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W zwigzku z o$wiadczeniem Pana Mariana Poslednika, Senatora Rzeczypospolitej Polskie;j,
zdnia 16 lutego 2012 r., w sprawie ,, nieprzekazania Srodkow finansowych na zaplate
nadwykonan dla wojewodzkiego Szpitala Zespolonego w Lesznie.”, przestanym przy pismie
Marszalka Senatu Rzeczypospolitej Polskiej, z dnia 22 lutego 2012 r., znak: BPS/043-06-
196/12, uprzejmie prosz¢ o przyjecie nastepujacych wyjasnien.

Pragne poinformowa¢, ze zadania z zakresu okreslania jakosci i dostgpnosci oraz analizy
kosztow $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie niezbednym dla prawidtowego zawierania
umow o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej, przeprowadzanie konkursow ofert, rokowan
i zawieranie umow o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej, a takze monitorowanie ich
realizacji i rozliczanie, zgodnie z przepisem art. 97 ust 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkoéw publicznych (Dz. U. z 2008 r.,
Nr 164, poz. 1027, z pézn. zm.) nalezg do kompetencji Narodowego Funduszu Zdrowia,
natomiast zgodnie z art. 107 ust. 5 do zadan dyrektora OW NFZ nalezy m.in. efektywne
i bezpieczne gospodarowanie $rodkami finansowymi oddziatu oraz zawieranie i rozliczanie

umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotne;.

Jednoczeénie nalezy zwroci¢ uwagg, ze planowanie $rodkéw na poszcezegblne zakresy
$wiadczen w ramach planu finansowego oddziatu wojewddzkiego nalezy do kompetencji

dyrektora tego oddzialu. Rowniez w zakresie kompetencji dyrektora oddziatu wojewodzkiego



Funduszu lezy, zgodnie z art. 124 ust. 5 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze s$rodkow publicznych, mozliwos¢ dokonywania przesunig¢ w ramach

kosztow Swiadczen opieki zdrowotnej w planie finansowym tego oddziatu.

Uwzgledniajac powyzsze, w zwiazku z oswiadczeniem Pana Senatora, Minister Zdrowia
wystapit do Dyrektora Wielkopolskiego OW NFZ z prosba o przedstawienie stanowiska
w przedmiotowej sprawie. Z informacji przekazanych przez Dyrektora Wielkopolskiego OW
NFZ w odniesieniu do nieoptaconych $wiadczen stanowiacych nadwykonania wynika, ze
decyzja dotyczaca tych platnosci jest bezposrednio zdeterminowana mozliwosciami
finansowymi Oddziatu. Od poczatku 2011 r. Wielkopolski OW NFZ nie posiadal w planie
finansowym na 2011 r. $rodkéw finansowych, ktére moglby przeznaczy¢ na sfinansowanie
tych swiadczen w calosci lub w czeécei, w odniesieniu do wszystkich $wiadczeniodawcdw
wykazujacych zrealizowane nadlimity. W tej sytuacji Oddzial konsekwentnie udzielat
odmowy finansowania tych ustug wszystkim $wiadczeniodawcom, ktérzy skladali wnioski
dotyczace finansowania nadlimitow za 2010 1. i 2011 r. Srodki przeznaczone na finansowanie
Swiadczen zdrowotnych w planie finansowym na 2011 r., zostaly w pelni wykorzystane na
oplacenie $wiadczen w ramach zawartych umow, do wysokosci ustalonych maksymalnych
kwot zobowigzan Oddziatu. Po zbilansowaniu 2011 r. w Oddziale nie pozostaty zadne wolne
srodki umozliwiajace zaproponowanie rozwiazania w kwestii nieoptaconych nadlimitow za

2010r.12011r.

