Protokdt nr 1
z posiedzenia Rady
Slaskiego Oddziatu Wojew6dzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia

w dniu 30 stycznia 2013 r.

L. Posiedzeniu przewodniczyla Pani Matgorzata Lekston Przewodniczaca Rady.

II. W posiedzeniu uczestniczyli Czlonkowie Rady oraz Obserwatorzy bedacy przedstawicielami
rad i1zb zawodéw medycznych wg listy obecnosci, ktéra stanowi zalacznik do niniejszego
protokotu. W punktach IIL. 2 — 7 posiedzenia uczestniczyli réwniez zaproszeni czlonkowie

kierownictwa Oddzialu w osobach:

- Grzegorza Zagbrnego - p.o. Zastepey Dyrektora ds. Medycznych,

- Doroty Suchy - Zastepey Dyrektora ds. Ekonomiczno-Finasowych,
- Jacka Kopocza — Rzecznika Prasowego,

- Krzysztofa Kowalika — Naczelnika Wydzialu Organizacyjnego.

Ponadto w posiedzeniu uczestniczyli: Pani Anna Czagan-Niedbal — p.o. Naczelnika Wydziatu
Swiadczent Opieki Zdrowotnej w pkt II1. 3 oraz Pani Halina Sudot - Kierownik Dziatu Skarg
1 Wnioskéw w pkt II1. 5.

HI. Przedstawiono nastepujacy porzadek posiedzenia Rady:

1. Przyjecie protokotu z posiedzenia Rady w dniu 28.11.2012 t.

2. Uchwalenie planu pracy Rady Slgskiego OW NFZ na rok 2013.

3. Informacja Kierownictwa Oddziatu na temat poziomu zabezpieczenia swiadczer
opieki zdrowotnej w roku 2013 dla pacjentow z terenu wojewddztwa slaskiego.

4. Informacja Kierownictwa Oddziatu na temat swiadczeti zrealizowanych w roku
2012 ponad limit okreslony w umowach o udzielanie swiadczeri opieki zdrowotnej.

5. Analiza skatg i wnioskéw wniesionych przez ubezpieczonych do Slaskiego
OW NFZ w IV kwartale 2012 r.

6. Informacja Dyrektora Oddziatu o biezgcej dziatalnosci Slzskiego OW NFZ.

7. Sprawy rézZne.

Przewodniczaca zarzadzila glosowanie, w ktérym wzigto udzial 8 Czlonkéw Rady. Porzadek

posiedzenia Rady w dniu 30 stycznia 2013 1. zostal przyjety jednoglosnie.



AdJIL1

W wyniku prawidlowo przeprowadzonego glosowania Czlonkowie Rady jednoglosnie
przyjeli protokol z posiedzenia z dnia 28 listopada 2012 1. W glosowaniu wzieto udzial
8 Czlonkow Rady.

Pani Malgorzata Lekston — Przewodniczaca Rady przedstawita projekt planu pracy Rady
élsgskiego OW NFZ na rok 2013 i zwrécila sie do Czlonkéw Rady o zgloszenie uwag do
przedmiotowego dokumentu. Po krétkiej dyskusji otaz wobec braku uwag do przedstawionej
propozycji  Przewodniczaca Rady zarzadzila glosowanie. W wyniku prawidlowo
przeprowadzonego glosowania Czlonkowie Rady jednoglosnie przyjeli plan pracy Rady
Oddzialu na rok 2013. W glosowaniu wzigto udzial 8 Czlonkéw Rady. Przedmiotowy plan
pracy Rady stanowi zalacznik do niniejszego protokotu.

Pani Anna Czagan-Niedbal — p.o. Naczelnika Wydziatu Swiadezen Opieki Zdrowotnej
przedstawila Czlonkom Rady informacj¢ dotyczaca poziomu zabezpieczenia $wiadczen opieki
zdrowotnej w roku 2013 dla pacjentow z terenu wojewddztwa $laskiego wraz z wysokoscia
srodkow finansowych przeznaczonych na ich finansowanie.

Pani Naczelnik zaprezentowala szczegélowa statystyke uzgodnien na rok 2013 do uméw
zawartych ze Swiadczeniodawcami w poszcezegolnych rodzajach $wiadczed informujac,
ze w wickszosci przypadkéw przedstawione propozycje planéw  rzeczowo-finansowych
zostaly zaakceptowane przez S$wiadczeniodawcéw oraz, ze w wyniku przeprowadzonego
procesu ankesowania uméw w przypadku $wiadezei w rodzaju ambulatoryjna opieka
specjalistyczna zakontraktowano wigksza liczbe $wiadczen na poszczegdlnych obszarach
kontraktowania niz w roku 2012 co pozwolifo uzyskaé dla ubezpieczonych z terenu
woj. slaskiego najwyzszy poziom dostepnosci do ww. §wiadczeni w skali calego kraju.

