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Pan

Jacek Krajewski

Prezes

Federacja Zwiazkéw Pracodawcéw Ochrony Zdrowia

Porozumienie Zielonogérskie

Szanowny Panie Prezesie,

w odpowiedzi na apel Federacji Zwigzkéw Pracodawcéw Ochrony Zdrowia
Porozumienie Zielonogoérskie z 13 listopada 2024 r. o podjecie niezwtocznych prac
nad zmianami zasad ustalania refundacyi lekow obowigzujacych w polskim systemie

ochrony zdrowia, Minister Zdrowia informuje, jak nizej.

Od 1 stycznia 2012 ., a zatem od dnia obowigzywania aktu prawnego
kompleksowo regulujacego kwestie refundacji lekéw, srodkéw spozywczych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wyrobéw medycznych, tj. ustawy

o refundacji lekow, srodkow spozywczych specfalnego przeznaczenia
Zywieniowego oraz wyrobow medycznych(dalej jako ustawa o refundacji), ktérej
wprowadzenie wynikato z tzw. unijnej Dyrektywy Przejrzystosci, minie w krétce 13
lat. Ustawa ta w jasny sposéb opisuje zasady nadawania przez Ministra Zdrowia - w
tredci decyzji administracyjnej o objeciu refundacja, pozioméw odptatnosci za
produkty podlegajace refundacji w korelacji z czasem trwania terapii, rodzajem
schorzenia ktérego dotyczy, znaczeniem dla zdrowia publicznego oraz

przewidywanym kosztem terapii dla pacjenta (art. 14 ustawy o refundacy.

Minister Zdrowia nie moze zgodzi¢ sie z twierdzeniem zawartym w pismie jakoby
kwoty natozonych kar w zwigzku z nienalezng refundacja stanowity podstawe
uzasadnionego twierdzenia o porazce tego systemu oraz wyjatkowym stopniu jego
skomplikowania. Jak wskazujg wyniki kontroli przeprowadzonej przez Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia (NFZ) odnosnie jednej z substancji stosowanych w

psychiatrii dzieci i mtodziezy, obejmujacej dokumentacje medyczng 1 119
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Swiadczeniobiorcow, w 499 (44,6% badanej proby) przypadkach uchybienia
dotyczyty nieprzestrzegania wieku pacjenta, ktére to kryterium zostato wprost
wskazane w tresci wskazania refundacyjnego. W takiej sytuacji raczej trudno

moéwic o tym, iz zawita jest kwestia weryfikacji kazdego kryterium.

Minister Zdrowia zauwaza, ze juz dzisiaj poprzez funkcjonalnosci systemu P1,

w ktérym lekarze moga wystawiac recepty, sg ujete wszystkie wskazania
refundacyjne. Nie zachodzi zatem watpliwos$¢ gdzie nalezy ich szukad ani jakie jest
ich brzmienie. Istotne jest réwniez zrozumienie, iz objecie produktu refundacja ze
srodkéw ptatnika publicznego nie zmienia zakresu zarejestrowanych wskazan,

a definiuje jedynie zakres terapeutyczny - okreslony przez wskazania kliniczne czy
zdefiniowane cechy populacji pacjentéw z danych schorzeniem, objety
finansowaniem. Zakres wskazania objetego finasowaniem ze sSrodkéw publicznych
nie ogranicza réwniez przynaleznego lekarzowi prawa do stosowania leku zgodnie
z najlepsza wiedzg medyczng czy we wskazaniach pozarejestracyjnych a definiuje
jedynie zakres w jakim to $wiadczenia rzeczowe ma charakter $wiadczenia

gwarantowanego i jest finansowane ze srodkéw publicznych.

W okresie, o ktérym mowa w pismie Narodowy Fundusz Zdrowia wydat, w ramach
zatwierdzonego planu finansowego, kwoty od 66,4 mld zt w roku 2014 do 164,2
mld zt w roku 2023 na finasowanie swiadczen gwarantowanych w tym
odpowiednio 10,3 mld zt w 2014 r.i 21 mld zt w zakresie finansowania w ramach
Catkowitego Budzetu na Refundacje (CBnR) refundowanych lekéw, srodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw
medycznych. Gdyby zsumowac wydatki Paistwa na finasowanie w ramach CBnR
we wskazanym okresie to tgcznie wyniostyby one 139,3 mld zt, a zatem wskazana
w piSmie taczna kwota kar stanowi marginalng cze$¢ catkowitych wydatkéw na
budzet, tym samym niewtasciwym pozostajg stawiane w pismie twierdzenia co do
rzekomego rozwigzywania probleméw finansowych NFZ za po$rednictwem

$rodkéw pochodzacych z postepowan kontrolnych.