W planie finansowym na 2012 r., Oddzial zaplanowal w pozycji ,,Koszty Swiadczen
zdrowotnych z lat ubieglych” kwote 75.196 tys. zl, z przeznaczeniem na sfinansowanie
wykonanych i nieoplaconych swiadczen z lat wczesniejszych. Uruchomienie wydatkowania
tych $rodkow byto mozliwe dopiero po ksiegowym zamknigciu 2011 r. Od dnia 27 lutego br.
Wielkopolski OW NFZ rozpoczgt proces zawierania ugdd pozasadowych ze
$wiadczeniodawcami, zgodnie z propozycja podzialu i wydatkowania ww. Srodkéw
przedstawiong przez Dyrektora Wielkopolskiego OW NFZ w dniu 25 listopada 2011 r. na
spotkaniu z przedstawicielami szpitali. Ww. propozycja zaklada oplacenie po cenie
rownej 100 % ceny umownej wszystkich $wiadczen nadwykonanych w 2010 r., takich jak:

o $wiadczenia ratujace zycie,

o substancje czynne w ramach programow terapeutycznych (lekowych),

o substancje czynne w ramach chemioterapii,

o $wiadczenia z zakresu teleradioterapii i brachyterapii,

o diagnostyka PET, MR, TK,



o hemiodialozoterapia.

Ponadto zaklada si¢ optacenie po cenie réwnej 40 % ceny umownej wszystkich swiadczen
nadwykonanych w 2010 r., takich jak:

o hospitalizacja z zakresem skojarzonym w ramach chemioterapii,

o hospitalizacja z zakresem skojarzonym w ramach programéw terapeutycznych

(lekowych).

Dyrektor Wielkopolskiego OW NFZ poinformowal, ze Oddziat moze oplaca¢ $wiadczenia
nadwykonane tylko w ramach posiadanych $rodkéw finansowych. Na chwile obecng ww.
kwota 75.196 tys. zl stanowi maksimum mozliwosci finansowych Oddziatu. W ramach tej
kwoty Swiadczeniodawcy nie moga liczy¢ na oplacenie wszystkich nadwykonan za lata 2010
— 2011, ktérych suma tylko w rodzaju ,Leczenie szpitalne” przekracza 386.114 tys. zi
W przyszlosci decyzja ta bedzie uzalezniona od biezacej sytuacji finansowej Oddzialu oraz od
wysokosci dodatkowych srodkéw, ktore zwigksza plan finansowy Oddzialu w 2012 r.
Kazdorazowo jednak poziom przeznaczonych na ten cel srodkéw musi by¢ wystarczajacy do
zaproponowania kompleksowego rozwigzania problemu zaptaty za nadwykonania,
skierowanego do wszystkich swiadczeniodawcow, dotyczacego catodci lub czgsci Swiadczen,
a nie wybiorczego traktowania tylko niektorych §wiadczeniodawcow.

Odnosnie Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego w Lesznie Dyrektor Wielkopolskiego OW
NFZ poinformowat, ze w 2010 r. Oddziat podpisat z ww. szpitalem ugody pozasadowe na
laczng kwote 1.019.533,12 zl, dotyczace oplacenia $wiadczen ponadlimitowych
zrealizowanych w 2009 r. Aktualnie poziom nieoptaconych $wiadczen ponadlimitowych w
poszczegoOlnych latach wynosi:

o 2009 r.—-6.390,66 z1,

o 2010r.—862.726,58 zt,

o 2011r.—1.519.667,21 zt.

W odniesieniu do przedstawionej propozycji Oddziatu, dotyczacej ptatnosci za nadwykonane
swiadczenia z 2010 r., Dyrektor Wielkopolskiego OW NFZ poinformowat, ze ww. szpital
w ramach zaproponowanych ugdd pozasadowych bedzie mogt rozliczy¢ kwote 157.420,20 zt,
W tym:

o hemodializoterapia - 84.042,00 zi,

o chemioterapia — hospitalizacja z zakresem skojarzonym — 52.509,60 zi,

o swiadczenia ratujgce zycie - 16.901,40 zt,



o substancje czynne w programie terapeutycznym leczenia pierwotnych niedoborow
odpornosci u dzieci — 3.600,00 z1,

o program leczenia niedokrwistosci w przebiegu PNN — 367,20 zt.

Ponadto Dyrektor Wielkopolskiego OW NFZ zwrocit uwage na fakt, iz poziom

nieoptaconych S$wiadczen ponadlimitowych w latach 2009 — 2011 w relacji do rocznej

wartosci kontraktow ww. szpitala jest stosunkowo niski i wynosi:

o 2009r.—1,01 %,

o 2010r.—1,28 %,

o 2011r.-2,25%.

