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Postawa prawna

Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 roku o swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkow publicznych (Dz.U. z 2018 r., poz. 1510)

ZADANIA:
» realizacja zadan zwigzanych z okresleniem taryf Swiadczen w zakresie:
e okreslania taryfy Swiadczen,
* opracowywania raportow w sprawie ustalenia taryfy Swiadczen
= opracowywanie propozycji zalecen dotyczacych standardu rachunku kosztow,

=  opracowywanie, weryfikacja, gromadzenie, udostepnianie i upowszechnianie
informacji o zasadach okreslania taryfy Swiadczen



[Wybér Swiadczen do wyceny

[Wybér i wezwanie swiadczeniodawcow

[Udostqpnienie danych

[Analiza danych, raport i projekt taryfy

Konsultacje projektow taryf + stanowisko
RdsT+ stanowisko MZ

=

TARYFA




Wybor Swiadczen do wyceny

" Priorytety Ministra Zdrowia

" [stotnosc z punktu widzenia systemu powszechnego ubezpieczenia
zdrowotnego

= Analiza struktury realizacji swiadczen

= Udziat w ogdlnych wydatkach ptatnika

= Aktualna podaz

= Szacowany popyt na swiadczenie,

= (Czas oczekiwania na udzielenie Swiadczenia

= Gtos srodowiska



Podstawa wyceny swiadczen

» Plan taryfikacji na dany rok

= /lecenia Ministra Zdrowia



Zrédta danych

= Podstawowe zrodto informacji — dane podmiotow
posiadajacych umowe o udzielanie swiadczen opieki
zdrowotnej,

" Podmioty zobowigzane do finansowania Swiadczen ze srodkow
publicznych (NFZ, MZ),

= Eksperci,
= Wyceny analogicznych swiadczen w innych krajach,

= Ceny Swiadczen na rynku komercyjnym.



' Gromadzenie danych

e Obowigzek udostepniania danych.

e \Wezwania Swiadczeniodawcow.

e Udostepnienie danych w formacie okreslonym przez Agencje.
e Weryfikacja i wezwania do poprawy i uzupetnienia danych.



'Rodzaje gromadzonych danych

dane finansowo-ksiegowe
wybrane uzupetniajgce dane
niefinansowe

w odniesieniu do poszczegolnych
osrodkow powstawania kosztow

» dane szczegotowe o pojedynczych
Swiadczeniach opieki zdrowotnej

» prospektywne/ retrospektywne karty
kosztowe o danym swiadczeniu

koszty state Swiadczenia:

wynagrodzen personelu

zakupu, odtworzenia i utrzymania
urzgdzenh oraz pomieszczen
pozostate koszty zwigzane

z funkcjonowaniem podmiotu
(zarzadu, ogodlnozaktadowe)

koszty zmienne swiadczenia:

« zuzytych lekow

« zastosowanych wyrobow medycznych
« zrealizowanych procedur




'Rodzaje gromadzonych danych

Dane o kosztach statych (najwieksze koszty Swiadczenia):
* proba swiadczeniodawcow;
* docelowo — od wszystkich swiadczeniodawcow.

Dane o kosztach zmiennych:
* losowanie puli Swiadczen u wybranych swiadczeniodawcow.

Wspotpraca biezgca (2016 -2018)
e 19 szpitali przekazujacych dane FK oraz szczegétowe dane kliniczne i
kosztowe.



Koszty state

= Rzeczywiste dane o przychodach i kosztach odrebnie dla kazdego OPK.

= Dane weryfikowane przez Agencje i poprawiane/ uzupetniane przez
Swiadczeniodawcow.

= Usrednione stawki godzinowe personelu wynikajgce z tych danych.

= Rzeczywiste obtozenie/ czas pracy bloku albo przyjete wskazniki zaktadajgce
efektywne funkcjonowanie podmiotow:

» dla oddziatu szpitalnego - srednio 74% w skali roku,

 dla bloku operacyjnego albo pracowni zabiegowej: zatozona liczba
(8/10/12) godzin realizacji Swiadczenn w dni robocze.

= W przypadku Srodkéw trwatych catkowicie zamortyzowanych — wliczana
amortyzacja odtworzeniowa.
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Koszt osobodnia - sSwiadczenia stacjonarne

KOSZTY CAtKOWITE
OPK

KOSZTY LEKOW | WYROBOW
MEDYCZNYCH

KOSZTY PROCEDUR
MEDYCZNYCH

AMORTYZACIA
ODTWORZENIOWA

LICZBA OSOBODNI
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Koszty zmienne

= Dane o kazdym pojedynczym udzielonym swiadczeniu.

» Dtugosé pobytu pacjentéw w poszczegdlnych oddziatach szpitalnych/
czas trwania Swiadczenia.

= Rodzaj oraz ilos¢ poszczegolnych lekéw i wyrobéw medycznych + koszt
ich zuzycia.

= Rodzaj oraz Srednia liczba poszczegdlnych procedur medycznych (gt.
diagnostycznych) oraz koszty tych procedur.