Dysponujac okreslonym budzetem na finansowanie zaréwno wszystkich rodzajéw
Swiadczen gwarantowanych - zaréwno rzeczowych jak i nierzeczowych, Panstwo
ustala jednoczesnie zakres tych swiadczen co w odniesieniu do swiadczen
rzeczowych dotyczy wskazan w jakich dany lek, Srodek spozywczy specjalnego

przeznaczenia zywieniowego lub wyrdb medyczny s3 objete finasowaniem ze
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srodkéw publicznych. W tym miejscu Minister Zdrowia chciatby zauwazyd, iz

w swoich decyzjach odnosnie zakresu finansowania rzeczowych $wiadczen
gwarantowanych kieruje sie wynikami analiz Oceny Technologii Medycznych
(HTA) bazujacych na zasadach Medycyny Opartej na Faktach (EBM) oraz rachunku
farmakoekonomicznym, wybierajac do finasowania ze srodkéw publicznych te
zakresy $wiadczen, ktére najbardziej odpowiadajg aktualnym potrzebom
pacjentéw, cechuja sie korzystnym stosunkiem kosztéw do uzyskiwanych efektéw
oraz generujg wydatki na poziomie akceptowalnym w stosunku do catkowitego
budzetu na refundacje. W zwigzku z powyzszym Minister Zdrowia nie widzi
mozliwosci oraz uzasadnienia do przyjecia optyki wg ktérej miatby odejsé od
refundacji lekow w okreslonych i zwalidowanych - w kontekécie HTA, wskazaniach
i akceptowac refundacje wszystkich finansowanych aktualnie substancji czynnych
we wszystkich stanach klinicznych w jakich moga by¢ one zastosowane, gdyz do
tego sprowadzataby sie kwestia zniesienia koniecznosci weryfikacji stanu
klinicznego w jakim stosowany jest lek. Z uwagi na fakt, ze zdefiniowanie stanu
klinicznego determinuje kwalifikacje do okreslonego przez Ministra Zdrowia
wskazania refundacyjnego, w systemie ochrony zdrowia czynno$¢ ta realizuje- w
oparciu o swojg wiedze specjalistyczng, a takze badanie pacjenta, osoba
uprawniona do wystawienia recepty, a zatem gtéwnie lekarz. Z powyzszego
jednoznacznie wynika, ze nie jest mozliwe rozgraniczenie elementu ustalenia stanu
klinicznego stanowigcego uzasadnienie do farmakoterapii od wyboru poziomu

odptatnosci, ktéry od tego stanu jest uzalezniony.

Minister Zdrowia chciatby zauwazyé¢, iz szacunkowe wydatki w ramach kategorii
aptecznej w 2023 r. wyniosty ok. 11 mld zt, za$ catkowity koszt sprzedazy w tym
kanale (koszty poniesione przez ptatnika oraz pacjentéw) wyniosty ponad 27 mld
zt, a zatem gdyby przyjac opisang i wnioskowang przez Federacje metodyke
finansowania lekéw, Srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
Zywieniowego oraz wyrobow medycznych szacunkowy koszt (wspomniane 27 mid
zt) przekroczytby wartos$é Catkowitego Budzetu na Refundacje w 2023 r. (21 mld zt
tacznie na realizacje wszystkich swiadczen rzeczowych w réznych trybach

i kanatach dostepnosci refundacyjnej).

Wspominajg Panstwo o statych optatach za lek lub recepte w innych krajach jednak

Minister Zdrowia nie odnalazt jednoczesnie w pismie informacji o tym jak szeroki
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jest zakres swiadczen gwarantowanych w Panstwach stosujacych takie zasady,
o tym jaki procent PKB stanowig wydatki na zdrowie i jak zorganizowany

i finansowany jest sektor ochrony zdrowia, czy beneficjenci takiego systemu sg
objeci wytacznie ubezpieczeniem publicznym czy réwniez prywatnym - w tym
obligatoryjnym. Przytaczajg Panstwo przyktad brytyjskiej stuzby zdrowia jednak
jak wynika z cyklicznych badan British Social Attitudes prowadzonych przez
National Centre for Social Research 52% ankietowanych wyraza rozczarowanie
dziataniem publicznej ochrony zdrowia (NHS), co stanowi ponad 2-krotny wzrost
w stosunku do roku 20191, a w przestrzeni publicznej stychac gtosy ekspertow

wskazujacych na zapasé NHS.

