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Protokdt nr 4
z posiedzenia Rady
Slaskiego Oddziatu Wojewodzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia

wdniu7 Hpca 2011 ¢,

Posiedzeniu przewodniczyta Pani Malgorzata Lekston Przewodniczaca Rady.

W posiedzeniu uczestniczyli Czlonkowie Rady oraz obserwatorzy bedacy przedstawicielami
rad i izb zawodéw medycznych wg listy obecnosci, kiéra stanowi zatacznik do niniejszego
protokotu. W punktach III. 2 — 5 posiedzenia uczestniczyli réwniez zaproszeni czlonkowie
kierownictwa Oddzialu w osobach:

- Zygmunta Klosy - Dyrektora Oddziatu,

- Marcina Pakulskiego - Zastepey Dyrektora ds. Medycznych,

- Doroty Suchy - Zastepcy Dyrektora ds. Ekonomiczno-Finansowych,

- Janusza Markowicza - Zastepey Dyrektora ds. Stuzb Mundurowych,

- Jacka Kopocza - Rzecznika Prasowego,

- Krzysztofa Kowalika - Naczelnika Wydzialu Organizacyjnego.

Ponadto w pkt. III. 4 uczestniczyla Pani Aleksandra Termin-Pospiech — Naczelnik Wydzialu

Wspdipracy Miedzynarodowe;.

II.

5.
6.

Przedstawiono nastepujacy porzadek posiedzenia Rady:
Przyjecie protokotu z posfedzenia Rady w dniu 25.05.2011 t.
Przedstawienie prognozy przychoddw i kosztow Slagskiego OW NFZ na lata 2012-
2014.
Zaopfﬂiawam’e projektu planu finansowego Slaskiego OW NFZ na rok 2012.
Informacja kierownictwa Oddziatu na temat zasad udzielania $wiadczeri opicki
zdrowotnej zrealizowanych na podstawie przepiséw o koordynacji oraz dynamiki
wydatkow poniesionych witym zakresie przez Slaski OW NFZ w roku
2010 i I potroczu roku 2011.
Informacja Dyrektora Oddziatu o biezacef dziatalnosci Slqskiego OW NFZ.
Sprawy rézZne.

Przewodniczaca zarzadzita glosowanie, w kiérym wziglo udzial 6 Cztonkéw Rady. Porzadek

posiedzenia Rady w dniu 7 lipca 2011 r. zostal przyjety jednoglosnie.



Ad L1

Pani Teresa Kurzawa Przedstawiciel Krajowej Rady Diagnostéw Laboratoryjnych wystapita
z wnioskiem aby w protokole z posiedzenia Rady w dniu 25 maja 2011 r. znajdowat sie zapis jej
wypowiedzi wskazujacy, na fake, ze jedna z przyczyn nadwykonar w lecznictwie zamknietym jest
brak petnej kontroli nad wydatkowaniem srodkéw finansowych na $wiadczenia realizowane
w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej, w tym na szeroko pojets diagnostyke, stad wzrost
kosztéw leczenia powiklan bedacych skutkiem tzw. ,0szczednosci” poczynionych na poziomie
podstawowej opieki zdrowotnej. Po uzupelnieniu tresci protokolu o ww. zapis, wwyniku
prawidiowo  przeprowadzonego glosowania Cztonkowie Rady jednogtosnie przyjeli protokst
z posiedzenia
w dniu 25 maja 2011 r. W glosowaniu wziglo udzial 6 Czlonkéw Rady.

Ad.IIT2.

