Projekt 07 06 17 RCL

ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIADV

zdnia........ 2017 r.

w sprawie okreslenia szczegétowych kryteriow kwalifikacji Swiadczeniodawcow do
poziomow systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia Swiadczen opieki

zdrowotnej

Na podstawie art. 95m ust. 12 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych (Dz. U. z 2016 r. poz. 1793, z pdzn.

zm.”) zarzadza sie, co nastepuje:

§ 1. Rozporzadzenie okresla:

1) szczegotowe kryteria kwalifikacji $wiadczeniodawcoéw do poszczegdlnych poziomdéw
systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej,
zwanego dalej ,,systemem zabezpieczenia”;

2) dodatkowe profile systemu zabezpieczenia, zakresy 1 rodzaje §wiadczen opieki zdrowotne;,
w ramach ktorych swiadczeniodawcy zakwalifikowani do poszczegdlnych poziomoéw
systemu zabezpieczenia mogg udziela¢ §wiadczen opieki zdrowotnej w ramach danego
poziomu systemu zabezpieczenia, o ktorych mowa w art. 95m ust. 11 ustawy o
Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych, zwanej dalej
,Lustawa”’;

3) dodatkowe kryteria, po spetnieniu ktorych $wiadczeniodawcy moga udziela¢ §wiadczen
opieki zdrowotnej w ramach dodatkowych profili systemu zabezpieczenia, zakresow i
rodzajow $wiadczen opieki zdrowotnej, o ktorych mowa w art. 95m ust. 12 pkt 3

ustawy;

Y Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzadowej - zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2
rozporzadzenia Prezesa Rady Ministrow z dnia 17 listopada 2015 r. w sprawie szczegotowego zakresu
dziatania Ministra Zdrowia (Dz. U. poz. 1908).

Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogloszone w Dz. U. z 2016 r. poz. 1807, 1860,

1948, 2138, 2173 i 2250 oraz z 2017 r. poz. 60, 759, 777, 844 i 858.
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4) wskazanie porad specjalistycznych odpowiadajacych poszczegdlnym profilom systemu

zabezpieczenia, o ktérych mowa w art. 95m ust. 10 pkt 1 lit. a ustawy.

§ 2. 1. Kwalifikacja $wiadczeniodawcow do poszczegdlnych poziomdéw systemu
zabezpieczenia, o ktorych mowa w art. 951 ust. 2 ustawy, nastgpuje w kolejnosci okreslonej w
ust. 2-7.

2. Do poziomu szpitali ogolnopolskich, o ktorym mowa w art. 951 ust. 2 pkt 6 ustawy,
kwalifikuje si¢ $wiadczeniodawce, ktory spetnia warunki wskazane w art. 95m ust. 3 pkt 2
ustawy.

3. Do poziomu szpitali pediatrycznych, o ktorym mowa w art. 951 ust. 2 pkt 5 ustawy,
kwalifikuje si¢ $wiadczeniodawce, ktory spetnia tacznie nastgpujace warunki:

1) udziela $swiadczen opieki zdrowotnej w ramach co najmniej trzech profili systemu
zabezpieczenia dla dzieci w zakresie leczenia szpitalnego;

2) liczba profili systemu zabezpieczenia, w ramach ktérych udziela $wiadczen opieki
zdrowotnej, sposrod profili systemu zabezpieczenia dla dzieci w zakresie leczenia
szpitalnego, jest wicksza niz 75% ogodlnej liczby profili systemu zabezpieczenia, w
ramach ktorych udziela $wiadczen opieki zdrowotnej, sposrdod profili systemu
zabezpieczenia wskazanych w art. 951 ust. 4 pkt 1-5 ustawy.

4. Do poziomu szpitali III stopnia, o ktéorym mowa w art. 951 ust. 2 pkt 3 ustawy,
kwalifikuje si¢ §wiadczeniodawce, ktory spetnia nastepujace warunki:

1) udziela $swiadczen opieki zdrowotnej w ramach co najmniej o$miu profili systemu
zabezpieczenia sposrod wskazanych w art. 951 ust. 4 pkt 1-3 ustawy, w tym w ramach co
najmnie;j:

a) trzech profili systemu zabezpieczenia sposrdd wskazanych w art. 951 ust. 4 pkt 3

ustawy albo

b) dwodch profili systemu zabezpieczenia sposréd wskazanych w art. 951 ust. 4 pkt 3

ustawy oraz co najmniej dwoch profili systemu zabezpieczenia trzeciego poziomu
referencyjnego sposrod wskazanych w art. 951 ust. 4 pkt 1 1 2 ustawy, lub

2) udziela $wiadczen opieki zdrowotnej w ramach profili systemu zabezpieczenia choroby
zakazne lub choroby zakazne dla dzieci, pod warunkiem Ze profile te stanowia co
najmniej 50% ogolnej liczby profili systemu zabezpieczenia, w ramach ktdrych udziela
swiadczen opieki zdrowotnej, sposrdd profili systemu zabezpieczenia wskazanych w
art. 951 ust. 4 pkt 1-5 ustawy.

5. Do poziomu szpitali II stopnia, o ktorym mowa w art. 951 ust. 2 pkt 2 ustawy,

kwalifikuje si¢ §wiadczeniodawce, ktory:



e
1) udziela $wiadczen opieki zdrowotnej w ramach co najmniej sze$ciu profili systemu
zabezpieczenia sposrod wskazanych w art. 951 ust. 4 pkt 1 1 2 ustawy, w tym w ramach
co najmniej trzech profili systemu zabezpieczenia wskazanych w art. 951 ust. 4 pkt 2
ustawy lub
2) udziela $wiadczen opieki zdrowotnej:
a) w ramach profili systemu zabezpieczenia chirurgia plastyczna oraz chirurgia ogdlna,
oraz
b) z zakresu rehabilitacji leczniczej, okreslonych w przepisach wydanych na podstawie
art. 31d ustawy, realizowanych w warunkach stacjonarnych
- jezeli laczna warto$¢ $wiadczen, sfinansowanych na podstawie umowy o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej, w ramach profili systemu zabezpieczenia wskazanych w
lit. a oraz w ramach profilu systemu zabezpieczenia anestezjologia i intensywna terapia
lub anestezjologia i1 intensywna terapia dla dzieci (jeden z poziomow referencyjnych),
wyniosta co najmniej 20 mln zt, za okres ostatniego pelnego roku kalendarzowego,
wedlug stanu na koniec lutego roku nastepnego, lub
3) udziela $wiadczen opieki zdrowotne;j:
a) w ramach profili systemu zabezpieczenia ortopedia i traumatologia narzadu ruchu lub
ortopedia i traumatologia narzadu ruchu dla dzieci, oraz
b) z zakresu rehabilitacji leczniczej, okreslonych w przepisach wydanych na podstawie
art. 31d ustawy, realizowanych w warunkach stacjonarnych
- jezeli taczna wartos¢ Swiadczen, sfinansowanych na podstawie umowy o udzielanie
swiadczen opieki zdrowotnej, w ramach profili systemu zabezpieczenia wskazanych w
lit. a, wyniosta co najmniej 13 mln zl, za okres ostatniego petnego roku kalendarzowego,
wedhug stanu na koniec lutego roku nastgpnego, lub
4) udziela $wiadczen opieki zdrowotne;:
a) w ramach profilu systemu zabezpieczenia reumatologia oraz
b) z zakresu rehabilitacji leczniczej, okreslonych w przepisach wydanych na podstawie
art. 31d ustawy, realizowanych w warunkach stacjonarnych
- jezeli laczna warto$¢ $wiadczen, sfinansowanych na podstawie umowy
o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, w ramach profili systemu zabezpieczenia
wskazanych w lit. a, wyniosta co najmniej 8 mln zl, za okres ostatniego pelnego roku
kalendarzowego, wedtug stanu na koniec lutego roku nastepnego.
6. Do poziomu szpitali onkologicznych lub pulmonologicznych, o ktérym mowa w
art. 951 ust. 2 pkt 4 ustawy:
1) w przypadku szpitali onkologicznych, kwalifikuje si¢ §wiadczeniodawce, ktory:
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a) udziela $wiadczen opieki zdrowotnej w ramach co najmniej szesciu profili systemu

zabezpieczenia sposrod wskazanych w art. 951 ust. 4 pkt 4 lit. a ustawy 1
jednoczesnie:

- udziela $wiadczen opieki zdrowotnej w co najmniej jednym z profili systemu
zabezpieczenia: ginekologia onkologiczna lub chirurgia onkologiczna lub
chirurgia onkologiczna dla dzieci oraz

- udziela $wiadczen opieki zdrowotnej w co najmniej jednym z profili systemu
zabezpieczenia: brachyterapia lub radioterapia lub terapia izotopowa, oraz

- udziela $wiadczen opieki zdrowotnej w co najmniej jednym z profili systemu
zabezpieczenia: chemioterapia hospitalizacja lub hematologia lub onkologia i
hematologia dziecigca lub onkologia kliniczna,

albo
b) udziela §wiadczen opieki zdrowotnej w ramach co najmniej trzech profili systemu
zabezpieczenia sposrdd wskazanych w art. 951 ust.4 pkt 4 lit.a ustawy

i jednoczes$nie:

- liczba profili systemu zabezpieczenia, w ramach ktorych udziela swiadczen opieki
zdrowotnej, sposrod profili systemu zabezpieczenia wskazanych w art. 951
ust. 4 pkt 4 lit. a ustawy, jest wigksza niz 50% ogolnej liczby profili systemu
zabezpieczenia, w ramach ktorych udziela $wiadczen opieki zdrowotnej,
sposrdd profili systemu zabezpieczenia okreslonych w art. 951 ust. 4 pkt 1-5
ustawy, lub

- taczna warto$¢ Swiadczen, sfinansowanych na podstawie umowy o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej, w ramach profili systemu zabezpieczenia
wskazanych w art. 951 ust.4 pkt 4 lit. a ustawy, wyniosta co najmniej
20 mln z1, za okres ostatniego petnego roku kalendarzowego, wedlug stanu na
koniec lutego roku nast¢pnego;

2) w przypadku szpitali pulmonologicznych, kwalifikuje si¢ $wiadczeniodawce, ktory udziela
swiadczen opieki zdrowotne;j:
a) w ramach co najmniej dwoch profili systemu zabezpieczenia sposréd wskazanych w
art. 951 ust. 4 pkt 4 lit. b ustawy i jednoczes$nie:

- liczba profili, w ramach ktérych udziela $wiadczen opieki zdrowotnej, sposrod
profili systemu zabezpieczenia wskazanych w art. 951 ust. 4 pkt 4 lit. b ustawy,
wynosi co najmniej 50% ogolnej liczby profili systemu zabezpieczenia, w
ramach ktorych udziela §wiadczen, sposrod profili systemu zabezpieczenia

wskazanych w art. 951 ust. 4 pkt 1-5 ustawy lub
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- taczna wartos¢ $wiadczen, sfinansowanych na podstawie umowy o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej, w ramach profili systemu zabezpieczenia
wskazanych w art. 951 ust.4 pkt 4 lit. b ustawy, wyniosla co najmniej
20 mln zl, za okres ostatniego pelnego roku kalendarzowego, wedlug stanu na

koniec lutego roku nastgpnego, lub

b) w ramach profili systemu zabezpieczenia choroby ptuc lub choroby ptuc dla dzieci i
jednoczesnie:

- profile te stanowig 100% ogolnej liczby profili systemu zabezpieczenia, w ramach
ktérych udziela §wiadczen, sposrod profili wskazanych w art. 951 ust. 4 pkt 1-5
ustawy oraz

- udzial wartosci $wiadczen zwigzanych z dlugoterminowym leczeniem gruzlicy
w cato$ci $§wiadczen, sfinansowanych na podstawie umowy o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej, w ramach tych profili, wynidst co najmniej 30%,
za okres ostatniego pelnego roku kalendarzowego, wedlug stanu na koniec
lutego roku nastepnego.

7. Do poziomu szpitali I stopnia, o ktorym mowa w art. 951 ust. 2 pkt 1 ustawy,
kwalifikuje si¢ §wiadczeniodawce, ktory:

1) udziela $wiadczen opieki zdrowotnej w ramach co najmniej dwoch profili systemu
zabezpieczenia sposrod wskazanych w art. 951 ust. 4 pkt 1 ustawy lub

2) udziela $wiadczen opieki zdrowotnej w ramach profilu systemu zabezpieczenia choroby
wewnetrzne 1 jednoczesnie:

a) jest jedynym $wiadczeniodawcg posiadajagcym umowe o udzielanie swiadczen opieki
zdrowotnej, w zakresie $wiadczen wykonywanych w ramach tego profilu, na
terenie danego powiatu lub

b) udzial wartosci §wiadczen w ramach tego profilu, sfinansowanych na podstawie
umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, wynidst co najmniej 50%
wartosci wszystkich §wiadczen sfinansowanych na podstawie tej umowy, za okres
ostatniego pelnego roku kalendarzowego, wedtug stanu na koniec lutego roku
nastepnego.

8. Odstepuje si¢ od wymogu udzielania §wiadczen opieki zdrowotnej w ramach profilu
systemu zabezpieczenia anestezjologia i intensywna terapia lub anestezjologia i intensywna
terapia dla dzieci (jeden z pozioméw referencyjnych) na podstawie umowy o udzielanie
swiadczen opieki zdrowotnej, ktérej okres trwania wynosi, co najmniej dwa lata

kalendarzowe, w przypadkach, o ktérych mowa w ust. 4 pkt 2 i ust. 5 pkt 4.
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§ 3. 1. Ustala si¢ dodatkowe profile systemu zabezpieczenia, w ramach ktoérych

swiadczeniodawca zakwalifikowany do danego poziomu systemu zabezpieczenia udziela

swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie leczenia szpitalnego, w trybie hospitalizacji,

okreslonym w przepisach wydanych na podstawie art. 31d ustawy, w przypadku:

1) $wiadczeniodawcy zakwalifikowanego do jednego z poziomoéw zabezpieczenia:

a) choroby zakazne,
b) choroby zakazne dla dzieci,
¢) toksykologia kliniczna,

d) toksykologia kliniczna dla dzieci;

2) $wiadczeniodawcy zakwalifikowanego do poziomu szpitali I stopnia, szpitali II stopnia lub

szpitali pediatrycznych — choroby ptuc lub choroby ptuc dla dzieci, jezeli taczna wartos¢
Swiadczen zwigzanych z dlugoterminowym leczeniem gruzlicy, sfinansowanych na
podstawie umowy o udzielanie $§wiadczen opieki zdrowotnej, wyniosta co najmniej
200 000 zt, za okres ostatniego petnego roku kalendarzowego, wedtug stanu na koniec

lutego roku nastgpnego;

3) $wiadczeniodawcy zakwalifikowanego do poziomu szpitali I stopnia, szpitali II stopnia lub

szpitali onkologicznych lub pulmonologicznych — profile systemu zabezpieczenia, w
ramach ktérych $wiadczeniodawca realizuje zadania polegajace na ksztalceniu
przeddyplomowym w zawodach medycznych, w powigzaniu z udzielaniem $wiadczen
zdrowotnych 1 promocja zdrowia, na podstawie umowy, o ktérej mowa w art. 89 ust. 4
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnos$ci leczniczej (Dz. U. z 2016 r. poz. 1638,
1948 1 2260);