Odnoszac sie do kwestii przytoczonego sposobu postepowania w Austrii, w tym
odnosnie wysokosci naktadanych w zwigzku z przewinieniami w zakresie
refundacji kar, Minister Zdrowia chciatby zauwazyd, iz zgodnie z danymi
przekazanymi przez Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia - dla 2023,

w stosunku do 48% ukaranych nie wyciaggnieto konsekwencji finansowych,

w stosunku do 31% byty to kary nie przekraczajace 1 tys. zt (w sumie 79%) zas kary

powyzej 100 tys. zt dotyczyty 9 oséb.

Wartos¢ kary Liczba NPWZ Uﬁoﬁé‘ggila(:)s = Uwagi

brak zwrotu 369 48%

do 1000 zt 240 31%

1000-5 000 zt 86 11%
5000-10 000 zt 29 4%
10-100 000 zt 38 5%

powyzej 100 000 zt 9 1% max 584 tys.
Suma 771 100% -

Tab. 1. Zakres wartosci natozonych kar w 2023 r. (dane NFZ).

Zestawiajac powyzsze z liczbg 0séb posiadajgcych prawo wykonywania zawodu
w poszczegodlnych latach nalezy zauwazyd, iz trudno méwic o jakimkolwiek

masowym procederze kontroli czy karania lekarzy przez Prezesa Narodowego

L https://natcen.ac.uk/british-social-attitudes
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Funduszu Zdrowia oraz monstrualnych karach, co mogtoby zgodnie z opinia
Federacji Porozumienie Zielonogérskie skutkowac cyt. problemami aby pozyskac
lekarzy do pracy w POZ, ktorym groza z tytutu zatrudnienia w tymze POZ kazdego

dnia kary refundacyjne.

31.12.2020 | 31.12.2021 | 31.12.2022 | 31.12.2023

Liczba lekarzy z prawem wykonywania
142712 146 103 151445 156 291
zawodu?

Liczba lekarzy dentystéw z prawem
38882 39 627 40 649 41601
wykonywania zawodu3
Suma 181594 185730 192094 197 892

Tab. 2. Zestawienie dotyczace Prawa Wykonywania Zawodu Lekarza lub Lekarza dentysty (dane NIL, stan na koniec

roku).
s Liczba NPWZ z Liczba lekarzy/lekarzy LERELLS uk.a ranych’w
Wartos¢ kary . . stosunku do liczby oséb z
natozona kara dentystéw z NPWZ
NPWZ
brak zwrotu 369 0,19
do 1000 zt 240 0,12
1 000-5 000 zt 86 0,04
5000-10 000 zt 29 197 892 0,01
10-100 000 zt 38 0,02
powyzej 100 000 zt 9 0,005
Suma 771 0,39

Tab. 3. Zestawienie dotyczace relacji liczby zidentyfikowanych PWZ z natozong kara w stosunku do ogélnej liczby
PWZw2023r.

Minister Zdrowia nie moze nie zgodzi¢ sie z opinig odnosnie tego, iz w pierwszej
kolejnosci osoby uprawnione do ordynacji produktéw refundowanych powinni by¢
upominani a dziatania kontrolne powinny mie¢ przede wszystkich prewencyjny

charakter jednak nalezy pamietac o tym, iz kontrole zasadnosci nanoszonych na

2 W tym z: ograniczonym prawem wykonywania zawodu lekarza (stazysta); prawem wykonywania
zawodu lekarza cudzoziemca; prawem wykonywania zawodu lekarza cudzoziemca - na czas
okreslony; prawem wykonywania zawodu lekarza cudzoziemca z UE; prawem wykonywania
zawodu lekarza - ograniczone uchwata ORL; prawem wykonywania zawodu lekarza spoza UE -
okreslony zakres czynnosci; prawem wykonywania zawodu lekarza spoza UE — warunkowe;

3 Analogicznie jak powyzej.
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receptach pozioméw odptatnosci nie sg prowadzone przez Ptatnika w sposéb
zautomatyzowany i w trybie ciggtym, a dokonywane personalnie przez okreslone
liczby zatrudnionych pracownikéw i prowadzone w trybie kontroli koordynowanej
lub doraznej w oparciu o wynik szczegétowej analizy prawdopodobienstwa
wystagpienia nieprawidtowosci, a nastepnie weryfikacje informacji zawartych

w dokumentacji medycznej wytworzonej na okolicznos¢ swiadczen zdrowotnych,

w ramach ktérych miata miejsce ordynacja.

