Warszawa, dnia 14 pazdziernika 2019 r.

Poz. 1953

ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIAD

z dnia 9 pazdziernika 2019 r.

zmieniajace rozporzadzenie w sprawie programu pilotazowego w centrach zdrowia psychicznego

Na podstawie art. 48e ust. 5 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkoéw publicznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1373, z p6zn. zm.?) zarzadza sig, co nastepuje:

§ 1. W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 27 kwietnia 2018 r. w sprawie programu pilotazowego w centrach zdrowia
psychicznego (Dz. U. poz. 852 i1 1786) wprowadza si¢ nast¢pujace zmiany:

I w§2
a) po pkt 1 dodaje si¢ pkt 1a w brzmieniu:

,,1a) bliski dostep — zapewnienie realizacji $wiadczen opieki zdrowotnej nie dalej niz w s3siednim powiecie

w stosunku do miejsca udzielania $wiadczen;”,
b) po pkt 2 dodaje si¢ pkt 2a i 2b w brzmieniu:

,,2a) interwencja — dziatanie inne niz porada, wizyta lub sesja podejmowane w warunkach ambulatoryjnych i lecze-
nia srodowiskowego (domowego) przez osoby zatrudnione w centrum w ramach dziatalnosci podstawowej;

2b) miejsce udzielania $wiadczen — pomieszczenie lub zespdt pomieszczen w tej samej lokalizacji, powigzanych
funkcjonalnie i organizacyjnie w celu wykonywania §wiadczen opieki zdrowotnej;”,

c) pkt3i4 otrzymuja brzmienie:
»3) lekarz specjalista — lekarza, ktory posiada specjalizacje¢ II stopnia lub tytut specjalisty w dziedzinie psychiatrii;
4) lekarz w trakcie specjalizacji w dziedzinie psychiatrii — lekarza, ktory:
a) rozpoczat specjalizacj¢ z psychiatrii lub psychiatrii dzieci i mtodziezy w trybie okre§lonym przepisami
ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. z 2019 r. poz. 537, 577,
7301 1590) — w przypadku $wiadczen realizowanych w warunkach stacjonarnych, albo
b) ukonczyl co najmniej pierwszy rok specjalizacji z psychiatrii lub psychiatrii dzieci i mtodziezy w trybie
okreslonym przepisami ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty — w przy-
padku $wiadczen realizowanych w warunkach ambulatoryjnych i dziennych psychiatrycznych;”,
d) po pkt 5 dodaje si¢ pkt Sa w brzmieniu:

,»,Ja) osoba wykonujaca zawod medyczny — osobe uprawniong do udzielania §wiadczen zdrowotnych oraz osobe
legitymujaca si¢ nabyciem fachowych kwalifikacji do udzielania §wiadczen zdrowotnych w okreslonym
zakresie lub w okres$lonej dziedzinie medycyny;”,

e) uchyla si¢ pkt 6,
f)  po pkt 6 dodaje si¢ pkt 6a w brzmieniu:

,,02) postgpowanie — postepowanie w sprawie zawarcia umowy o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej pro-
wadzone w trybie konkursu ofert albo rokowan;”,

D Minister Zdrowia kieruje dzialem administracji rzgdowej — zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia Prezesa Rady Ministrow
z dnia 10 stycznia 2018 r. w sprawie szczegdtowego zakresu dziatania Ministra Zdrowia (Dz. U. poz. 95).

2)

Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogtoszone w Dz. U. z 2019 r. poz. 1394, 1590, 1694, 1726, 1818 i 1905.
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2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

g) po pkt 7 dodaje si¢ pkt 7a w brzmieniu:

,,7a) rozporzadzenie w sprawie leczenia psychiatrycznego — przepisy wydane na podstawie art. 31d ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych w za-
kresie $wiadczen gwarantowanych z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien;”;

po § 3 dodaje si¢ § 3a w brzmieniu:

»$ 3a. 1. Centrum, w sktad ktorego wchodza jednostki i komorki organizacyjne zaktadow leczniczych podmiotu
leczniczego, stanowi wyodrebniong czg$¢ w strukturze organizacyjnej tego podmiotu okre$long w regulaminie organi-
zacyjnym, o ktorym mowa w art. 24 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnos$ci leczniczej (Dz. U. z 2018 r.
poz. 219012219 oraz z 2019 r. poz. 492, 730, 959 i 1655).

2. Komoérki organizacyjne wchodzace w sktad jednostek organizacyjnych, o ktorych mowa w ust. 1, nie moga
realizowa¢ umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej innej, niz umowa o realizacje pilotazu.