Pani Naczelnik poinformowata, ze zwigkszenia ilosci punktéw rozliczeniowych przyznanych
w planach rzeczowo-finansowych na rok 2013 dokonano w opatciu o analize realizacji
swiadezed w I pélroczu 2012 roku oraz ocene jakosci i kompleksowosci leczenia. Dodata
rowniez, ze w zwiazku z powyzszym premiowano placéwki ktére wykonywaly rozszerzona
diagnostyke oraz swiadczenia zabiegowe. Reasumujac Pani Naczelnik poinformowala,
ze w pozostalych rodzajach §wiadczen opieki zdrowotnej poziom zabezpieczenia na terenie
wojewodztwa slaskiego zostal utrzymany na poziomie potéwnywalnym do roku 2012.

W trakcie dyskusji Pan Jerzy Balon zwrécil si¢ proshg o podanie przyczyny
zmniejszenia  srodkow  finansowych na $wiadezenia chemioterapii i terapeutycznych
programow lekowych w ramach leczenia szpitalnego w odniesieniu do roku 2012 oraz

zwickszenia $rodk6w finansowych na badania endoskopowe oraz medycyny nuklearne;.



Wyjasnied udzielil Pan Grzegorz Zagérny p.o. zastepcy Dyrektora ds. medycznych
informujac, ze przygotowywanie projektéw planéw rzeczowo-finansowych bylo opatte na
wynikach analiz dotyczacych rzeczywistego wykonania $wiadczed W poszczegdlnych
rodzajach, a w przypadku swiadczed chemioterapii i terapeutycznych programéw lekowych
odnotowano duze niedowykonanie uméw. Jednoczesnie Dyrektor podkreslil, ze w trakcie
roku swiadczeniodawey beda mogli zlozyé wnioski o renegocjacje warunkéw umowy
1 zwigkszenie wysokosci srodkéw finansowych w przedmiotowym zakresie.

Po dyskusji przedmiotowa informacja zostata przyjeta przez Czlonkéw Rady.
Ad.JII1.4.

Pani Dorota Suchy Zastepea Dyrektora ds. Ekonomiczno-Finansowych przedstawita
informacj¢ dotyczaca swiadczedt opieki zdrowotnej zrealizowanych w roku 2012 ponad limit
okreslony w umowach w podziale na poszezegdlne rodzaje i zakresy swiadczen wyjasniajac, ze
pule srodkéw finansowych przeznaczonych na zaplate tych $wiadczen stanowic beda $rodki
finansowe odzyskane w wyniku podpisania ugdd zmniejszajacych oraz srodki zabezpieczone
w poszezegolnych pozycjach planu finansowego na 2012 .

W dalszej czesci prezentacji Pani Dyrektor wyjasnila, ze najwicksza wartosé
,»nadlimitow” zostala odnotowana w rodzajach $wiadezen: leczenie szpitalne, ambulatotyjna
opieka specjalistyczna oraz rehabilitacja lecznicza i w ww. rodzajach nawet po zbilansowaniu
ynadlimitéw” z |, niedowykonaniami” wartosé¢  finansowa $wiadezert zrealizowanych ponad
limit w umowach przewyzszyta mozliwosci finansowe Slaskiego OW NFZ.

Pani Dyrektor zwrécila uwage Ze w przypadku ambulatotyjnej opieki specjalistycznej
najwicksza warto$¢ swiadezen wykonanych ponad limit odnotowano w zakresie §wiadezent
kardiologicznych, okulistycznych oraz badasi tomografii komputerowej, w przypadku leczenia
szpitalnego chordb wewnetrznych, kardiologii oraz kardiologii ostrych zespoléw wieficowych,
pomimo ze ww. $wiadczenia placone sa przez Oddziat co kwartal na poziomie rzeczywistego
wykonania natomiast w przypadku rehabilitacji leczniczej w  zakresie fizjoterapii
ambulatoryjnej oraz rehabilitacji neurologiczne;.

Nastepnie Pani Dyrektor Suchy wyjasnita, ze zarzadzeniem wewngtrzym Dyrektora Oddziatu
zostal powolany zespél, ktérego zadaniem bylo opracowanie szczegélowych wytycznych
i zasad dotyczacych zawierania ugéd i anekséw do uméw obowiazujacych w roku 2012 oraz
poinformowala, ze w wyniku przyjetych zalozen ww. proces zostal podzielony na 2 etapy:
w pierwszej kolejnosci zawierane beda ugody ze swiadczeniodaweami u ktérych realizowane
swiadczenia bilansuja si¢ w ramach wlasnych srodkéw finansowych oraz ugody zmniejszajace
w ramach niedowykonan a dopiero w 2 kolejnosci beda podpisywane ze $wiadczeniodaweami
ugody dotyczace zaplaty za $wiadczenia wykonane ponad limit okreslony w umowie.