Pani Dorota Suchy Zastepca Dyrekrora ds. Ekonomiczno-Finansowych przedstawita
Czlonkom Rady prognoze koszt6w na lata 2012 — 2014, omawiajac szczeg6lowo zasady podzialu
srodkéw finansowych na poszezegélne rodzaje swiadczer zdrowotnych, kosztéw administracyjnych
oraz pozostatych kosztéw z uwzglednieniem dynamiki wzrostu wydatkéw w odniesieniu do roku
biezacego. Pani Dyrektor poinformowala zebranych, se przy opracowywaniu przedmiotowej
prognozy, zgodnie z wytycznymi Centrali NFZ, uwzgledniono muin.: zachowanie dotychczasowej
strukwury rodzajowej planowanych kosztéw swiadezed zdrowotnych, zabezpieczenie srodkéw
w pozycji B217 ,rezerwa na koszty $wiadczen opieki zdrowomnej w ramach migracji
ubezpieczonych” na poziomie prognozowanym przez Oddzial na lata 2012-2014, utrzymanie
dotychczasowych zasad kontraktowania $wiadczer opieki zdrowotnej oraz planowane koszty
refundacji cen lekéw.

Pani Dyrektor zaznaczyla, ze w wickszosci rodzajéw swiadczen opieki zdrowotnej koszty
zaplanowano ‘na poziomie roku 2011 lub zgodnie z prognoza ich wykonania w roku biezacym,
informujac jednoczesnie, 7e w preypadku ambulatoryjnej opieki specjalistycznej uwzgledniono
zmiang zasad rozliczania 1 wyceny $wiadczen poprzez zwigkszenie liczby zakontraktowanych
$wiadezen w ramach wszytki poradni, natomiast w leczeniu szpitalnym planowana kwota uwzglednia
wzrost ceny za punkt do 52 z} oraz zwickszenie dostepnosci do §wiadezen w tym rodzaju. Po dalszej
dyskusji tres¢ przedmiotowej informacji zostala przyjeta przez Cztonkéw Rady.

Ad.IIL3

Pani Dorota Suchy Zastepca Dyrektora ds. Ekonomiczno-Finansowych przedstawila projekt
planu finansowego Slskiego OW NFZ na rok 2012, w rozbiciu na poszczegélne zakresy swiadczen
zdrowotnych podkreslajac, ze zostal on przygotowany zgodnie z zatoseniami Centrali NFZ

iuwzglednia zachowanie dotychczasowej struktury rodzajowej plhnowanych kosztéw éwiadezen



zdrowotnych, zabezpieczenie srodkéw finansowych w pozycji B2.17 , rezerwa na koszty swiadczen
opieki zdrowotnej w ramach migracji ubezpieczonych” na poziomie 239.803,00 tys. zi oraz
ewentualne  skutki projektowanych przez Cemtrale NFZ  zmian warunkéw  zawierania
i realizacji uméw w poszczegélnych rodzajach §wiadczen opieki zdrowotnej.

Pani Dyrektor Suchy poréwnala wysokos¢ srodkéw finansowych ujetych w projekcie planu
finansowego na  rok 2012 w stosunku do  obowigzujacego planu  finansowego
i poinformowata, ze przedmiotowy projekt zaklada wzrost srodkéw finansowych w stosunku do
planu obowiazujacego w roku biezacym o 334864 1ys. zb Jednoczesnic Pani Dyrektor
poinformowala, ze uwzgledniajac zawarte w zalozeniach do projektu planu finansowego na 2012 .
zalecenia Centrali NFZ dotyczace  podwyzszenia ceny za punkt w lecznictwie szpitalnym,
stacjonarnej opiece psychiatrycznej i leczeniu uzaleznien oraz wyréwnania ceny za punke
w ambulatoryjnej opiece specjalistycznej w nalezy stwierdzi¢, ze mimo wzrostu projektowanej kwoty
dostepnose do swiadezed zdrowotnych w roku 2012 nie zwickszy sie w poréwnaniu do roku
bieiacego, szczegblnie w swietle wartoéci $wiadczen wykonywanych ponad limit zawarty
w umowach.

