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System zamkniety czy otwarty?

Matopolska inicjatywa

Anna Delega

Wprowadzenie ustawy o powszechnym
ubezpieczeniu w Narodowym Funduszu
Zdrowia nie zmienito na razie systemu za-
opatrzenia w $rodki chtonace. W ustawie
o NFZ powielono zapisy poprzednio obo-
wiazujacej ustawy o ubezpieczeniu zdro-
wotnym, ktore byly w rézny sposob inter-
pretowane przez kasy chorych. Jednak po-
wstanie Funduszu daje duza szans¢ ujedno-
licenia zasad dystrybucji §rodkéw chtona-
cych. Powstaje zatem pytanie, jaki ksztatt
beda mialy przepisy wykonawcze w zakre-
sie zaopatrzenia w $rodki chtonace oraz ja-
ki system zostanie przyjety jako obowiazu-
jacy: otwarty czy zamknigty?

Projekt ujednoliconych zasad dotycza-
cych zaopatrzenia w $rodki pomocnicze
i przedmioty ortopedyczne zostal przygoto-
wany w styczniu 2003 roku przez niefor-
malny zespol ztozony z przedstawicieli kas
chorych. Przygotowal on “Szczegdtowe
materialy informacyjne dotyczace przed-
miotu konkursu ofert poprzedzajacego za-
wieranie umow o udzielanie $wiadczen
zdrowotnych osobom objetym powszech-
nym ubezpieczeniem zdrowotnym przez
Narodowy Fundusz Zdrowia w zakresie za-
opatrzenia w przedmioty ortopedyczne
i $rodki pomocnicze”. Dokument miat for-
me¢ wewngtrznych wytycznych Narodowe-
go Funduszu Zdrowia i opisywatl zasady,
wedtug ktorych zawierane beda umowy na
zaopatrzenie w $rodki chtonace. Niestety,
powiela on najgorsze rozwiazania prawne
poprzedniego systemu. Wedlug wspomnia-
nych materialow informacyjnych, zaopa-
trzenie w $rodki chtonace bedzie si¢ odby-
waé na podstawie umow zawieranych przez
$wiadczeniodawcow (czyli producentow

i dystrybutoréw srodkéw chionacych) z od-
dziatami funduszu. Swiadczeniodawcy zo-
stana oczywiscie wybrani decyzja urze¢dni-
kow. W ten sam sposob zostang okreslone
wartosci 1 warunki kontraktu. Pacjenci po-
zostang ograniczeni w mozliwosci wyboru
produktow tylko do tych wyrobow, ktora
wcezesniej zaaprobuja urzednicy. Obecnie
pracuje nowy zespot, ztozony z przedstawi-
cieli oddziatéw NFZ. Sa to najczesciej te
same osoby, ktore reprezentowaly wcze-
$niej kasy chorych. Trudno nie ulec wraze-
niu, iz powstanie podobny dokument.

Z kartg zaopatrzenia

Odpowiedzia na powyzsze propozycje
byta inicjatywa Malopolskiego Sejmiku
Osob Niepetnosprawnych, ktory przygoto-
wal dokument w formie wytycznych Mini-
stra Zdrowia. Mozna go tez opublikowaé
w formie rozporzadzenia. Reguluje on zasa-
dy dystrybucji $srodkdéw pomocniczych. Pro-
jekt ten zasluguje na szczegélowe omowie-
nie. Dodajmy, iz jest zbiezny z propozycja-
mi Programu Prospolfecznego “NTM - Nor-
malnie Zy¢”, ktére zostaly opublikowane na
tamach piatego numeru Kwartalnika NTM.

Wytyczne dotycza nie tylko produktow
chlonacych lecz catej grupy srodkéw po-
mocniczych a wigc takze cewnikow, sprze-
tu stomijnego, optycznego, inhalatorow,
protez piersi i peruk.

Projekt przewiduje, ze ubezpieczeni beda
si¢ zaopatrywa¢ w produkty chtonace na
podstawie wnioskow wystawianych przez
uprawnionych lekarzy. Trzeba je bedzie po-
twierdza¢ w wojewodzkich oddziatach NFZ
(Wykres 1). Nastepnie mozna je realizowac

we wszystkich punktach zaopatrzenia, ktore
zglosza gotowos¢ realizacji zlecen. Kazde
zlecenie zostanie wpisane do karty zaopa-
trzenia, ktora wystawi wojewodzki oddziat
przy okazji otrzymania pierwszego wnio-
sku. Karty zaopatrzenia sa wystawiane na
srodki pomocnicze wielokrotnego zaopa-
trzenia na jeden rok. Umozliwia one NFZ
tworzenie krajowego, centralnie opracowa-
nego planu finansowego wydatkéw na re-
fundacje¢ $rodkow pomocniczych i przed-
miotow ortopedycznych. W przypadku bra-
ku srodkow finansowych bedzie mozna
stworzy¢ jednolity dla catego kraju harmo-
nogram pozniejszej realizacji, ktory zapew-
ni rownoprawny dostep ubezpieczonych do
zaopatrzenia (Wykres 3).