4) $wiadczeniodawcy zakwalifikowanego do poziomu szpitali pediatrycznych:

S)

a) anestezjologia i intensywna terapia dla dorostych (jeden z poziomoéw referencyjnych),
jezeli realizuje $wiadczenia opieki zdrowotnej okreslone w lit. c,

b) chemioterapia hospitalizacja,

c) potoznictwo 1 ginekologia (jeden z poziomdéw referencyjnych), jezeli realizuje
swiadczenia w zakresie porodow;

Swiadczeniodawcy  zakwalifikowanego do poziomu szpitali onkologicznych

lub pulmonologicznych:

a) anestezjologia i intensywna terapia lub anestezjologia i intensywna terapia dla dzieci
(jeden z poziomow referencyjnych),

b) izba przyje¢ lub szpitalny oddziat ratunkowy,

c) wskazane w art. 951 ust. 4 pkt 1-3 1 5 ustawy,
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d) wskazane w art. 951 ust. 4 pkt 4 lit. a ustawy - w przypadku $wiadczeniodawcy
zakwalifikowanego zgodnie z § 2 ust. 6 pkt 2;

6) swiadczeniodawcy zakwalifikowanego do poziomu szpitali 11 stopnia:

a) chirurgia plastyczna,

b) chirurgia klatki piersiowej,

¢) chirurgia szczekowo-twarzowa,

d) neurochirurgia,

e) wskazane w art. 951 ust. 4 pkt 1 ustawy,

f) wskazane w art. 951 ust.4 pkt 2 ustawy — w przypadku $wiadczeniodawcy
zakwalifikowanego zgodnie z § 2 ust. 5 pkt 2-4,

g) wskazane w art. 951 ust. 4 pkt 4 lit. a ustawy;

h) reumatologia dla dzieci - w przypadku $wiadczeniodawcy zakwalifikowanego
zgodnie z § 2 ust. 5 pkt 4;

7) $wiadczeniodawcy zakwalifikowanego do poziomu szpitali I stopnia zgodnie z § 2 ust. 7
pkt 1:

a) anestezjologia i1 intensywna terapia lub anestezjologia i intensywna terapia dla dzieci
(jeden z poziomow referencyjnych),

b) kardiologia, jezeli spelnia wymagania leczenia inwazyjnego ostrych zespotow
wiencowych okreslone w przepisach wydanych na podstawie art. 31d ustawy,

c¢) neurologia, jezeli spetnia wymagania leczenia udaru moézgu okreslone w przepisach
wydanych na podstawie art. 31d ustawy,

d) ortopedia 1 traumatologia narzadu ruchu,

e) chirurgia dziecieca;

8) $wiadczeniodawca zakwalifikowany do poziomu szpitali I stopnia zgodnie z § 2 ust. 7 pkt
2 — neurologia, jezeli spetnia wymagania leczenia udaru mozgu okreslone w przepisach
wydanych na podstawie art. 31d ustawy;

9) $wiadczeniodawcy zakwalifikowanego do poziomu szpitali I stopnia, II stopnia lub szpitali
onkologicznych — endokrynologia, jezeli udzial wartosci §wiadczen sfinansowanych na
podstawie umowy o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej, w ramach tego profilu
wyniést co najmniej 25% wartosci tych $wiadczen sfinansowanych na terenie danego
wojewodztwa, za okres ostatniego pelnego roku kalendarzowego, wedtug stanu na koniec
lutego roku nastgpnego.

2. Ustala si¢ dodatkowe zakresy i1 rodzaje $§wiadczen opieki zdrowotnej, w ramach
ktorych $wiadczeniodawca zakwalifikowany do danego poziomu systemu zabezpieczenia

udziela $wiadczen opieki zdrowotnej, w przypadku:
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1) swiadczeniodawcy zakwalifikowanego do jednego z poziomdw zabezpieczenia:

a) chemioterapia leczenie jednego dnia,

b) objete kompleksowg opieka zdrowotng okreSlone w przepisach wydanych na
podstawie art. 31d ustawy lub art. 146 ust. 1 pkt 2 ustawy, jezeli wymagane w
miejscu realizacji tych §wiadczen profile systemu zabezpieczenia odpowiadaja jego
profilom systemu zabezpieczenia be¢dacym podstawag kwalifikacji lub jego
dodatkowym profilom systemu zabezpieczenia,

c) wskazane w art. 15 ust. 2 pkt 15 ustawy, realizowane: w ramach profili systemu
zabezpieczenia bedacych podstawa kwalifikacji lub dodatkowych profili systemu
zabezpieczenia, w ramach $wiadczen wymienionych w pkt7 oraz w ramach
poradni przyszpitalnych;

d) okreslone w art. 15 ust. 2 pkt 16 ustawy,

e) okreslone w art. 95m ust. 10 pkt 1 ustawy;

2) s$wiadczeniodawcy zakwalifikowanego do poziomu szpitali III stopnia, szpitali
pulmonologicznych, szpitali pediatrycznych lub szpitali ogélnopolskich — $wiadczenia
wysokospecjalistyczne, o ktérych mowa w art. 15 ust. 2 pkt 12 ustawy, w odniesieniu
do $wiadczen objetych umowa o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej;

3) $wiadczeniodawcy zakwalifikowanego do poziomu szpitali I stopnia, szpitali II stopnia,
szpitali III stopnia lub szpitali pediatrycznych — §wiadczenia nocnej 1 §wiatecznej opieki
zdrowotnej;

4) $wiadczeniodawcy zakwalifikowanego do poziomu szpitali III stopnia — $wiadczenia
opieki zdrowotnej okreslone w art. 95m ust. 10 pkt 2 ustawy;

5) swiadczeniodawcy zakwalifikowanego do poziomu szpitali I lub II stopnia — nefrologia,
jezeli w dniu ogtoszenia wykazu, o ktorym mowa w art. 2 ust. 4 ustawy z dnia 23 marca
2017 r. o zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkoéw
publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 844) posiada umowe o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej na $wiadczenia: hemodializa lub dializa otrzewnowa, o ktérych mowa
w przepisach wydanych na podstawie art. 31d ustawy z zakresu ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej;

6) $wiadczeniodawcy zakwalifikowanego do poziomu szpitali I stopnia, wraz ze wskazaniem
profili systemu zabezpieczenia bedacych podstawg kwalifikacji lub dodatkowych profili
systemu zabezpieczenia, udzielajacego $wiadczen opieki zdrowotnej w ramach profilu
chirurgia ogdlna — $wiadczenia opieki zdrowotnej mozliwe do realizacji w ramach tego
profilu oraz w ramach nastepujgcych profili systemu zabezpieczenia:

a) chirurgia klatki piersiowe;j,



b) chirurgia onkologiczna,
¢) chirurgia plastyczna,
d) chirurgia szczegkowo-twarzowa;

7) $wiadczeniodawcy zakwalifikowanego do poziomu szpitali I lub II stopnia, wraz ze
wskazaniem profili systemu zabezpieczenia bedacych podstawg kwalifikacji lub
dodatkowych profili systemu zabezpieczenia, udzielajgcego Swiadczen w ramach profilu
systemu zabezpieczenia:

a) choroby wewnetrzne — $wiadczenia opieki zdrowotnej mozliwe do realizacji w ramach
tego profilu oraz w ramach nast¢pujacych profili systemu zabezpieczenia:

- alergologia,

- angiologia,

- choroby ptuc,

- dermatologia i wenerologia,

- diabetologia,

- gastroenterologia,

- geriatria,

- kardiologia,

- nefrologia,

- neurologia,

- onkologia kliniczna,

- reumatologia,
b) pediatria — $wiadczenia opieki zdrowotnej mozliwe do realizacji w ramach tego profilu
oraz w ramach nastepujacych profili systemu zabezpieczenia:

- alergologia dla dzieci,

- audiologia i foniatria dla dzieci,

- choroby ptuc dla dzieci,

- dermatologia i wenerologia dla dzieci,

- diabetologia dla dzieci,

- endokrynologia dla dzieci,

- immunologia kliniczna dla dzieci,

- kardiologia dla dzieci,

- neurologia dla dzieci,

- reumatologia dla dzieci,

- toksykologia kliniczna dla dzieci,
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¢) chirurgia ogdlna - $wiadczenia opieki zdrowotnej mozliwe do realizacji w ramach tego
profilu oraz w ramach nastepujacych profili systemu zabezpieczenia:

- chirurgia naczyniowa, jezeli wartos¢ tych $wiadczen, udzielonych i
sprawozdanych przez $wiadczeniodawce w ramach tego profilu systemu
zabezpieczenia, w relacji do wartos$ci wszystkich $§wiadczen zrealizowanych w
ramach tego profilu systemu zabezpieczenia w okresie ostatniego pelnego roku
kalendarzowego, wedlug stanu na koniec lutego roku nastgpnego, wyniosta co
najmniej 80%,

- urologia, jezeli warto$¢ tych $wiadczen, udzielonych i sprawozdanych przez
swiadczeniodawce w ramach tego profilu systemu zabezpieczenia, w relacji do
warto$ci wszystkich $§wiadczen zrealizowanych w ramach tego profilu systemu
zabezpieczenia w okresie ostatniego pelnego roku kalendarzowego, wedlug

stanu na koniec lutego roku nastgpnego, wyniosta co najmniej 80%.

§ 4. 1. Swiadczeniodawca  udziela $wiadczen opieki zdrowotnej, w ramach
dodatkowych profili systemu zabezpieczenia, zakresOw lub rodzajow §wiadczen, o ktérych
mowa w § 3, jezeli w zakresie wskazanych dodatkowych profili systemu zabezpieczenia,
zakresow lub rodzajow $wiadczen:

1) do dnia ogloszenia wykazu, o ktorym mowa w art. 2 ust. 4 ustawy z dnia 23 marca
2017 r. o zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 844) posiada umowe o udzielanie
swiadczen opieki zdrowotnej, ktorej okres trwania wynosi co najmniej 2 ostatnie lata
kalendarzowe;

2) w terminie 7 dni od dnia wejScia w zycie niniejszego rozporzadzenia przekaze
dyrektorowi oddzialu wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia kopie
umowy, o ktorej mowa w art. 89 ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalno$ci leczniczej, ktorej okres trwania wynosi co najmniej dwa ostatnie lata
kalendarzowe, i ktora obowiazuje w dniu ogloszenia wykazu, o ktorym mowa w pkt 1
- Wodniesieniu do $wiadczeniodawcow 1 profili systemu zabezpieczenia
wymienionych w § 3 ust. 1 pkt 3.

2. Wymog dwoch ostatnich lat kalendarzowych, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1, nie
dotyczy $wiadczen:

1) wykonywanych w ramach profilu systemu zabezpieczenia anestezjologa i intensywna
terapia lub anestezjologia 1iintensywna terapia dla dzieci (jeden z poziomow

referencyjnych);
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2) wykonywanych w celu realizacji programow lekowych przystugujacych swiadczeniobiorcy
na podstawie art. 15 ust. 2 pkt 15 ustawy;
3) chemioterapia hospitalizacja i chemioterapia leczenie jednego dnia.

3. Wymdg posiadania umowy, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1, nie dotyczy $Swiadczen,
o ktorych mowa w § 3 ust. 2 pkt 1 lit. b i pkt 3.

4. Do okresu, o ktéorym mowa w ust. 1 pkt 1 zalicza si¢ okres obowigzywania umowy
poprzedniego $wiadczeniodawcy, w ktorego prawa i obowigzki wstapit §wiadczeniodawca
okreslony w ust. 1 na podstawie ustawy lub czynnos$ci prawnej, w tym umowy przeniesienia
praw i1 obowigzkdw wynikajacych zumowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej

w trybie, o ktorym mowa w art. 155 ust. 5 ustawy.

§ 5. Porady specjalistyczne odpowiadajace poszczegdlnym profilom systemu

zabezpieczenia okresla zatacznik do rozporzadzenia.

§ 6. Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem nastgpujacym po dniu ogloszenia.

MINISTER ZDROWIA
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Zalacznik do rozporzadzenia Ministra Zdrowia

Z dnia ... (poz. ....)

Porady specjalistyczne odpowiadajace poszczegélnym profilom systemu podstawowego

szpitalnego zabezpieczenia Swiadczen opieki zdrowotne;j

Lp. Profile Porady specjalistyczne
1 |alergologia porada specjal!styczna — aIergoIog!a, o
porada specjalistyczna — alergologia dla dzieci
2 |alergologia dla dzieci porada specjalistyczna — alergologia dla dzieci

anestezjologia i intensywna
terapia lub anestezjologia i
intensywna terapia (jeden z
poziomow referencyjnych)

porada specjalistyczna- leczenie bolu

angiologia

porada specjalistyczna — leczenie chordb naczyn

audiologia i foniatria

porada specjalistyczna — audiologia i foniatria

audiologia i foniatria dla dzieci

porada specjalistyczna — audiologia i foniatria

chirurgia dziecigca

porada specjalistyczna — chirurgia dziecigca,
porada specjalistyczna — chirurgia onkologiczna dla
dzieci,

porada specjalistyczna — gastroenterologia dla dzieci,
porada specjalistyczna — leczenie wad postawy u
dzieci 1 mtodziezy

porada specjalistyczna — ortopedia i traumatologia
narzadu ruchu dla dzieci,

porada specjalistyczna — preluksacja,

porada specjalistyczna — urologia dziecigca,

porada specjalistyczna — onkologia

chirurgia klatki piersiowej

porada specjalistyczna — chirurgia klatki piersiowej,
porada specjalistyczna — onkologia

chirurgia klatki piersiowej dla
dzieci

porada specjalistyczna — chirurgia klatki piersiowej

chirurgia naczyniowa (jeden
z poziomow referencyjnych)

porada specjalistyczna — leczenie chordb naczyn

10

chirurgia og6lna

porada specjalistyczna — chirurgia dziecigca,
porada specjalistyczna — chirurgia ogdlna,

porada specjalistyczna — chirurgia plastyczna,
porada specjalistyczna — chirurgia szczgkowo—
twarzowa,

porada specjalistyczna — proktologia,

porada specjalistyczna — leczenie bolu,

porada specjalistyczna — gastroenterologia,

porada specjalistyczna — gastroenterologia dla dzieci,
porada specjalistyczna — ortopedia i traumatologia
narzadu ruchu,

porada specjalistyczna — leczenie chordb naczyn,
porada specjalistyczna — chirurgia onkologiczna,
porada specjalistyczna — transplantologia
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porada specjalistyczna — toksykologia,
porada specjalistyczna — urologia,
porada specjalistyczna — onkologia

11

chirurgia onkologiczna

porada specjalistyczna — chirurgia onkologiczna,
porada specjalistyczna — chirurgia onkologiczna dla
dzieci,

porada specjalistyczna — onkologia,

porada specjalistyczna — proktologia

12

chirurgia onkologiczna dla dzieci

porada specjalistyczna — chirurgia onkologiczna dla
dzieci

13

chirurgia plastyczna

porada specjalistyczna — chirurgia plastyczna

14

chirurgia plastyczna dla dzieci

porada specjalistyczna — chirurgia plastyczna

15

chirurgia szczgkowo—twarzowa

porada specjalistyczna — chirurgia szczgkowo—
twarzowa
porada specjalistyczna — onkologia