3. Sposéb kierowania centrum jest okreslony w regulaminie organizacyjnym, o ktérym mowa w art. 24 ust. 1 usta-
wy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej.”;
w § 5 wprowadzenie do wyliczenia otrzymuje brzmienie:
,Pilotazem sa objete $wiadczenia opieki zdrowotnej z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien zawarte

w wykazie okre§lonym w rozporzadzeniu w sprawie leczenia psychiatrycznego, z wylaczeniem:”;

po § 7 dodaje si¢ § 7a w brzmieniu:

»§ 7a. Swiadczenia z zakresu leczenia §rodowiskowego (domowego) $wiadczeniobiorcom zamieszkatym na
obszarze dziatania centrum udziela centrum wilasciwe ze wzgledu na miejsce zamieszkania, z wyjatkiem kontynuacji
leczenia zgodnie z § 21 ust. 2b.”;

w § 11 ust. 4 otrzymuje brzmienie:

4. Oddziat psychiatryczny i miejsce udzielania pomocy doraznej moga by¢ zlokalizowane poza obszarem dziata-
nia centrum, z uwzglednieniem koniecznos$ci zapewnienia odpowiedniej dostgpnosci publicznym transportem zbioro-
wym, jednak nie dalej niz w warunkach bliskiego dostepu.”;

w§ 12:
a) wust. 2 pkt 2 otrzymuje brzmienie:

»2) przeprowadzenie wstepnej oceny potrzeb zdrowotnych 0séb zglaszajacych si¢ do PZK, uzgodnienie wstep-
nego planu postgpowania terapeutycznego oraz udzielenie mozliwego wsparcia w zakresie ustalonych po-
trzeb;”,

b) dodaje si¢ ust. 3 1 4 w brzmieniu:

,»3. Zadania PZK, o ktorych mowa w ust. 2 pkt 2-5, sa wykonywane na rzecz $wiadczeniobiorcow powyzej
18. roku zycia zamieszkatych na obszarze dziatania centrum.

4. W zakresie zadan, o ktérych mowa w ust. 2 pkt 1 1 4, §wiadczeniodawca prowadzacy centrum przekazuje
Funduszowi informacj¢ o liczbie zadan wykonanych miesi¢cznie, bez podawania danych charakteryzujacych
osoby, na rzecz ktdrych wykonano te zadania.”;

w § 13:
a) ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»1. Centrum w ramach udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej w warunkach stacjonarnych psychiatrycznych
zapewnia wyodr¢bniong calodobowa opieke lekarska we wszystkie dni tygodnia w miejscu udzielania swiadczen.”,

b) dodaje si¢ ust. 3 w brzmieniu:
,»3. Poradnia zdrowia psychicznego wchodzaca w sktad centrum, w ramach ktdrej nie dziata PZK, moze by¢
czynna w mniejszym wymiarze godzin niz okre§lony w ust. 2.”;
w§ 15:

a) dotychczasowa tres¢ § 15 oznacza si¢ jako ust. 1,
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9)

10)

b) wust. 1:
— pkt 1 otrzymuje brzmienie:
,1) jest zapewniona koordynacja udzielanych swiadczen opieki zdrowotne;j;”,
— po pkt 1 dodaje si¢ pkt 1a w brzmieniu:

,la) jest sporzadzany plan terapii i zdrowienia, z uwzglgdnieniem ust. 2 i 3;”,

c) dodaje si¢ ust. 2—6 w brzmieniu:
,»2. Plan terapii i zdrowienia sporzadza si¢ w ramach pomocy czynnej, o ktorej mowa w § 14 pkt 1.

3. Plan terapii i zdrowienia moze by¢ sporzadzony rowniez w ramach innych form pomocy niz pomoc czynna,
o ktérej mowa w § 14 pkt 1.

4. W przypadku sporzadzenia planu terapii i zdrowienia w ramach $wiadczen opieki zdrowotnej realizowa-
nych w warunkach ambulatoryjnych jest dopuszczalne odstapienie od ustalania odrgbnych planow: terapeutycz-
nego lub leczenia, o ktorych mowa w rozporzadzeniu w sprawie leczenia psychiatrycznego.

5. W przypadku niesporzadzenia planu terapii i zdrowienia w ramach innych form pomocy niz pomoc czynna,
o ktorej mowa w § 14 pkt 1, realizowanych w warunkach ambulatoryjnych, sporzadza si¢ odpowiednio plan tera-
peutyczny lub plan leczenia, o ktérych mowa w rozporzadzeniu w sprawie leczenia psychiatrycznego.

