Narodowy Fundusz Zdrowia

KONTRAKTOWANIE SWIADCZEN W RODZAJU
RATOWNICTWO MEDYCZNE

OD 01.07.2011r.



Zmiany w modelu kontraktowania wynikaja z nastepujacych aktow
prawnych :

Ustawy z dnia 22 pazdziernika 2010 r. o zmianie ustawy o Panstwowym
Ratownictwie Medycznym oraz niektorych innych ustaw ( Dz. U. Z 2010 r.,
Nr 219, poz. 1443 ),

Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r. w sprawie
wojewodzkiego planu dziatania systemu Panstwowe Ratownictwo
Medyczne oraz kryteriow kalkulacji kosztow dziatalnosci zespotow
ratownictwa medycznego ( Dz. U. z 2011 r., Nr 3, poz. 6 ),

Zarzadzenia Nr 12/2011/DSM Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z
dnia 14 marca 2011 w sprawie okreslenia warunkow zawierania i realizacji
umow w rodzaju ratownictwo medyczne,

Zarzadzenia Nr 13/2011/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z
dnia 14 marca 2011 r. zmieniajagcego zarzadzenie w sprawie okreslenia
kryteriow oceny ofert w postepowaniu w sprawie zawarcia umowy o
udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej,

Zarzadzenia Nr 14/2011/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z
dnia 14 marca 2011 zmieniajacego zarzadzenie w sprawie warunkow
postepowania dotyczacych zawierania umow o udzielani swiadczen opieki
zdrowotnej.



Ogolna koncepcja ogtaszania postepowania i zawierania umow w
Ratownictwie Medycznym w oparciu o wojewodzki plan dziatania systemu
Panstwowego Ratownictwa Medycznego

« 7Zgodnie z zatwierdzonym przez Ministra Zdrowia planem dziatania systemu
Panstwowego Ratownictwa Medycznego Wojewodztwo Opolskie podzielone
zostato na 7 REJONOW OPERACYJNYCH.

« W zwiazku z nowym modelem kontraktowania swiadczen wynikajacym z
koniecznosci wyodrebnienia kwoty na zadania dyspozytorow medycznych
postepowania konkursowe ogtoszone sa na REJONY OPERACYJNE z
dyspozytornig medyczng lub bez dyspozytorni medycznej.
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Zmiany w Zarzadzeniu Nr 12/2011/DSM Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia z dnia 14 marca 2011 w sprawie okresSlenia warunkow zawierania i
realizacji umow w rodzaju ratownictwo medyczne

« Nowa definicja podwykonawcy -podmiot, ktéry na zlecenie Swiadczeniodawcy :

a ) wykonuje czes¢ umowy, samodzielnie organizujac powierzony zakres czynnosci
lub

b) w rejonie operacyjnym wskazanym w postepowaniu, bedzie kompleksowo w
odniesieniu do czesci swiadczen bedacych przedmiotem umowy zawartej z
Funduszem, realizowat swiadczenia opieki zdrowotnej, w przypadku, gdy z planu
dziatania systemu wynika, ze dla danego rejonu operacyjnego wskazanego w
postepowaniu przewidziano wiecej niz jedno miejsce stacjonowania i wykonywanie
swiadczen przez wiecej niz jeden zespot ratownictwa medycznego w danym zakresie
Swiadczen

W przypadku okreslonym w punkcie b) podwykonawca moze realizowac swiadczenia opieki
zdrowotnej w rodzaju ratownictwo medyczne, gdy posiada, w_aktualnej ksiedze
rejestrowej, sporzadzonej przez wtasciwego wojewode lub Ministra Zdrowia, wskazang
komorke organizacyjna zajmujaca sie udzielaniem $wiadczen w rodzaju ratownictwo
medyczne w odpowiednim zakresie na terenie wtasciwego rejonu operacyjnego




Zmiany w Zarzadzeniu Nr 12/2011/DSM -c.d.

Nowe zakresy swiadczen :

Swiadczenia udzielane przez podstawowy zespot ratownictwa medycznego,
Swiadczenia udzielane przez specjalistyczny zespot ratownictwa medycznego,
Swiadczenia udzielane przez wodny podstawowy zespot ratownictwa
medycznego,

Swiadczenia udzielane przez wodny specjalistyczny zespot ratownictwa
medycznego

Swiadczenia udzielane czasowo przez podstawowy zespot ratownictwa
medycznego,

Swiadczenia udzielane czasowo przez specjalistyczny zespot ratownictwa
medycznego,

swiadczenia udzielane czasowo przez wodny podstawowy zespot ratownictwa
medycznego,

swiadczenia udzielane czasowo przez wodny specjalistyczny zespot
ratownictwa medycznego.




