ZARZADZENIE NR 61/2024/DSOZ
PREZESA NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA

z dnia 28 czerwca 2024 r.

zmieniajgce zarzadzenie w sprawie warunkéw zawarcia i realizacji umoéw o udzielanie §wiadczen opieki
zdrowotnej w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna

Na podstawie art. 102 ust. 5 pkt 21 i 25 oraz art. 159 ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze S$rodkéw publicznych (Dz. U. z 2024 r. poz. 146) zarzadza sig, co
nastepuje:

§ 1. W zarzadzeniu Nr 79/2022/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 29 czerwca 2022 r.
w sprawie warunkéw zawarcia irealizacji umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju
podstawowa opieka zdrowotna (z p6zn. zm."), wprowadza si¢ nastepujace zmiany:

1) w § 54 ust. 1 otrzymuje brzmienie:

,,1. Swiadczeniodawcom realizujacym $wiadczenia lekarza poz nalicza si¢ wspotczynnik korygujacy,
o ktorym mowa w § 16 ust. 2 Ogdlnych warunkéw umoéw, zwigzany z poziomem zglaszalnosci do
programu "Profilaktyka 40 PLUS", prowadzonym zgodnie z przepisami wydanymi na podstawie art. 48¢
ust. 5 ustawy.”;

2) w § 54a pkt 1 otrzymuje brzmienie:

,»1) u $wiadczeniodawcy, u ktorego zadeklarowana populacja w grupie wiekowej powyzej 18 roku zycia
nie przekracza 5000 osob - dla $wiadczeniodawcy ryczalt miesieczny w wysokosci 7292,86 zt
miesigcznie;”;

3) zatacznik nr 1 do zarzadzenia otrzymuje brzmienie okre§lone w zataczniku nr 1 do niniejszego zarzadzenia;

4) zalacznik nr 4 do umowy stanowigcej zatacznik nr 2 do zarzadzenia otrzymuje brzmienie okreslone
w zalgczniku nr 2 do niniejszego zarzadzenia.

§ 2. Przepisy zarzadzenia stosuje si¢ do rozliczania $wiadczen opieki zdrowotnej udzielanych od 1 lipca
2024 r.

§ 3. Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem nastgpujacym po dniu podpisania.

PREZES
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA

Filip Nowak
Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia
/dokument podpisany elektronicznie/

) Zmienionym zarzadzeniem Nr 93/2022/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia zdnia 25 lipca 2022r.,
zarzadzeniem Nr 96/2022/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia zdnia 27 lipca 2022 r., zarzadzeniem
Nr 124/2022/DSOZ  Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia zdnia 29 wrze$nia 2022r., zarzadzeniem
Nr 162/2022/DSOZ  Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia zdnia 14 grudnia 2022r., zarzadzeniem
Nr 163/2022/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 14 grudnia 2022 r., zarzadzeniem Nr 3/2023/DSOZ
Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia zdnia 9 stycznia 2023 r., zarzadzeniem Nr 78/2023/DSOZ Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia zdnia 16 maja 2023 r., zarzadzeniem Nr 99/2023/DSOZ Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia zdnia 29 czerwca 2023 r., zarzadzeniem Nr 104/2023/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia zdnia 5 lipca 2023 r., zarzadzeniem Nr 145/2023/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia
6 pazdziernika 2023 r., zarzadzeniem Nr 156/2023/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 2 listopada
2023 r., zarzadzeniem Nr 167/2023/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 13 listopada 2023 r. oraz
zarzadzeniem Nr 172/2023/ DSOZ z 29 listopada 2023 r.
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Zatgcznik Nr 1 do zarzadzenia Nr 61/2024/DSOZ

Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia

7 dnia 28 czerwca 2024 r.