6. Niezaleznie od planu terapii i zdrowienia, w przypadku hospitalizacji oraz pobytu na oddziale dziennym
wyznaczony lekarz przedstawia §wiadczeniobiorcy plan postgpowania terapeutycznego obejmujacego ten etap
leczenia oraz odnotowuje go w dokumentacji medycznej.”;

po § 15 dodaje si¢ § 15a w brzmieniu:

,»§ 15a. 1. Plan terapii i zdrowienia, o ktérym mowa w § 15 ust. 1 pkt la:

1)  sporzadza si¢ na potrzeby okreslenia indywidualnego postgpowania terapeutycznego i innych zwigzanych z nim
oddziatywan na rzecz $wiadczeniobiorcy;

2) zawiera w szczeg6lno$cei liste podstawowych probleméw zdrowotnych i spotecznych, celéw podejmowanych
dziatan oraz planowanych metod ich osiggni¢cia;

3)  sporzadza zespot 0sob udzielajacych $wiadczen opieki zdrowotnej Swiadczeniobiorcy, w sktad ktorego wchodzi
co najmniej lekarz i koordynator opieki, o ktorym mowa w § 17 ust. 1;

4)  jest dotaczany do dokumentacji medycznej, o ktorej mowa w § 15 ust. 1 pkt 3, albo do historii zdrowia i choroby
prowadzonej przez podwykonawce;

5) podlega okresowej ewaluacji przez zespol, o ktérym mowa w pkt 3, nie rzadziej jednak niz raz w roku.
2. Plan terapii i zdrowienia, o ktorym mowa w § 15 ust. 1 pkt la, oraz kazda jego zmiana sg przedstawiane $wiad-
czeniobiorcy w celu ich uzgodnienia.”;
w § 16:
a) po ust. 2 dodaje si¢ ust. 2a w brzmieniu:
,»2a. Liczba os6b wykonujacych zawod medyczny zatrudnionych w centrum stanowi sum¢ osob zatrudnio-
nych w komorkach organizacyjnych centrum oraz komorkach organizacyjnych podwykonawcy, o ktorym mowa
w § 11 ust. 516, wydzielonych na potrzeby centrum.”,
b) po ust. 4 dodaje si¢ ust. 4a w brzmieniu:
»<4a. W centrum zatrudnia si¢ osoby udzielajace swiadczeniobiorcom wsparcia psychicznego, zwane dalej

99 99

asystentami zdrowienia”.”,

¢) ust. 5 otrzymuje brzmienie:

,»J. Laczna liczba 0s6b zatrudnionych w centrum w ramach dziatalnos$ci podstawowej nie moze by¢ mniejsza
niz rownowaznik 0,6 etatu przeliczeniowego na 1000 swiadczeniobiorcow powyzej 18. roku zycia zamieszka-
tych na obszarze dziatania centrum z uwzglgdnieniem danych, o ktérych mowa w § 20 ust. 4.”,

d) dodaje si¢ ust. 6 w brzmieniu:

,,0. Do 0s6b zatrudnionych w centrum w ramach dziatalnosci podstawowej zalicza si¢:
1)  osoby wykonujace zawody medyczne, o ktorych mowa w ust. 2;
2)  pracownikow socjalnych;

3)  osoby, ktore uzyskaly tytut specjalisty w dziedzinie zdrowia publicznego lub uzyskaty tytul licencjata lub
magistra na kierunku studiéw w zakresie zdrowia publicznego;

4)  asystentow zdrowienia.”;
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11) § 17 otrzymuje brzmienie:

12)

»$ 17. 1. W celu zapewnienia wlasciwych $wiadczen opieki zdrowotnej zgodnych z planem terapii i zdrowienia

oraz dostarczania §wiadczeniobiorcom informacji o przystugujacych swiadczeniach opieki zdrowotnej w ramach cen-
trum wyznacza si¢ osob¢ odpowiedzialng za koordynowanie tych dziatan, zwang dalej ,,koordynatorem opieki”.

2. Koordynatorzy opieki sg wyznaczani przez §wiadczeniodawcg sposrod osob zatrudnionych w ramach dziatalnosei

podstawowej, o ktorych mowa w § 16 ust. 6 pkt 1-3, ktére posiadaja odpowiednie umiejetnosci i doswiadczenie zawo-
dowe.