Jako przyktad prewencyjno-edukacyjnych dziatarn w obszarze kontroli preskrypcji
przez Ptatnika nalezy wskazac opublikowany w 2022 r. materiat autorstwa
Departamentu Kontroli Narodowego Funduszu Zdrowia pn. Wyniki kontrolf
ordynacji wybranych lekow zawierajgcych substancje czynne Rivaroxabanum i
Dabigatranum etexilatum, czyli co powinni wiedziec lekarze wypisujacy recepty na
te lek#lub w 2023 r. materiat pn. Wyniki czynnosci sprawdzajacych ordynacji
paskow diagnostycznych do pomiaru poziomu glukozy, czyli co powinni wiedziec

lekarze wypisujacy recepty na te wyroby medyczne®.

W obszarze zmiany zasad kontroli oraz jej charakteru, w tym w szczegdlnosci

w zakresie biezacego monitorowania poprawnosci preskrypcji, Minister Zdrowia
bedzie dazy¢ do wypracowania lepszych rozwigzan z Prezesem Narodowego
Funduszu Zdrowia, tak aby w pierwszej kolejnos$ci osobom upowaznionym do
wystawiania recept byty przekazywane ostrzezenia i informacje o popetnianych
btedach w ordynacji, a dopiero w drugiej kolejnosci w przypadku niedostosowania

sie do ostrzezen - naktadanie kar finansowych.

Biorac pod uwage wykazane przez Prezesa NFZ liczby wszczetych postepowan
w obszarze ordynacji produktow refundowanych w latach 2020-2023

postepowania kontrole zdaja sie mie¢ charakter incydentalny:

Rok Liczba kontroli Obszar kontroli
2020 73 ordynacja produktéw refundowanych
2021 286
41 2022 dk

ordynacja wybranych lekow zawierajacych substancje czynne rivaroxabanum i dabigatranu
m_etexilatum.pdf

Swyniki_czynnosci sprawdzajacych ordynacji paskow diagnostycznych do pomiaru poziomu
glukozy.pdf
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https://www.nfz.gov.pl/gfx/nfz/userfiles/_public/o_nfz/kontrole/1_2022_dk_-_ordynacja_wybranych_lekow_zawierajacych_substancje_czynne_rivaroxabanum_i_dabigatranum_etexilatum.pdf
https://www.nfz.gov.pl/gfx/nfz/userfiles/_public/o_nfz/kontrole/1_2022_dk_-_ordynacja_wybranych_lekow_zawierajacych_substancje_czynne_rivaroxabanum_i_dabigatranum_etexilatum.pdf
https://www.nfz.gov.pl/gfx/nfz/userfiles/_public/o_nfz/kontrole/1_2022_dk_-_ordynacja_wybranych_lekow_zawierajacych_substancje_czynne_rivaroxabanum_i_dabigatranum_etexilatum.pdf
https://www.nfz.gov.pl/gfx/nfz/userfiles/_public/o_nfz/kontrole/2023/wyniki_czynnosci_sprawdzajacych_ordynacji_paskow_diagnostycznych_do_pomiaru_poziomu_glukozy.pdf
https://www.nfz.gov.pl/gfx/nfz/userfiles/_public/o_nfz/kontrole/2023/wyniki_czynnosci_sprawdzajacych_ordynacji_paskow_diagnostycznych_do_pomiaru_poziomu_glukozy.pdf

Rok Liczba kontroli Obszar kontroli
2022 1892
2023 164

Tab. 4. Zestawienie liczby postepowari kontrolnych w poszczegélnych latach (2020-2023, dane NFZ).

. . Liczba Liczba
Liczba kontroli-
ol osoby kontroli ze Liczba kontroli- kontroli ze
© upowaznione do skutkami Swiadczeniodawcy skutkami
wystawiania recept . . . .
finansowymi finansowymi
2020 15 7 58 52
2021 45 38 241 186
2022 439 275 1453 1003
2023 29 21 135 115

Tab. 5. Zestawienie liczby postepowar kontrolnych w poszczegélnych latach (w podziale na osoby upowaznione do
wystawiania recept oraz $wiadczeniodawcow) z wyszczegélnieniem liczby kontroli ze skutkiem finansowym (2020-
2023, dane NFZ).

