu prawnego,
tj. obwieszczenia Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznej i Taryfikacji z dnia
29 czerwca 2016 r. w sprawie taryf swiadczen gwarantowanych w rodzaju opieka

paliatywna i hospicyjna.

Zgodnie z brzmieniem art. 146 ust. 6 taryfy Swiadczen opublikowane do dnia
30 czerwca bedg mialy zastosowanie do postepowan w sprawie zawarcia umowy
0 udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, a w przypadku umowy o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej zawartej na okres dtuzszy niz rok, do ustalenia kwoty

zobowigzania i warunkow finansowych w nastepnym roku kalendarzowym.

Ze wzgledu na fakt wydania przez Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia
zarzadzenia Nr 54/2016/DS0OZ w sprawie okreslenia warunkow zawierania i realizaciji
umow w rodzaju opieka paliatywna i hospicyjna w dniu 28 czerwca 2016 r.
a opublikowanym przez Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznej
i Taryfikacji obwieszczeniu w sprawie taryf swiadczen gwarantowanych w rodzaju
opieka paliatywna i hospicyjna w dniu 29 czerwca 2016 r., konieczne staje sie
uwzglednienie taryfy swiadczen w szczegdétowych warunkach umow poprzez zmiane

zarzadzenia Nr 54/2016/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia.

Nalezy réwniez zaznaczyé, iz obwieszczenie Prezesa Agencji Oceny
Technologii Medycznej i Taryfikacji dotyczgce ustalenia nowych taryf w opiece
paliatywnej i hospicyjnej nie uwzglednia zywienia dojelitowego i pozajelitowego

w hospicjach stacjonarnych/oddziatach medycyny paliatywnej. Z tego wzgledu w



katalogu Swiadczen w opiece paliatywnej i hospicyjnej stanowigcym zatgcznik nr 1 do

zarzagdzenia uwzgledniono produkt rozliczeniowy:

a) osobodzien w oddziale medycyny paliatywnej/hospicjum stacjonarnym dla
pacjentéw zywionych dojelitowo
b) osobodzien w oddziale medycyny paliatywnej/hospicjum stacjonarnym dla

pacjentow zywionych pozajelitowo.

W zwigzku z powyzszym zgodnie z art. 146 ust. 4 ustawy o swiadczeniach
oraz z § 2 ust. 3 - 5 zatgcznika do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
8 wrzesnia 2015 roku w sprawie ogolnych warunkéw umow o udzielanie $wiadczen
opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2016 r. poz. 1146.) Prezes Funduszu zasiega opinii od
konsultantéw krajowych w okreslonej dziedzinie medycyny jak rowniez od Naczelnej
Rady Lekarskiej, Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych oraz reprezentatywnych
organizacji Swiadczeniodawcow zwigzanej z wyceng produktow rozliczeniowych dla
zywienia dojelitowego i pozajelitowego w hospicjach stacjonarnych/oddziatach

medycyny paliatywne;j.



