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OCENA SKUTKOW REGULACJI

1. Jaki problem jest rozwigzywany?

Niniejsze zarzadzenie Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i
realizacji uméw w rodzaju programy zdrowotne — w zakresach: profilaktyczne programy zdrowotne stanowi
wykonanie upowaznienia ustawowego zawartego w art. 146 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o
swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1938, z pdzn.
zm.), zwanej dalej ,,ustawa o §wiadczeniach”.

Tre$¢ zarzadzenia uwzglednia zmiany w Kryteriach oceny ofert wprowadzone rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 5 grudnia 2017 r. zmieniajagcym rozporzadzenie w sprawie szczegotowych kryteriow wyboru
ofert w postgpowaniu w sprawie zawarcia umow o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 2364).

2. Rekomendowane rozwiazanie, w tym planowane narzedzia interwencji, i oczekiwany efekt

W poréwnaniu do zarzadzenia Nr 67/2016/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 30 czerwca
2016 r. w sprawie okreslenia warunkdéw zawierania i realizacji umow w rodzaju: programy zdrowotne — W
zakresach: profilaktyczne programy zdrowotne, poprzedzajacego niniejsze zarzadzenie wprowadzono dwa
nowe zakresy: ,,10.1450.159.02 - PROGRAM BADAN PRENATALNYCH - czg$é polozniczo-
ginekologiczna” oraz ,,10.1210.159.02 - PROGRAM BADAN PRENATALNYCH - cze$¢ genetyczna”.
Ponadto, z uwagi na fakt, ze procedura "99.111 Wstrzyknigcie globuliny anty D (Rhesus)" w przypadku
wykonania u ci¢zarnej procedur inwazyjnych jest $wiadczeniem gwarantowanym z zakresu leczenia
szpitalnego, wprowadzono do katalogu $wiadczen stanowigcego zatacznik nr 1 w poz. 5 i 5a z zakresu badan
prenatalnych procedur¢ ,,PODANIE IMMUNOGLOBULINY ANTY-RhD PACJENTCE RhD-UJEMNEJ
zgodnie z aktualnymi zaleceniami konsultantow krajowych w dziedzinie potoznictwa i ginekologii,
transfuzjologii klinicznej oraz perinatologii.” Swiadczenie mozliwe jest do rozliczenia pod warunkiem
spelnienia warunkow realizacji tej procedury okreslonych w aktualnie obowigzujacym rozporzadzeniu w
sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego. Swiadczenie rozliczane bedzie
na podstawie faktury zakupu.

3. Podmioty, na ktore oddzialuje projekt

Grupa Wielkos¢ Zrédto danych Oddziatywanie

Centrala NFZ i OW NFZ Implementacja
postanowien
zarzadzenia do aplikacji
informatycznych
obstugujacych proces
zawierania/aneksowania
umow oraz proces
rozliczen.

Swiadczeniodawcy realizujacy w ramach programu badan 7 Centrala NFZ
prenatalnych procedure pobrania materiatu ptodowego do
badan genetycznych speniajgcy warunki realizacji tej
procedury okreslone w aktualnie obowiazujacym
rozporzadzeniu w sprawie Swiadczen gwarantowanych

z zakresu leczenia szpitalnego

4. Informacje na temat zakresu, czasu trwania i podsumowanie wynikow konsultacji

Projekt zarzadzenia Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia, zgodnie z art. 146 ust. 4 ustawy o §wiadczeniach
oraz zgodnie z § 2 ust. 3 zalgcznika do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015 r. w sprawie
og6lnych warunkéw umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. 2016 r. poz. 1146), zostat
przedstawiony do konsultacji zewng¢trznych na okres 14 dni. W wyniku konsultacji wptyn¢to 11 uwag z 9
podmiotéw, z czego 4 nie zglaszaly zastrzezen, natomiast 3 wnioskowaly o wprowadzenie podania




immunoglobuliny anty RhD pacjentkom RhD (-).

5. Skutki finansowe

Zmiany wprowadzane niniejszym zarzadzeniem mogg generowac skutki finansowe w zakresie programu badan
prenatalnych. Poniewaz procedura "99.111 Wstrzyknigcie globuliny anty D (Rhesus)" po pobraniu materiatu
ptodowego do badan genetycznych moze by¢ rozliczona jedynie przez §wiadczeniodawcoéw spetniajgcych
warunki okreslone dla oddziatu szpitalnego (ktorzy rocznie wykonuja badania inwazyjne u ok. 470 kobiet) to
przyjmujac 15 % wystgpowanie w populacji grupy RhD (-) oraz urzgdowa cen¢ zbytu dla dawki 50 mcg/ml
okreslonej w zataczniku do obowigzujacego obwieszczenia Ministra Zdrowia) z uwzglednieniem przepiséw art.
9 Ustawy o refundacji lekow, srodkow spozywcezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow
medycznych z dnia 12 maja 2011 r. (Dz. U. z 2017 r. poz. 1844 ze zm.) catkowity roczny koszt wprowadzenia
$wiadczenia wyniesie ok. 7 000 zt.

6. Planowane wykonanie przepisow aktu prawnego

Niniejsze zarzadzenie stanowi realizacje zmian w kryteriach oceny ofert wprowadzonych rozporzadzeniem
Ministra Zdrowia z dnia 5 grudnia 2017 r. zmieniajagcym rozporzadzenie w sprawie szczegdlowych kryteriow
wyboru ofert w postgpowaniu w sprawie zawarcia umow o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. poz.
2364).

7. W jaki sposob i kiedy nastapi ewaluacja efektow projektu oraz jakie mierniki zostang zastosowane?

Nie dotyczy




