o

A

WIELKOPOLSKA [ZBA LEKARSKA

w Poznaniu

wpl. 07 LT 2012

-- o s s
PRZEWODNICZACY SEJMIKU | 110E 28l v T povus |
WOJEWODZTWA WIELKOPOLSKIEGO - !
LECH DYMARSKI
KS-§8-0002.1.2012 Poznan, dnia 3 lutego 2012 r.

Szanowny Pan
Krzysztof Kordel
Prezes
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W zalgczeniu  przesylam  uchwate  Sejmiku Wojewddztwa
Wielkopolskiego nr XVIII / 313 /12 z dnia 30 stycznia 2012r, przyjmujacg

stanowisko w sprawie kontraktowania ambulatoryjnej opieki specjalistycznej
przez WOW NFZ na lata 2012-2016.




Uchwal’a Nr XVIII /3137 12
SEJMIKU WOJEWODZTWA WIELKOPOLSKIEGO
zdnia 30 stycznia 2012 r.

W sprawie: przyjecia przez Sejmik Woajewddztwva Wielkopolskiego stanowiska
W sprawie kontraktowania ambulatoryjnej opieki specjalistycznej przez Wielkopolski
Oddzial Wojewédzki Narodowego Funduszu Zdrowia na lata 2012-2016.

Na podstawie § 16 ust. 2 Statutu Wojewddztwa Wielkopolskiego (Dz. Urz.
Woj. Wikp. z 2003 r. Nr 216 poz. 4708 ze zmianami) Sejmik Wojewddztwa
Wielkopolskiego uchwala, co nastepuje:

§1

Przyjmuje si¢ stanowisko Sejmiku Wojewddztwa Wielkopolskiego w sprawie
kontraktowania ambulatoryjnej opieki specjalistycznej przez Wielkopolski Oddzial
Wojewo6dzki Narodowego Funduszu Zdrowia na lata 2012-2016 , celem skierowania do
Ministra Zdrowia oraz Prezesa NFZ, stanowigce zalgcznik do niniejszej uchwaly .

§2

Wykonanie uchwaly powierza sie Przewodniczacemu Sejmiku Wojewddztwa
Wielkopolskiego.

§3

Uchwala wchodzi w zycie z dniem podjecia,
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Zalacznik do uchwaty Nr XVI11/313/12 z dnia 30 stycznia 2012r
Stanowisko Sejmiku Wojewddztwa Wielkopolskiego

w/s kontraktowania ambulatoryjnej opieki specjalistycznej

przez WOW NFZ na lata 2012 -2016

skierowane do Ministra Zdrowia oraz Prezesa NFZ,

Sejmik Wojewodztwa Wielkopolskiego wyraza wielkie zaniepokojenie
sposobem kontraktowania $wiadczen ambulatoryjnej opieki specjalistycznej
w procesie kontraktowym na lata 2012 — 2016.

Pierwsza tura kontraktowania tejze opieki zaniepokoila mieszkafcow
Wielkopolski, spowodowata powazne utrudnienia dla pacjentéw w dostepie do
specjalistycznej opieki ambulatoryjnej, spowodowata takze czesto przerwanie
procesu leczenia, wywotata takze znaczna dezorientacje pacjentow
1 $wiadczeniodawcow. Ponadto w arbitralny i nieprzemyslany sposéb
wyeliminowata z rynku ustug medycznych wiele doswiadczonych, dobrze
odbieranych przez pacjentéw podmiotéw medycznych.

W nasze] opinii proces kontraktowania przeprowadzono z razacym
naruszeniem wielu zasad.

Podstawowym zarzutem Sejmiku wobec procesu kontraktowania jest fakt, iz
warunki  kontraktowania podmiotdw $wiadczacych ambulatoryjng opieke
medyczng zostaly przedstawione na ok. 3 tygodnie przed ogloszeniem
konkursow. Jest to niedopuszczalne, by tak wazny konkurs, majacy konstruowad
te opieke na okres 5 lat, byl organizowany w tak krotkim czasie,
uniemozliwiajgcy podmiotom wlasciwe i prawidlowe zapoznanie sie
z procedurami. Przy tak dlugim okresie trwania uméw, w naszej opinii, takie
warunki powinny by¢ przedstawione co najmniej z kilkumiesiecznym
wyprzedzeniem.