3. Do zadan koordynatora opieki nalezy:

1) wspotudzial w tworzeniu i ewaluacji plandw terapii i zdrowienia oraz przeglad ich realizacji;
2) udzielanie $wiadczeniobiorcy wsparcia i informacji o organizacji procesu terapii i zdrowienia oraz jego koordy-
nacja;
3) zagwarantowanie wspolpracy i wymiany informacji mi¢dzy osobami udzielajacymi $wiadczen opieki zdrowotnej;
4) pomoc i wsparcie $wiadczeniobiorcy w kontaktach z podmiotami zewnetrznymi;
5) wspolpraca z rodzing, przedstawicielem ustawowym, opickunem prawnym lub faktycznym §wiadczeniobiorcy.”;
w § 20:
a) ust. | i2 otrzymuja brzmienie:
,» 1. Wysokos¢ ryczattu na populacj¢ ustala si¢ na potroczne okresy rozliczeniowe.
2. Stawka na $wiadczeniobiorce:

1) wynosi 39,61 zt;

2)  w przypadku, w ktorym kwota przeznaczona na realizacj¢ $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie opieka
psychiatryczna i leczenie uzaleznien w planie finansowym Funduszu aktualnym w dniu 31 grudnia 2019 r.
jest wyzsza niz kwota przeznaczona na realizacje¢ $wiadczen opieki zdrowotnej z tego zakresu okreslona
w planie finansowym Funduszu aktualnym w dniu 30 czerwca 2019 r., podlega waloryzacji odpowiadajacej
dynamice wzrostu kosztéw tych §wiadczen;

3)  w przypadku, w ktéorym kwota przeznaczona na realizacj¢ $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie opieka
psychiatryczna i leczenie uzaleznien w planie finansowym Funduszu aktualnym w dniu 30 czerwca 2020 r.
jest wyzsza niz kwota przeznaczona na realizacje §wiadczen opieki zdrowotnej z tego zakresu okreslona
w planie finansowym Funduszu aktualnym w dniu 31 grudnia 2019 r., podlega waloryzacji odpowiadajace;j
dynamice wzrostu kosztow tych §wiadczen;

4)  w przypadku, w ktorym kwota przeznaczona na realizacj¢ $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie opieka
psychiatryczna i leczenie uzaleznien w planie finansowym Funduszu aktualnym w dniu 31 grudnia 2020 r.
jest wyzsza niz kwota przeznaczona na realizacj¢ $wiadczen opieki zdrowotnej z tego zakresu okreslona
w planie finansowym Funduszu aktualnym w dniu 30 czerwca 2020 r., podlega waloryzacji odpowiadajace;j
dynamice wzrostu kosztow tych §wiadczen;

5)  w stosunku do mieszkancéw domdéw pomocy spotecznej dla 0séb przewlekle psychicznie chorych oraz
dorostych niepelnosprawnych intelektualnie zlokalizowanych na obszarze dziatania centrum jest zwigksza-
na 3,1-krotnie.”,

b) uchyla si¢ ust. 2a1i 3,
¢) po ust. 4 dodaje si¢ ust. 4a—4c w brzmieniu:

,4a. Liczbg mieszkancow domow pomocy spotecznej, o ktérych mowa w ust. 2 pkt 5, ustala si¢ wedlug stanu
na dzien 31 grudnia roku poprzedzajacego rok, na ktory jest okreslana wysoko$¢ ryczattu na populacje.

4b. Liczbe mieszkancow domdéw pomocy spotecznej, o ktdrej mowa w ust. 2 pkt 5, ustala kierownik centrum
na podstawie danych uzyskanych od dyrektorow domdéw pomocy spolecznej i przekazuje ja dyrektorowi oddzia-
tu Funduszu.

4c. Liczbe $wiadczeniobiorcow, o ktorej mowa w ust. 4, ustala dyrektor oddziatu Funduszu.”;
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13) w§2l:

a)

b)

d)

ust. 1 otrzymuje brzmienie:

,» 1. Kwota ryczattu na populacje ulega pomniejszeniu przez Fundusz o warto$¢ swiadczen opieki zdrowotne;j
sfinansowanych przez Fundusz, udzielonych $wiadczeniobiorcom z tej populacji przez innych §wiadczeniodaw-
cow realizujacych §wiadczenia opieki zdrowotnej na podstawie umowy o udzielanie §wiadczen opieki zdrowot-
nej w zakresie opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien lub umowy o realizacj¢ programu pilotazowego,
z uwzglednieniem nast¢pujacych wspotczynnikow korygujacych:

1) 0,8 —w przypadku $wiadczen opieki zdrowotnej w warunkach stacjonarnych psychiatrycznych udzielanych
osobom zamieszkujgcym obszar dziatania centrum przez innych $wiadczeniodawcow realizujacych $wiad-
czenia opieki zdrowotnej na podstawiec umowy o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie opicka
psychiatryczna i leczenie uzaleznien lub umowy o realizacj¢ programu pilotazowego w warunkach bliskie-
go dostepu, z wyjatkiem $wiadczen opieki zdrowotnej realizowanych na podstawie skierowania lekarza
centrum; wspodtczynnik ten stosuje si¢ przy rozliczeniu okresu przekraczajacego 15 dni hospitalizacji;

2) 0,8 — w przypadku $wiadczen opieki zdrowotnej w warunkach ambulatoryjnych udzielanych osobom za-
mieszkujagcym obszar dziatania centrum przez innych $wiadczeniodawcow realizujacych §wiadczenia opie-
ki zdrowotnej na podstawie umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie opieka psychia-
tryczna i leczenie uzaleznien lub umowy o realizacj¢ programu pilotazowego; wspotczynnika tego nie
stosuje si¢ w przypadku $§wiadczeniodawcy, dla ktéorego podmiotem tworzacym jest organ administracji
rzadowej.”,

po ust. 1 dodaje si¢ ust. la w brzmieniu:

»la. Wspolezynnik korygujacy, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 2, nie ma zastosowania w stosunku do $wiad-
czen udzielanych $wiadczeniobiorcom kontynuujacym leczenie u danego $wiadczeniodawey w dniu rozpoczecia
udzielania §wiadczen opieki zdrowotnej, o ktorych mowa w § 5, jezeli przerwa w udzielaniu $wiadczen opieki
zdrowotnej nie przekroczyta 180 dni kalendarzowych.”,

ust. 2 otrzymuje brzmienie:

»2. Przez $wiadczenia, o ktorych mowa w ust. 1, rozumie si¢ $§wiadczenia opieki zdrowotnej w zakresie opieka
psychiatryczna i leczenie uzaleznien w zakresach $wiadczen:

1)  $wiadczenia psychiatryczne dla dorostych;

2)  $wiadczenia psychiatryczne dla chorych somatycznie;

3)  $wiadczenia psychiatryczne dla przewlekle chorych;

4)  $wiadczenia rehabilitacji psychiatrycznej;

5) $wiadczenia opiekunczo-lecznicze psychiatryczne dla dorostych;
6) s$wiadczenia pielegnacyjno-opiekuncze psychiatryczne dla dorostych;
7)  $wiadczenia dzienne psychiatryczne dla dorostych;

8)  S$wiadczenia dzienne psychiatryczne rehabilitacyjne dla dorostych;
9) $wiadczenia psychiatryczne ambulatoryjne dla dorostych;

10) $wiadczenia psychologiczne;

11) leczenie srodowiskowe (domowe).”,

po ust. 2 dodaje si¢ ust. 2a i 2b w brzmieniu:

»2a. W zakresach §wiadczen wymienionych w ust. 2 pkt 3-8 i 10 kwota ryczattu na populacj¢ ulega pomniej-
szeniu w przypadku, gdy udzielanie swiadczen w tych zakresach rozpoczeto si¢ na podstawie skierowania leka-
rza centrum wilasciwego dla §wiadczeniobiorcy, wystawionego w okresie obowigzywania umowy o realizacje
programu pilotazowego.

2b. W zakresie $wiadczenia, o ktorym mowa w ust. 2 pkt 11, kwota ryczattu na populacj¢ ulega pomniejsze-
niu w przypadku, gdy swiadczenia byty udzielane $wiadczeniobiorcom kontynuujacym leczenie u danego §wiad-
czeniodawcy, jezeli przerwa w udzielaniu $wiadczen opieki zdrowotnej nie przekroczyta 30 dni kalendarzo-
wych.”,
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e)

ust. 3 otrzymuje brzmienie:

,»3. Pomniejszenia, o ktorym mowa w ust. 1, dokonuje si¢ w kolejnym okresie rozliczeniowym, po przekaza-
niu $wiadczeniodawcy przez dyrektora oddziatu Funduszu szczegdtowej informacji o kwocie pomniejszenia,
w tym o liczbie 1 wartosci poszczegolnych produktow rozliczeniowych, wynikajacej z poprzedniego okresu roz-
liczeniowego z wyjatkiem ostatniego okresu rozliczeniowego, w przypadku ktdrego pomniejszenie obejmuje
takze koszty Swiadczen planowanych na ten okres.”;

14) po § 21 dodaje si¢ § 21a w brzmieniu:

,»§ 21a. 1. Podmiot prowadzacy centrum moze zawrze¢ umowe o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej obejmu-

jaca zakresy, o ktorych mowa w § 21 ust. 2, na rzecz $wiadczeniobiorcow zamieszkujacych obszar inny niz obszar
dziatania centrum, jezeli jest to konieczne dla zabezpieczenia wlasciwej dostgpnosci do $wiadczen opieki zdrowotne;j
w tych zakresach.

