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W odpowiedzi na o$wiadczenie zlozone przez Pana Senatora Jana Dobrzyfiskiego na 47.
posiedzeniu Senatu w dniu 13 stycznia 2010 r., przeslane przy pismie Pani Krystyny
Bochenek, Wicemarszalka Senatu, z dnia 20 stycznia 2010 r., znak: BPS/DSK-043-2302/10.
w sprawie zbyt niskiego poziomu finansowania $wiadczen udzielanych przez Bialostockie
Hospicjum dla Dzieci, uprzejmie prosze o przyjgcie ponizszych informacji.

Warunki udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych
oraz zasady i tryb finansowania lych $§wiadczen zostaly okreslone w ustawie z dnia
27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow
publicznych (Dz. U, z 2008 r. Nr 164, poz. 1027, ze zm.) oraz w aktach wykonawczych
do tej ustawy, w tym w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 29 sierpnia 2009 r. w sprawie
$wiadczen gwarantowanych z zakresu opieki paliatywnej i hospicyjnej (Dz. U. z 2009 r.
Nr 139, poz. 1138, ze zm.).

Zgodnie z przepisem art. 97 ust. 3 pkt I ww. ustawy, Narodowy Fundusz Zdrowia okresla
jakosé i dostepnodé do $wiadczen opieki zdrowotnej oraz analizuje ich koszty w zakresie
niezbednym dla prawidlowego zawierania umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowolnej.
Wysokos¢ $rodkdw finansowyeh przeznaczonych na realizacje poszczegolnych rodzajow
$wiadczen opieki zdrowotne], w tym $wiadczen opieki paliatywnej i hospicyjnej, okresla sig

w planie finansowym Funduszu. w podziale na oddzialy wojewddzkie NFZ.



Ponadio, zgodnie z przepisem arl. 2 uslawy o zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych, ktdra weszla w zycie 4 lisiopada 2009 r..
wysoko§¢ koszidéw finansowania $wiadczen opieki zdrowotnej przez dany oddzial
wojewodzki Narodowego Funduszu Zdrowia w planie [inansowym na 2010 rok nie moze by¢
nizsza niz wysokosé kosztéw finansowania Swiadczen opieki zdrowotnej przez ten oddzial
wojewddzki NFZ w planie finansowym NFZ na 2009 rok, obowigzujacym w dniu 30 czerwea
2009 roku. Powyzsza wytyczna ustawowa zosiala zrealizowana w sporzadzonym przez
Prezesa NFZ i zatwierdzonym przez Ministra Zdrowia, w porozumieniu z Ministrem
Finanséw, planie finansowym NFZ na 2010 1. z dnia 16 grudnia 2009 r., w zwigzku z czym
wysokosé¢ kosztow finansowania $wiadezen opieki zdrowotnej w planie finansowym NFZ na
2010 rok bedzie wyzsza o 160,1 min zl w poréwnaniu do planu na 2009 wg stanu na dzien
30 czerwca 2009 r. Prezes NFZ, po poinformowaniu- Ministra Zdrowia oraz Minisira
Finansow, uruchomil rezerwy na koszty $wiadczen opieki zdrowotne] w ramach migracji
ubezpieczonych (przewidziane w planach finansowych poszezegoinych OW NFZ) w lgczne]
wysokogei ok. 2 660 mln zl, w tym na koszty $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie
,.opieka paliatywna i hospicyjna” w wysokosci ok. 8,5 min zl.

Planowane koszty $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie opieka paliatywna i hospicyjna
w ww. planie finansowym NFZ na 2010 r., wedlug stanu na dzien 5 stycznia 2010 r., wynoszg
272.8 min zl i w poréwnaniu do planu finansowego NFZ na 2009 r., wedlug stanu na dzien
31 grudnia 2009 r., sq wyzsze o 4 min zI. Ponadto uprzejmie informuje, ze koszty swiadczen
opieki zdrowoinej w zakresie opieka paliatywna i hospicyjna w okresie styczen-listopad
2009 r. zostaly zrealizowane w 92,13% planu w tym zakresie. Uwzgledniajgc powyzsze,
uprzejmie informuje, Ze zaplanowane na 2010 r. srodki powinny zapewni¢ mozliwesc
finansowania §wiadczen opieki zdrowolnej, na poziomie pordéwnywalnym do roku 2009.
Jednoczesnie nalezy zwrdcié uwage, ze planowanie $rodkow na poszczegolne zakresy
$wiadezen w ramach planu finansowego oddzialu wojewddzkiego NFZ nalezy do
kompetencji dyrektora oddzialu. Rdéwniez w zakresie kompelencii dyrektora oddzialu
wojewodzkiego Funduszu lezy, zgodnie z arl. 124 ust. 5 ustawy o $wiadczeniach opieki
zdrowotne] finansowanych ze $rodkéw publicznych, mozliwosc dokonywania przesunieé
w ramach kosztow $wiadezen opieki zdrowolnej w planie finansowym oddzialu.

Ocdnoszac sie do zasygnalizowanego w o§wiadczeniu problemu braku dostatecznych srodkdw
finansowych na $wiadczenia opieki zdrowotnej realizowane przez Bialostockie Hospicjum
dla Dzieci. uprzejmie informuje, ze zgodnie z wyjasnieniami zlozonymi przez Dyrektora

Podlaskiego OW NFZ. warlos¢ zaproponowanyeh Srodkow finansowych w rodzaju opieka
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paliatywna i hospicyjna dla poszczegdlnych swiadezeniodawedw adpowiadala mozliwosciom
finansowym wynikajgcym z planu finansowego i zalozen dolyczacych zabezpieczenia
$wiadezen w rodzaju opieka palialywna i hospicyjna na 2010 r. we wszystkich zakresach
Swiadczen.