Pani Teresa Kurzawa przedstawiciel Krajowej Rady Diagnostéw Laboratoryjnych zwrécita
si¢ z proshy o uszczegblowienie informacji dotyczacej przyczyn wzrostu srodkéw finansowych
poniesionych w ramach migracji ubezpieczonych przede wszystkim w rodzaju swiadczen opieka
paliatywna i hospicyjna. Pani Dyrektor Suchy wyjasnila, ze iloé¢ zaktadéw opieki zdrowotne;
realizujacych s$wiadczenia w ww. zakresie na terenic wojewddztwa slyskiego jest wystarczajaca,
a wzrost kosztéw poniesionych na pokrycie tego rodzaju $wiadczen w ramach migraci
ubezpieczonych w duzej mierze spowodowany jest koniecznoscia zapewnienia ubezpieczonemu
dostgpu do §wiadezen opieki zdrowotnej w miejscu zamieszkania rodziny sprawujacej opieke nad
pacjentem.

Po dyskusji Pani Malgorzata Lekston - Przewodniczaca Rady, poddata pod glosowanie
projekt ucthaJy W sprawie zaopiniowania przedstawionego projektu planu  finansowego.
W wyniku prawidlowo przeprowadzonego glosowania Rada jednogtosnie podjela uchwate numer
3/2011 w sprawie zaopiniowania projektu planu finansowego Slaskiego OW NFZ na rok
2012, W gtosowanu wziclo udzial 6 Czlonkéw Rady. Przedmiotowa uchwala stanowi zatacznik do
niniejszego protokotu.

Jednoczesnie Cztonkowie Rady wyrazili wole zajecia stanowiska w sprawie przedmiotowego projektu
planu finansowego, ktére bedzie wyrazalo obawy dotyczace realnych mozliwosci pokrycia kosztéw
realizaci swiadczest opieki zdrowotne] na poziomie roku biezacego. W trakcie dyskusji Czlonkowie
Rady ocenili, ze zaplanowane $rodki finansowe beds niewystarczajace, co spowoduje ograniczenie

dostepnosci do §wiadczer opieki zdrowotnej dla ubezpieczonych oraz zwigkszenie réznicy pomiedzy



mozliwosciami finansowymi Oddzialu a rzeczywistymi potrzebami $wiadczeniobiorcéw. Nastepnie
Czionkowie Rady w wyniku prawidlowo przeprowadzonego glosowania jednoglosnie podijcli
uchwate numer 4/2011 w sprawie zajecia stanowiska dotyczacego projektu planu
finansowego. Slqskiego Oddzialu Wojewddzkiego NFZ na ok 2012. W glosowaniu wzieto
udziat 6 Czlonkéw Rady. Przedmiotowa uchwala stanowi zalacznik do niniejszego protokohu.

Ad Il 4.

Pani Aleksandra Termin-Pospiech Naczelnik Wydzialu Wspélpracy Miedzynarodowe]
oméwila zasady udzielania $wiadczern opieki zdrowotnej realizowanych na podstawie przepiséw
o koordynacji oraz dynamike wydatkéw poniesionych w tym zakresie. Pani Naczelnik
poinformowala zebranych, ze w zakresie koordynacji systeméw zabezpieczenia spolecznego
funkcjonuja dwa porzadki prawne, odrebny dla Passtw Unii Europejskiej oraz paastw EFTA.
Nastepnie Pani Aleksandra Termin-Pospiech przedstawila zebranym szczegélows informacje na
temat dokumentéw uprawniajacych do korzystania ze swiadczed zdrowotnych na podstawie
przepiséw o koordynacji, zasad i kosztéw rozliczania $wiadczed zdrowotnych przez Polske z krajami
Unii Europejskiej oraz EFTA. Pani Naczelnik Termin-Pospiech poruszyla takze kwestie zasad
leczenia planowanego poza granicami kraju oraz transportu sanitamnego do miejsc leczenia. W dalszej
czgsci wystapienia Pani Naczelnik oméwita dynamike wydatkéw poniesionych przez Slaski OW NFZ
na swiadczenia opieki zdrowotne] realizowane na podstawie przepiséw o koordynacji informujac,
ze aktualnie obserwuje si¢ tendencje wzrostows ww. wydatkéw, kréra spowodowana jest w duzej
mierze wzrosiem swiadomosci ubezpieczonych dotyczacej mozliwosci korzystania ze $wiadczen
opieki zdrowotnej na terenie innego kraju czlonkowskiego UE/EFTA.

