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Pani

Szanowna Pani

W zwiagzku z Pani petycjg z 18 kwietnia 2018 r. w sprawie zmiany przepisow dotyczacych
0s6b niepetnosprawnych, Departament Polityki Lekowej i Farmacji (DPLiF) prosi
0 przyjecie ponizszego.

W zakresie pkt 7 petycji dotyczacego refundacji m.in. soczewek okularowych, protez,
aparatéw stuchowych DPLIF informuje, ze rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 29
maja 2017 r. w sprawie wykazu wyrobéw medycznych wydawanych na zlecenie (Dz.U.
poz. 1061, z pézh. zm.), zwane dalej ,rozporzgdzeniem”, definiuje katalog wyrobow
medycznych wydawanych na zlecenie wraz z ckresleniem limitow ich finansowania ze
srodkdw publicznych, wysokosci udziatu wlasnego $wiadczeniobiorcy w tym limicie,
kryteriow ich przyznawania oraz os6b uprawnionych do wystawiania zlecen na
zaopatrzenie w wyroby medyczne w poszczegéinych grupach. Obecnie w wykazie
znajduje sie 136 grup wyrobow medycznych, ktére obejmujg zaréwno wyroby
wykonywane na indywiduaine zamdwienie jak i produkowane seryjnie.

Zasady refundacji w zakresie soczewek okularowych, aparatéw stuchowych oraz protez
zostaty opisane odpowiednio w Ip. 71-74, Ip. 84 i 85 oraz Ip. 1-27 zatacznika do

rozporzadzenia.

Zgodnie z rozporzadzeniem dla jednej soczewki okularowej okreslono limit finansowania
ze $rodkow publicznych na poziomie od 25 zt do 50 zt, bez doptaty dla dzieci do 18. roku
zycia, a dla pozostalych pacjentéw z 30% odplatnoscig. Okres uzytkowania dla pierwszej
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grupy okreslono wedtug wskazan medycznych, nie czesciej niz raz na 6 miesigcy, a dla
doroslych pacjentéw raz na 2 lata.

W odniesieniu natomiast do aparatéw stuchowych na przewodnictwo powietrzne limit
finansowania okreslono dla pacjentéw do 26 r.z. w wysokos$ci 2 000 zt za sztuke bez
odptatnosci pacjenta, a dla pozostatej grupy 1 000 zt za sztuke, przy odptatnosci 30%.
W przypadku aparatéw stuchowych na przewodnictwo kostne limit finansowania
okreslono na poziomie 1800 zt za sztuke z tym, ze dla pacjentow powyzej 26 r.z.
obowigzuje odptatnos¢ 30%.

W zakresie refundacji protez DPLIF informuje, ze w zalgczniku do rozporzadzenia
okresélono wyroby medyczne wykonywane na zamoéwienie po amputacji lub w przypadku
wrodzonego braku w obrebie stopy (grupa A Ip. 1-3) z limitem finansowania od 200 zt do
1800 zt; protezy koniczyn dolnych w obrebie podudzia (grupa B Ip. 4-11) z limitem
finansowania od 500 2zt do 3500 zt; protezy koriczyn dolnych w obrebie uda (grupa C Ip.
12-17) z limitem finansowania od 500 zt do 5500 zi; protezy koriczyn dolnych, po
wytuszczeniu w stawie biodrowym lub w przypadku wrodzonego braku lub niedorozwoju
koriczyn (grupa D Ip. 18-20) z limitem finansowania od 2000 zt do 7500 zt. W zakresie
natomiast protez koriczyn gérnych wykonywanych na zamoéwienie po amputacji lub
w przypadku wrodzonego braku Iub niedorozwoju w obrebie korficzyn gérnych (grupa E
Ip. 21) limit finansowania wynosi 800 z!, protezy koniczyn w obrebie: przedramienia od
1200 do 2800 zt, ramienia od 2400 zt do 4600 zt. Wszystkie protezy znajdujgce sie
w rozporzgdzeniu nie wymagajq udziatu finansowanego pacjenta.