Biorac pod uwage fakt jaki odsetek stanowity tacznie natozone sankcje

w odniesieniu do planu finansowego NFZ lub wydatkéw na leki w aptece trudno
zgodzié sie z twierdzeniem wysunietym przez Federacje, jakoby Prezes NFZ przy
kfopotach finansowych catego NFZ, poszukiwat srodkow w kieszeniach lekarzy.
Jak wynika bowiem z ponizszego zestawienia kwoty natozonych sankcji nie

oddziatujg w zaden realny sposéb na budzet refundacyjny.

s .. - % sankcji w stosunku do
tacznawartosé sankcji | % sankcji w stosunku do . .
Rok X wydatkdéw na refundacje w
w tys. zt planu finansowego NFZ

aptece
2020 1992,94 0,01% 0,02%
2021 13817,37 0,09% 0,16%
2022 17 382,29 0,10% 0,19%
2023 4804,70 0,02% 0,05%

Tab. 6. Zestawienie wartosci natozonych sankcji w kontekscie do wydatkéw ponoszonych przez NFZ (2020-2023,
dane NFZ).

Minister Zdrowia chciatby réwniez odnies¢ sie do poruszonej w apelu sprawy

lekéw recepturowych. Trudno zgodzic sie bowiem z kwestig, iz zaréwno Minister
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Zdrowia jak i Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia, jako Organy odpowiedzialne
za kreowanie polityki zdrowotnej i racjonalng alokacje srodkow na finasowanie
Swiadczen gwarantowanych, mogtyby nie reagowac na stwierdzone w systemie
nieprawidtowosci czy wrecz patologiczne zachowanie niektérych z cztonkéw grup

zawodowych.

W latach 2012 - 2023 koszty refundacji lekéw recepturowych wzrosty ponad 4-
krotnie. Obserwowane wzrosty byty systematyczne i wyniosty srednio 14%
rocznie. Wyjatkiem byt przejsciowy spadek w 2020 roku wywotany epidemig
COVID-19, jednak w kolejnych latach poziom powrécit do wynikajacego z trendu.
Wozrosty kwoty refundacji przybraty najwyzszg dynamike (37%) w 2023 roku, co
prawdopodobnie wigze sie z procedowanymi wéwczas zmianami w prawie
modyfikujgcymi zasady refundacji lekéw recepturowych i dgzenia niektérych
uczestnikdéw rynku do maksymalizacji przychodu przed wprowadzeniem zmian.
Obserwowany wzrost refundacji nastepowat mimo malejacego wykorzystania
lekéw recepturowych. W analizowanym okresie systematycznie malata zaréwno
liczba pacjentéw, ktorym przepisywano leki recepturowe, jak i liczba
realizowanych recept. Spadek liczby recept odzwierciedlajgcy malejace
wykorzystanie lekéw recepturowych byt widoczny zaréwno w ujeciu
bezwzglednym jak i przecietnie w przeliczeniu na pacjenta (spadek z 2,12
recept/os.w 2012 r.do 2,03 recept/os. w 2023 r.). Przyczyng wzrostu refundacji
byta rosnaca przecietna kwota refundacji recepty, ktéra w analizowanym okresie
zwiekszyta sie ponad 9-krotnie. Przecietna cena leku recepturowego (refundacja
oraz doptata pacjenta) wzrosta w tym okresie ponad 8-krotnie. Dla poréwnania,
w tym samym okresie skumulowane efekty inflacji oraz zmian stawek VAT
wyniosty 55%. Oznacza to, ze wzrost cen lekéw recepturowych byt prawie 15-
krotnie wiekszy niz inflacja. W samym 2023 roku przecietna kwota refundacji
wzrosta o okoto 41%, czyli byta poréwnywalna do inflacji w catym 12-letnim
okresie. Przecietna doptata pacjenta wzrosta w tym samym okresie 0 1,8 raza, co
oznacza, ze ogromna wiekszos¢ kosztdw zwiekszenia ceny lekéw byta ponoszona
przez ptatnika publicznego. Recepty na leki recepturowe ordynowato w 2023 .
okoto 51 tys. lekarzy. Sposréd nich 41% wystawito nie wiecej niz 5 recept. Powyzej
1 000 recept wystawito 0,4% z tych lekarzy i odpowiadali oni za 27% tacznej

refundacji. Udziat w tacznej rocznej kwocie refundacji w kraju dla lekarza, ktéry
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wystawit najwiecej recept wynidst 5% tej kwoty (wolumenowo 0,8%). Dla pierwszej
dziesiatki najaktywniejszych w tym zakresie lekarzy udziaty te wynosity
odpowiednio 15%i 2,6%.