16

chirurgia szczgkowo—twarzowa
dla dzieci

porada specjalistyczna — chirurgia szczgkowo—
twarzowa

17

choroby ptuc

porada specjalistyczna — gruzlica i choroby ptuc,
porada specjalistyczna — gruzlica i choroby ptuc dla
dzieci,

porada specjalistyczna — leczenie mukowiscydozy,
porada specjalistyczna — alergologia,

porada specjalistyczna — alergologia dla dzieci,
porada specjalistyczna — onkologia

18

choroby ptuc dla dzieci

porada specjalistyczna — gruzlica i choroby ptuc dla
dzieci,

porada specjalistyczna — leczenie mukowiscydozy,
porada specjalistyczna — alergologia dla dzieci

19

choroby wewnetrzne

porada specjalistyczna — alergologia,

porada specjalistyczna — choroby metaboliczne,
porada specjalistyczna — dermatologia i wenerologia,
porada specjalistyczna — diabetologia,

porada specjalistyczna — endokrynologia,

porada specjalistyczna — gastroenterologia,
porada specjalistyczna — gruzlica i choroby phuc,
porada specjalistyczna — leczenie chordb naczyn,
porada specjalistyczna — choroby zakazne,
porada specjalistyczna — hepatologia,

porada specjalistyczna — leczenie osteoporozy,
porada specjalistyczna — hematologia,

porada specjalistyczna — immunologia,

porada specjalistyczna — reumatologia,

porada specjalistyczna — geriatria,

porada specjalistyczna — neurologia,

porada specjalistyczna — nefrologia,

porada specjalistyczna — leczenie bolu,

porada specjalistyczna — leczenie mukowiscydozy,
porada specjalistyczna — kardiologia,

porada specjalistyczna — onkologia,
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porada specjalistyczna — proktologia,
porada specjalistyczna — toksykologia,
porada specjalistyczna — transplantologia

20

choroby zakazne

porada specjalistyczna — choroby zakazne,

porada specjalistyczna — choroby zakazne u dzieci,
porada specjalistyczna — hepatologia,

porada specjalistyczna - leczenie 0sob z AIDS lub
zakazonych HIV

21

choroby zakazne dla dzieci

porada specjalistyczna — choroby zakazne u dzieci

22

dermatologia i wenerologia

porada specjalistyczna — dermatologia i wenerologia

23

dermatologia i wenerologia dla
dzieci

porada specjalistyczna — dermatologia i wenerologia

porada specjalistyczna — diabetologia,

24 |diabetologia porada specjalistyczna — diabetologia dla dzieci,
porada specjalistyczna — choroby metaboliczne
porada specjalistyczna — diabetologia dla dzieci,

25 |diabetologia dla dzieci porada specjalistyczna — choroby metaboliczne,

porada specjalistyczna — endokrynologia dla dzieci

26

endokrynologia

porada specjalistyczna — endokrynologia,

porada specjalistyczna — endokrynologia dla dzieci,
porada specjalistyczna — choroby metaboliczne,
porada specjalistyczna — diabetologia,

porada specjalistyczna — diabetologia dla dzieci,
porada specjalistyczna — leczenie osteoporozy,
porada specjalistyczna — onkologia

27

endokrynologia dla dzieci

porada specjalistyczna — choroby metaboliczne,
porada specjalistyczna — diabetologia dla dzieci,
porada specjalistyczna — endokrynologia dla dzieci,
porada specjalistyczna — onkologia

28

gastroenterologia

porada specjalistyczna — gastroenterologia,

porada specjalistyczna — gastroenterologia dla dzieci,
porada specjalistyczna — proktologia,

porada specjalistyczna — hepatologia,

porada specjalistyczna — leczenie mukowiscydozy,
porada specjalistyczna — transplantologia,

porada specjalistyczna — onkologia

29

gastroenterologia dla dzieci

porada specjalistyczna — gastroenterologia dla dzieci,
porada specjalistyczna — proktologia,

porada specjalistyczna — hepatologia,

porada specjalistyczna — leczenie mukowiscydozy,
porada specjalistyczna — rzadkie wrodzone wady
metabolizmu u dzieci,

porada specjalistyczna — transplantologia,

porada specjalistyczna — onkologia

30

ginekologia onkologiczna

porada specjalistyczna — potoznictwo i ginekologia,
porada specjalistyczna — onkologia

31

geriatria

porada specjalistyczna — geriatria

32

hematologia

porada specjalistyczna — hematologia,
porada specjalistyczna — transplantologia,
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porada specjalistyczna — onkologia

33

immunologia kliniczna

porada specjalistyczna — immunologia,
porada specjalistyczna — transplantologia

34

immunologia kliniczna dla dzieci

porada specjalistyczna — immunologia

35

kardiochirurgia

porada specjalistyczna — kardiochirurgia,
porada specjalistyczna — transplantologia

36

kardiochirurgia dla dzieci

porada specjalistyczna — kardiochirurgia,
porada specjalistyczna — transplantologia

37

kardiologia

porada specjalistyczna — kardiologia,
porada specjalistyczna — transplantologia

38

kardiologia dla dzieci

porada specjalistyczna — kardiologia dziecieca

porada specjalistyczna — nefrologia,

39 |nefrologia porada specjalistyczna — nefrologia dla dzieci,
porada specjalistyczna — transplantologia
40 |nefrologia dla dzieci porada specjalistyczna — nefrologia dla dzieci

41

neonatologia (jeden z poziomow
referencyjnych)

porada specjalistyczna — neonatologia,
porada specjalistyczna — preluksacja

neonatologia (trzeci poziom
referencyjny)

porada specjalistyczna - logopedia

42

neurochirurgia

porada specjalistyczna — neurochirurgia,

porada specjalistyczna — neurochirurgia dla dzieci,
porada specjalistyczna — neurologia,

porada specjalistyczna — leczenie bolu

43

neurochirurgia dla dzieci

porada specjalistyczna — neurochirurgia dla dzieci,
porada specjalistyczna — leczenie bolu

porada specjalistyczna — geriatria,
porada specjalistyczna — leczenie bolu,

44 |neurologia L .
porada specjalistyczna — logopedia,
porada specjalistyczna — neurologia
porada specjalistyczna — leczenie bolu,

45 |neurologia dla dzieci porada specjalistyczna — logopedia,

porada specjalistyczna — neurologia dziecigca

porada specjalistyczna — okulistyka,

46 | okulistyka porada specjalistyczna — okulistyka dla dzieci,
porada specjalistyczna — leczenie zeza
47 | okulistyka dla dzieci porada specjalistyczna — okulistyka dla dzieci,

porada specjalistyczna — leczenie zeza

48

onkologia i hematologia
dziecieca

porada specjalistyczna — onkologia i hematologia
dziecigca,

porada specjalistyczna — transplantologia,

porada specjalistyczna — onkologia

49

onkologia kliniczna

porada specjalistyczna — hematologia,
porada specjalistyczna — leczenie bolu,
porada specjalistyczna — onkologia