Zmiany w Zarzadzeniu Nr 12/2011/DSM -c.d.
 Dokumentacja medyczna

* Karta zlecenia wyjazdu oraz medycznych czynnosci ratunkowych stanowi
zatacznik do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r. w
sprawie rodzajow i zakresu dokumentacji medycznych oraz sposobu jej
przetwarzania wydanego na podstawie art. 30 ust. 1 ustawy z dnia 6
listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

« W zarzadzeniu pozostat ogolny zapis powotujacy sie na dokument
wyzszego rzedu okreslony w §8. ust. 15.

Swiadczeniodawca udzielajacy $wiadczen w rodzaju ratownictwo medyczne
prowadzi dokumentacje zgodnie z ww. rozporzadzeniem.



Zmiany w Zarzadzeniu Nr 12/2011/DSM -c.d.

Zmiany w zatacznikach do zarzadzenia :

Zatacznik nr 3

wykazanie w ofercie ( zespot specjalistyczny ) lekarzy posiadajacych tytut
specjalisty lub lekarzy, ktorzy ukonczyli co najmniej drugi rok specjalizacji
w dziedzinie medycyny ratunkowej,

posiadanie certyfikatu I1SO w zakresie ustug medycznych ratownictwa
medycznego realizowanych przez jednostke waznego w dniu ztozenia

oferty,

posiadanie systemu wspomagania dowodzenia obejmujacego wszystkie
zespoty ratownictwa medycznego , ktory zapewnia funkcje okreslone w
zataczniku,

wyposazenie zespotow ratownictwa medycznego w dziatajacy system
transmisji zapisu EKG (12 odprowadzen), w ramach wspotpracy do
oddziatow wykonujacych interwencje wiencowe ( PCl ) i leczenie
trombolityczne i/lub SOR. (umowa/promesa)




Zmiany w Zarzadzeniu Nr 12/2011/DSM -c.d.
« Zatacznik nr 5

Oswiadczenie oferenta, sktadane w przypadku deklaracji spetnienia od dnia
obowigzywania umowy warunkow wymaganych w postepowaniu w sprawie
zawarcia umow o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju ratownictwo
medyczne.

Oswiadczenie sktadane jest na 7 dni przed planowanym terminem rozpoczecia
obowigzywania umowy, o ile strony nie postanowia inaczej.



Zmiany w Zarzadzeniu Nr 12/2011/DSM -c.d.

Zatacznik nr 6

Oswiadczenie oferenta, sktadane w przypadku, gdy umowa na swiadczenia
opieki zdrowotnej w rodzaju ratownictwo medyczne bedzie realizowana w
czesci zakresu swiadczen z udziatem podwykonawcy.

Oswiadczenie zawiera wykaz dokumentow dotyczacych podwykonawcy, z
ktorym zawarto umowe.

( Dotyczy przypadku okreslonego w punkcie b) -definicja podwykonawcy ).

Swiadczenia moga by¢é udzielane wytacznie przez podwykonawce
spetniajacego warunki okreslone w zarzadzeniu i przepisach odrebnych.



Zmiany w Zarzadzeniu Nr 12/2011/DSM -c.d
Zatacznik nr 7
Oswiadczenie oferenta, sktadane w celu potwierdzenia:

« zabezpieczenia tacznosci umozliwiajacej powiadomienie zespotow ratownictwa
medycznego o0 stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego w ramach systemu
Panstwowego Ratownictwa Medycznego, lub

« zawarcia umowy z dysponentem wtasciwym dla miejsca lokalizacji centrum
powiadamiania ratunkowego, ktore zgodnie z wojewodzkim planem dziatania
systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne bedzie obejmowato dziataniem teren
rejonu operacyjnego , w ktorym beda realizowane swiadczenia przez oferenta
sktadajgcego oswiadczenie.



Zmiany w Zarzadzeniu Nr 12/2011/DSM -c.d

Zatacznik nr 8

Pomochnicza lista procedur ICD9 dedykowana dla ratownictwa medycznego.

Koniecznosc sprawozdawania w raportach statystycznych przez zespoty ratownictwa
medycznego procedur ICD 9, wykonanych podczas medycznych czynnosci
ratunkowych.