Akty prawne regulujgce sposéb finansowania receptury (ustawa o refundacji -

w wersji obowigzujacej do 1 listopada 2023 r. oraz Rozporzadzenie w sprawie

lekow gotowych, ktore moga byc traktowane jako surowce farmaceutyczne) nie
zawieraty zadnych mechanizméw ograniczajacych maksymalne wydatki ptatnika
publicznego w tym obszarze. W konsekwencji, na rynku aptecznym pojawity sie
naduzycia polegajgce na zawyzaniu cen surowcow farmaceutycznych, co z kolei
powodowato wzrost marzy aptecznej oraz wartosci catego sporzadzonego leku

i finalnie - kwoty refundacji za sporzadzony lek. Na etapie dystrybucji surowcéw
farmaceutycznych ich cena byta zawyzana - w trakcie sprzedazy miedzy
hurtowniami, a nastepnie w trakcie sprzedazy do apteki. W efekcie ostateczna cena

surowcow znaczgco przekraczata ich wartosc¢ rzeczywista.

Z uwagi na fakt, iz Narodowy Fundusz Zdrowia nie posiada mozliwosci kontroli

i kwestionowania cen zakupu lekéw zobligowany byt prawnie do refundowania
kwot wskazywanych przez apteki w sprawozdaniach refundacyjnych. Dodatkowo,
juz po otrzymaniu refundacji, dochodzito do korygowania faktur zakupu surowcow
farmaceutycznych, a réznica w kwotach stanowita zysk oséb biorgcych udziat

w tym procederze. W naduzyciach, prowadzacych do wytudzania srodkéw
publicznych przeznaczonych na ochrone zdrowia, brali udziat przedstawiciele
hurtowni, aptek, a takze lekarzy. Zidentyfikowano zorganizowane procedery,

w trakcie ktérych lekarze wypisywali recepty na leki recepturowe dla pacjentéw,
ktérzy ich nie potrzebowali, a recepty te byty realizowane w aptekach fikcyjnie.

O wykrytych naduzyciach zostata powiadomiona prokuratura. Zaréwno Minister
Zdrowia jak i Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia dostrzegli problem i zostaty
podjete wielokierunkowe dziatania, ktérych celem samym w sobie nie byto
wytacznie karanie kogokolwiek a jedynie brak akceptacji na niezgodne

z przeznaczeniem wykorzystanie publicznych srodkéw finansowych

przeznaczonych na zaspokajanie potrzeb zdrowotnych obywateli.

Wraz z wejsciem w zycie tzw. Duzej Nowelizacji Ustawy o Refundacji (DNUR)- od
1 listopada 2023 r., wprowadzono przepis wyznaczajacy maksymalng kwote marzy

aptecznej na lek recepturowy. Dodatkowym mechanizmem zabezpieczajacym
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wydatki ptatnika publicznego na refundacje lekéw recepturowych byto
wprowadzenie limitéw finansowania za jednostke surowca farmaceutycznego. NFZ
na podstawie danych refundacyjnych za ostatni, w petni sprawozdany rok, tj. 2022
r., przygotowat pierwszy wykaz limitéw finansowania za jednostke surowcow
farmaceutycznych. Obowigzywat on od 1 stycznia 2024 r. do 30 czerwca 2024 r.
Kolejne wykazy bedg publikowane do 1 czerwca danego roku z moca
obowigzywania od 1 lipca. Skutkiem pojawienia sie limitéw finansowania stato sie
wspoétuczestniczenie pacjentow w kosztach zakupu surowcoéw farmaceutycznych.
W przypadku sporzadzenia leku recepturowego z surowca zakupionego w cenie
przekraczajacej wyznaczony limit finansowania, pacjent pokrywa réznice pomiedzy
wartoscig limitu a ceng zakupu surowca przez apteke. Zatem poza optata
ryczattowg za lek recepturowy pacjent moze ponosic¢ doptaty za surowce o koszcie

przekraczajgcym ustalong wartos¢ limitu.