Wartosci stawek kapitacyjnych, porad i ryczaltow

o . Jednostka Wartos¢ jednostki
L.p. Nazwa Swiadczenia . . . : .
rozliczeniowa rozliczeniowej w zl
1.1 Swiadczenia lekarza poz St.aWk? 215,28
kapitacyjna
Swiadczenia lekarza poz — w przypadku posiadania certyfikatu Stawka
I.1a . N 217,44
akredytacyjnego kapitacyjna
1.2 Swiadczenie lekarza poz w profilaktyce CHUK Porada 137,05
Swiadczenie lekarza poz udzielane w stanach nagtych zachorowan
1.3 ubezpieczonym spoza OW oraz z terenu OW ale spoza gminy Porada 93,45
wlasnej i sgsiadujacych i spoza listy zadeklarowanych pacjentow
Swiadczenie lekarza poz udzielane osobom spoza listy
$wiadczeniobiorcow innym niz ubezpieczone uprawnionym do
$wiadczen zgodnie z trescig art. 2 ust. 1 pkt. 2-4 oraz art. 54
1.4 ustawy, osobom uprawnionym jedynie na podstawie przepisow Porada 93,45
art. 12 pkt 6 lub 9 ustawy oraz obcokrajowcom posiadajacym
ubezpieczenie zdrowotne na podstawie zgloszenia, w zwiazku z
czasowym zatrudnieniem na terytorium RP
Swiadczenie lekarza poz udzielane w stanach zachorowan osobom
1.5 uprawnionym na podstawie przepisow o koordynacji (EKUZ, Porada 93,45
Certyfikat)
Swiadczenie lekarza poz w ramach kwalifikacji do realizacji
1.6 transportu "dalekiego" w POZ Porada 24,92
1.7 Swiadczenie lekarza poz zwigzane z wydaniem karty DiLO Porada 62,29
Swiadczenie lekarza poz zwiazane z zapewnieniem dostepnosci do Ryczalt
1.8 . , . . . 0 6229,33
$wiadczen na terenach o matej gestosci zaludnienia miesi¢czny
Swiadczenie lekarza poz zwiazane ze zglaszalnoscia pacjentek Rvezalt
1.9 zakwalifikowanych do realizacji §wiadczen profilaktyki raka Y 354,75
i . miesigczny
szyjki macicy
1.10 SW1anz§n1e leka.rza poz zwigzane z Wydanlqrp zaswiadczenia Porada 93.45
osobie niezdolnej do samodzielnej egzystencji
Pierwszorazowe $wiadczenie lekarza poz zwigzane z oceng stanu
zaszczepienia oraz stanu zdrowia wraz ze szczepieniem dla osoby
1.11 spoza listy $wiadczeniobiorcow innej niz ubezpieczona, Porada 128,76
uprawnionej do $wiadczen na podstawie art. 37 ust. 1 ustawy o
pomocy
Swiadczenie lekarza poz zwiazane z realizacja indywidualnego
112 lfalpndarzq szc':zep,len.(IKSz). .dla osol.ay spoza listy o Porada 57.22
$wiadczeniobiorcow innej niz ubezpieczona, uprawnionej do
$wiadczen na podstawie art. 37 ust. 1 ustawy o pomocy
1.13 test antygenowy w kierunku: SARS-CoV-2/grypy A+B/RSV Swiadczenie 38,13
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Wykonanie zalecanego szczepienia przeciwko Ludzkiemu