Podsumowujac Pani Dyrektor wyjasnila, ze w wyniku przyietych zalozen $rodki finansowe
) y wyj vy przyj
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odzyskane w wynika podpisania ugdéd zmniejszajacych oraz $rodki zabezpieczone
w poszczegolnych pozycjach planu finansowego na 2012 r. stanowié beda pule $rodkéw
finansowych przeznaczonych na sfinansowanie ugdd w zakresie nadwykonar.

Po krotkiej dyskusji przedmiotowa informacja zostata przyjeta przez Czlonkéw Rady.
Ad.IIL5.

Pani Halina Sudol Kierownik Dzialu Skarg i Wnioskow przedstawila zestawienie skarg
i whnioskéw whiesionych przez ubezpieczonych do Slaskiego OW NFZ w IV kwartale 2012 t.
w rozbiciu na poszczegdlne rodzaje $wiadezei zdrowotnych, przedmiot skargi, podzial
terytorialny swiadczeniodawcéw oraz grupy zawodowe. Pani Sudol wyjasnila, ze najwieksza
liczbe skarg, ktére wplynely w omawianym okresie do Slaskiego OW NFZ stanowia skargi
w rodzajach: podstawowa opieka zdrowotna dotyczace odmowy udzielenia $wiadczenia
z powodu nieaktywnej karty ubezpieczenia zdrowotnego oraz wystawiania przez lekarzy
rodzinnych recept ze 100% odplatnoscia oraz ambulatoryjna opieka specjalistyczna
- dotyczace przede wszystkim dostepu do $wiadezen opieki zdrowotnej z powodu niskiego
kontraktu na realizacje $wiadczed przez poszczegdlnych $wiadczeniodaweéw. Pani Sudot
poinformowala takze, ze duza cz¢$¢ interwencji zglaszana jest telefonicznie bez wskazania
konkretnego podmiotu, obszatu terytorialnego lub przedmiotu skargi i zawiera jedynie ogdlne
informacje dotyczace zastrzezen lub nieprawidlowosci majacych miejsce w trakcie korzystania
ze $wiadezen opieki zdrowotnej. Pani Kierownik wyjasnila jednoczesnie, ze w tego typu
przypadkach wickszos¢ swiadczeniobiorcow nie decyduje si¢ na wniesienie oficjalnej skargi
i wskazanie konkretnych zarzutéw  ktére pozwola na rozpatrzenie skargi zgodnie
z obowliazujaca proceduta.

W trakcie dyskusji Pan Bogustaw Hutman-Wilczek — Czlonek Rady zwrécil sie
zapytaniem:
- Czy w przypadku nieprawidlowego wypisania recepty przez lekarza udzielajacego
Swiadczenia istnieje mozliwosé skorygowania nieprawidlowosci przez inny personel medyczny
zatrudniony w przychodni udzielajacej Swiadczenia lub pracownika apteki realizujacej recepte,
wyjasniajac ze wskazana mozliwos¢ pozwolitaby w wielu przypadkach uniknaé odsylania
swiadezeniobiorcéw do zakladéw opicki zdrowotnej oraz koniecznosci kolejnych wizyty
u lekarza ordynujacego leki,
- Czy istnieje mozliwos¢ zamieszczania na stronie internetowej Oddzialu informacii
o wykorzystaniu przez poszczeglnych s$wiadezeniodwedw limitéw okreslonych w umowie
zawartej ze Slaskim OW NFZ co pozwolitoby na uniknac sytuacji, w ktérej ubezpieczony
bedzie odsylany do innego lekarza.

Wyjasnien udzielita Pani Halina Sudot informujac, ze za ordynacje lekowa odpowiada

tylko i wylacznie lekarz udzielajacy §wiadezesi i ordynujacy leki, ktéry zobowiazany jest do
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zachowania nalezytej starannosci przy wypisywaniu recept oraz prowadzeniu dokumentacji
medycznej, zaden inny pracownik nie ma prawa dokonywania zmian na recepcie. Odnoszac
si¢ do kolejnego pytania Pani Kierownik wyjasnila, ze kazdy $wiadczeniodawca, ktéry podpisal
umowe na udzielanie swiadezed z NFZ w sytuacji gdy wysokosé kontraktu nie pozwala na
przyjmowanie pacjentéw na biezaco, zobowiazany jest do prowadzania rejestru oczekujacych
zgodnie z okreslonymi przepisami prawnymi, ktore daja $wiadezeniodawey mozliwosé zmian
w ustalonych terminach przyje¢ (zaréwno na termin wczedniejszy jak réwniez poiniejszy),
majac na uwadze zaréwno stan zdrowia $wiadczeniobiotcy jak tez inne okolicznosci, ktorych
nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili ustalania terminu leczenia. Nastepnie Pani Sudot dodala,
ze swiadczeniodawea jest zobowiazany tak rozplanowaé swéj kontrakt, aby w ciagu roku byla
mozliwos¢ przyjmowania zardwno osob zglaszajacych sie pierwszorazowo zgodnie z rejestrem
oczekujacych, jak tez kontynuujacych leczenie oraz pacjentéw w stanach naglych.

