
Oœwiadczenie z³o¿one
przez senatora S³awomira Kowalskiego

na 41. posiedzeniu Senatu
w dniu 7 paŸdziernika 2009 r.

Oœwiadczenie skierowane do minister zdrowia Ewy Kopacz

Szanowna Pani Minister!
W zwi¹zku z interwencjami dotycz¹cymi interpretacji przez Narodowy Fundusz Zdrowia przepisów

zwi¹zanych z kwalifikacj¹ pacjenta do samodzielnego spo¿ywania posi³ków (punkt 1 karty kwalifikacyj-
nej pacjenta do udzielania œwiadczeñ w ZOL/ZPO) zwracam siê z zapytaniem dotycz¹cym koniecznoœci
zast¹pienia punktu brzmi¹cego do tej pory nastêpuj¹co: „chory nie jest w stanie samodzielnie jeœæ”, za-
pisem: „chory nie jest w stanie samodzielnie prze³ykaæ, karmiony przez zg³êbnik lub gastrostomiê lub
jejunostomiê”. Zmiana ta powoduje ograniczenie finansowania œwiadczeñ dla okreœlonej grupy pacjen-
tów (osoby niespo¿ywaj¹ce samodzielnie posi³ków, u których zachodzi koniecznoœæ karmienia przez
osobê z zewn¹trz) w przypadku, gdy osoby te zgodnie z dotychczasowym zapisem uzyskiwa³y w zmodyfi-
kowanej skali Bartel 0 punktów.

Do tej pory w przypadku osób niespo¿ywaj¹cych samodzielnie posi³ków – karmionych przez osobê
z zewn¹trz i spe³niaj¹cych pozosta³e kryteria do uzyskania 0 punktów w wy¿ej wymienionej skali – Na-
rodowy Fundusz Zdrowia finansowa³ œwiadczenia z tak zwanym mno¿nikiem 2,8. Obecnie za spraw¹
wydanej korekty mno¿nik ten w przypadku tych samych osób, bez za³o¿onego zg³êbnika lub gastrosto-
mii, wynosi 1. Zmiana ta, zdaniem œwiadczeniodawców, przyczyni siê do pogorszenia ich sytuacji finan-
sowej, poniewa¿ w przypadku osób karmionych ³y¿k¹ samo karmienie jest procesem tak samo, o ile nie
znacznie bardziej obci¹¿aj¹cym i absorbuj¹cym osoby z zewn¹trz, wymagaj¹cym zatrudnienia dodatko-
wego personelu, jak karmienie z u¿yciem sprzêtu medycznego.

W przypadku pozosta³ych pacjentów koszt pobytu w ZOL/ZPO finansowany przez NFZ jest taki sam.
Dlatego niepokoj¹ce wydaje siê zrównanie pacjenta, który poza tym, ¿e ma odruch prze³ykania, nie po-
trafi zupe³nie nic, z pacjentem, który chocia¿by z niektórymi czynnoœciami radzi sobie samodzielnie.

Drugim zagadnieniem wzbudzaj¹cym kontrowersje i zapytania o zasadnoœæ jest rozporz¹dzenie mi-
nistra zdrowia z dnia 30 sierpnia 2009 r. w sprawie œwiadczeñ gwarantowanych z zakresu œwiadczeñ
pielêgnacyjnych i opiekuñczych w ramach opieki d³ugoterminowej (Dz.U. z dnia 31 sierpnia 2009 r.),
a dok³adnie zapis dotycz¹cy wymogu zatrudnienia lekarza anestezjologa w zak³adach
opiekuñczo-leczniczych i pielêgnacyjno-opiekuñczych, w których przebywaj¹ pacjenci, którzy w skali
Bartel otrzymali 0 punktów. Zdaniem œwiadczeniodawców zapis ten w sposób negatywny wp³ynie na
kondycjê finansow¹ prowadzonych zak³adów.

Z wyrazami szacunku
S³awomir Kowalski