Wstepne dane wydajg sie wskazywac, ze wprowadzone nowelizacjg zmiany
osiagnety zamierzony skutek. Jednoczes$nie z ustabilizowaniem rynku surowcow
farmaceutycznych poprzez mechanizm limitéow finansowania cen surowcéw
zostaty zaobserwowane przypadki manipulowania cenami opakowan lekéw
recepturowych oraz lekéw gotowych, ktére mogg by¢ traktowane jako surowce
farmaceutyczne. NFZ informowat o przypadkach, w ktérych przyktadowo cena
gotowego produktu Linomag (L/ni oleum virginale) w postaci ptynu na skore,
osiagneta w czesci sprawozdanych recept wartos¢ 302,40 zt za 1 g produktu,
podczas gdy cena tego produktu zakupionego jako lek OTC wynosi ok. 20,00 zt za
90 g (0,22 zt za 1 g)- co stanowi ponad 1 000 krotny wzrost kosztu 1 g. Jako kolejny
przyktad mozna podac recepte, w ktorej sprawozdano koszt butelki jatowe;j

z nakretka i zakraplaczem w wysokosci 165,31 zt (z 23% VAT), podczas gdy na
stronie producenta cena tego opakowania to 4,26 zt (netto). Tym samym Minister
Zdrowia za niezbedne uznat wprowadzenie limitéw finasowania réwniez dla
pozostatych elementéw sktadowych leku recepturowego. W swoim apelu
podnosicie Paristwo argument o karaniu oséb upowaznionych do wystawiania
recept/swiadczeniodawcow jednak procesowi weryfikacji i ewentualnego karania

podlegaja rowniez placowki takie jak apteki i punkty apteczne.

Ze wzgledu na pilny charakter sprawy, dziatania legislacyjne w tym kierunku

podjete zostaty przez Ministerstwo Zdrowia juz w trakcie funkcjonowania Zespofu
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ds. Preskrypcji i realizacyi recept na leki gotowe i recepturowe, w ktérego pracach
uczestniczyt Przedstawiciel Federacji Porozumienie Zielonogorskie, i o czym
informowat Minister Zdrowia komunikatem z 7 maja 2024 r.6. W konsekwencji
prac Zespotu zostaty réwniez podjete dziatania o charakterze legislacyjnym majace
na celu uregulowac i uproscié zasady preskrypcji i realizacji recept w szczegdlnosci

tak aby cato$¢ kwestii byta normowana jednym i spéjnym aktem prawnym.

Odnoszac sie do kwestii braku akceptacji ze strony Federacji Porozumienie
Zielonogérskie podjetych przez Ministra Zdrowia, z udziatem Centrum e-Zdrowia
(CeZ) i innych Zainteresowanych Stron, dziatarh majacych na celu probe
zautomatyzowanie czynnosci zwigzanych z nanoszenie poziomu odptatnosci na
receptach, Minister Zdrowia apeluje o powstrzymanie sie od negatywnych ocen
przydatnosci tego narzedzia, ktérego zasady dziatania nawet nie zostaty jeszcze

ostatecznie zaprezentowane.

Korzystanie z powyzszych systemow nie tyle pozwala - zgodnie z trescig apelu -
reagowac szybko na btednie wybrany poziom odptatnosci, co stwarza mozliwosci
zeby takiego btedu nie popetnic. Jednoczesnie nalezy pamietac o tym, iz sprawnos¢
dziatania narzedzia bedzie zalezeé od jakosci danych zawartych w systemie w tym
rozpoznan stawianych przez osoby uprawnione i odwzorowaniu ich w postaci
kodéw ICD-10. Z analizy bazy rozpoznan dostarczonej w trakcie prac nad tym
projektem przez Narodowy Fundusz Zdrowia wynika, iz poziom wiedzy ptatnika
publicznego o wskazaniach klinicznych raportowanych do systemu jest znikomy,
poniewaz ponad 50% z nich ma zaznaczone przez preskryptora kod ICD-10 ,Inne
rozpoznanie” albo kody z grupy Z71.0 - Powtérne recepty, Z76 - osoby stykajace
sie ze stuzba zdrowia w innych okolicznosciach oraz Z76.0 - osoby konsultujace sie
w imieniu innej osoby, a w pozostatej czesci - nawet jesli sg zaznaczone, wystepuja
niejednokrotnie kardynalne btedy na zasadzie wskazania np. niewtasciwego typu
cukrzycy, co zostato pokazane w raporcie Zespotu ds. Preskrypciji i realizacji recept

na leki gotowe i recepturowe’.