50

ortopedia i traumatologia
narzadu ruchu

porada specjalistyczna — ortopedia i traumatologia
narzadu ruchu,

porada specjalistyczna — ortopedia i traumatologia
narzadu ruchu dla dzieci,

porada specjalistyczna — leczenie osteoporozy,
porada specjalistyczna — preluksacja,
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porada specjalistyczna — leczenie wad postawy u
dzieci i mtodziezy

o1

ortopedia i traumatologia
narzadu ruchu dla dzieci

porada specjalistyczna — ortopedia i traumatologia
narzadu ruchu dla dzieci,

porada specjalistyczna — preluksacja,

porada specjalistyczna — leczenie wad postawy u
dzieci i mlodziezy

52

otorynolaryngologia

porada specjalistyczna — audiologia i foniatria,
porada specjalistyczna — otolaryngologia,

porada specjalistyczna — otolaryngologia dziecigca,
porada specjalistyczna — logopedia,

porada specjalistyczna — onkologia

53

otorynolaryngologia dla dzieci

porada specjalistyczna — audiologia i foniatria,
porada specjalistyczna — otolaryngologia dziecigca,
porada specjalistyczna — logopedia,

porada specjalistyczna — onkologia

54

pediatria

porada specjalistyczna — alergologia dla dzieci,
porada specjalistyczna — audiologia i foniatria,
porada specjalistyczna — dermatologia i wenerologia,
porada specjalistyczna — diabetologia dla dzieci,
porada specjalistyczna — endokrynologia dla dzieci,
porada specjalistyczna — gastroenterologia dla dzieci,
porada specjalistyczna — choroby zakazne u dzieci,
porada specjalistyczna — gruzlica i choroby ptuc u
dzieci,

porada specjalistyczna — leczenia mukowiscydozy,
porada specjalistyczna — choroby metaboliczne,
porada specjalistyczna — ginekologia dla dziewczat
porada specjalistyczna — immunologia,

porada specjalistyczna — kardiologia dziecieca,
porada specjalistyczna — neonatologia,

porada specjalistyczna — neurologia dziecieca,
porada specjalistyczna — onkologia i hematologia
dziecigca,

porada specjalistyczna — rzadkie wrodzone wady
metabolizmu u dzieci,

porada specjalistyczna — nefrologia dla dzieci,
porada specjalistyczna — reumatologia dla dzieci,
porada specjalistyczna — toksykologia

55

potoznictwo i ginekologia
(pierwszy i drugi poziom
referencyjny)

porada specjalistyczna — potoznictwo i ginekologia,
porada specjalistyczna — ginekologia dla dziewczat,
porada specjalistyczna — leczenie osteoporozy,
porada specjalistyczna — endokrynologia,

porada specjalistyczna — endokrynologia dla dzieci
porada specjalistyczna — onkologia
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56

potoznictwo i1 ginekologia (trzeci
poziom referencyjny)

porada specjalistyczna — potoznictwo i ginekologia,
porada specjalistyczna — ginekologia dla dziewczat,
porada specjalistyczna — leczenie osteoporozy,
porada specjalistyczna — endokrynologia,

porada specjalistyczna — endokrynologia dla dzieci,
porada specjalistyczna — diabetologia,

porada specjalistyczna — kardiologia,

porada specjalistyczna — onkologia

57

reumatologia

porada specjalistyczna — reumatologia,

porada specjalistyczna — reumatologia dla dzieci,
porada specjalistyczna — leczenie osteoporozy,
porada specjalistyczna — leczenie bolu

58

reumatologia dla dzieci

porada specjalistyczna — reumatologia dla dzieci

59

toksykologia kliniczna

porada specjalistyczna — toksykologia

60

toksykologia kliniczna dla dzieci

porada specjalistyczna — toksykologia

61

transplantologia kliniczna

porada specjalistyczna — transplantologia,
porada specjalistyczna — onkologia

62

transplantologia kliniczna dla
dzieci

porada specjalistyczna — transplantologia
porada specjalistyczna — onkologia

63

urologia

porada specjalistyczna — urologia,
porada specjalistyczna — onkologia

64

urologia dla dzieci

porada specjalistyczna — urologia dziecigca,
porada specjalistyczna — onkologia

65

brachyterapia, radioterapia,
terapia izotopowa

porady specjalistyczne wskazane w niniejszym
zataczniku do profili zachowawczych

66

chemioterapia hospitalizacja

porady specjalistyczne wskazane w niniejszym
zalaczniku do profili zachowawczych oraz porady
specjalistyczne wskazane w pkt: 6, 10, 11, 12, 30, 52,
53, 61-64 niniejszego zalgcznika

67

profile wymienione
w pkt 1-64 niniejszego
zalgcznika

porada specjalistyczna — genetyka
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UZASADNIENIE

Projektowane rozporzadzenie, przewidziane do wydania zgodnie z upowaznieniem zawartym
w art. 95m ust. 12 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotne;j
finansowanych ze §rodkow publicznych (Dz. U. z 2016 r. poz. 1793, z pézn. zm.), zwanej
dalej ,,ustawg”, okresla

1) szczegotowe kryteria kwalifikacji $wiadczeniodawcow do poszczegdlnych
pozioméw systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia swiadczen opieki
zdrowotnej, zwanego dalej ,,systemem zabezpieczenia”;

2) dodatkowe profile systemu zabezpieczenia, zakresy i rodzaje $wiadczen, w
ramach ktérych $wiadczeniodawcy zakwalifikowani do poszczegoélnych
poziomdéw systemu zabezpieczenia moga udziela¢ §wiadczen opieki zdrowotnej
w ramach danego poziomu, o ktorych mowa w art. 95m ust. 11 ustawy;

3) dodatkowe kryteria, po spetnieniu ktorych $wiadczeniodawcy moga udzielaé
$wiadczen w ramach dodatkowych profili systemu zabezpieczenia, zakresow
i rodzajow $wiadczen, o ktérych mowa w pkt 2;

4) przyporzadkowanie porad specjalistycznych do poszczegélnych profili systemu
zabezpieczenia, o ktorych mowa w art. 95m ust. 10 pkt 1 lit. a ustawy.

W § 2 okreslono szczegotowe kryteria kwalifikacji $wiadczeniodawcow do poszczegdlnych
poziomoéw systemu zabezpieczenia, przy czym nalezy pamigta¢, ze kwalifikacja taka
uzalezniona jest co do zasady od spelienia kryteriow kwalifikacji okreslonych w samej
ustawie.
W ust. 1 zawarto regule, zgodnie z ktorg kwalifikacja $wiadczeniodawcow do
poszczegbélnych poziomdéw systemu zabezpieczenia nastgpowaé bedzie w kolejnosci
okreslonej w ust. 2-7.
Do poziomu szpitali pediatrycznych zostang zakwalifikowane szpitale udzielajagce Swiadczen
w ramach co najmniej 3 profili systemu zabezpieczenia dla dzieci, w przypadku ktorych
liczba profili, w ramach ktérych udzielaja §wiadczen, sposrdd profili dziecigcych, jest
wieksza niz 75 % ogolnej liczby profili, w ramach ktorych udzielaja swiadczen, sposrod
profili definiujacych poziomy 1-5.
Do poziomu szpitali III stopnia zostang zakwalifikowane szpitale:

1) udzielajace §wiadczen w ramach co najmniej o$miu profili systemu zabezpieczenia

nalezagcych do poziomoéw 1-3, w tym co najmniej trzech profili nalezacych do

trzeciego poziomu;
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2) w ramach co najmniej dwoch profili systemu zabezpieczenia okreslonych dla trzeciego
poziomu oraz co najmniej dwoch profili okreslonych dla pierwszego lub drugiego
poziomu, ktére maja trzeci poziom referencyjny;

3) udzielajace $wiadczen w ramach profili systemu zabezpieczenia choroby zakazne lub
choroby zakazne dla dzieci, pod warunkiem, Ze profile te stanowig co najmniej 50%
wszystkich realizowanych profili systemu zabezpieczenia.

W przypadkach okreslonych w pkt 2-3, zgodnie z art. 95m ust. 7 ustawy ustalono mniejsza
niz 3 liczbe profili systemu zabezpieczenia kwalifikujacych dla tego poziomu, ustalajac
jednoczesnie dodatkowe warunki wynikajace z art. 95m ust. 8 ustawy. Jednocze$nie w
przypadku okreslonym w pkt 3, zgodnie z art. 95m ust. 9 ustawy, odstgpiono od wymogu
udzielania §wiadczen w ramach profilu anestezjologia i intensywna terapia lub anestezjologia
i intensywna terapia dla dzieci. Uzasadnione to jest koniecznos$ciag zapewnienia
odpowiedniego dostepu do $wiadczen opieki zdrowotnej w przedmiotowych zakresach.