114 Wirusowi Brodawczaka (HPV)*** Swiadezenie 3337
1.15 Wykonanie zalecanego szczepienia przeciwko COVID - 19*** Swiadczenie 33,37
Budzet powierzony diagnostyczny
1.16 Ferrytyna * Swiadczenie 23,00
1.17 Witamina B12 * Swiadczenie 24,15
1.18 Kwas foliowy * Swiadczenie 18,40
1.19 Anty—CCP * Swiadczenie 65,56
1.20 CRP - szybki test ilosciowy (populacja do ukonczenia 6 r.z.) * Swiadczenie 16,10
1.21 Przeciwciata anty-HCV * Swiadczenie 25,30
1.22 Antygen H. pylori w kale — test kasetkowy * Swiadczenie 26,45
1.23 Antygen H. pylori w kale — test laboratoryjny * Swiadczenie 70,16
1.24 Strep-test * Swiadczenie 13,80
1.25 Immunoglobuliny E catkowite (IgE) Swiadczenie 27,00
126 Immunoglobuhny E swmgjte (IgE) z panelem 10-punktowych Swiadezenie 112.26
oznaczen dotyczacy alergii wziewnych
127 Immunoglobulmy E sw01§j[e (IgE) z panelem 10-punktowych Swiadezenic 112.26
oznaczen dotyczacy alergii pokarmowych
128 lmmunoglobulmy E swoiste (IgE) z panelem 20-punktowych Swiadezenic 188.83
oznaczen dotyczacy alergii wziewnych
1.29 Immunoglobulmy E swoiste (IgE) z panelem 20-punktowych Swiadezenic 188.83
oznaczen dotyczacy alergii pokarmowych
- - I Stawka
2.1 Swiadczenia piel¢gniarki poz kapitacyjna 52,68
L L Lo .. Stawka
2.1a Swiadczenia pielggniarki poz — certyfikat akredytacji Kapitacyjna 53,16
29 SWI,acllczenle pielegniarki poz w ramach realizacji profilaktyki Wizyta 32,08
gruzlicy
Swiadczenie pielegniarki poz udzielane w stanach nagtych
23 zachorOW.an ubezplep;onym spoza OW oraz z.terenu OW ale Wizyta 16,20
spoza gminy wlasnej i sgsiadujacych i spoza listy
zadeklarowanych pacjentow
Swiadczenie pielegniarki poz udzielane osobom spoza listy
$wiadczeniobiorcow innym niz ubezpieczone uprawnionym do
$wiadczen zgodnie z trescig art. 2 ust. 1 pkt. 2-4 oraz art. 54
24 ustawy, osobom uprawnionym jedynie na podstawie przepisow Wizyta 16,20
art. 12 pkt 6 lub 9 ustawy oraz obcokrajowcom posiadajacym
ubezpieczenie zdrowotne na podstawie zgloszenia, w zwiazku
z czasowym zatrudnieniem na terytorium RP
Swiadczenie pielegniarki poz udzielane w stanach nagtych
2.5 zachorowan osobom uprawnionym na podstawie przepisow o Wizyta 16,20

koordynacji (EKUZ, Certyfikat)
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2.6 Swiadczenie pielegniarki poz w profilaktyce CHUK Porada 137,05

27 Kompleksowa Oplc?ka Plelc?gma'rsk’a (KOP) - porada pielegniarki Porada 58,12
realizowana w miejscu udzielania §wiadczen

28 Korppleksowa Opleka: P;el@gma‘rsk‘a (KOP) porada pielegniarki Porada 118.53
realizowana w domu §wiadczeniobiorcy
& . . Stawka

3.1 Swiadczenia poloznej poz kapitacyina 34,92
G . . .. Stawka

3.1a Swiadczenia poloznej poz — certyfikat akredytacji kapitacyina 35,16

32 Wizyta potoznej poz w edukacji przedporodowe;j Wizyta 38,62

33 Wizyta potoznej poz w edukacji przedporodowej — wada letalna Wizyta 57.93
ptodu

34 Wizyta patronazowa potoznej poz Wizyta 36,14

35 Wizyta patror}azqu{a potoznej poz / wizyta w opiece nad kobieta Wizyta 48.59
po rozwigzaniu cigzy — wada letalna ptodu

36 leytg poloz_ne_] poz W opiece pooperacyjne;] n?d koblet'aml po Wizyta 18,69
operacjach ginekologicznych i onkologiczno-ginekologicznych
Swiadczenie potoznej poz udzielane w stanach naghych
zachorowan $wiadczeniobiorcom spoza OW oraz z terenu OW ale .

3.7 . S . . Wizyta 16,20
spoza gminy wilasnej i sgsiadujacych i spoza listy
zadeklarowanych pacjentéw
Swiadczenie potoznej poz udzielane osobom spoza listy
$wiadczeniobiorcow innym niz ubezpieczone uprawnionym do
$wiadczen zgodnie z tredcig art. 2 ust. 1 pkt. 2-4 oraz art. 54

3.8 ustawy, osobom uprawnionym jedynie na podstawie przepisow Wizyta 16,20
art. 12 pkt 6 lub 9 ustawy oraz obcokrajowcom posiadajacym
ubezpieczenie zdrowotne na podstawie zgloszenia, w zwigzku
z czasowym zatrudnieniem na terytorium RP
Swiadczenie poloznej poz udzielane w stanach nagtych

39 zachorowan osobom uprawnionym na podstawie przepisow o Wizyta 16,20
koordynacji (EKUZ, Certyfikat)

310 Sw1a(.1czenle potoznej poz — pob.rame materiatu z szyjki macicy do Wizyta 24.92
przesiewowego badania cytologicznego

311 leyFa potoznej pozw prowadzeniu ciazy fizjologicznej, w Wizyta 267.86
okresie do 10. tyg. ciazy
Wizyta potoznej poz w prowadzeniu ciazy fizjologicznej w .

