Uzasadnienie

Zarzadzenie stanowi wykonanie upowaznienia ustawowego zawartego
w art. 146 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z 2021 r. poz. 1285, z pézn. zm.),

zwanej dalej ,ustawg o swiadczeniach”.

W niniejszym zarzgdzeniu zmieniajgcym zarzgdzenie Nr 55/2021/DSOZ
Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 31 marca 2021 r. w sprawie okreslenia
warunkow zawierania i realizacji umow w rodzaju leczenie szpitalne oraz leczenie
szpitalne — sSwiadczenia wysokospecjalistyczne, wprowadzono zmiany w zwigzku
z opublikowanym obwieszczeniem Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych
i Taryfikacji z dnia 29 wrzesnia 2021 r. w sprawie taryfy dla $wiadczen
gwarantowanych z obszaru kardiochirurgii obejmujacych pomostowanie naczyn
wiencowych:

- Pomostowanie naczyn wiencowych z plastyka;
- Pomostowanie naczyn wiencowych z pw >=2;

- Pomostowanie naczyn wiencowych bez pw.

W zwigzku z tym, w zarzadzeniu dokonano modyfikacji w obrebie grup
obejmujgcych procedury pomostowania aortalno-wiencowego, polegajgcych na
utworzeniu trzech grup w miejsce czterech istniejgcych dotychczas. Pozostawiono
grupe EO04 fgczacg w ramach jednej hospitalizacji procedury interwencyjne z
zabiegami kardiochirurgicznymi. Z uwagi na fakt, iz przeprowadzone przez AOTMIT
analizy wykazaty brak wptywu wieku pacjentéw na koszty leczenia, natomiast wysoki
wptyw innych czynnikow (m.in.: ,NYHA>II",  komplikacje”, ,LVEF<32", ,leki
inotropowe”, ,EGFR<62”, ,choroby nerek”, ,migotanie napadowe”, ,J960 J969”),
dotychczasowe grupy E05, E06 i EQ7 potaczono i dokonano podziatu na dwa produkty,
zroznicowane wystepowaniem powiktan lub ich brakiem: E05G - Pomostowanie
naczyn wiencowych z pw >=2 (w nowym ksztatcie grupy przyjeto koniecznosé
wystgpienia co najmniej 2 zdefiniowanych powiktan) oraz E0O6G - Pomostowanie
naczyn wiencowych bez pw. Jednoczesnie podwyzszono, zgodnie z opublikowang

taryfg, wycene przedmiotowych Swiadczen, co pozwoli na utrzymanie wysokiego



standardu leczenia w sytuacji rosngcych kosztéw wynikajgcych ze wzrostu pfac, ktéry

powoduje wzrost kosztéw funkcjonowania oddziatow i procedur na bloku operacyjnym.

Na podstawie ,Analizy kosztéw zabiegéw kardiochirurgicznych obejmujgcych
operacije wad serca i aorty piersiowej” (opracowanie nr WT.5403.28.2021),
z 14 wrze$nia 2021 r. opracowanej przez Agencje Oceny Technologii Medycznych
i Taryfikacji, zarekomendowano Prezesowi Funduszu pozostawienie aktualnych taryf
zabiegbw kardiochirurgicznych obejmujgcych operacje wad serca i aorty piersiowej na
obecnym poziomie z jednoczesnym usunieciem warunku ujecia w wycenie 36/60
godzin opieki pooperacyjnej oraz umozliwienie dosumowania preparatéw Kkrwi
i produktow krwiopochodnych. Zgodnie z tym, dokonano stosownych zmian
w zatgczniku nr 1ws do zarzgdzenia, ktéry stanowi katalog operacji wad serca i aorty

piersiowej.

Zmiany w zatgczniku nr 1c do zarzadzenia dotyczg umozliwienia sumowania
produktu 5.53.01.0001437 Chlorowodorek kwasu 5 - aminolewulinowego (5-ALA HCI)
do wizualizacji tkanek ztosliwych glejaka moézgu z grupg A110, pozostate zmiany

W jego obrebie majg charakter porzadkujgcy.

Projekt zarzgdzenia Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia, zgodnie
z art. 146 ust. 4 ustawy o Swiadczeniach oraz zgodnie z § 2 ust. 3 zatgcznika
do rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015 r. w sprawie ogolnych
warunkéw umoéw o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2020 r. poz. 320,
z pézn. zm.), zostat poddany konsultacjom zewnetrznym na okres 14 dni. W ramach
konsultacji projekt zostat przedstawiony do zaopiniowania wtasciwym w sprawie
podmiotom: konsultantom krajowym we witasciwej dziedzinie medycyny, samorzgdom
zawodowym (Naczelna Rada Lekarska, Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych) oraz
reprezentatywnym organizacjom $wiadczeniodawcédw, w rozumieniu art. 31sb ust. 1

ustawy o $wiadczeniach.

W wyniku konsultacji uwagi do projektu zgtosito 9 podmiotéw. Uwzgledniono
te, ktére miaty na celu sprostowanie omytek pisarskich. W ostatecznym ksztatcie
zarzgdzenia nie uwzgledniono uwag, ktore nie dotyczyty przedmiotu opiniowanego

projektu. Bedg wziete pod uwage w toku kolejnych prac legislacyjnych.



Powyzsze dziatania zostaty podjete w ramach realizacji celu nr 2 Strategii
Narodowego Funduszu Zdrowia na lata 2019-2023 — Poprawa jakoSci i dostepnosci

Swiadczen opieki zdrowotney.

Wprowadzane zmiany powodujg skutki finansowe dla sSwiadczen
gwarantowanych z obszaru kardiochirurgii po stronie ptatnika w wysokosci
82 083 328 min. Skutek finansowy dla pozostatych wprowadzanych niniejszym

zarzgdzeniem zmian w chwili obecnej nie jest mozliwy do oszacowania.

Zarzgdzenie wchodzi w zycie z dniem 1 listopada 2021 r.



