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W odpowiedzi na pismo “dotyczace okreslenia wymagan dla Swiadczeniodawcow
w zakresie okulistyki, uprzejmie informujg, co nastgpuje.

Prezes Funduszu dzialajac na podstawie art. 146 ust.2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
0 $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych (1. Dz. U z2008r.
Nr 164, poz. 1027, zpéin. zm.) przed okresleniem przedmiotu postepowania w sprawie
zawarcia uméw o udzielanie $wiadczen, kryteriow oceny ofert i warunkéw wymaganych
od $wiadezeniodaweéw stosowanyeh do postgpowan na 2009 r. i lata nastepne zasiegal opinii
wlasciwych konsultantéw krajowych, co zapewnia merytoryczng oceng warunkéw udzielania
$wiadezen opieki zdrowotnej zawartg w wydawanych przepisach.

Zarzadzenie Nr 93/2008/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia
22 pazdziernika 2008 r. w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji umow
w rodzaju leczenie szpitalne, w ktérym  Prezes Funduszu okreslil warunki wymagane
od $wiadczeniodawcow w poszezegdlnych zakresach $wiadczen. w tym w zakresie okulistyki
bylo badane pod katem jego legalnosci przez Ministra Zdrowia w trybie art. 163 ust. 2 ustawy
zdnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow
publicznych (Dz. U. z 2008 r. Nr 164, poz. 1027 z p6zn. zm.).

Stuszne jest stwierdzenie podnoszone w piSmie przez Stowarzyszenie o braku
zastosowania urzadzen takich jak HRT lub GDX czy lasera argonowego/ diodowego
w chirurgii zaémy, jednakze co wymaga podkreslenia, w cytowanym zarzadzeniu nie okreslono

przedmiotowego wymagania w odniesieniu do chirurgii za¢my.
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Okreéleniec wymagan w zakresie liczby 1 kwalifikacji personelu czy wyposazenia
w aparaturg medyczng sformulowane zostaly lacznie w odniesieniu do dwoch istotnych
problemow zdrowotnych wystepujacych w Polsce tj. jaskry i za¢my. Jednakze wymienione
wyzej urzadzenia stosowane w procesie diagnostyczno — terapeutycznym w zakresie jaskry nie
sq wymaganiami nowymi. Juz w drugiej polowie 2005 r. okreslono stosowanie aparatow HRT
lub GDX w programie profilaktycznym wykrywania jaskry a od 2006 r. z tymi samymi
warunkami kontraktowana byla przez Fundusz poradnia leczenia jaskry. Tak wigc rowniez
powyzsze wzgledy zostaly wzigte pod uwage przy formulowaniu przedmiotowych wymagan.

Zasadnoéé okreslenia wymagania posiadania w oddzialach okulistycznych aparatu GDX
potwierdza rowniez fakt. iz aparat ten jest jedynym, ktory umozliwia wykrycie jaskry
w stadium, w ktérym przy pomocy zadnego z obecnych na rynku aparatow nie jest to mozliwe.

Formulowanie uwag przytaczanych w pismie przez niecktorych lekarzy okulistow
0 wzmozonej aktywnosci firm komercyjnych oferujacych okreslony sprzet (GDX, HRT) nie
ma uzasadnienia gdyz aparaty te produkowane sj przez okre$lonych producentéw i nie
posiadaja zamiennikow.

W odniesieniu do mikroskopu lustrzanego, pachymetru jak tez innych urzadzen
stosowanych w chirurgii zaémy co rowniez podkreéla konsultant krajowy w dziedzinie
okulistyki, wykonywanie zabiegéw bez posiadania tych urzadzen nie jest mozliwe.

Pragne doda¢, iz w wydawanych przez Prezesa Funduszu zarzadzeniach wymienia si¢
najbardziej istotne wymagania dla oddzialu szpitalnego w zakresie wyposazenia W aparaturg
medyczna, zapewnienie realizacji badan czy tez inne dodatkowe elementy. Z tego wzgledu nie
zostal wymieniony keratometr, ktéry stanowic powinien podstawowe wyposazenie kazdego
oddzialu okulistycznego. Jednakze, z uwagi na postulat zawarty w Pafstwa pismie.
w zarzadzeniu nr 19/2009/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 19 marca
2009 r. zmieniajacym przywolane na wstepie zarzadzenie nr 93/2008/DSOZ Prezesa NFZ,
uwzgledniono w warunkach wymaganych dla realizacji $wiadczen w przedmiotowym zakresie
przyrzad diagnostyczny - keratometr.

Pragng ponadto zwroci¢ uwage, czego Stowarzyszenie nie uwzglednito w swoim pismie,
a mianowicie zasad kontraktowania, ktore jednoznacznie wskazuja, 1z przedmiotu
kontraktowania nie stanowia pojedyncze procedury medyczne lecz wszystkie $wiadczenia
opicki zdrowotnej z okreslonej dziedziny medycyny w analizowanym przypadku z okulistyki.
Oznacza to. ze umowa o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie okulistyki
zawierana jest ze S$wiadczeniodawcami dysponujacymi potencjalem wykonawezym do

realizacji wszystkich $wiadczen w tym zakresie.



Nalezy podkresli¢, ze na etapie postgpowania w sprawie zawarcia umowy, Fundusz

preferuje $wiadczeniodawcow posiadajacych potencjal wykonawcezy dla realizacji wszystkich
grup $wiadczen, ktorych mozliwos¢ realizacji zostata okreslona dla kontraktowanego zakresu
w tym przypadku dla zakresu okulistyki. azapewnienie przez $wiadczeniodawce
kompleksowosci $wiadczen opieki zdrowotnej rozumianej jako planowana struktura swiadczen
lub profil leczonych pacjentow w kontraktowanym zakresie stanowig istotne kryteria oceny
oferty w postepowaniu w spawie zawarcia umowy o udzielanie Swiadczen.

W trosce o zapewnienie dostgpnosci do swiadczen. wlasciwej ich jakosci, zapewnienia
kompleksowodci i cigglosci leczenia, wymagania wobec swiadezeniodaweow podlegaja z roku

na rok modyfikacji czego przykladem sa wymagania w zakresie okulistyki.
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