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	OCENA SKUTKÓW REGULACJI

	1. Jaki problem jest rozwiązywany?

	1. Duża liczba zmian wprowadzonych do zarządzenia Nr 56/2016/DSOZ Prezesa NFZ z dnia 
28 czerwca 2016 r. w sprawie określenia warunków zawierania i realizacji umów rodzaju opieka psychiatryczna i leczenie uzależnień spowodowała konieczność opracowania nowego zarządzenia.

2. W załączniku nr 1 do zarządzenia stanowiącym katalog zakresów świadczeń, wyodrębniono produkt rozliczeniowy dla turnusu rehabilitacyjnego dla osób z zaburzeniami psychicznymi oraz turnusu rehabilitacyjnego dla osób uzależnionych (w celu umożliwienia prowadzenia klarownej sprawozdawczości). Wykazano także produkty rozliczeniowe z zastosowaniem różnego rodzaju wskaźników korygujących jak: przepustki, pobyt ponad standard czasu, porady w przypadku kobiety 
w ciąży z wadą letalną płodu w celu jawności i przejrzystości sprawozdawczości oraz rozliczeń. 
W ramach zakresu świadczeń: świadczenia psychiatryczne dla dzieci i młodzieży w ramach leczenia pacjentów z grupy rozpoznań ICD 10: F43 - reakcja na ciężki stres i zaburzenia adaptacyjne, został wydłużony czas pobytu z 42 dni do 70 dni, co stanowi realny czas na przeprowadzenie terapii PTSD
3. W części normatywnej: wydłużono obowiązek utrzymywania przez okres leczenia szpitalnego rezerwacji łóżka w psychiatrycznym zakładzie opiekuńczo-leczniczym lub pielęgnacyjno-opiekuńczym do 30 dni.
4. Wprowadzono współczynniki korygujące: o wartości 1,04 dla świadczeń realizowanych w warunkach stacjonarnych psychiatrycznych i 1,06 dla świadczeń realizowanych w warunkach stacjonarnych psychiatrycznych dla dzieci i młodzieży w celu pokrycia wzrostu kosztów świadczeń psychiatrycznych ponoszonych przez świadczeniodawców.

	2. Rekomendowane rozwiązanie, w tym planowane narzędzia interwencji, i oczekiwany efekt

	1. Wyodrębnienie produkt rozliczeniowego dla turnusu rehabilitacyjnego dla osób z zaburzeniami psychicznymi oraz turnusu rehabilitacyjnego dla osób uzależnionych (w celu umożliwienia prowadzenia klarownej sprawozdawczości).
2. Wyodrębnienie w katalogu świadczeń, produktów rozliczeniowych z zastosowaniem różnego rodzaju wskaźników korygujących jak: przepustki, pobyt ponad standard czasu, porady w przypadku kobiety w ciąży z wadą letalną płodu w celu jawności i przejrzystości sprawozdawczości oraz rozliczeń.
3. Wydłużenie czas pobytu w zakresie świadczeń: świadczenia psychiatryczne dla dzieci i młodzieży 
w ramach leczenia pacjentów z grupy rozpoznań ICD 10: F43 - reakcja na ciężki stres i zaburzenia adaptacyjne.
4. Wydłużenie obowiązku utrzymywania przez okres leczenia szpitalnego rezerwacji łóżka w psychiatrycznym zakładzie opiekuńczo-leczniczym lub pielęgnacyjno-opiekuńczym do 30 dni.

5. Jednocześnie, w ślad za zmianami wprowadzonymi do nowelizowanego zarządzenia zastosowano wskaźniki korygujące w związku z ponoszonymi przez świadczeniodawców rosnącymi kosztami w celu pokrycia wzrostu kosztów świadczeń psychiatrycznych ponoszonych przez świadczeniodawców.


	3. Podmioty, na które oddziałuje projekt

	Grupa
	Wielkość
	Źródło danych 
	Oddziaływanie

	OW NFZ
	wszystkie
	
	Organizacja i przeprowadzenie procesu zmiany umów

	Centrala NFZ
	
	
	Implementacja postanowień zarządzenia do aplikacji informatycznych obsługujących proces rozliczeń.

	Podmioty udzielające świadczeń w rodzaju świadczeń: opieka psychiatryczna i leczenie uzależnień
	Wszystkie podmioty realizujące umowę o udzielanie świadczeń w rodzaju opieka psychiatryczna i leczenie uzależnień 
	
	Zmiana sposobu rozliczania świadczeń, zmiana poziomu finansowania świadczeń, zgodnie z produktami rozliczeniowymi  

	4. Informacje na temat zakresu, czasu trwania i podsumowanie wyników konsultacji

	W ramach konsultacji publicznych projekt został przedstawiony do zaopiniowania właściwym w sprawie podmiotom: konsultantom krajowym we właściwej dziedzinie medycyny, samorządom zawodowym, reprezentatywnym organizacjom świadczeniodawców, w rozumieniu art. 31sb ust.1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (Dz.U. z 2017r. poz.1938, z późn. zm.)
Uwagi zostały zgłoszone przez:
1) Konsultanów Krajowych, tj.:
a) dr hab. n. med. Barbara Remberk - Konsultant Krajowy w dziedzinie psychiatrii dzieci i młodzieży

Reprezentatywne Organizacje:


b) Związek Pracodawców Opieki Psychiatrycznej i Leczenia Uzależnień

OW NFZ / CENTRALA NFZ:

c) Świętokrzyski OW NFZ

2) pozostałe podmioty, tj.:
a) Szpital Specjalistyczny im. dr. J. Babińskiego w Krakowie, 

b) Szpital Uniwersytecki w Krakowie,
c) Wojewódzki Ośrodek Lecznictwa Odwykowego i Zakład Opiekuńczo - Leczniczy w Gorzycach,
d) PZOL Sp. z o.o. ul. Graniczna 7 34-312 Międzybrodzie Bialskie,
e) Wojewódzkie Centrum Psychiatrii Długoterminowej w Stroniu Śląskim. 


	5. Skutki finansowe

	Skutek finansowy wynikający ze zmiany wyceny punktowej szacowany jest w skali sześciu miesięcy na kwotę ok. 29,5 mln zł przy założeniu identycznej struktury realizowanych świadczeń w skali sześciu miesięcy.

	6. Planowane wykonanie przepisów aktu prawnego 

	Zarządzenie wchodzi w życie w terminie 30 dni od dnia podpisania, przepisy zarządzenia stosuje się do udzielania świadczeń od dnia 1 lipca 2018 r.

	7. W jaki sposób i kiedy nastąpi ewaluacja efektów projektu oraz jakie mierniki zostaną zastosowane?

	Nie dotyczy


