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Plan prezentaci:

1. Do czego sie odnosimy — podstawy prawne
2. Zrodta problemow

3. Sugerowane zmiany w swietle doswiadczen AOTM



Podstawy prawne

Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych (Dz.U.
z 2008 r. Nr 164, poz. 1027 z ponz. zm.)

Ustawa z dnia 25 czerwca 2009 r. o zmianie ustawy
0 Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych oraz ustawy o cenach (Dz.U. z 2009
r. Nr 118, poz. 989)



Zrodta problem ow:

v' Bledy logiczne (nieprawidtowo przywotane artykuty e
ustawy, btedy w nazewnictwie)

v Brak jasnych definicji niektérych sformutowan zawartych
W ustawie;

v' Ograniczenie swobody dziatania Ministra Zdrowia;

v' Brak korelacji pomiedzy regulacjami ustawowymi a
praktykg AOTM



Sugerowane zmiany:
PROBLEM - Btedy logiczne

art. 31 hust 1/ art. 31 h ust 2

art. 31h ust.1 Prezes Agencji przekazuje Radzie
Konsultacyjnej raport w sprawie oceny swiadczenia opieki
zdrowotnej

Art.. 31h ust.2 Rada Konsultacyjna na podstawie raportu
W sprawie oceny swiadczenia gwarantowanego ......

RAPORT W SPRAWIE OCENY SWIADCZENIA OPIEKI

ZDROWOTNEJ




Sugerowane zmiany:
PROBLEM - Btedy logiczne

RbOznice w zakresie publikacji na stronach BIP AOTM
Informacji dot. zlecen art. 31c ust. 9, art. 31h ust.5

ROZWIAZANIE:

Na stronie BIP umieszczane beda:
- stanowiska Rady Konsultacyjnej
- rekomendacje Prezesa Agencji



Sugerowane zmiany:
PROBLEM - Btedy logiczne

art. 31n pkt 3, art. 31s ust. 6 pkt.2, art. 48 ust.2b
Projekty programow zdrowotnych/ programy zdrowotne

ROZWIAZANIE:

Ujednolicenie nazewnictwa
PROJEKTY PROGRAMOW ZDROWOTNYCH



Sugerowane zmiany:
PROBLEM - Oqgraniczenie swobody
dziatania Ministra

art. 31b, 31e

Minister Zdrowia nie ma mozliwosci podejmowania
decyzji z pominieciem rekomendacji Prezesa Agencji

Kazda zmiana rozporzadzenia wydawanego na
podstawie art. 31 d ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o
Swiadczeniach opieki zdrowotnej (...) powinna byc¢
poprzedzona oceng sporzgdzong przez AOTM i wydaniem w
tym zakresie rekomendacji Prezesa Agencii



Sugerowane zmiany:
PROBLEM - Oqgraniczenie swobody
dziatania Ministra

ROZWIAZANIE

1. W przypadku kwalifikacji nowych swiadczen do
koszyka wprowadzenie:

a) trybu wnioskowego analogicznie jak w art. 31e ust.2;
b) trybu z urzedu, bez uzyskania rekomendacji Prezesa
Agencji oraz

C) utrzymanie obecnego trybu — z urzedu po uzyskaniu
rekomendacji Prezesa Agenci

Podmioty wnioskujgce zobowigzane beda do
przedtozenia wraz z wnioskiem reportu - elementy raportu
okreslone w art. 31 g ust. 1



Sugerowane zmiany:
PROBLEM - Oqgraniczenie swobody
dziatania Ministra

ROZWIAZANIE C.D.

1. W przypadku usuniecia swiadczenia opieki zdrowotnej
z wykazu swiadczen gwarantowanych albo dokonania zmiany
tego sSwiadczenia wprowadzenie:

a) trybu z urzedu, bez uzyskania rekomendacji Prezesa
Agencji oraz

b) utrzymanie obecnego trybu — z urzedu po uzyskaniu
rekomendacji Prezesa Agencji (art. 31 eust. 1) i

c) trybu na wniosek, po uzyskaniu rekomendacji Prezesa
Agencj
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Sugerowane zmiany:
Inne zmiany

Rozszerzenie zada n Agencji o:

- Wspolprace ze swiadczeniodawcami w zakresie analiz
kosztow zwigzanych z udzielaniem swiadczen opieki
zdrowotnej oraz w zakresie prowadzenia rachunku kosztow i
wyceny swiadczen opieki zdrowotnej

- Prowadzenie dziatalnosci szkoleniowej] w w/w zakresie
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Dziekuje za uwage!

Joanna Parkitna
e-mail:
J.parkitha@aotm.gov.pl
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