CADINET MAPSZALEA SENATU
wphmieio dn.AZ.el 282 ...

rlr..ﬂﬂ.g..f...podpis ......................................

MINISTER ZDROWIA Warszawa, ........ o0 U 03

MZ-PZ-T5Z-440-5423-31/5P/10

. el F‘ l“ e

AN H, o g, "
Pan - ,LL-' £ &
Fpry

!’ !UL!“‘( .u o
Bogdan Borusewicz tf'lipféncm] s 1'3 9(7 nf 3 e

L

Marszalek Senatu

Rzeczypospolitej Polskiej

W odpowiedzi na interpelacje Pana Senatora Grzegorza Czeleja z dnia 18 marca 2010 r.
przekazang przy pi$mie z dnia 18 marca 2010 r. znak: BPS/DSK-043-2521/10, w spraWie '
wydania rozporzadzenia regulujacego finansowanie procedur pobierania narzadow oraz
sposobu finansowania koordynatoréw pobierania i przeszczepiania komorek, tkanek

i narzadow, uprzejmie prosze o przyjgcie ponizszego stanowiska.

1. W odpowiedzi na kwestie poruszone w o$wiadczeniu i zawarte w pytaniu pierwszym
uprzejmie informuje, ze w dniu 22 marca 2010 r. Minister Zdrowia podpisal rozporzgdzenie
w sprawie szczegélowego sposobu ustalania  Kkosztéw czynnoSci  zwigzanych
z pobieraniem, przechowywaniem, przetwarzaniem, sterylizacja i dystrybucjg komoérek,
tkanek i narzaddw, ktére zostalo ogloszone w dniu 2 kwietnia 2010 r. (Dz. U. z 2010 r.

Nr. 53 poz. 319).

Jednoczesnie uprzejmie informuje, ze do 15 marca 2010 1. obowiazywaly przepisy
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 24 pagdziernika 2007 r. w sprawie sposobu ustalania
kosztow  czynno$ci  zwigzanych z  pobieraniem, przechowywaniem, przetwarzaniem,
sterylizacjq i dystrybuciq komdrek, tkanek | narzqdéw oraz sposobu zwrotu tych kosztow
(Dz. U. Nr 207, poz. 1503), w zwigzku z powyzszym zakiady opieki zdrowotnej mogly

rozlicza¢ poniesione koszty w oparciu o w/w przepisy.



Szczepblowe rozwigzania w opracowanym przez Minisira Zdrowia rozporzadzeniu
dotyczacym sposobu ustalania kosztow czynnosci zwigzanych z  pobieraniem,
przechowywaniem, przetwarzaniem, sterylizacjq i dystrybucja komérek, tkanek i narzadow,
nie regulujg kwestii zwrotn w/w kosztéw, poniewaz jest on uregulowany w art. 3 ust. 12
ustawy, ktora okresla miedzy innymi, ze koszty poniesione przez zaklad opieki zdrowotne;j,
za orzeczenie komisyjnego stwierdzenia trwalego nieodwracalnego ustania czynnosci mozgu

refunduje (dokonuje zwrotu poniesionych kosztow) Narodowy Fundusz Zdrowia.

Przepisy w/w rozporzadzen okreslaja, ze réwniez w przypadku koniecznosei odstgpienia od
przeszezepienia pobranych komorek, tkanek lub narzaddéw z powoddw obiektywnych, takich
jak nieprawidlowe wyniki badaii dodatkowych, wady analomiczne, choroba nowolworowa
wykryta po pobraniu lub zbyl diugl czas niedokrwienia narzadu po pobraniu, koszty
czynnosci wykonanych do momentu odstgpienia od przeszezepienia refunduje zakladom
opieki zdrowotnej Narodowy Fundusz Zdrowia (w przypadku nerek, nerki z trzustkg lub
trzustki) albo Minister Zdrowia w przypadku (serca, pluca, serca i pluca, walroby oraz

trzustki pobranej w celu uzyskania komorek wysp trzustkowych).