6 https://www.gov.pl/web/zdrowie/komunikat-ministra-zdrowia-w-sprawie-naduzyc-zwiazanych-

z-lekami-recepturowymi

7 https://www.gov.pl/web/zdrowie/raport-zespolu-ds-preskrypcji-i-realizacji-recept-na-leki-
gotowe-i-recepturowe
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Zgodnie z zatozeniami w zakresie nowego narzedzia automatyzacji bedzie ono
miato charakter nieobligatoryjny. Osoby decydujgce sie na korzystanie z niego
beda zwolnione z odpowiedzialnosci za btednie naniesiony przez system poziom
refundacji. Wobec osdéb, ktére nie zdecydujg sie na korzystanie z narzedzia
stosowane beda dotychczasowe zasady okreslania poziomu odptatnosci za lek

i zwigzane z tym ponoszenie odpowiedzialnosci za btedne jej okreslenie.
Funkcjonowanie narzedzia opierac sie bedzie na powigzaniu wskazan
refundacyjnych z kodami ICD-10, przy czym dla prostych wskazan klinicznych
(sformutowanych jako np. cukrzyca, padaczka) wystarczy wprowadzenie jedynie
kodu ICD-10, a dla wskazan, ktére zawierajg dodatkowe obostrzenia konieczne do
spetnienia (np. ilo$¢ przyjmowanych lekéw, poziom parametrow klinicznych) trzeba
bedzie udzieli¢ odpowiedzi na pytania dodatkowe. System bedzie zawierat
ograniczenia zwigzane z wiekiem lub ptcig pacjenta - jesli s3 one elementem
wskazania refundacyjnego lub znajdujg sie w dokumentach Charakterystyki
Produktu Leczniczego (ChPL) - w przypadku substancji refundowanych we

wszystkich zarejestrowanych wskazaniach na dzien wydania decyzji.

W przypadku ordynacji recept dla choréb przewlektych, ktére stanowia
zdecydowang wiekszos$¢ przypadkéw klinicznych i przyczyna regularnych wizyt
w POZ okresdlenie kodow ICD-10 i odpowiedzZ na pytania dodatkowe beda
jednorazowe lub zachowajg waznos¢ na dtuzszy okres czasu - w zaleznosci od

charakteru danego wskazania.

Nalezy podkresli¢, ze lekarze POZ w zdecydowanej wiekszosci maja statych
pacjentéw i operuja receptami kontynuacyjnymi. Recepty kontynuacyjne na

choroby przewlekte nie bedg wymagaty od lekarzy ponownego przejscia procesu.

Jak wynika z danych dostarczonych Ministrowi Zdrowia przez CeZ mediana liczby
wystawianych na receptach substancji czynnych przez lekarza w ciggu roku
(analiza w okresie 11.2023-10.2024) wynosita 94 ogétem, w tym 321 na lekarzaw
POZ oraz 66 w pozostatych placéwkach (biorgc pod uwage jedynie recepty
refundowane mediana ta wynosi dla POZ 165 substancji w ciggu roku, a poza nimi
26), co wskazuje na fakt, iz najwiekszy zakres ordynowanych lekéw dotyczy
Podstawowej Opieki Zdrowotneji jest zgodne z ideg aby odwracac piramide
Swiadczen, czyli przenosic ciezar realizacji $wiadczen z lecznictwa szpitalnego do

ambulatoryjnej opieki specjalistycznej oraz podstawowej opieki zdrowotne;j.
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Wprowadzone narzedzie bedzie stanowito tez podstawe do jednolitego
postepowania NFZ oraz jego poszczegdlnych oddziatow wojewddzkich w zakresie

prowadzonych kontroli ordynacji recept.

Reasumujgc Minister Zdrowia chciatby podkresli¢, iz w ostatnich latach zostato
poczynione wiele krokéw aby proces preskrypcji usprawnié. Krokiem milowym na
tej drodze byto stworzenie systemu P1, wprowadzenie recept elektronicznych,
mozliwos¢ prowadzenia elektronicznej dokumentacji medycznej i informatyzacja
wielu rozwigzan w zakresie ochrony zdrowi czy zycia publicznego. Istotne
znaczenie w kontekscie odcigzenia lekarzy z obowigzkéw administracyjnych byto
nadanie uprawnien do preskrypcji lekéw, srodkow spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywniowego oraz wyrobow medycznych pielegniarkom, potoznym
oraz farmaceutom. Proces tej transformacji trwa nadal przynoszac wymierne
korzysci ale stawiajac réwniez przed uczestnikami systemu nowe wyzwania. Na
poczatkowym etapie zmian pojawiajg sie rowniez liczne watpliwosci i obawy, co
wymaga otwartego dialogu i zaangazowania wielu stron w ich wyjasénienie

i wypracowanie satysfakcjonujgcych rozwigzan. Minister Zdrowia jest gotowy na
poszukiwanie kompromiséw jednak nie widzi mozliwosci catkowitego odejscia od

aktualnie obowiazujacych zasad w obszarze refundaciji.

Z wyrazami szacunku

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Marek Kos

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/
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