Pacjenci, ktorzy dostana zlecenie od leka-
rza, moga udac si¢ do oddziatu NFZ osobi-
Scie lub wysta¢ wniosek poczta. Oddziat
sprawdzi wniosek pod wzgledem formal-
nym, zewidencjonuje i potwierdzi prawo
pacjenta do realizacji zlecenia. PodzZniej
wniosek wraz z karta zaopatrzenia zostanie
zwrocony pacjentowi. Bezposrednie ewi-
dencjonowanie wnioskow w komputerze
pozwoli na szybka i sprawna obstuge pa-
cjentow.

Potwierdzony wniosek bedzie mozna zre-
alizowa¢ w kazdej aptece, punkcie aptecz-
nym lub innej placowce, ktora zgtosi do wo-
jewddzkiego oddzialu NFZ zamiar uczestni-
czenia w systemie ubezpieczenia zdrowot-
nego. Oddziaty NFZ beda prowadzily wyka-
zy punktow zaopatrzenia. Placéwki, realizu-
jace wnioski, zostana poddane kontroli
przez wojewddzkiego inspektora farmaceu-
tycznego pod katem zgodnosci dzialalnosci
z obowiazujacym prawem (w szczegolnosci

Wykres 1. Schemat postepowania dla NFZ, ubezpieczonych
i placowek zaopatrzenia w srodki pomocnicze i przedmioty ortopedyczne
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Wykres 2. Schemat postepowania dla producentéw lub autoryzowanych dystrybutoréw
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przestrzegania norm sanitarnych, zatrudnia-
nia fachowego personelu czy odpowiednie-
g0 wyposazenia placowek).

Apteki, punkty apteczne i placowki obro-
tu pozaaptecznego otrzymaja refundacje li-
mitu ceny wyrobu medycznego po przedsta-
wieniu NFZ rachunku i zestawienia zreali-
zowanych wnioskow. Natomiast producenci
i autoryzowani dystrybutorzy $rodkéw po-
mocniczych begda mogli samodzielnie doko-
nywac zestawien wnioskow zrealizowanych
przez inne niz apteki placowki i przesytac je
do wojewodzkich oddziatow NFZ.

Testy dla wyrobow
medycznych

Otwarty system zaopatrzenia pacjentow
jest mozliwy do wprowadzenia migdzy in-

nymi dzigki pakietowi ustaw: ustawie o wy-
robach medycznych oraz Prawo farmaceu-
tyczne. Ustawy te wymuszaja na producen-
tach przestrzeganie odpowiednich norm ja-
kosciowych oraz dotyczacych bezpieczen-
stwa produktow. Wszystkie wyroby me-
dyczne (do tej grupy naleza rowniez tzw.
srodki pomocnicze) przed wprowadzeniem
na rynek beda musialy przej$¢ surowe testy,
sprawdzajace ich odpowiednig jakosc¢ i bez-
pieczenstwo stosowania. Prawo farmaceu-
tyczne zapewnia prawidlowa dystrybucje
wyrobow medycznych, okresla ogdlne wy-
magania wobec aptek i hurtowni farmaceu-
tycznych oraz placowek obrotu pozaaptecz-
nego. Jednoczesnie producenci i dystrybu-
torzy zostang zobowiazani do skfadania
o$wiadczen, dotyczacych oferowanych pro-
duktow i ich jakosci (Wykres 2).
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Optymalne rozwigzanie

Proponowany system zapewnia sprawne
finansowanie i dostgp do rynku zaopatrze-
nia w wyroby medyczne a takze zwigksza
zatrudnienie. Narodowemu Funduszowi
Zdrowia zapewnia optymalny system za-
opatrzenia, przy pelnej kontroli wydatko-
wania $rodkow publicznych. Nalezy tez
przypuszczaé, ze spadna ceny, gdyz produ-
cenci i dystrybutorzy beda musieli zaczac
pomiedzy soba konkurowac.

Miejmy nadziejg, ze przygotowany przez
Matopolski Sejmik projekt rozsadnych roz-
wigzan w tej dziedzinie przekona decyden-
tow, majacych wplyw na stanowienie prawa.

Autorka pracuje w warszawskiej
kancelarii prawnej

Wykres 3. Schemat postepowania dla NFZ, producentéw lub autoryzowanych dystrybutoréw oraz

placéwek zaopatrzenia
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