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W nawigzaniu do oéwiadczenia zlozonego przez Panig Senator Janing Fetlinska, przekazanym

przy pi$mie z dnia 16 lutego 2010 rokn nr BPS/DSK-043-2379/10 w sprawie profilaktyki i

leczenia stomatologicznego, uprzejmie wyjasniam:

Narodowy Program Zdrowia 2007 — 2015 uwzglednia gldwne kierunki polityki zdrowotnej
realizowanej w Polsce. Tym samym cele strategiczne Narodowego Programu Zdrowia sg
zbiezne z priorytetami zdrowolnymi wymienionymi w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w
sprawie priorytetdw zdrowotnych (Dz. U. Nr 137, poz. 1126 z 2009 r.). Zagadnienia z zakresu
profilaktyki i leczenia prochnicy zebow u dzieci 1 miodziezy zawarte sa w § 1.9 1 1.10 ww.
rozporzgdzenia 1 dotycza poprawy jakosci 1 skutecznodci opieki zdrowotne] nad matka,
noworodkiem i dzieckiem do lat 3 oraz zapobieganiu najczestszym problemom zdrowotnym i
zaburzeniom rozwoju fizycznego 1 psychospolecznego dzieci i milodziezy objetych
obowiazkiem szkolnym i obowigzkiem nauki oraz ksztalcgeych sig w  szkolach
ponadgimnazjalnych do ich ukorczenia.

Odnoszge sig do faktu ograniczenia $rodkéw finansowych przeznaczonych w 2010 r. na
realizacje $wiadczen w rodzaju leczenie stomatologiczne, pragne podkreslié, ze w latach 2007
— 2008 nastapil znaczny wzrost ich finansowania, a mianowicie: w IV kwartale 2007 r.

nastapil 20% wzrost budzetu przeznaczonego na finansowanie §wiadczen stomatologicznych



(poprzez zwigkszenic wyceny punktowej), w 2008 roku budzet na $wiadczenia
stomatologiczne wzrost srednio o ok. 50% (w zwigzku z tym w 2008 r, mozliwe bylo
zawarcie dodatkowych uméw o udzielanie swiadczen stomatologicznych).

Jednak struktura kosztow swiadczerl opieki zdrowotnej jest wynikiem z jednej strony,
wysokodci oraz podziatu srodkéw na koszty swiadezen opieki zdrowotnej pomiedzy Oddziaty
Wojewddzkie NFZ, z drugiej strony okolicznosci, ktore musza byé uwzglednione przy
opracowaniu planu finansowego, w tym w szczegdlnosci: skutkdow rozporzadzen Ministra
Zdrowia w sprawie swiadczen gwarantowanych (Dz. U. Nr 139, poz. 1136-1142 oraz Nr 140,
poz. 1143-1148), zarzadzen Prezesa w sprawie warunkow zawierania i realizacji uméw
o udzielanie $wiadczenn opieki zdrowotnej] w poszczegblnych rodzajach Swiadcezen
zdrowotnych, znacznego zwigkszenia wartosci §wiadczen udzielonych w ramach migracji
ubezpieczonych (oszacowanych na podstawie rzeczywistego wykonamia za okres I-III
2009 r.) w poréwnaniu do wartosci pierwotnie prognozowanych, koniecznoéci zabezpieczenia
planowanych kosztéw refundacji cen lekéw na poziomie nie mniejszym niz wynikajacym z
prognozy NFZ.

W zwiazku z faktem, iz powyze] wskazane okolicznosci zmienily sig, érodki finansowe
przeznaczone w planie finansowym na 2010 r. na finansowanie Swiadczen opieki zdrowotnej

w rodzaju leczenie stomatologiczne musialy zosta¢ zredukowane.

Dodatkowo dyrektorzy niektorych oddziatéw wojewodzkich Narodowego Funduszu Zdrowia
dokonali, w trybie art. 124 ust. 5 1 9 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze Srodkéw publicznych, przesunigcia kosztdow w ramach Koszidw

przeznaczonych na $wiadczenia opieki zdrowotnej w planach finansowych swoich oddziatow.

W celu zminimalizowania skutkdéw obnizenia srodkoéw przeznaczonych na finansowanie
$wiadczen stomatologicznych oraz umozliwienie kontynuowanie realizacji umow przez
jak najwigksza liczbg lekarzy, ktorzy podpisali umowy w 2008 i 2009 r., dyrektorzy
oddzialéw dostosowywali wielkos¢ etatu przeliczeniowego do mozliwosci finansowych

oddziatu,

Odnoszac si¢ do mozliwosci systemowego uregulowania kwestii kalkulacji kosztow
Swiadczen opieki zdrowoinej pragne poinformowaé, ze w chwili obecnej Ministerstwo
Zdrowia wspolnie ze Szkola Glowna Handlowa w Warszawie realizuje projekt szkoleniowy
realizowany w ramach programu operacyjnego ,Kapital ludzki” pn. ,,Nowoczesne
zarzadzanie w zakladach opieki zdrowotne] — szkolenia z zakresu rachunku kosztéw i

informacji zarzadczej oraz narzedzi restrukturyzacji i konsolidacji ZOZ”. Wyrazam nadzieje,



ze realizacja tego projektu pozwoli réwniez na opracowanie efektywnych narzedzi liczenia
kosztow $wiadczen opieki zdrowotne] oraz uwzglednienie przy kontraktowaniu $wiadczen w

ramach systemu powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego.
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