Zmiany w Zarzadzeniu Nr 13/2011/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu zdrowia
z dnia 14 marca 2011 r. zmieniajagce zarzadzenie w sprawie okreslenia
kryteriow oceny ofert w postepowaniu w sprawie zawarcia umowy o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej

Sktadane oferty oceniane sa wedtug nastepujacych kryteriow:
1. jakosc,

2. ciagtosc,

3. cena.

Odstapiono od kryterium-KOMPLEKSOWOSC



Zmiany w Zarzadzeniu Nr 13/2011/DSOZ -c.d

 Tabela 1.9.1 -ratownictwo medyczne -specjalistyczne zespoty ratownictwa
medycznego

Kryteria oceny ofert
« jakosc :

parametr okreslajacy czas pracy lekarzy posiadajacych tytut specjalisty lub
lekarzy, ktorzy ukonczyli co najmniej drugi rok specjalizacji w dziedzinie
medycyny ratunkowej,

parametr okreslajacy czas pracy lekarzy o kwalifikacjach okreslonych w
art. 57 ustawy o Panstwowym Ratownictwie Medycznym,

posiadanie systemu wspomagania dowodzenia obejmujacego wszystkie
zespoty ratownictwa medycznego



Zmiany w Zarzadzeniu Nr 13/2011/DSOZ -c.d.

» posiadanie certyfikatu ISO w zakresie wustug medycznych ratownictwa
medycznego realizowanych przez jednostke waznego w dniu ztozenia oferty,

* wyposazenie zespotow ratownictwa medycznego w dziatajacy system transmisji
zapisu EKG (12 odprowadzen), w ramach wspotpracy do oddziatow wykonujacych
interwencje wiencowe ( PClI ) i leczenie trombolityczne i/lub
SOR.(umowa/promesa)

Powyzsze wymagania okreslono w zataczniku nr 3 do zarzadzenia Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie okreslenia warunkow zwierania i
realizacji umow w rodzaju ratownictwo medyczne.




Zmiany w Zarzadzeniu Nr 13/2011/DSOZ -c.d.

Tabela 1.9.3 -ratownictwo medyczne -podstawowe zespoty ratownictwa medycznego

Kryteria oceny ofert
jakosc :

posiadanie systemu wspomagania dowodzenia obejmujgcego wszystkie zespoty
ratownictwa medycznego,

posiadanie certyfikatu ISO w zakresie ustug medycznych ratownictwa medycznego
realizowanych przez jednostke waznego w dniu ztozenia oferty,

wyposazenie zespotow ratownictwa medycznego w dziatajacy system transmisji
zapisu EKG ( 12 odprowadzen), w ramach wspotpracy do oddziatow wykonujacych
interwencje wiencowe ( PClI ) i leczenie trombolityczne i/lub SOR.
(umowa/promesa)

Powyzsze wymagania okreslono w zataczniku nr 3 do zarzadzenia Prezesa

Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie okreslenia warunkow zwierania i realizacji

umow W rodzaju ratownictwo medyczne.




Zmiany w Zarzadzeniu Nr 14/2011/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia
z dnia 14 marca 2011 r. zmieniajace zarzadzenie w sprawie warunkéw
postepowania dotyczacych zawierania umoéw o udzielanie swiadczen opieki
zdrowotnej

W przypadku oferentow sktadajacych oferte na swiadczenia w rodzaju ratownictwo
medyczne oferent przedstawia dodatkowo:

« kopie dokumentow rejestracyjnych ambulansow przedstawionych w ofercie
(bez koniecznosci sktadania Swiadectw homologaciji),

» kopie certyfikatu ISO w zakresie ratownictwa medycznego, w przypadku
posiadania przez oferenta takiego certyfikatu (bez koniecznosci uwzgledniania
komorek organizacyjnych wskazanych w ofercie).




Inne wazne informacje

Osoby wykonujace dwa zawody ( ratownik medyczny -kierowca )

« W przypadku personelu zatrudnionego jednoczesnie na dwodch stanowiskach

Oferent jest zobowigzany podac¢ tylko czas pracy na stanowisku
uprawniajacym do wykonywania medycznych czynnosci ratunkowych,

Uprawnienia do kierowania pojazdem uprzywilejowanym powinny by¢ w tych
przypadkach wykazywane w kompetencjach ,

Oferent jest nadal zobowigzany do wykazywania odpowiedniego personelu
uprawnionego do kierowania pojazdem.



Inne wazne informacje -c.d.