7 informacji przekazanych przez Podlaski OW NFZ wynika, ze $wiadczeniodawcy
realizujacy $wiadczenia w opiece paliatywnej i hospicyjnej na lerenie wojewddziwa
podlaskiego, w tym Bialostockie Hospicjum dla Dzieci, zaakceptowali propozycje finansowe
przedlozone przez Podlaski Oddzial Wojewodzki NFZ., Warto$¢ umowy zawarte] z NZOZ
Bialostockie Hospicjum dla Dzieci w 2010 r. wynosi 320 068,00 zl, podczas gdy w 2009 r.
wynosila 182 612,00 zl., z zastrzezeniem, iz w 2009 1. Bialostockie Hospicjum dla Dzieci
realizowalo kontrakt z NFZ tylko przez osiem miesiecy, tji. od maja do grudma 2009 r.
Oddzial jednoczesnie potwierdzil informacje, dotyczacq liczby dzieci mozliwej do objecia
przez Bialostockie Hospicjum dla Dzieci opieka przez 365 dni (12 dzieci), oraz poinformowal
o braku mozliwoscei zmiany warunkow te] umowy z uwagi na brak wolnych srodkéw w planie
finansowym w rodzaju opieka paliatywna i hospicyjna. Uwzgledniajgc wysokos¢ $rodkow
finansowych  przeznaczonych na poszezegélne rodzaje  $wiadczen  zdrowotnych
w obowigzujacym planie finansowym Podlaskiege OW NFZ na 2010 r. oraz wynikajgcy
z niego aktualny poziom zabezpieczenia $wiadczen, w ocenie Podlaskiego OW NFZ obecnie
nie jest mozliwe rowniez dokonanie przesunieé ramach kosztow $wiadezen opieki zdrowotne;
w planie finansowych Oddzialu.

Odpowiadajac na pytanie dotyczace mozliwosci zwigkszenia finansowania takich palcowek
jak domowe hospicjum dia dzieci w Bialymstoku, uprzejmie informuje, ze z uwagi na fakt,
iz $rodki finansowe przeznaczone na realizacje $wiadczen opieki zdrowotnej sg Scisle
olkreslone, Narodowy Fundusz Zdrowia w kazdej umowie o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej okre$la maksymalng kwote zobowigzania wobec $wiadczeniodawey (art. 136
ww. ustawy), a suma wszystkich kwot zobowigzan wobec realizalorow danego rodzaju
swiadczen, zgodnie z przepisem art. 132 usL. 5 ww. ustawy, nic moze przekroczy¢ wysokosci
érodkow finansowych przeznaczonych na ten cel w planie finansowym Funduszu.

Natomiast w odpowiedzi na pytanie, na jakie] podstawiec Narodowy Fundusz Zdrowia
wybiera spoérdd chorych dzieci jedne, ktorym sfinansuje opieke sprawowang przez
hospicjum, a odmawia jej innym, uprzejmie informuje, ze w przypadku wieksze] niz
przewiduje umowa z NFZ liczby pacjentow skierowanych do udzielania swiadczen opieki
zdrowolnej istnieje mozliwogé wskazania innego $wiadezeniodawey. v czym mowa w § 10

zarzadzenia Nr 63/2009/DSOZ Prezesa Nurodawego Funduszu Zdrowia z dnia 2 lislopada
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2009 r. w sprawie okredlenia warunkow zawierania i realizacji uméw w rodzaju opieka
paliatywna i hospicyjna, lub tworzenia kolejki oczekujacych, jednakze kazdorazowa decyzja
w tym zakresie powinna by¢ poprzedzona analizg stanu zdrowia Swiadczeniobiorcy
i uzasadniona wzgledami medycznymi, zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia
26 wrzesnia 2005 r. w sprawie kryleribw medycznych, jakimi powinni si¢ kierowad
wiadezeniodawcey, umieszczajge $wiadezeniobioreow na listach oczekujacych na udzielenie
$wiadezenia opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 200, poz. 1661).

Jednoczesnie nalezy zaznaczy¢, ze kazdy pacjent znajdujgcy sie w stanie wymagajacym
udzielenia natychmiastowych $wiadczen opieki zdrowotnej uprawniony jest do ich
otrzymania, o czym stanowi przepis arl. 19 ww. ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkow publicznych, a takze art. 7 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 1.
o zakladach opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2007 r., Nr 14, poz. 89, ze zm.), czy tez arl. 30
ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. z 2008 r.,
Nr 136, poz. 857, ze zm.).

Z ww. przepisdw wynika tzw. ustawowy obowigzek finansowania $wiadczen, ktéry rowniez
kreuje stosunek zobowiazaniowy pomigdzy $wiadczeniodawea a platnikiem. W przypadku
przekroczenia kwoty zobowiazania, w zwigzku z udzielaniem $wiadczen w przypadkach
okreslonych w przepisach ustawowych, istnieje podstawa do modyfikacji tresci zobowiazania,
np. poprzez okreslenie warunkow zaplaty za swiadczenia wykonane ponad limit okreslony
w umowie. Modyfikacja stosunku zobowigzaniowego w drodze uzgodniei pomigdzy
stronami umowy mozliwa jest na podstawie art. 917 Kodeksu cywilnege w zwigzku
z arl. 155 ust. 1 ww. ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow

publicznych.
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