Kolejnym zarzutem jest fakt uniemozliwienia $wiadczeniodawcom poprawiania
oczywistych omylek, drobnych, nieznaczgcych bledéw, nie istotnych z punktu
widzenia zawarto$ci merytorycznej oferty. Wyeliminowato to wiele

doswiadczonych i wysokospecjalistycznych poradni o wysokim stopniu



referencyjnodci i bardzo wysokich kwalifikacjach kadrowych ( np. poradni
przyklinicznej neonatologicznej, poradni neonatologicznej 3 stopnia akredytacji
w Ostrowie Wikp., czy 2 stopnia akredytacji w Kaliszu ), a pozwolito uzyskaé
kontrakt nieznanym $wiadczeniodawcom o najnizszym mozliwym stopniu
akredytacji niepozwalajacym na szkolenia medyczne w zadnym zakresie.
W procesie kontraktowania nie uwzgledniano w ogole dotychczasowego
do$wiadczenia z podmiotami, nie promujgc w zaden sposéb do$wiadczonych
1 dobrze wywiazujgcych si¢ z dotychczasowych $wiadczen. Wrecz przeciwnie,
te ktére w przesztosci miaty jakie$ drobne niedociggniecia, byly za to karane,
a nowe podmioty, w zwigzku z tym byly wobec nich w uprzywilejowanej
pozycji. Z tym wiaze si¢ takze brak mozliwosci kontynuowania leczenia przez
pacjentow w poradniach przez nich dobrze ocenianych i skazuje na niepewno$é
poszukiwania nowych podmiotéw, nie majgc zadnej gwarancji jakosci ushug.
Kolejny problem to nieuwzglednianie zasady pomocniczos$ci w swiadczeniu
ustug medycznych. W niektorych powiatach nie zakontraktowano ustug
zadnego specjalisty z podstawowych dziedzin ( np. w powiecie kepinskim nie
zakontraktowano Zzadnej poradni laryngologicznej i okulistycznej ). Zasada
pomocniczosci nakazuje, by najwazniejsze ustugi, w tym medyczne, byly
swiadczone jak mnajblizej miejsca zamieszkania, w tej sytuacji pacjent
poszukujgcy ushugi moze podrézowac na odlegto$é nawet ok. 50 km. Rowniez
w wysokospecjalistycznych ustugach medycznych czesto tej zasady nie
uwzgledniano, w przypadku w/w poradni neonatologicznych odlegtos¢ od
$wiadczeniodawcy wzrosta z przecigtnych ok. 60 km do ok. 200 km.
Jak sie okazalo w pierwszych tygodniach stycznia br.,, wiele nowych
podmiotow, ktore wygraty konkurs, usilnie poszukiwato lekarzy, by moc
wywigzac sie z kontraktu, gdyz wykazywani przez nie lekarze nie wykonywali
tych ustug. To wprowadzito dodatkowy batagan w systemie ambulatoryjne;j
opieki specjalistycznej.

Nie uwzgledniano takze przy kontraktowaniu stopnia akredytacji danych

$wiadczeniodawcdw, co wigze si¢ nie tylko z prestizem dla tych podmiotow, ale



muszg tez one spetni¢ wysokie i wysrubowane standardy, by uzyskaé wyzszy
stopien akredytacji, a wigc gwarantujg opieke medyczng na wyzszym poziomie.
Réwniez sposéb oceniania komputerowego ofert $wiadczeniodawcow jest co
najmniej nieodpowiedni dla ustug medycznych, gdzie oprécz zawartosci oferty
na papierze wazny jest prestiz podmiotu, zaufanie pacjentéw, jakosé
swiadczonych przez niego ustug oraz fakt wzorowego wywigzywania sie
z dotychczasowych kontraktow z NFZ.

Reasumujgc, Sejmik Wojewodztwa Wielkopolskiego, jako jeden
z organow odpowiedzialnych za zabezpieczenie opieki medycznej na terenie
wojewOdztwa, uwaza za niedopuszczalny obecny sposéb kontraktowania
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej na okres 2012 -2016.
Uwazamy, ze proces ten zostal zupelnie Zle przygotowany, przeprowadzony
arbitralnie 1 automatycznie. Nie uwzgledniono w tym procesie powyzszych,
waznych okolicznosci, co spowodowalo duzy batagan, szereg probleméw dla
pacjentow, zagrozenie dla ich zdrowia oraz postawilo wiele podmiotéw
medycznych przed pytaniem o dalsze prowadzenie dziatalnosci.

Nie godzimy si¢ na takie dziatania.

Apelujemy do Prezesa NFZ i Ministra Zdrowia o intensywny nadzoér nad
tym procesem, o wnikliwa analiz¢ przytoczonych zastrzezen oraz zaprzestanie
takiej formy kontraktowania i uwzglednienie w/w uwag w toczacych sie jeszcze

procesach kontraktowych.

Do wiadomosci:
1. Dyrektor WOW NFZ - p. Karol Chojnacki
2. Prezes Wielkopolskiej Izby Lekarskiej - p. Krzysztof Kordel
3. Prezes Federacji Zwiazkow Pracodawcow Ochrony Zdrowia
Porozumienie Zielonogérskie - p. Jacek Krajewski
4. Starostowie powiatdéw Wojewddztwa Wielkopolskiego

5. Prezydenci miast Wojewodztwa Wielkopolskiego
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