Do poziomu szpitali II stopnia zostang zakwalifikowane szpitale, ktore:

1) udzielajg $§wiadczen w ramach co najmniej 6 profili systemu zabezpieczenia wskazanych
dla pierwszego i drugiego poziomu, w tym co najmniej 3 profili nalezgcych do
drugiego poziomu;

2) udzielaja swiadczen z zakresu chirurgii plastycznej i chirurgii ogdlnej oraz $wiadczen
rehabilitacji leczniczej w warunkach stacjonarnych, a tgczna warto$¢ rozliczonych
swiadczen w ramach chirurgii plastycznej 1 chirurgii ogo6lnej oraz w ramach
anestezjologii 1 intensywnej terapii w ciggu ostatniego pelnego roku kalendarzowego
wynosi co najmniej 20 mln zt — §wiadczenia te, w okres$lonej wartosci, w polaczeniu
ze $wiadczeniami z zakresu anestezjologii i1 intensywnej terapii, stanowia ceche
charakterystyczng istotnych, z punktu widzenia zabezpieczenia swiadczen, osrodkow
oparzeniowych w Polsce;

3) udzielaja $wiadczen z zakresu ortopedii i traumatologii narzadu ruchu lub ortopedii i
traumatologii narzadu ruchu dla dzieci oraz §wiadczen rehabilitacji leczniczej w
warunkach stacjonarnych, a taczna warto$¢ rozliczonych $wiadczen z zakresu
ortopedii 1 traumatologii narzadu ruchu lub ortopedii 1 traumatologii narzadu ruchu dla
dzieci w ciagu ostatniego pelnego roku kalendarzowego wynosi co najmniej 13 min zt
- $wiadczenia te, w okres$lonej wartosci, w potaczeniu ze $wiadczeniami z zakresu
anestezjologii 1 intensywnej terapii, stanowig ceche charakterystyczng istotnych, z
punktu widzenia zabezpieczenia $wiadczen, os$rodkow ortopedii 1 traumatologii

narzadu ruchu w Polsce;
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4) udzielaja $wiadczen z zakresu reumatologii oraz Swiadczen rehabilitacji leczniczej w
warunkach stacjonarnych, a taczna warto$¢ rozliczonych $wiadczen z zakresu
reumatologii w ciggu ostatniego petnego roku kalendarzowego wynosi co najmniej 8
mln zt - $§wiadczenia te, w okreslonej warto$ci, stanowig ceche charakterystyczng
istotnych, z punktu widzenia zabezpieczenia $wiadczen, osrodkow udzielajacych
swiadczen w zakresie reumatologii w Polsce.

W przypadkach okreslonych w pkt 2-4, zgodnie z art. 95m ust. 7 ustawy, ustalono mniejszg
niz 3 liczbg profili systemu zabezpieczenia drugiego poziomu kwalifikujacych dla tego
poziomu, ustalajgc jednoczesnie dodatkowe warunki wynikajgce z art. 95m ust. 8 ustawy.
Jednoczesnie w przypadku okreslonym w pkt 4, zgodnie z art. 95m ust. 9 ustawy odstgpiono
od wymogu udzielania $wiadczen w ramach profilu anestezjologia i intensywna terapia lub
anestezjologia 1 intensywna terapia dla dzieci (jeden z pozioméw referencyjnych).
Uzasadnione to jest koniecznos$cig zapewnienia odpowiedniego dostepu do §wiadczen opieki
zdrowotnej w przedmiotowych zakresach.

Do poziomu szpitali onkologicznych zostang zakwalifikowane szpitale:

1) udzielajace $wiadczen w ramach co najmniej 6 profili systemu zabezpieczenia
definiujacych poziom szpitali onkologicznych i jednocze$nie udzielajace Swiadczen w
ramach co najmniej jednego z profili: ginekologia onkologiczna lub chirurgia
onkologiczna lub chirurgia onkologiczna dla dzieci oraz co najmniej jednego z profili:
brachyterapia lub radioterapia lub terapia izotopowa, oraz co najmniej jednego z
profili: chemioterapia hospitalizacja lub hematologia lub onkologia i hematologia
dziecigca lub onkologia kliniczna;

2) udzielajace $wiadczen w ramach co najmniej 3 profili Systemu zabezpieczenia
definiujacych poziom szpitali onkologicznych, w przypadku ktoérych liczba profili, w
ramach ktorych udzielajg Swiadczen, sposrdd profili nalezacych do poziomu szpitali
onkologicznych, jest wigksza niz 50 % ogolnej liczby profili, w ramach ktérych
udzielajg $§wiadczen, sposrdd profili definiujacych poziomy 1-5 lub taczna wartos¢
rozliczonych $wiadczen w ramach tych profili w ciggu ostatniego petnego roku
wynosi co najmniej 20 min zi.

Do poziomu szpitali pulmonologicznych zostang zakwalifikowane szpitale:

1) udzielajace $wiadczen w ramach co najmniej 2 profili systemu zabezpieczenia
wskazanych dla tego poziomu, w przypadku ktorych liczba profili, w ramach ktérych
udzielaja  $wiadczen, sposrod profili nalezacych do poziomu szpitali
pulmonologicznych, jest wigksza niz 50% ogoélnej liczby profili, w ramach ktorych

udzielaja $wiadczen, sposrdd profili definiujacych poziomy 1-5 lub taczna warto$é
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rozliczonych $wiadczen w ramach tych profili w ciggu ostatniego petnego roku
wynosi co najmniej 20 min zt;

2) udzielajace $wiadczen w ramach profilu choroby ptuc (lub choroby ptuc dla dzieci) z
istotnym udziatem $wiadczen zwigzanych z dhugoterminowym leczeniem gruzlicy -
wskazana charakterystyka struktury udzielanych §wiadczen stanowi ceche
charakterystyczng istotnych, z punktu widzenia zabezpieczenia $wiadczen, osrodkow
udzielajacych $wiadczen w zakresie leczenia gruzlicy.

W drugim przypadku, zgodnie z art. 95m ust. 7 ustawy, ustalono mniejsza niz 2 liczbe profili
systemu zabezpieczenia kwalifikujagcych dla tego poziomu, ustalajgc jednoczesnie dodatkowe
warunki wynikajace z art. 95m ust. 8 ustawy. Uzasadnione to jest konieczno$cig
zapewnienia odpowiedniego dostgpu do $wiadczen opieki zdrowotnej, w szczegdlnosci
zwigzanych z leczeniem gruzlicy.

Do poziomu szpitali I stopnia zostang zakwalifikowane szpitale udzielajace $wiadczen:

1) w ramach co najmniej 2 profili systemu zabezpieczenia definiujacych ten poziom lub;

2) w ramach profilu choroby wewng¢trzne, jezeli jest to jedyny szpital udzielajacy
swiadczen z tego zakresu w danym powiecie lub w przypadku jezeli choroby
wewnetrzne stanowig ponad 50% warto$ci udzielanych $wiadczen.

W przypadkach okreslonych w pkt 2, zgodnie z art. 95m ust. 7 ustawy ustalono mniejsza niz
2 liczbg profili 1 poziomu kwalifikujacych dla tego poziomu, ustalajac jednoczes$nie
dodatkowe warunki wynikajace z art. 95m ust. 8 ustawy. Uzasadnione to jest konieczno$cia
zapewnienia odpowiedniego dostepu do $wiadczen opieki zdrowotnej] w przedmiotowych

zakresach.