2. Swiadczenia opieki zdrowotnej, o ktorych mowa w ust. 1, sa udzielane w jednostkach i komorkach organizacyj-

nych niewchodzacych w sktad centrum.”;

15) w§22:
a) ust. | otrzymuje brzmienie:

,»1. Kwota ryczaltu na populacje nie ulega pomniejszeniu o koszty $wiadczen szpitalnych udzielanych w try-
bie planowym $wiadczeniobiorcom z populacji objetej pilotazem realizowanych w oddziatach klinicznych §wiad-
czeniodawcy wskazanego w zataczniku nr 2 do rozporzadzenia na podstawie skierowania lekarza centrum wtas-
ciwego dla $wiadczeniobiorcy.”,

b) poust. 1 dodaje si¢ ust. 1ai 1b w brzmieniu:

,»la. Przepisu ust. 1 nie stosuje si¢ w stosunku do $wiadczen udzielonych §wiadczeniobiorcom zamieszkatym
na obszarze centrum prowadzonego przez §wiadczeniodawce wskazanego w zataczniku nr 2 do rozporzadzenia.

1b. Kwota ryczalttu na populacje nie ulega pomniejszeniu o koszty $wiadczen opieki zdrowotnej udzielonych
przez $wiadczeniodawce posiadajagcego umowe w rodzaju opieka psychiatryczna zawartg z Funduszem w zakresie:
1)  leczenia elektrowstrzagsami chorych z zaburzeniami psychicznymi (EW);

2)  $wiadczen psychogeriatrycznych (hospitalizacje);
3) leczenia zaburzen nerwicowych dla dorostych;
4)  $wiadczen dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi w hostelu;
5)  $wiadczen dziennych rehabilitacyjnych dla oséb z catosciowymi zaburzeniami rozwojowymi;
6) $wiadczen dziennych psychiatrycznych geriatrycznych;
7)  $wiadczen dziennych leczenia zaburzen nerwicowych;
8)  $wiadczen seksuologicznych i patologii wspotzycia;
9)  programu terapii zaburzen preferencji seksualnych;
10) $wiadczen dla 0sob z autyzmem dziecigcym lub innymi calo§ciowymi zaburzeniami rozwoju;
11) leczenia nerwic;
12) $wiadczen w opiece domowej/rodzinnej.”,
c) ust. 4 otrzymuje brzmienie:

,»4. Kwota ryczattu na populacje nie ulega pomniejszeniu o koszty swiadczen opieki zdrowotnej obejmuja-
cych leczenie alkoholowych zespotow abstynencyjnych (detoksykacja) oraz leczenie zespotéw abstynencyjnych
po substancjach psychoaktywnych (detoksykacja) realizowanych w innych oddziatach psychiatrycznych.”;

16) w§23:
a) ust. | otrzymuje brzmienie:

,,1. Kwota warto$ci umowy zawiera kwote przeznaczong na koszty $wiadczen opieki zdrowotnej udzielonych
przez centrum $wiadczeniobiorcom zamieszkujacym poza obszarem dziatania centrum, przy rozliczaniu ktorych
za ceng przyjmuje si¢ Srednig ceng jednostkowa w danym wojewodztwie w okresie rozliczeniowym, w ktorym
udzielono $wiadczenia opieki zdrowotnej, z uwzglednieniem wspotczynnika korygujacego dotyczacego Swiad-
czen opieki zdrowotnej w warunkach ambulatoryjnych, ktéry wynosi 0,8.”,
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b)

po ust. 1 dodaje si¢ ust. la—1d w brzmieniu:

»la. Wspotczynnik korygujacy, o ktorym mowa w ust. 1, nie ma zastosowania w stosunku do $wiadczen
udzielanych $wiadczeniobiorcom kontynuujacym leczenie w centrum w dniu rozpoczecia udzielania Swiadczen
opieki zdrowotnej, o ktdrych mowa w § 5, jezeli przerwa w udzielaniu $wiadczen opieki zdrowotnej nie przekro-
czyta 180 dni kalendarzowych.