Po zapoznaniu si¢ z przedstawionym materiatem 1 po dyskusji przedmiotowa informacja
zostata przyjeta przez Czlonkéw Rady.

Ad IIL5,

Pan Zygmunt Klosa Dyrekior Oddziatu poinformowal, ze po pozytywnym zaopiniowaniu

przez Crtonkéw Rady Slaskiego OW NFZ dziatasi kierownictwa Oddziatu majacych na celu zakup

nieruchomosci potozonej w Czestochowie przy ulicy Czartoryskiego 28, Rada Narodowego
Funduszu Zdrowia wyrazila zgode w drodze podjetej uchwaly na zakup przedmiotowej
nieruchomosci. Ponadto Dyrekior poinformowat, ze w najblizszym czasie rozpoczna si¢ prace
majace na celu rozbudowe siedziby Oddziatu w Katowicach przy ulicy Kossutha 13, podkreslajac
jednoczesnie, ze $rodki finansowe przeznaczone na realizacje ww. dziakad sa srodkami
inwestycyjnymi i w wypadku ich niewykorzystania nie ma mozliwosci przeznaczenia ich na inny cel.

Ponadto Dyrelor poinformowal zebranych, ze z dniem 1 lipca br. zmienity si¢ zasady rozliczania
swiadczeri opieki zdrowotnej w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna. Dyrektor wyjasnit,

ze rozliczanie ww. §wiadczed odbywa¢ sie bedzie wedtug systemu Jednorodnych Grup Pacjentéw



a zasadniczym celem zmian w finansowaniu sposobu placenta za porady specjalistyczne jest
zapewnienie kompleksowosci leczenia poniewaz lekarz specjalista bedzie sprawowal pelng opieke
nad pacjentem, wysytajac go na zabiegi i badania konieczne do okreslenia jego stanu 1 zaplanowania
dalszego leczenia a lepiej wycenione porady specjalistyczne pozwola na udzielanie swiadczes, kiére
do teraz czesto byly dla specialisty nieoptacalne i wiazaly sie z odsytaniem pacjenta do lekarza POZ
lub na leczenie szpitalne, w celu unikniecia dodatkowych koszt6w.

Pan Bogustaw Hutman-Wilczek zwrécit sie do kierownictwa Oddzialu z zapytaniem,
czyistnieje mozliwosé zmiany zasad finansowania $wiadczes opieki zdrowotne; w zakresie
ortodoncji u dzieci, w szczegélnosci odnosnie ograniczen wickowych pacjentéw. W odpowiedzi Pan
Zygmunt Klosa - Dyrektor Oddziatu poinformowal, 7¢ ww. zasady okreslone sa Rozporzadzeniu
Ministra Zdrowia w sprawie swiadczeri gwarantowanych z zakresu leczenia stomatologicznego.
Dyrekior Klosa poinformowal, ze kierownictwo Oddzialu zwracalo uwage na istniejacy problem
podczas spotkar odbywajacych sie w Centrali NFZ oraz Ministerstwie Zdrowia jednak do dnia
dzisiejszego przepisy w tym zakresie nie zmienily si¢ a $laski OW NFZ musi poruszaé sie w ramach
obowiazujacego stanu prawnego.

Ad.IIL6,
Nastepnie Cetonkowie Rady zapoznali sie z korespondencia skierowana do Rady Oddzialu.

Po ustaleniu terminu kolejnego posiedzenia na 14 wrzesnia 2011 «. zakosiczono posiedzenic Rady.

v Prewodnicsqea Rady
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