PROTOKOL
z 11. POSIEDZENIA RADY ORGANIZACJI PACJENTOW
PRZY MINISTRZE WtASCIWYM DO SPRAW ZDROWIA
z dnia 10 pazdziernika 2022 r.

W dniu 10 pazdziernika 2022 r. odbyto sie 11. posiedzenie Rady Organizacji Pacjentow przy ministrze
wiasciwym do spraw zdrowia. Posiedzenie zwotane zostato w celu oméwienia spraw biezgcych i odbyto
sie wytacznie on-line za posrednictwem aplikacji Teams. W posiedzeniu uczestniczyto 13 cztonkéw
Rady Organizacji Pacjentéw oraz przedstawiciele Departamentu Dialogu Spotecznego.

Po przywitaniu uczestnikdw spotkania, Przewodniczacy w imieniu cztonkéw Rady przedstawit
stanowisko odnoszgce sie do sposobu procedowania przez Ministerstwo Zdrowia czesci projektéw
aktéw prawnych majacych charakter rozwigzan systemowych. Jako przyktad podat zmiany
finansowania niektorych s$wiadczenn zdrowotnych w tym plan przeniesienia do NFZ leczenia
antyretrowirusowego i $wiadczen z zakresu hemofilii, ktére do tej pory finansowane byly w ramach
programow polityki lekowej. Przekazat rowniez, iz oczekiwaniem cztonkdw Rady jest umozliwienie jej
maksymalnie szerokiego udziatu w opiniowaniu planowanych przez Ministerstwo Zdrowia projektéw
aktéw prawnych.

Przechodzac dalej zaproponowat aby na posiedzeniu omoéwi¢ kwestie Ratunkowego Dostepu do
Terapii Lekowych (RDTL) w tym zapowiedz nowelizacji ustawy o Funduszu Medycznym. W tej sprawie
przekazat gtos Pani Aleksandrze Rudnickiej, ktéra poinformowata, iz zostato przygotowane pismo do
Pana Ministra Marcina Martyniaka wnioskujgce o wprowadzenie zmian odnosnie oceny ekonomicznej
leku przez AOTMIT, praw pacjenta, organizacji procesu refundacji tj. przesuwania niewykorzystanych
Srodkow miedzy wojewddztwami, a takze kwalifikacji pacjenta zgodnie z obowigzujgcymi zaleceniami
medycznymi do RTDL. Gtéwne postulaty wskazane w pismie to:

e podniesienie ceny leku podawanego w RDTL z 3 do 6 razy kwoty PKB, co umozliwi AOTMIT-
owi wydawanie pozytywnej oceny ekonomicznej dla wiekszej niz dotychczas liczby lekéw,
a tym samym pozostawienie ich nadal dostepnych w procedurze RDTL;

e wprowadzenie zapisu, iz pacjent jest strong prawng w procedurze RDLT lub powotanie
merytorycznej Komisji z udziatem przedstawiciela pacjentéw, ktéra w odpowiedzi
na zapytanie wnioskujgcego lekarza, bedzie oceniata zasadno$¢ odrzucenia przez NFZ
whniosku o podanie pacjentowi leku w procedurze RDTL, wniosku nota bene podpisanego przez
konsultanta wojewddzkiego, tak aby zdrowie i zycie pacjenta nie pozostawato w gestii
jednego, nie zawsze kompetentnego urzednika;

e wprowadzenie do ustawy o Funduszu Medycznym zapisu umozliwiajgcego Centrali NFZ
przesuwanie niewykorzystanych w ramach jednego wojewddztwa srodkéw przeznaczonych
na RDTL do wojewddztwa, gdzie ich brakuje i gdzie pacjenci, ktérzy sg obecnie leczenie
w procedurze RDTL sg zagrozeni tym, ze leczenie to nie bedzie u nich kontynuowane, co jest
niezgodne z zapisami ustawy o FM;

e zmiane zapisuy, iz pacjent dostaje innowacyjny lek w procedurze w RDTL, tylko po wyczerpaniu
wszelkich dostepnych terapii, poniewaz w sytuacji pacjentéw onkologicznych w Ill czy IV
stadium zaawansowania choroby, kiedy rak jest rozsiany, chory wedtug najnowszej wiedzy
medycznej, zalecen towarzystw naukowych powinien w pierwszej linii leczenia otrzymad
innowacyjng terapie, ktora poprawia jego rokowanie i daje mozliwos¢ kontynowania leczenia



w dalszych liniach, a podanie w | linii leczenia chemioterapii, nie tylko pogarsza rokowanie
pacjenta, ale zamyka mu droge do nowoczesnego skutecznego, leczenia. Tak sie stato ostatnio
z pacjentem z miedzybtoniakiem optucnej, dla ktérego jest lek dostepny w RDTL, ale z powodu
ztej interpretacji, pacjent go nie otrzymat i pozostaje mu chemioterapia paliatywna, ktdra jest
jedynie leczeniem objawdw choroby.