Po zapoznaniu si¢ z przedmiotows informacja Czlonkowie Rady przyjeli jej tres¢ do
wiadomosci.

W punkcie posiedzenia dotyczacym biezacej dzialalnosci Oddziatu Pan Grzegorz
Zagornych p.o Z-cy Dyrektora ds. medycznych poinformowal ze w ostatnich tygodniach
dziatania kierownictwa skupione byly przede wszystkim na zakoficzeniu procesu uzgadniania
planéw  rzeczowo-finansowych i podpisywaniu anekséw do uméw i tym samym
zabezpieczeniem $wiadczefi opieki zdrowotnej na terenie wojewodztwa slaskiego na rok 2013
Ponadto Dytektor Zagorny poruszyl temat dzialajacego od niedawna systemu elektroniczne
weryfikacji  uprawnien  §wiadczeniobiotcow  (eWUS),  podkreslajac  ze WSZyscy
swiadezeniodawcy zobowigzani do korzystania od dnia 1 stycznia br. z ww. systemu przystapili
do realizacji projektu i nie zglaszaja zastrzezeni do jego funkcjonowania. Jednoczesnie
Dyrektor podkreslil, ze trwaja rozmowy nad mozliwoscia rozszetzenia funkcjonalnosci
wskazanego sytemu o mozliwos¢ potwierdzania uprawniefi wymaganych do realizacji wniosku
o zaopatrzenie w przedmioty ortopedyczne i §rodki pomocnicze co w znacznym stopniu
stanowiloby ulatwienie dla $wiadczeniobiorcoHw.

Dyrektor poinformowal takze, ze na zlecenie Centrali NFZ w Oddziale
przeprowadzane sa szczegdlowe analizy ilosci i wartosci recept ordynowanych przez lekarzy
nieposiadajacych podpisanej z NFZ stosownej umowy upowazniajacej do ich wystawiania
wyjasniajac, ze wskazane dzialania maja na celu oszacowanie faktycznych  kwot
wydatkowanych z tytuly nieprawidlowego wystawiania i refundowania recept.

Pan Piotr Brukiewicz — Przedstawiciel Okregowej Rady Aptekarskiej w Katowicach

zwrocita si¢ do Kierownictwa Oddziatu z zapytaniem czy podjete zostaly dzialania majace



na celu eliminacje bledéw zwigzanych ze sprawozdawaniem danych do Slqskiego OW NFZzZ
w zakresie refundacji lekow przez apteki.

W odpowiedzi Pan Zagérny wyjasnil, ze wystepowanie bledéw sprawozdawezych
zwigzane jest z aktualizacja aplikacji przeprowadzang przez dostawce oprogramowania ofaz
poinformowal, ze zostal juz przygotowany stosowny wniosek aby prace majace na celu
przystosowywanie aplikacji do prawidlowego dzialania odbywalo si¢ w terminie, ktéry nie
bedzie kolidowal z przesylaniem ww. sprawozdan.

Po zapoznaniu si¢ z przedmiotows informacja Czlonkowie Rady przyjeli jej tres¢ do
wiadomosci.

Czlonkowie Rady zapoznali si¢ z korespondencja skierowana do wiadomosci
czlonkéw Rady od:

- Pani Marioli Szulc Prezesa Zarzadu MEGREZ Sp. z o.0. w Tychach dotyczaca tenegocjacji
umowy w rodzaju leczenie szpitalne w zaktesie okulistyki.

- Pana Tomasza Bireckiego Prezes Zarzadu San-Med Sp. z 0.0. w Tychach w sprawie zaplaty
za  Swiadczenia opieki zdrowotnej zrealizowane w  Osrodku Rehabilitacji Dzieci

2 Zaburzeniami Wieku Rozwojowego w Tychach ponad limit okreslony w umowie zawartej

ze Slaskim OW NFZ.

Po ustaleniu terminu kolejnego posiedzenia na 20 marca 2013 r. godz. 14.00

posiedzenie Rady zakoniczono.

Prsewodniczaca Rady
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