Biorge pod uwage przedstawione powyzej regulacje i wynikajace z nich obowigzki
poszezegdlnych podmioldw nie mozna zgodzi¢ sig ze stanowiskiem, ze nie jest wiadomo kto
ponosi koszty zwiazane z pobraniem narzadow do przeszczepienia, poniewaz sg to regulacje

zawarle w ustawie ktora weszla w zycie w dniu 15 wrzesnia 2009 1,

Uprzejmie informuje, iz nie w kazdym przypadku stwierdzenia trwalego nieodwracalnego
ustania czynno$ci mézgu dochodzi do pobrania narzadéw do przeszczepienia, jest to migdzy
innymi uzaleznione od aktualnych wynikéw badan i ustalonych na ich podstawie stanu
narzadéw przeznaczonych do przeszczepienia. Jednakze w kazdym takim przypadku, nawet
gdy nie doszlo do pobrania narzadéw Narodowy Fundusz Zdrowia jest zobowigzany ustawg

do zwrotu kosztow poniesionych przez zaklad opieki zdrowotne.

2. W odpowiedzi na pytanie drugie uprzejmie informujg, iz z inicjatywy Ministra Zdrowia
wdrazany jest projekt wylaniania Koordynatoréw Transplantacyjnych w zakladach opieki
zdrowotnej. W roku 2010 realizujac pierwszy etap wytypowano Koordynatorow

Transplantacyjnych w 135 zakladach opieki zdrowotnej (ktore spelniajg warunki do

ta



pobierania narzadéw od osob u ktorych stwierdzono trwale nicodwracalne ustania czynnosci
mézgu), z przeznaczeniem na ten cel kwoty 1800000 zlotych. Koordynatorzy ci bgdg
finansowani poprzez Centrum Organizacyjno — Koordynacyjne do Spraw Transplantacji
,Poltransplant”. System koordynacji bg¢dzie nadzorowany i monitorowany poprzez
utworzenie 2 stanowisk pracy odpowiedzialnych za stale monitorowanie wszelkich procedur

zwiazanych z funkcjonowaniem koordynatorow pobierania i przeszczepiania.

Ponadto uprzejmie informuje ze, ze srodkdw Narodowego Programu Rozwoju Medycyny
Transplantacyjnej na lata 2006-2009 ,.Polgraft™ Minister Zdrowia finansowal szkolenia
w zakresie koordynacji pobierania i przeszezepiania komérek, tkanek i narzadow, ktére
dotychezas ukonezylo 196 oséb. W/w szkolenia umozliwiajg zdobycie wiedzy w zalaesie
medycyny, prawa i psychologii oraz umiejetnosci praktycznych niezbgdnych dla
wykonywania funkcji koordynatora w szpitalach, w ktérych uczestnicy szkolen sg zatrudnieni.
Umniiejscowienie koordynatoréw pobierania i przeszczepiania w szpitalach spelniajacych
warunki do pobierania komorek, tkanek i narzadéw jest jednym z priorytetow Ministerstwa
Zdrowia i dlatego w kolejnych latach przewiduje si¢ kontynuowane rozpoczetych dziatar.
Nalezy nadmienié, iz w krajach, gdzie sie¢ koordynatoréw transplantacyjnych jest nalezycie
rozbudowana (Hiszpania, Holandia) liczba identyfikowanych dawcoéw oraz pobieranych
i wykorzystanych do przeszczepienia narzadow znacznie wzrosta, w zwiazku z tym planuje
sie przeprowadzanie szkolen koordynatorow z udziatem ekspertéw z tych krajow, celem

wymiany do$wiadezen w zakresie koordynacji.

3. Odnoszac sie do kwestii zwigzanych 7 brakiem aktow wykonawczych do ustawy
transplantacyjnej majacych wplyw na funkcjonowanie systemu transplantacyjnego w Polsce,
uprzejmie informuje Pana Senatora, ze do dnia 2 kwietnia 2010 r. Minister Zdrowia podpisat
wszystkie rozporzadzenia wynikajace z upowaznienia w/w ustawy, a znacznie wczesniej
Narodowy Fundusz Zdrowia odpowiednie zarzadzenia dotyczace procedur transplantacyjnych
i w zwigzku z tym obawy dotyczace braku finansowania (refundacji) tych procedur stajg sig

niezasadne.
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