Pani Aleksandra Rudnicka poinformowata, ze przedmiotowe pismo przestata mailem wszystkim
cztonkom Rady.

Nastepnie Przewodniczacy udzielit gtosu Panu Stanistawowi Maékowiakowi, ktéry zadat pytania
dotyczace stanu finansowego Funduszu Medycznego na RDTL w 2022 r. oraz zwrdcit sie o pisemng
odpowiedz.

W odpowiedzi Departamentu Polityki Lekowej wskazano co nastepuje. W 2022 r. na finansowanie
leczenia w ramach procedury ratunkowego dostepu do technologii lekowych ze srodkéw Funduszu
Medycznego dedykowana jest kwota 180 min zt. Zgodnie zcomiesiecznymi sprawozdaniami
przekazywanymi przez Narodowy Fundusz Zdrowia, do konca sierpnia 2022 r. na leczenie w ramach
w/w procedury przeznaczono tgcznie 98 129 570,45 zt. Planowane jest uruchomienie dotacji celowej
za miesigc wrzesien w wysokosci 6 121 997,49 zt. W przypadku uruchomienia catosci dotacji za miesigc
wrzesien, catkowita kwota przeznaczona na finansowanie leczenia w ramach procedury RDTL wyniesie
104 251 567,94 zt. Catkowita kwota pozostata do wykorzystania wynosi aktualnie 81 870429,55 zi;
w przypadku udzielenia dotacji celowej za miesigc wrzesien we wnioskowanej przez NFZ wysokosci, do
wykorzystania w 2022 r. pozostanie kwota 75 748 432,06 zt.

Kolejng sprawe na ktdrg zwrdécit uwage Przewodniczacy, byt wniosek Prezesa Polskiego Stowarzyszenia
Chorych na Hemofilie o podjecie dyskusji w sprawie planéw rzadu dot. przyjecia zmian zasad
finansowania ochrony zdrowia. Z analogicznym wnioskiem wystgpity réwniez organizacje skupiajgce
pacjentéw zakazonych HIV i chorych na AIDS.

Przewodniczacy Rady wskazat réwniez na wniosek Prezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych o
omodwienie przez Rade spraw zwigzanych z funkcjonowaniem podmiotdw leczniczych w opiece
dtugoterminowej w tym z realizacjg Swiadczen zdrowotnych wobec 0séb chorych i niesamodzielnych.

Wobec powyziszego, koiczac spotkanie, Przewodniczgcy zapowiedziat, iz kolejne posiedzenie Rady
odbedzie sie 21 pazdziernika 2022 r. i bedzie dotyczyto kwestii zmian sposobu finansowania swiadczen
przewidzianych w projekcie ustawy o zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty oraz
niektérych innych ustaw, w tym omdwieniu zagadnien dotyczacych finasowania Narodowego
Programu Leczenia Chorych na Hemofilie i Pokrewne Skazy Krwotoczne oraz sposobu finansowania
Swiadczen dla oséb zakazonych HIV ichorych na AIDS, jak réwniez omdwieniu spraw zwigzanych
ze zmianami przewidzianymi w projekcie ustawy o zmianie ustawy o Funduszu Medycznym oraz
niektérych innych ustaw.

Pod koniec spotkania, glos zabrata réwniez Pani Anna Sliwifiska, ktéra oznajmita, ze odbyta nie tak
dawno spotkanie z Prezesem Naczelnej Rady Lekarskiej, podczas ktérego poruszyta temat zbidrek
pienieznych na leczenie pacjentdw i pomyst doprecyzowania w tym zakresie Kodeksu Etyki Lekarskiej.
Stad pojawit sie pomyst aby zaplanowaé spotkanie Rady z Prezesem NRL, ktérego tematem beda
powyzsze kwestie. Przewodniczgcy popart ten pomyst. Termin tego posiedzenia zostanie ustalony
w najblizszym czasie.

Na tym posiedzenie zakonczono.

Opracowanie:

Joanna Pozniak Departament Dialogu Spotecznego
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