Intencjg wykazu jest zabezpieczenie potrzeb pacjentéw w jak najwiekszym stopniu, przy
uwzglednieniu mozliwosci finansowych Narodowego Funduszu Zdrowia, dlatego tez nie
wszystkie postulaty nawet jak najbardziej stuszne moga byc¢ zrealizowane.
Jednoczesnie infarmujemy, ze od 1 lipca 2018 r. wchodzi w zycie ustawa z dnia 9 maja
2018 r. o szczegdlnych rozwigzaniach wspierajacych osoby o znacznym stopniu
niepetnosprawnosdci (Dz. U. poz. 932) przyznajgca osobom posiadajgcym orzeczenie
0 znacznym stopniu niepetnosprawnosci uprawnienia m.in. do zaopatrzenia w wyroby
medyczne okreslone w rozporzgdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 29 maja 2017 r.
w sprawie wykazu wyrobéw medycznych wydawanych na zlecenie bez stosowania
okresow uzytkowania, ale z zachowaniem limitu finansowego, w tym odptatnosci
pacjenta, wedtug wskazarh medycznych oraz zaopatrzenie w ponadstandardowg ilo$c
wyrobow medycznych wydawanych comiesigcznie.

W odniesieniu do pkt 25 petycji dotyczagcego wczasdéw rehabilitacyjnych uprzejmie

informujemy, ze ustawa z dnia 9 maja 2018 r. o szczegdlnych rozwigzaniach



wspierajgcych osoby o znacznym stopniu niepetnosprawnosci wprowadza rowniez
szczegolne uprawnienia w zakresie dostepu do $wiadczen opieki zdrowotne;.
Zmiany te dotyczg:

dostgpu poza kolejnoscig ze $Swiadczen opieki zdrowotnej oraz ustug

farmaceutycznych udzielanych w aptekach,

— dostepu do ambulatoryjnych $wiadczen specjalistycznych bez skierowania,
— zniesienia limitu finansowania $wiadczen gwarantowanych z zakresu rehabilitacii

leczniczej.
W odpowiedzi do pkt 34 petycji informujemy, zgodnie z ustawg z dnia 27 sierpnia
2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz.
U. z 2017 r., poz. 1938), zwana dalej ,ustawg o $wiadczeniach” podstawg finansowania
ze $rodkow publicznych (na terenie Polski), danego $wiadczenia opieki zdrowotnej, jest
uwzglednienie tego $wiadczenia w wykazie $wiadczeri gwarantowanych. W tym miejscu
nalezy dodatkowo podkresli¢, iz zgodnie z brzmieniem ustepu 3§83 rozporzgdzenia
Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczern gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego
(Dz. U. z 2017 r. poz. 2295), $wiadczenia gwarantowane udzielane sg zgodnie ze
wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej, z wykorzystaniem metod diagnostyczno-
terapeutycznych innych niz stosowane w medycynie niekonwencjonalnej, ludowej lub
orientalnej. Zgodnie z informacjami przedstawionymi przez Panigq w petycji wynika, ze
metoda ta nosi znamiona metody eksperymentalnej, co oznacza, iz nie sg speinione
przestanki, o ktorych mowa powyzej. Leczenie przedmiolowg metodg nie jest
dwiadczeniem gwarantowanym, nie nalezy do standardu postepowania leczniczego i
w zwigzku z tym nie moze by¢ finansowana ze $rodkéw publicznych.
Terapie z wykorzystaniem komérek macierzystych stanowig przedmiot prowadzonych
eksperymentow medycznych i badan klinicznych. Rekrutacja uczestnikow
eksperymentéw medycznych oraz badan klinicznych jest prowadzona przez osrodki
realizujgce przedmiotowe badania.
Zgodnie z procedurg kwalifikacji $wiadczenia zdrowotnego jako Swiadczenie
gwarantowane, opisanej w ustawie o $wiadczeniach do zakwalifikowania Swiadczenia
jako $wiadczenie gwarantowane jest konieczne uzyskanie rekomendacji Prezesa
Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji. Wydanie rekomendacji jest
poprzedzone analizg skuteczno$ci i bezpieczeristwa terapii, a takze jej optacalnosci oraz
wplywu na budzet ptatnika.
Ponadto informujemy, Ze warunki udzielania, zakres, oraz zasady i tryb finansowania

$wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych, okresla ustawa



o $wiadczeniach oraz wydane na jej podstawie akty wykonawcze. Zgodnie z art. 20
ustawy o Swiadczeniach, $wiadczenia opieki zdrowotnej w szpitalach i $wiadczenia
specjalistyczne w ambulatofyjnej opiece zdrowotnej, udzielane sg wedtug kolejnosci
zgtoszenia w dniach i godzinach ich udzielania przez $wiadczeniodawce (szpital,
przychodnie), ktéry zawart umowe o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej. Dodatkowo
$wiadczeniodawca (przychodnie, szpitale):

1. ustala kolejnosé udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej na podstawie zgtoszen
Swiadczeniobiorcow:;