1b. Jezeli warto$¢ swiadczen udzielonych w jednostkach i komorkach organizacyjnych centrum $§wiadczenio-
biorcom zamieszkujacym poza obszarem dziatania centrum przekroczy w dwoch kolejnych okresach rozliczenio-
wych od poczatku realizacji umowy faczna kwote stanowiaca 20% warto$ci ryczattu na populacj¢ bez pomniej-
szen, o ktorych mowa w § 21, dyrektor oddziatu Funduszu zawiera z podmiotem prowadzacym centrum odrgbng
umowe, o ktorej mowa w § 21a ust. 1. Przepis § 21a ust. 2 stosuje si¢ odpowiednio.

1c. Do wartosci $wiadczen, o ktorych mowa w ust. 1b, nie wlicza si¢ wartosci §wiadczen, o ktorych mowa
w ust. 3, niezaleznie od miejsca zamieszkania §wiadczeniobiorcy.

1d. W przypadku gdy podmiot prowadzacy centrum jest utworzony lub prowadzony przez uczelni¢ medycz-
ng przepis ust. lc stosuje si¢, gdy wartos¢ swiadczen, o ktéorych mowa w ust. 1b, przekroczy w okresie rozlicze-
niowym 40% warto$ci ryczattu na populacj¢ bez pomniejszen.”,

ust. 3 otrzymuje brzmienie:

»3. W przypadku zrealizowania $wiadczen opieki zdrowotnej w centrum obejmujacych leczenie alkoholo-
wych zespotow abstynencyjnych (detoksykacja) oraz leczenie zespotéw abstynencyjnych po substancjach psy-
choaktywnych (detoksykacja) §wiadczeniodawca przedstawia do rozliczenia do Funduszu $wiadczenia na pod-
stawie $redniej ceny jednostkowej w danym wojewodztwie w okresie rozliczeniowym, w ktorym udzielono
$wiadczenie, niezaleznie od miejsca zamieszkania §wiadczeniobiorcy.”;

17) w§24:

a)

b)

ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»1. Przekazywane przez Fundusz $rodki w ramach umowy o realizacj¢ pilotazu moga by¢ rozliczone z za-
strzezeniem mozliwosci wykorzystania ich wylacznie na:

1)  pokrycie biezacych kosztoéw funkcjonowania centrum zwigzanych z udzielaniem §wiadczen opieki psychia-
trycznej i leczenia uzaleznien, a takze zapewnieniem gotowosci ich udzielania na rzecz populacji objetej
pilotazem;

2)  wyposazenie, budowe, rozbudowe, utrzymanie i modernizacj¢ infrastruktury jednostek i komorek organiza-
cyjnych wchodzacym w sktad centrum.”,

po ust. 1 dodaje si¢ ust. la w brzmieniu:

,,1a. Srodki, o ktorych mowa w ust. 1, sa przekazywane przez Fundusz na wyodrebniony dla tego celu rachunek
bankowy podmiotu prowadzacego centrum.”,
ust. 2 i 3 otrzymuja brzmienie:

»2. W przypadku wykazania w rozliczeniu kwoty niewykorzystanej na cele, o ktorych mowa w ust. 1, pod-
miot prowadzacy centrum zwraca Funduszowi srodki w wysokosci przekraczajacej roznice 3% miedzy srodkami
przekazanymi przez Fundusz a kosztami zwigzanymi z udzielaniem $wiadczen opieki zdrowotnej, o ktorych mo-

wa w ust. 1, w terminie okreslonym w umowie, nie pézniej niz w terminie 3 miesigcy po rozliczeniu, o ktorym
mowa w ust. 3, niezaleznie od kary umowne;j.

3. Rozliczenie wydatkowania srodkéw, o ktorym mowa w ust. 1 1 2, nastgpuje najpozniej w terminie 90 dni od
dnia uptywu tego okresu narastajaco, po zakonczeniu cyklu kolejnych okresow rozliczeniowych przypadajacych:
1) dodnia 31 grudnia 2019 r.;

2)  podniu I stycznia 2020 r. po zakonczeniu kazdego kolejnego okresu rozliczeniowego.”;

18) w 3§29 wust. 1:

a)

pkt 4 otrzymuje brzmienie:

»4)  liczbe swiadczeniobiorcow objetych §wiadczeniami opieki zdrowotnej w ramach pomocy czynnej w okresie
roku;”,
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b) po pkt 4 dodaje si¢ pkt 4a—4d w brzmieniu:

,A4a) liczbe $wiadczeniobiorcow objetych swiadczeniami opieki zdrowotnej w ramach pomocy dlugoterminowej
w okresie roku;