W § 3 okreslono dodatkowe profile systemu zabezpieczenia, zakresy i rodzaje §wiadczen w
ramach ktorych $§wiadczeniodawcy zakwalifikowani do danego poziomu systemu
zabezpieczenia bgda mogli udziela¢ S§wiadczen opieki zdrowotnej. Punktem wyjscia dla
rozwigzan w tym zakresie sg przepisy ustawy, ktéra upowaznita ministra wtasciwego do
spraw zdrowia (art. 95m ust. 12 ustawy), w celu zagwarantowania kompleksowos$ci i
ciaglosci opieki zdrowotnej, do okreSlenia na podstawie (niniejszego) rozporzadzenia, w
zakresie poszczegélnych pozioméw systemu zabezpieczenia, dodatkowych profili oraz
dodatkowych zakresow lub rodzajow s$wiadczen, w ramach ktérych beda realizowane
$wiadczenia zdrowotne objete systemu zabezpieczenia. Wskazane w § 3 $wiadczenia
stanowig dodatkowy wazny element sktadajacy si¢ na kompleksowo$¢ udzielanych §wiadczen

opieki zdrowotnej w ramach systemu zabezpieczenia.



—-22 -
W § 4 projektowanego rozporzadzenia okreslono warunki, po spetlieniu ktorych
swiadczeniodawca bedzie udziela¢ dodatkowych §wiadczen, zgodnie z przepisami § 3.
Wprowadzono tu warunek analogiczny do tego, ktory dotyczy profili kwalifikujacych, tj.
swiadczeniodawca bedzie udziela¢ §wiadczen w ramach dodatkowych profili lub rodzajow
swiadczen, o ile sg one objete umowa o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej, ktorej okres
obowigzywania, w dniu ogloszenia wykazu, wynosi co najmniej 2 ostatnie lata kalendarzowe.
Ponadto konieczne jest spetnianie w odniesieniu do wszystkich dodatkowych profili i
rodzajow $wiadczen wymagan okreslonych w przepisach wydanych na podstawie art. 31d

ustawy. Od ww. zasady wprowadzono nast¢pujgce odstepstwa:

- w odniesieniu do §wiadczen z zakresu anestezjologii i intensywne;j terapii lub anestezjologii
i intensywnej terapii dla dzieci, §wiadczen wykonywanych w celu realizacji programow
lekowych oraz $wiadczen z zakresu: chemioterapia hospitalizacja i chemioterapia leczenie
jednego dnia, zrezygnowano z wymogu dotyczacego okreslonego okresu trwania umowy,

- w odniesieniu do $wiadczen objetych kompleksowa opieka zdrowotng oraz $wiadczen
nocnej 1 $wigtecznej opieki zdrowotnej zrezygnowano w ogdle z wymogu posiadania

wczesniejszej umowy obejmujacej wykonywanie takich $wiadczen.

W zalgczniku do rozporzadzenia okre$lono przyporzadkowanie porad specjalistycznych do
poszczegolnych profili systemu zabezpieczenia. Co do zasady przyjeto zalozenie, ze
wymagania dotyczace lekarzy specjalistow okre§lone w przepisach wykonawczych wydanych
na podstawie art. 31d ustawy, dotyczacych ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, w
odniesieniu do porad specjalistycznych powinny korespondowa¢ z odpowiednim profilem w
ramach opieki szpitalnej. Np. okreslenie dla porady specjalistycznej w proktologii, wsrod
wymagan dotyczacych lekarzy, specjalisty w dziedzinie chirurgii ogdlnej, przyporzadkowuje te
porade m.in. do profilu chirurgia ogdlna. Przyjete rozwigzanie powinno si¢ przyczyni¢ do

wieksze] koordynacji udzielanych swiadczen.

Proponuje si¢ wejscie w zycie projektowanych regulacji z dniem nastepujacym po dniu
ogloszenia ze wzglgdu na konieczno$¢ zapewnienia jego obowigzywania z jak najwigkszym
wyprzedzeniem w stosunku do daty ogloszenia pierwszych wykazéw  szpitali
zakwalifikowanych do systemu zabezpieczenia. Takiemu rozwigzaniu nie sprzeciwia si¢
charakter norm zawartych w tym projekcie, ktdre nie ingeruja w prawa i obowigzki obywateli

ani podmiotow gospodarczych.

Kwestie regulowane w projektowanym rozporzadzeniu nie sg objete prawem Unii

Europejskiej. Projekt nie wymaga przedstawienia organom i instytucjom Unii Europejskiej.
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Projektowana regulacja nie zawiera przepisow technicznych w rozumieniu rozporzadzenia
Rady Ministréw z dnia 23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu funkcjonowania krajowego
systemu notyfikacji norm i aktow prawnych (Dz. U. poz. 2039, z pdzn. zm.). W zwiazku z

tym nie podlega notyfikacji.

Jednoczes$nie nalezy wskaza¢, ze nie ma mozliwosci podjecia alternatywnych w stosunku do

projektowanego rozporzadzenia srodkoOw umozliwiajacych osiggni¢cie zamierzonego celu.

Przewidywany wptyw projektowanego rozporzadzenia na dziatalno$¢ mikroprzedsigbiorcow,

matych i §rednich przedsigbiorcéw

Projektowane przepisy nie bedg miaty wptywu na dziatalno$¢ mikroprzedsigbiorcow.
Wprowadzony na mocy ustawy z dnia 23 marca 2017 r. o zmianie ustawy o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z 2017 r., poz. 844) system
podstawowego szpitalnego zabezpieczenia §wiadczen opieki zdrowotnej zapewni znacznej
czgsci podmiotéw leczniczych, w trym podmiotéw nalezacych do grupy matych i $rednich
przedsiebiorcow, wigkszg stabilno$¢ finansowa, z uwagi na to, iz $wiadczeniodawcy
zakwalifikowani do systemu zabezpieczenia uzyskajg pewnos$¢ zawarcia umoéw o udzielanie
swiadczen opieki zdrowotnej z Narodowym Funduszem Zdrowia. Tym samym w przypadku
tych podmiotéw wyeliminowany zostanie element niepewnosci co do Zrddla finansowania
dziatalno$ci, ktory istnieje w przypadku konkursowego trybu zawierania takich uméow.
Nalezy jednak zaznaczy¢, ze do systemu zabezpieczenia wejda wszystkie podmioty
o kluczowym znaczeniu dla bezpieczenstwa zdrowotnego obywateli, ktore zostaty uprzednio
wylonione w drodze postgpowan konkursowych. Ponadto nalezy podkresli¢, ze przy
kwalifikacji do systemu zabezpieczenia nie odgrywa roli forma prawna ani struktura
wlasnosci podmiotéw leczniczych.

Nalezy réwniez mie¢ na uwadze, ze system zabezpieczenia nie obejmie catoSci opieki
szpitalnej Rownolegle zachowany zostanie rowniez obecny tryb zawierania umow o
udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, na zasadzie konkurséw ofert lub rokowan.
Niezakwalifikowanie danego podmiotu do systemu zabezpieczenia nie oznacza wigc, ze
zostanie on pozbawiony mozliwo$ci udzielania §wiadczen w ramach kontraktu z Narodowym
Funduszem Zdrowia. Dyrektor danego oddziatu wojewodzkiego Funduszu bedzie w dalszym
ciggu oglaszal postepowania w sprawie zawarcia umow o udzielanie §wiadczen opieki
zdrowotnej, w tym na udzielanie $wiadczen z zakresu leczenia szpitalnego, w zakresie
ktorych potrzeby zdrowotne na terenie danego wojewodztwa nie bedg mogly by¢ wilasciwie

zaspokojone w ramach systemu zabezpieczenia.



