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W zwiazku z pismem Pani Rzecznik z dnia 24 listopada 2010 r. (znak: Rzep-ZPR-077-33-
4/MS/MBC/10), zawierajacym prosb¢ o przekazanie informacji w sprawie podejmowanych
przez Ministerstwo Zdrowia dzialan majacych na celu poprawe sytuacji pacjentdw

z zaburzeniami psychicznymi, uprzejmie wyjasniam co nastepuje.

W trosce o zapewnienie wiasciwej opieki zdrowotnej osobom wykazujacym zaburzenia
psychiczne, jak rowniez dazac do zwigkszenia dostepu do $wiadczen gwarantowanych w tym
zakresie, w Departamencie Zdrowia Publicznego MZ prowadzone sg prace, ktorych celem
Jest rozszerzenie katalogu $wiadczen gwarantowanych okreslonych rozporzqdzemem Ministra

Zdrowia z dnia 30 sierpnia 2009 r. w sprawie Swiadczern gwarantowanych z zakresu opieki

psychiatrycznej i leczenia uzaleznien (Dz. U. Nr 140, poz. 1146 z pdin. zm.) o nowe

Swiadczenia:

1. leczenie elektrowstrzasami chorych z zaburzeniami psychicznymi (EW) ze wskazan

zyciowych w warunkach stacjonarnych psychiatrycznych,

2. $wiadczenia dzienne rehabilitacyjne dla dzieci i mlodziezy z calo$ciowymi

zaburzeniami rozwojowymi.

W opinii Ministerstwa Zdrowia, wlasciwe postepowanie terapeutyczne w okreslonych
zaburzeniach wymaga wprowadzenia leczenia elektrowstrzqsami (EW), ktoére wyznacza
najwyzsze standardy w lecznictwie psychiatrycznym, i ktére moze by¢ leczeniem ratujacym
zycie chorego. Stosowanie EW zmniejsza ogolne koszty leczenia oraz ryzyko przewleklosci
choroby. Poniewaz w chwili obecnej, leczenie EW nie jest traktowane jako osobno

tfinansowane $wiadczenie zdrowotne, wielu chorych, ktorzy takie leczenie powinni otrzymac,



nie jest leczonych EW ze wzgledu na ograniczenia finansowe placowek psychiatrycznej
opieki zdrowotnej. Poprzez wprowadzenie leczenia EW jako osobnej procedury
terapeutycznej, swiadczeniodawca wychodzi naprzeciw wymaganiom nowoczesnej wiedzy
medycznej, ktéora  wskazuje jednoznacznie na leczenie EW  jako metode

z wyboru leczenia okreslonej grupy chorych.

Jednoczednie pragne poinformowaé, iz stosownie do obowigzujacych przepisow, kazda
propozycja dokonania zmiany poziomu, sposobu finansowania lub warunkéw realizacji
$wiadczenia gwarantowanego, jak rowniez zakwalifikowanie danego $wiadczenia jako
$wiadczenia gwarantowanego, wymaga uzyskania pozytywnej rekomendacji Prezesa Agencji
Oceny Technologii Medycznych. Dziatajac zgodnie z art. 31¢ ustawy z dnia 27 sierpnia 2004
r. 0 Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych (Dz. U. Nr 164,
poz. 1027 z pdézn. zm.), w dniu 22 listopada 2010 r., zwrécitem si¢ do Prezesa AOTM
Z uprzejma prosba o przyg;)towanie rekomendacji dla przedmiotowych $wiadczen tj. leczenia
elektrowstrzasami oraz $wiadczen dziennych rehabilitacyjnych dla dzieci i mlodziezy

z calo$ciowymi zaburzeniami rozwojowymi.

