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93-005  Łódź, ul. Czerwona  3

tel. 42/683-17-91,  fax  42/683-13-78
STANOWISKO  Nr 2

XXVIII Okręgowego Zjazdu Lekarzy 

w Sieradzu

z dnia 9 kwietnia 2011 r.

w sprawie Zarządzenia Nr 63/2009/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia        z dnia 2 listopada 2009 r. w sprawie określenia warunków zawierania i realizacji umów  w rodzaju opieka paliatywna i hospitacyjna.

XXVIII Okręgowy Zjazd Lekarzy mając na względzie właściwe wykonanie opieki paliatywnej i hospicyjnej wnosi o zmianę przedmiotowego zarządzenia poprzez wykreślenie :

- przepisu określającego wymóg każdorazowego pisemnego poświadczenia przez pacjenta lub jego rodzinę wizyty lekarza  udzielającego świadczeń medycznych w zakresie opieki paliatywnej i hospicyjnej  w domu pacjenta,

- przepisu wprowadzającego dla kierownika oddziału szpitalnego dodatkowych obowiązków administracyjnych tj.  powiadomienia w terminie 3 dni  dyrektora oddziału funduszu narodowego o dacie przyjęcia, wpisu oraz zgonu pacjenta.

UZASADNIENIE

Wprowadzenie mocą komentowanego Zarządzenia Prezesa NFZ wymogu potwierdzania każdorazowo wizyty lekarza w hospicjum domowym pisemnie przez samego pacjenta lub jego rodzinę, znajdujących się częstokroć w bardzo tragicznej sytuacji  podważa wiarygodność lekarza. Zgodnie  z rozporządzeniem MZ z dnia 21 grudnia 2006 r. w sprawie rodzajów i zakresu dokumentacji medycznej w zakładach opieki zdrowotnej oraz sposobu jej przetwarzania, każda wizyta lekarza u pacjenta musi znaleźć odzwierciedlenie                      w dokumentacji medycznej pacjenta. Mechanizmy kontroli wydatkowania środków publicznych na świadczenia zdrowotne zawarte w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r.             o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych dają pełną możliwość skontrolowania przez jednostkę NFZ prawidłowości i rzetelności wydatkowania publicznych pieniędzy bez konieczności narzucania dodatkowych, zbędnych barier. XXVIII OZL stoi na stanowisku, iż powyższe zarządzenie jest kolejnym przykładem nadmiernego obciążenia lekarzy obowiązkami o charakterze administracyjnym.

Ponadto wskazujemy, iż wymóg zarządzenia polegający na konieczności uzyskania przez lekarza w ciągu ostatnich dwóch lat poprzedzających zawarcie umowy         z funduszem, co najmniej 50 punktów edukacyjnych związanych z problematyką medycyny paliatywnej nie powinno być przedmiotem regulacji omawianego zarządzenia. 
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Ustawiczne kształcenie lekarza jest obowiązkiem wynikającym z przepisów prawa oraz uchwał samorządu lekarskiego. Na podstawie ustawy o izbach lekarskich organ samorządu lekarskiego ma uprawnienie a zarazem obowiązek dokonywania rejestracji           i kontroli wywiązywania się lekarza z obowiązku ustawicznego kształcenia. W swojej codziennej pracy samorząd lekarski dokłada najwyższej uwagi dbając o podnoszenie poziomu kwalifikacji swoich członków. Stosowanie przez NFZ kryterium ilości punktów edukacyjnych przy wyborze świadczeniodawcy nie znajduje uzasadnienia w przepisach prawa powszechnie obowiązującego, w szczególności w ustawie o świadczeniach zdrowotnych finansowanych z budżetu państwa.

    Sekretarz Zjazdu
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