Propozycja nowelizacji ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej jest niekonstytucyjna?
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Zdaniem Wiceprezydenta Pracodawcow RP Andrzeja Madrali prace nad projektem zmiany ustawy o
Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych powinny zosta¢ przerwane.
Wiele jego zapiséw budzi bowiem zastrzezenia co do zgodnosci z Konstytucja RP 1 Kodeksem
Postgpowania Administracyjnego.

Przygotowana przez Pracodawcoéw RP analiza projektu wskazuje na to, ze propozycja definicji ciagtosci 1
kompleksowosci Swiadczen moze podwazaé zasady rownego traktowania podmiotéw oraz zachowania
uczciwe] konkurencji. W tym wigc zakresie moze byc¢ niezgodna z Konstytucja RP. Z kolei propozycja
zmiany sposobu rozpatrywania odwotar jest niezgodna z Kodeksem postepowania administracyjnego,
ktory gwarantuje dwuinstancyjnos$¢ oraz rozpatrywanie odwotania przez organ administracji publicznej
WYyZszego stopnia.

Zdaniem Wiceprezydenta Pracodawcow RP Andrzeja Madrali projekt ustawy w sposéb nieuzasadniony
podnosi rolg Prezesa NFZ 1 dyrektorow Oddziatow Wojewddzkich NFZ w ksztaltowaniu polityki
zdrowotnej panstwa. Podobnie jest z prawem dyrektorow Oddziatow Wojewddzkich NFZ do
autonomicznego podejmowania decyzji o przeprowadzeniu kontraktowania lub aneksowaniu umoéw.
Pozwala to na arbitralne okreslanie zakresu swiadczen i regionu kontraktowania, w ktérym wszystkie
umowy w danym zakresie podlegaja aneksowaniu. Tylko krok dzieli takie rozwiazanie od selekcji
Swiadczeniodawcow.

— Projekt ustawy nie zawiera m.in. Zadnych podstaw prawnych okreslajqcych to, w jakiej sytuacji
dyrektor Oddziatu Wojewodzkiego ma prawo przedtuzaé umowy bqdz w jakim trybie Swiadczeniodawca
ma wyrazi¢ na to zgode — zwraca uwage Andrzej Madrala. Jego zdaniem watpliwosci budzi réwniez
definicja przychodni przyszpitalnej, ktéra ma mie¢ mozliwos¢ osobnego — od Ambulatoryjnej Opieki
Specjalistycznej — kontraktowania. — Ministerstwo zaktada, ze poradnia musi by¢ zlokalizowana obok
szpitala i petnic¢ z nim funkcjonalng catos¢. Tymczasem taka definicja wykluczy wielu
swiadczeniodawcow z mozliwosci ubiegania sie o Srodki z Funduszu — twierdzi Andrzej Madrala. W jego
opinii bedzie to ze szkoda dla pacjenta, dla ktérego nie ma znaczenia, czy przychodnia znajduje si¢ obok
szpitala, czy jest od niego odlegta. Wazne jest natomiast to, by byta mozliwos¢ kontynuowania leczenia
w ramach jednego podmiotu. — Pacjenci ambulatoryjni relatywnie rzadko potrzebujq natychmiastowej
hospitalizacji. Wymog ten jest wiec nieuzasadniony — mowi Andrzej Madrala. Majac to wszystko na
uwadze, podkresla koniecznos¢ wprowadzenia alternatywnych zapiséw do ustawy, ktére pomoga
wyeliminowac wiele jej niedociagnied.

— Licze na zdrowy rozsqdek w Ministerstwie Zdrowia, bo ta regulacja bedzie szkodzi¢ pacjentom —
podkresla Andrzej Mqdrala.
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