Z dniem 1 stycznia 2011 r. obowigzuja przepisy zarzadzenia Nr 82/2010/DSOZ
Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 17 grudnia 2010 r. zmieniajace
zarzadzenie w sprawie warunkow postepowania dotyczacych zawierania umow o
udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej.

Zmiana zarzadzenia umozliwia oferentom ztozenie Oswiadczenia o wpisie do
rejestru zaktadow opieki zdrowotnej zamiast decyzji o wpisie do rejestru
zaktadow opieki zdrowotnej wojewody albo ministra wtasciwego do spraw
zdrowia, albo wypisu z takiego dokumentu.

Celem wprowadzonej zmiany jest zmniejszenie liczby wymaganych od oferentow
dokumentow w formie papierowej.



W zwiazku z rozpoczeciem procesu kontraktowania swiadczen, zwracamy szczegdlng uwage oferentow na
prawidtowy sposob liczenia i przekazywania informacji o procentowym udziale czasu pracy lekarzy o
kwalifikacjach okreslonych w art.3 pkt 3 ustawy o Panstwowym Ratownictwie Medycznym oraz lekarzy o
kwalifikacjach  okreslonych w art. 57 ustawy o PRM w zespotach specjalistycznych.

Personel zgtaszany do postepowania w sprawie zawarcia umow o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej w
rodzaju ratownictwo medyczne przez oferentow jest grupa personelu realizujagcego ww. Swiadczenia w
danym rejonie operacyjnym bez wzgledu na ilos¢ zakresow sSwiadczen opieki zdrowotnej objetych
postepowaniem. W zwiazku z powyzszym oferent wylicza procentowy udziat lekarzy z okreslonymi
specjalizacjami w zsumowanym sredniotygodniowym czasie funkcjonowania specjalistycznych zespotow
ratownictwa medycznego na terenie rejonu operacyjnego, na ktory ogtoszone zostato postepowanie w
sprawie zawarcia umow, do ktorego oferent sktada swoja oferte. W/w procent powinien byc¢ wyliczany
zgodnie ze wzorem okreslonym w zarzadzeniu Nr 13/2011/DSOZ z dnia 14 marca 2011 r. tj.:

p = (x/168*n)*100 %

,edzie:
p - udziat procentowy zsumowanego czasu pracy lekarzy posiadajacych tytut specjalisty w dziedzinie
medycyny ratunkowej i lekarzy, ktorzy ukonczyli co najmniej drugi rok specjalizacji w dziedzinie medycyny
ratunkowej w zsumowanym Sredniotygodniowym czasie funkcjonowania specjalistycznych zespotow
ratownictwa medycznego na terenie rejonu operacyjnego, na ktdéry ogtoszone zostato postepowanie w
sprawie Zzawarcia umow, do ktorego oferent sktada SWo0ja oferte.
X - zsumowany sredniotygodniowy czas pracy lekarzy posiadajacych tytut specjalisty w dziedzinie medycyny
ratunkowej i lekarzy, ktorzy ukonczyli co najmniej drugi rok specjalizacji w dziedzinie medycyny ratunkowej
zgtoszonych W ofercie;
n - liczba zespotow specjalistycznych okreslonych w Wojewodzkim Planie Dziatania Systemu Panstwowe
Ratownictwo Medyczne dla rejonu operacyjnego, na ktory ogtoszone zostato postepowanie w sprawie
zawarcia umow, do ktorego oferent sktada SWo0ja oferte.



Nalezy zwrocic uwage na wtasciwe okreslanie liczby specjalistycznych zespotow
ratownictwa medycznego w danym rejonie operacyjnym (n) w przypadku
czasowych zespotow ratownictwa medycznego., np. zespot funkcjonuje przez 12
h w ciggu doby to oferent do wzoru powinien podstawi¢ nie 1, a 0.5 zespotu
specjalistycznego itp.

Natomiast zgodnie z budowa systemow informatycznych oferent sktadajacy oferte
wypetnia ankiety osobno dla kazdego zakresu sSwiadczen wskazanego w
postepowaniu. W zwigzku z tym nalezy zwrdocic uwage na prawidtowe
uzupetnianie ww. ankiet w przypadku ogtoszenia postepowania na czasowe i
catodobowe zespoty ratownictwa medycznego.

Uzupetniajac ankiety dla czasowych i catodobowych zespotow ratownictwa
medycznego oferent powinien zaznaczy¢ w obu przypadkach taka sama
odpowiedz odzwierciedlajaca wyliczony procentowy udziat czasu pracy danych
lekarzy dla catego rejonu operacyjnego.




Dziekujemy za uwage