Jesli chodzi o terapi¢ o0s6b chorych psychicznie, przebywajacych w szpitalach
psychiatrycznych, u ktorych wystepuja choroby somatyczne, kwestia ta, na wniosek
Departamentu Zdrowia Publicznego, stala si¢ tematem roboczego spotkania w potowie
2010 r. u Pana Adama Fronczaka, Podsekretarza Stanu w MZ, z Panem Maciejem Dworskim,
Wiceprezesem Narodowego Funduszu Zdrowia. W spotkaniu tym wzieli ponadto udziat
profesorowie: Aleksander Araszkiewicz, Owczesny Prezes Polskiego Towarzystwa
Psychiatrycznego i Marek Jarema, Konsultant Krajowy w dziedzinie Psychiatrii. W opinii
NFZ-u lekarze psychiatrzy nie raportowali w sposéb prawidlowy przypadkow
»somatycznych”, co powodowalo niedostateczng ich wycene. W nastepstwie ustalen
roboczych doprowadzono do szkolenia lekarzy psychiatrow przez Fundusz w zakresie
wlasciwego raportowania. Ocena wynikow bedzie mozliwa dopiero po [ kwartale 2011 toku,
ale nalezy si¢ spodziewa¢ polepszenia sytuacji chorych psychicznie z chorobami
somatycznymi leczonych w szpitalach psychiatrycznych.

Odnoszac si¢ do kwestii podejmowanych dzialan w zakresie finansowania $wiadczen
z zakresu opieki psychiatrycznej 1 leczenia uzaleznien, uprzejmie informuje, iz w pismach
z dnia 27 lipca, 22 pazdziernika oraz 26 listopada 2010 r., wystapitem do Pana Jacka
Paszkiewicza, Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z prosbg o interwencje w sprawie

zapewnienia wlasciwego, wynikajacego z ustawy, zabezpieczenia oraz realizowania



swiadczen gwarantowanych, jednolitego stosowania przepisow ww. rozporzadzenia przez
wszystkie oddziaty NFZ, jak réwniez rozwazenia mozliwosci zmiany sposobu finansowania
tych $wiadczen. W prowadzonej z Funduszem korespondencji, Departament Zdrowia
Publicznego MZ wielokrotnie wyrazal obawy w zwiazku z sygnalami $wiadczacymi
0 narastajagcym problemie braku mozliwosci prowadzenia kompleksowej opieki
psychiatrycznej w sytuacji tak niskich naktadéw finansowych przeznaczonych na realizacje

swiadczen psychiatrycznych.

Majac swiadomos¢, iz zapewnienie rehabilitacji zdrowotnej oraz skutecznej terapii pacjentom
z diagnozg psychiatryczng jest wyzwaniem nie tylko dla Ministra Zdrowia ale réwniez
Funduszu jako dysponenta srodkéw przeznaczonych na finansowanie $wiadczen
zdrowotnych, pragne zapewni¢, iz Ministerstwo Zdrowia doklada wszelkich staran aby
uzyska¢ wsparcie ze strony NFZ umozliwiajace wprowadzenie zmian systemowych majacych

na celu poprawg jakosci i dostepnosci do $wiadczen z zakresu opieki psychiatrycznej.

Ponadto, pragne zaznaczy¢, iz w dniu 28 grudnia 2010 r., zostal przyjety przez Rade
Ministréw projekt Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego, ktory w sposdb
kompleksowy regulujac kwestie ochrony zdrowia psychicznego wychodzi naprzeciw

istniejacym w tym obszarze potrzebom i oczekiwaniom.

Nalezy takze zwrdci¢ uwage na wysoko$¢ ponoszonych przez NFZ naktadéw finansowych na
lecznictwo psychiatryczne w okresie ostatnich pieciu lat, ktére to naktady ulegaty znacznemu
wzrostowl. I tak w roku 2006 wynosity 1 169 877 000 zi, w 2007 r. — 1362 627 000 zi,
w 2008 r. — 1 677 905 000 zi, w 2009 r. — 1 926 549 000 zl, natomiast, stosownie do planu,
w roku 2010, siggnety 1 988 360 000 zt. W planie finansowym na rok 2011 zabezpieczono na
$wiadczenia opieki zdrowotnej 2 027 272 000 zt.

Majac na uwadze powyzsze, wyrazam przekonanie, iz szczegdlne zainteresowanie
Ministerstwa Zdrowia problematykg oséb z rozpoznaniem zaburzen psychicznych znajduje

swoje odzwierciedlenie w podejmowanych dziataniach.
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