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W odpowiedzi na pismo znak RzPP-ZIP-4110-23-2/MB/12, z dnia 24 pazdziernika br,
w sprawie sposobu finansowania swiadczen w zakresie radioterapii i chemioterapii, uprzejmie
przekazuje ponizsze wyjasnienie.

Przede wszystkim nalezy zwrécié uwage, 7ze zgodnie z artykulem 358 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej firansowanych ze $rodkéw publicznych
(Dz. U. 2008 r. Nr 164, poz. 1027 z pézn. zm.) ,Swiadczeniobiorca ma prawe do leczenia
szpitalnego (...) jezeli cel leczenia nie maze byé osiqgniety przez leczenie ambulatoryjne”,

Oznacza to, ze w przypadku pacjentéw, ktérzy mogliby byé EeczeniA ambulatoryjne,
niezasadnym jest ich hospitalizowanie, kitre dodatkowo skutkuje finansowaniem ze $rodkéw
publicznych niezasadnych pobytdw w szpitalu.

W zwiazku powyzszym, w odniesieniu do tej grupy pacjentdéw, $wiadczeniodawcy majac
na wzgledzie dobro polskiego dziecka, o ktorym mowa w wystapieniu Pani Rzecznik, nie
powinni prowadzié terapil w trybie stacjonarnym, lecz ambulatoryjnie, tak jak jest to realizowane
w innych krajach europejskich.

Obowigzujacy  system tozliczania umozliwia sfinansowanie leczenia metodami
chemioterapii/radioterapii w trybie ambulatoryjnym, o kidérym mowa w pismie Pani Rzecznik.

Nalezy tez zwr6ci¢ uwage, ze niezasadne hospitalizacije z pewnosécia przekladaja sie na

powstanie tzw. ,nadwykonan”, a takze ograniczajg dostep do $wiadczen dla pozostatych
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pacjentéw, o czym $wiadcza listy oczekujacych na udzielenie $wiadczenia.

Odnoszac si¢ do podanego przykladu leczenia w szpitalu psychiatrvcznym oséb
z zaburzeniami psychicznymi, w stosunku do ktérych artykut 14 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r,
o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z 2011 . Nr 321, poz. 1375 z pdin. zm.), przewiduje
mozliwos¢ uzyskania zgody ordynatora na okresowe przebywanie poza. szpitalem bez
wypisywania jei z zakladu, zauwazyé trzeba, 7ze wynika to ze specyfiki leczenia
psychiatrycznego, ktére rézni sie istotnie od leczenia chordb somatycznych.
W przypadku oséb z zaburzeniami psychiczoymi pobyt chorego w $rodowisku zamieszkania,
w ramach przepustek ze szpitala, stanowi forme terapii. Nie mozna zatem bezposrednio przenosié
rozwiazan stosowanych w lecznictwie psychiatrycznym do innych rodzaiéw $wiadczen.

Podsumowujac, stwierdzi¢ trzeba, Ze rozwiazanie przedstawionego problemu jest proste
i sprowadza si¢ do dobrania przez $wiadczeniodawce wlasciwego sposobu terapii do stanu
zdrowia dziecka. Pozwoli to na unikniecie przez dzieci zbednego stresu zwigzanego z pobytem
w sépitalu, a ze strony piatnika ograniczy wydatkowanie Srodkdw finansowych, ktére beda mogty

by¢ przeznaczone na generowane przez swiadczeniodaweow nadwykonania.
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