3.12 okresie od 11. do 14. tyg. ciazy Wizyta 174,42
Wizyta potoznej poz w prowadzeniu ciazy fizjologicznej w .

3.13 okresie od 15. do 20. tyg. ciazy Wizyta 174.42
Wizyta potoznej poz w prowadzeniu ciazy fizjologicznej w .

3.14 okresie od 21. do 26. tyg. cigzy Wizyta 209,31
Wizyta potoznej poz w prowadzeniu ciazy fizjologicznej w .

315 okresie od 27. do 32. tyg. cigzy Wizyta 174,42
Wizyta potoznej poz w prowadzeniu ciazy fizjologicznej w .

3.16 okresie od 33. do 37. tyg. cigzy Wizyta 174,42
Wizyta potoznej poz w prowadzeniu ciazy fizjologicznej w .

317 okresie od 38. do 39. tyg. cigzy Wizyta 174,42

318 leyFa potoznej pozw prowadzeniu ciazy fizjologicznej w Wizyta 174.42
okresie po 40. tyg. cigzy

3.19 Wizyta zwigzana z wykonaniem Holtera RR Wizyta 150,76
- - I s . Stawka

4.1 Swiadczenia pielegniarki lub higienistki szkolnej kapitacyjna 116,76

4.1a Swiadczenia pielegniarki lub higienistki szkolnej — certyfikat Stawka 117,96
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akredytacji w zakresie POZ kapitacyjna
49 Swiadczenia pielegniarki lub higienistki szkolnej udzielane Stawka 748
’ w ramach grupowe;j profilaktyki fluorkowej kapitacyjna i
Swiadczenia transportu sanitarnego w POZ — przewozy Stawka
5.1 . . . 8,52
realizowane w ramach gotowosci kapitacyjna
59 Swiadczenie transportu sanitarnego "dalekiego" w POZ — przewoz Ryczalt za 34131
’ na odlegto$¢ (tam i z powrotem) 121 - 400 km przewoz ’
Swiadczenie transportu sanitarnego "dalekiego" w POZ — Ryczatt za kazdy
>3 przewozy na odleglos¢ (tam i z powrotem) powyzej 400 km km przewozu 1,38
ponad 400
. - . stawka
6.1 koordynacja opieki - zadania koordynatora kapitacyjna 7,56
7 Budzet powierzony opieki koordynowanej**
7.1 BNP (NT-pro-BNP) Swiadczenie 106,73
7.2 albuminuria (stezenie albumin w moczu) Swiadczenie 9,03
7.3 UACR (wskaznik albumina/kreatynina w moczu) Swiadczenie 35,64
7.4 antyTPO (przeciwciata przeciw peroksydazie tarczycowej) Swiadczenie 46,55
7.5 antyTSHR (przeciwciata przeciw receptorom TSH) Swiadczenie 77,87
7.6 anty TG (przeciwciata przeciw tyreoglobulinie). Swiadczenie 40,72
7.7 EKG wysitkowe (proba wysitkowa EKG) Swiadczenie 190,19
7.8 Holter EKG 24 godz. (24 godzinna rejestracja EKG) Swiadczenie 157,64
7.9 Holter EKG 48 godz. (48 godzinna rejestracja EKG) Swiadczenie 176,90
7.10 Holter EKG 72 godz. (72-godzinna rejestracja EKG) Swiadczenie 206,60
7.11 Holter RR (24-godzinna rejestracja ci$nienia tgtniczego) Swiadczenie 157,64
7.12 USG Doppler tetnic szyjnych Swiadczenie 122,21
7.13 USG Doppler zyt koniczyn dolnych Swiadczenie 184,03
7.14 USG Doppler tetnic konczyn dolnych Swiadczenie 184,03
715 ECHO serca przezklatkowe Swiadczenie 185,65
7.16 spirometria Swiadczenie 64,69
7.17 spirometria z préba rozkurczowa Swiadczenie 114,48
718 biopsja aspiracyjna cienkoigtowa tarczycy celowana do 2 Swiadezenie 458,73
procedur (u dorostych)
719 biopsja aspiracyjna (:.16.nk01gi0wa tarczycy celowana (u Swiadezenie 920,99
dorostych) co najmniej 3 procedury
720 kons'ult.aqa z lekarzem specjalista (lekarz poz - lekarz Konsultacja 93.91
specjalista )
721 kons'ult.aqa z lekarzem specjalistg (pacjent - lekarz konsultacja 152.17
specjalista)
7.22 porada edukacyjna Porada 52,92
7.23 konsultacja dietetyczna konsultacja 63,61
7.24 porada kompleksowa Porada 216,65