Wartosci kontraktow Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego w Lesznie w ww. latach

wynosily odpowiednio:

o 2009r.—68.791.812,79 zt,

o 2010r.—67.337.201,38 zt,

o 2011r.—67.529.729,34 zt.

W zwiagzku z powyzszym, zdaniem Dyrektora Wielkopolskiego OW NFZ, fakt nieoptacanych

przez Oddzial wszystkich $wiadczen ponadlimitowych nie spowodowat bezposrednio

pogorszenia ptynnosci finansowej ww. szpitala oraz jego zadtuzenia, a przyczyny tej sytuacji

sa bardziej zlozone i wymagaja poglebionej analizy ze strony szpitala oraz jego organu

zatozycielskiego.

Odnoszac si¢ do kwestii dotyczacej tzw. nadwykonan pragne poinformowaé, ze zgodnie
z przepisami art. 132 ust. 1 oraz art. 136 ww. ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotne;j
finansowanych ze $rodkéw publicznych, podstawg udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej
jest umowa, ktéra okresla m.in. rodzaj i zakres udzielanych $wiadczen opieki zdrowotne;j,
zasady rozliczen pomigdzy Narodowym Funduszem Zdrowia a swiadczeniodawcami oraz
kwotg zobowigzania Narodowego Funduszu Zdrowia wobec swiadczeniodawcy. W zwigzku
z tym, co do zasady, $wiadczenia sg finansowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia do
wysokosci limitow okreslonych umowa. Natomiast mozliwos¢ sfinansowania dodatkowych
$wiadczen zrealizowanych ponad limit okre$§lony umowa moze by¢ rozwazana w konkretnej
sytuacji, wynikajacej m.in. z dysponowania przez Narodowy Fundusz Zdrowia dodatkowymi
srodkami finansowymi.

Powyzsze wynika réwniez z konstrukcji przepisow art. 118 ust. 1 ustawy o swiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze s$rodkéw publicznych dotyczacych gospodarki

finansowej Narodowego Funduszu Zdrowia, zgodnie z ktérymi plan finansowy Narodowego



Funduszu Zdrowia jest zréwnowazony w zakresie przychodéw i kosztéw. Jednoczesnie,
zgodnie z art. 132 ust. 5 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
“$rodkéw  publicznych, Iaczna suma zobowiazan Narodowego Funduszu Zdrowia,
wynikajacych z zawartych ze $wiadczeniodawcami uméw, nie moze przekroczyé wysokosci
kosztow przewidzianych na ten cel w planie finansowym Narodowego Funduszu Zdrowia.
Odnoszac si¢ do kwestii udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej przez $wiadczeniodawcow nalezy
zwréei¢ uwagg, Ze umowa pomiedzy Narodowym Funduszem Zdrowia a $wiadczeniodawca
zawarta na okres oznaczony (np. na rok), naktada na $wiadczeniodawce obowiazek udzielania
swiadczen przez caly ten okres. Kolejnos¢ udzielania tych $wiadczen zalezy od ich rodzaju. Nie
ulega watpliwosci, ze $wiadczenia opieki zdrowotnej udzielane w stanach naglych badz
kwalifikujace si¢ do grupy swiadczen tzw. ,nielimitowanych” (m.in. porody, leczenie inwazyjne
ostrych zespoléw wiencowych), powinny byé, z istoty swojgj, udzielane przez
swiadczeniodawcow niezwlocznie oraz bezwzglednie finansowane przez Narodowy Fundusz
Zdrowia. W przypadku za$ swiadczen nie bedacych uzasadnionymi stanami nagtymi —
Swiadczeniodawca powinien ich udziela¢ w ramach limitéw wynikajacych z podpisanych
umow.

W takich przypadkach, stosownie do przepiséw art. 20-23 ustawy o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych, $wiadczeniodawca zobowigzany jest do
prowadzenia list oczekujacych na planowe swiadczenia. W zwiazku z powyzszym, kierujacy
placowka lub inne osoby odpowiedzialne za organizacj¢ pracy zaktadu opieki zdrowotne;
powinny uwzgledni¢ w ramach ustalonego planu umowy zaréwno realizacje $wiadczen

planowych, jak i nagltych — w odpowiednich czesciach.
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