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W odpowiedzi na o$wiadczenie Senatora Pana Wiadystawa Ortyla, przestane przy pismie
z dnia 10 marca 2010 r. (znak: BPS/DSK-043-2499/10), dotyczace zainicjowania badan nad
czynnikami ryzyka raka piersi oraz opracowania programu informacji i edukacji spotecznej,
uprzejmie proszg o przyjecie uzupetniajacych informacji dotyczacych zasad kontraktowania
oraz wykonywania swiadczen w przedmiotowym zakresie przez Narodowy Fundusz
Zdrowia. 7

Narodowy Fundusz Zdrowia finansuje $wiadczenia udzielane w ambulatoryjnej opiece
specjalistycznej w formie porad specjalistycznych, kompleksowych i zabiegowo-
diagnostycznych oraz badan diagnostycznych kosztochtonnych (ASDK). Zgodnie
z przepisem § 8 ust, 1 Zarzadzenia Nr 62/2009/DS0OZ Prezesa NFZ z dnia 2 listopada 2009 1.
w sprawie okreslenia warunkow zawierania I realizacji uméw w rodzaju ambulatoryjna
opieka specjalistyczna, koszty wykonanych badan, z wylaczeniem ASDK, ponosi
$wiadczeniodawca. Przepis ten jest zgodny z przepisem § 8 ust. 1 zalgcznika do
Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 r. w sprawie ogolnych warunkow
umow o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2008r. Nr 81, poz. 484), ktory
stanowi, ze Swiadczeniodawca zapewnia udzielanie Swiadczeni w sposob kompleksowy,
w szczegolnosci obejmujacy wykonanie niezbednych badari, w tym badan laboratoryjnych
i diagnostyki obrazowej, oraz procedur medycznych zwigzanych z udzielaniem tych
swiadczen. Powyzsze przepisy wynikajg z zasady racjonalnosci oraz zasady efektywnego
i bezpiecznego gospodarowania $rodkami finansowymi Funduszu, bowiem koszty
transakcyjne  odrebnegoe  finansowania  poszczegflnych  badan  diagnostycznych
przekraczatyby korzysci dla ktérejkolwiek ze stron umowy.
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si¢ niezasadna, poniewaz w kazdym przypadku, kiedy lekarz uzna, iz konieczna jest
diagnostyka obrazowa ma prawo wystawi¢ skierowanie na przedmiotowe badania. Badania te
mieszcza si¢ w kosztach porad finansowanych przez Fundusz.

W odniesieniu do postulatu podejmowania leczenia raka piersi u miodych kobiet
wylacznie w specjalistycznych osrodkach onkologicznych, informuje, ze zgodnie z art. 29
i art. 30 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. 0 Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze Srodkow publicznych (Dz. U. z 2008r. Nr 164, poz. 1027 ze zm.) swiadczeniobiorca ma
prawo  wyboru  swiadczeniodawcy — udzielajgcego  ambulatoryjnych — $wiadczen
specjalistycznych sposrod tych $wiadczeniodawceow, kidrzy zawarli umowy o udzielanie
swiadczen opieki zdrowotnej. W tej sytuacji lekarz kierujacy pacjentke z rozpoznaniem raka
piersi do leczenia moze jedynie zaproponowaé specjalistyczny osrodek gwarantujacy
kompleksowe leczenia na najwyzszym poziomie, jednak ostateczny wybér

$wiadczeniodawcy lezy po stronie pacjentki.