2. informuje pisemnie $éwiadczeniobiorce o terminie udzielenia s$wiadczenia oraz
uzasadnia przyczyny wyboru tego terminu, przy czym dokonanie przez
Swiadczeniodawce tej czynnosci jest réownoznaczne z zobowigzaniem sie do
udzielenia danego $wiadczenia opieki zdrowotnej. Ze wzgledu na ograniczone $rodki
finansowe, jakimi dysponuje NFZ, istnienie list oczekujgcych jest nieuniknione,
mimo, iz $Swiadczeniodawcy (szpitale, przychodnie) dysponujg potencjatem
pozwalajacym na realizacje wiekszej liczby $wiadczen niz okreslone w tgczacej je
umowie z NFZ. Jednoczes$nie informujemy, Zze projekt nowelizacji ustawy z dnia 24
listopada 2017 r. o zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych (opublikowany na stronie Biuletynu
Informacji Publicznej Rzadowego Centrum Legislacji) przyspiesza osiggniecie 6%
PKB na zdrowie do 2024 r, co w efekcie przelozy sie na skrocenie kolejek

oczekujgcych i zwiekszenie dostepnosci do $wiadczen zdrowotnych.
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Informacja na temat przetwarzania danych osobowych 5

Zgodnie z art. 13 usl. 1 i ust, 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony 0sdb fizycznych w zwiagzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/AWE (0g6ine rozporzgdzenie o ochronie danych osobowych)
(Dz. Urz. UE L 119 24.05.2016, str. 1), zwanego dalej ,RODO", informuje, iz administratorem Panstwa danych osobowych
jest Minister Zdrowia, Ministerstwo Zdrowia ul. Miodowa 15, 00-952 Warszawa.

W jakim celu | na Jakiej podstawie przetwarzane sg Paristwa dane osobowe?

Paristwa dane osobowe przetwarzane beda w celu udzielania odpowiedzi udzielanych w zakresie art. 38 ustawy z dnia
12 maja 2011 r. o refundacji lekow, $rodkéw spo2ywczych specjalnego przeznaczenia 2ywieniowego oraz wyrobow
medycznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1844, z pé2n. zm.) oraz w zakresie ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach
medycznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 211, z p6Zn zm.) na podstawie art 6 ust. 1 lit e oraz art. 9 ust. 2 lit. h RODO.

Komu przekazywane sq dane?



W ramach realizacji obowigzkéw okreslonych w niniejszej informacji Minister Zdrowia moze przekaza¢ Panslwa dane

innym administratorom, ktérzy realizujg swoje obowigzki takim jak: Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia, Urzad

Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrohéw Medycznych i Produktow Biobojczych.

Jakle przysiugujq Panstwu prawa w zakresie przetwarzania danych osobowych?

Przysluguja Panstwu prawa do kontroli przetwarzania danych, okreslone w art. 15-19 i art. 21 RODO, w szczegolnosci

prawo dostepu do tresci swoich danych i ich sprostowania, usunigcia, ograniczenia przetwarzania, prawo wnlesienia

sprzeciwu.

Ponadto, niezaleznie od praw wymienionych powy2ej moga Panstwo w szczegdlnych sytuacjach, w tym okreslonych

w art. 21 ust. 1 RODO, w dowolnym momencie wnie§¢ sprzeciw wobec przetwarzania przez Ministra Zdrowia Panstwa

danych osobowych. W takiej sytuacji, po pozylywnym rozpatrzeniu wniosku, Minister Zdrowia nie bedzie mogt

przetwarza¢ danych osobowych objetych sprzeciwem na tej podstawie. Wyjatkiem od lej zasady jest sytuacja, w ktorej

Minister Zdrowia wykaze, iz istniejq:

1) wazne prawnie uzasadnione podstawy do przetwarzania danych, ktore wediug prawa uznaje sig za nadrzgdne
wobec Panstwa intereséw, praw i wolno$ci, lub

2) podstawy do uslalenia, dochodzenia lub obrony roszczen.

Maja Panstwo prawo wnie&¢ skarge na Ministra Zdrowia w zakresie przetwarzania danych osobowych do Prezesa Urzedu

Ochrony Danych Osobowych, jezeli uznajg Pansiwo, ze przetwarzanie Pafistwa danych osobowych narusza przepisy

prawa.

Jak dlugo bedg przechowywane Panstwa dane?

Pansiwa dane osobowe beda przechowywane przez okresy wymagane ustawg z dnia 14 lipca 1983 r. o narodowym

zasobie archiwalnym i archiwach (Dz. U. z 2018 1. poz. 217 i 650) i aktéw wykonawczych wydanych na jej podstawie.

Danae kontaktowe

Ministerstwo Zdrowia, ul. Miodowa 15, 00-852 Warszawa