*Swiadczenia o ktorych mowa w zataczniku nr 1 Cze$¢ IVa rozporzadzenia MZ- $wiadczenia realizowane w ramach budzetu
powierzonego diagnostycznego
** Swiadczenia, o ktorych mowa w zatgczniku nr 6 do rozporzadzenia MZ

*** Szczepienie wykonane szczepionkg finansowang na podstawie obwieszczenia Ministra Zdrowia z dnia 29 wrze$nia 2023 r. w
sprawie wykazu zalecanych szczepien ochronnych, dla ktérych zakup szczepionek zostat objety finansowaniem przez ministra
wlasciwego do spraw zdrowia (Dz. Urz. Min. Zdrow. poz. 88).
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Zatacznik nr 4 do umowy

Kod Oddziatu Wojewddzkiego
Dane Swiadczeniodawcy
(¢rédlo — Portal Swiadczeniodawcy)

Whiosek w sprawie zmiany rachunku bankowego

Whnosze o podpisanie aneksu do istniejacej umowy, zmieniajacego nr rachunku bankowego wskazany w zawartej umowie:

numer

w rodzaju

w zakresie

na okres

Nowy pelny numer rachunku bankowego zwigzanego z
realizacja umowy

Dane posiadacza rachunku bankowego:

Zmiana dotychczasowego nr rachunku bankowego na nowy nastgpi po podpisaniu aneksu do umowy w terminie okreslonym w aneksie.
Swiadczeniodawca*

* kwalifikowany podpis elektroniczny albo pieczeé/nadruk/naklejka §wiadczeniodawcy - zawierajace nazwe, adres, NIP i REGON - wraz z podpisem

1d: D38FA7EC-E232-48C4-97D1-4862850A12CA. Podpisany Strona 1




Uzasadnienie

Niniejsze zarzadzenie zmieniajgce zarzadzenie Nr 79/2022/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia
z dnia 29 czerwca 2022 r. w sprawie warunkow zawarcia irealizacji umoéw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej wrodzaju podstawowa opieka zdrowotna, stanowi wykonanie upowaznienia zawartego
w art. 159 ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych (Dz. U. z 2024 r. poz. 146).

Zmiany wprowadzone niniejszym zarzadzeniem wynikajg z:

1) obwieszczenia Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji z dnia 13 czerwca 2024 r.
w sprawie rekomendacji nr 48/2024 z dnia 24 maja 2024 r. Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych
i Taryfikacji w sprawie zmiany sposobu lub poziomu finansowania §wiadczen opieki zdrowotnej. W zwigzku
z powyzszym, dokonano zmian w zataczniku nr 1 do zarzadzenia zgodnie z rekomendacja Ministra Zdrowia
w wariancie 3 wskazanym w obwieszczeniu,

2) rozporzadzenia Ministra Zdrowia zdnia 14 czerwca 2021 r. w sprawie programu pilotazowego
,Profilaktyka 40 PLUS” (Dz. U. z 2024 r. poz. 146, z p6zn. zm.).

Jednocze$nie niniejszym zarzadzeniem zaktualizowano zalgcznik nr 4 do umowy stanowigcej zatgcznik nr
2 do zarzadzenia w zwiazku z potrzeba dostosowania zatacznikoéw w systemie informatycznym Funduszu do
przepisoéw zarzadzenia. Zmiana ma charakter porzadkowy i nie ma wptywu na sposob realizacji $wiadczen.

Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem nastgpujacym po dniu podpisania.
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