4b) liczbe $wiadczeniobiorcow objetych Swiadczeniami opieki zdrowotnej w ramach pomocy krotkotermino-
wej w okresie roku;

4c) liczbe $wiadczeniobiorcdw objetych $wiadczeniami opieki zdrowotnej w ramach pomocy doraznej w okre-
sie roku;

4d) liczbe $wiadczeniobiorcéw objetych swiadczeniami opieki zdrowotnej w ramach pomocy konsultacyjnej
w okresie roku;”,

¢) pkt 6 otrzymuje brzmienie:

,»0) liczbg swiadczen domowych Iub $rodowiskowych (wizyt, porad, sesji oraz interwencji) udzielanych poza
miejscem udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej w okresie roku;”,

d) po pkt 6 dodaje si¢ pkt 6a w brzmieniu:

,0a) liczbe interwencji realizowanych w miejscu udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej w okresie roku;”;
19) w § 30 ust. 2 otrzymuje brzmienie:

,,2. Swiadczeniodawca prowadzacy centrum przekazuje informacje o aktualnych wskaznikach oddziatowi Fundu-
szu w formie raportu nie pdzniej niz do konca miesiaca nastgpujacego po kazdym okresie rozliczeniowym realizacji
umowy o realizacje¢ pilotazu.”;

20) zalacznik nr 2 do rozporzadzenia otrzymuje brzmienie okreslone w zalaczniku do niniejszego rozporzadzenia.

§ 2. Do pomniejszen warto$ci umowy, o ktorych mowa w § 21 rozporzadzenia zmienianego w § 1, oraz pomniejszen,
o ktorych mowa w § 22 rozporzadzenia zmienianego w § 1, w zwiazku z udzielaniem $wiadczen opieki zdrowotnej, przed
dniem wejscia w zycie niniejszego rozporzadzenia, stosuje si¢ przepisy rozporzadzenia zmienianego w § 1, w brzmieniu
nadanym niniejszym rozporzadzeniem, z wytaczeniem stawki, o ktorej mowa w § 20 rozporzadzenia zmienianego w § 1,
w brzmieniu nadanym niniejszym rozporzadzeniem.

§ 3. 1. Dyrektor oddziatu wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia jest obowigzany, w terminie 14 dni od dnia
wejscia w zycie rozporzadzenia, przedstawié $wiadczeniodawcom propozycje zmiany umow o udzielanie §wiadczen opieki
zdrowotnej w zwigzku ze zmiang stawki, o ktorej mowa w § 20 ust. 2 pkt 1 i 5 rozporzadzenia zmienianego w § 1, w brzmie-
niu nadanym niniejszym rozporzadzeniem.

2. Dyrektor oddziatu wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia jest obowigzany, w terminie 14 dni od dnia wejscia
w zycie przepisow, o ktorych mowa w § 20 ust. 2 pkt 2—4 rozporzadzenia zmienianego w § 1, w brzmieniu nadanym niniej-
szym rozporzadzeniem, przedstawi¢ §wiadczeniodawcom w zwigzku z waloryzacja stawki, o ktorej mowa w § 20 ust. 2
pkt 2—4 rozporzadzenia zmienianego w § 1, w brzmieniu nadanym niniejszym rozporzadzeniem, propozycje zmiany umow
o0 udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej zawartych ze swiadczeniodawcami, o ktérych mowa w zatgczniku nr 1 do rozpo-
rzadzenia zmienianego w § 1.

§ 4. Rozporzadzenie wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia, z wyjatkiem § 1:

1)  pkt 12 lit. a w zakresie § 20 ust. 2 pkt 1 i 5, ktory wchodzi w zycie z dniem nast¢pujacym po dniu ogloszenia, z moca
od dnia 1 lipca 2019 r.;

2) pkt 7 lit. a, pkt 12 lit. a w zakresie § 20 ust. 2 pkt 2, pkt 13 lit. a i b, pkt 16 lit. a i b w zakresie § 23 ust. la oraz
pkt 17 lit. b, ktére wchodza w zycie z dniem 1 stycznia 2020 r.;

3)  pkt2ipkt 10 lit. b, ktére wchodza w zycie z dniem 1 kwietnia 2020 r.;
4)  pkt 12 lit. a w zakresie § 20 ust. 2 pkt 3, ktory wchodzi w zycie z dniem 1 lipca 2020 r;

5)  pkt 12 lit. a w zakresie § 20 ust. 2 pkt 4, ktéry wchodzi w zycie z dniem 1 stycznia 2021 r.

Minister Zdrowia: wz. J. Szczurek-Zelazko
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