* Procedury zabiegowe/ poza oddziatem - czas ich trwania,
zaangazowany personel i infrastruktura

» Dane weryfikowane przez Agencje i poprawiane/ uzupetniane przez
Swiadczeniodawcow.

= (QOcena jakosci i kompletnosci przekazanych danych — wsparcie ekspertow,
standardy, zalecenia, dostepna literatura.
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} Ustalenie kosztow swiadczenia {

koszt pobytu
(koszt osobodnia
x dtugos¢ pobytu)

koszt
. , koszt koszt
koszt lekow wyrobow 4 i
koszt osobowy i medycznych proceadur g
infrastruktury
(Swiadczenia inne
niz szpitalne)
\

mnoznik

Brak danych od swiadczeniodawcow = wykorzystanie innych zrodet:

e ceny komercyjne,

e wyceny obowigzujgce w innych krajach.
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| Mnoznik

= Cel:

* uwzglednienie w wyliczeniu taryfy zmian kosztéw operacyjnych dziatalnosci
podmiotéw opieki zdrowotnej w czasie (aktualizacja taryfy na dzien jej
wydania; odzwierciedlenie zmian poziomu kosztow swiadczen w trendzie
czasowym),

» okreslenie kosztu kapitatu niezbednego do zapewnienia biezacego i przysztego
zapotrzebowania podmiotdw na infrastrukture oraz ustugi (premia na rozwéj;
stuzy uwzglednieniu prognozowanych przysztych zmian poziomu kosztéw).

= Obliczany odrebnie dla oddziatéw o charakterze zabiegowym i dla oddziatow o
charakterze zachowawczym.

= Srednia wazona dla kategorii kosztéw:
* wynagrodzen (wskaznik zmian wynagrodzen),
e amortyzacji (Sredni wazony koszt kapitatu),

* koszty operacyjne (wskaznik zmian cen).
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| Analiza wrazliwosci

» Cel = zbadanie wptywu niepewnych parametrow na wynik analizy kosztow
Swiadczenia.

» Mozliwe badane parametry:
« dtugosc hospitalizaciji,

« czas trwania zabiegu,

« czas udzielania swiadczenia,

* Zzaangazowanie personelu,

» czestos¢ wystepowania procedur/ lekow/ wyrobow medycznych,

« koszty jednostkowe wysokokosztowych procedur/ lekow/ wyrobow
medycznych,

« stawki wynagrodzenia personelu,

» koszty amortyzacji w OPK,

* obtozenie oddziatu,

« czas pracy bloku/ pracowni zabiegowej,

* inne.
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Wspatpraca z ekspertami

Eksperci:

Konsultanci Krajowi w poszczegdlnych dziedzinach medycyny
cztonkowie Towarzystw Naukowych

praktycy kliniczni

Zakres wspotpracy:

wsparcie w ocenie jakosci i kompletnosci danych udostepnionych przez
swiadczeniodawcow

konsultacje w zakresie rodzaju oraz czestosci i wielkosSci zuzycia poszczegdlnych
zasobow (leki, wyroby medyczne, procedury) w realizacji Swiadczenia

okreslenie referencyjnego przebiegu Swiadczenia (optymalnego zestawu
zasobow do realizacji Swiadczenia)

uwagi oraz sugestie dotyczgce zmian w obrebie danego sSwiadczenia/ grupy
swiadczen (zakres Swiadczenia, warunki realizacji itp.)
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Projekt taryfy - konsultacje

= Podjecie dialogu ze srodowiskiem.
= Raport w sprawie ustalenia taryfy Swiadczen.

= Publikacja w Biuletynie Informacji Publicznej

Agencja Oceny Technologii Medycznych

. 3 i Taryfikacji
AOT M | T. Wydziat Taryfikacji
I
=  Uwagi— 7 dni od publikaciji.
= Uwagi upublicznione w BIP na okres 6 o
(identyfikowane produktami rozliczeniowymi
mi esiecy. NFZ: JGP L94, PZL12 i L97)

Raport w sprawie ustalenia taryfy swiadczen

nr WT.521.7.2017



Projekt taryfy — posiedzenie Rady ds. Taryfikacji

" Powotywana przez Ministra Zdrowia.

Rada do spraw Taryfikacji
dziatajgca przy
Prezesie Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji

= 10 cztonkow: przedstawiciele MZ i
NFZ. et e

ws. taryfy dla swiadczen gwarantowanych obejmujgcych
przeszczepienia nerki lub nerki z trzustka
finansowane w ramach JGP L94, PZL12 i L97

» Analiza raportu + zgtoszonych uwag.

Rada ds. Taryfikacji, po zapoznaniu sie ze zofonym przez AOTMIT projektem

taryf dla swiadczert gwarantowanych obejmujgcych przeszczepienia nerki

. . lub nerki z trzustkq finansowane w ramach JGP 194, PZL12 i 197 uznaje

| KO n S u Ita C e Z Za p rOSZO ny m I za zasadne ustalenie taryf zgodnie z propozycig Prezesa przedstawiong
J w raporcie, tj. utrzymanie wysokosci stasowanych taryf.

Ponadto, z uwagi na dynamike zmian w systemie wynagradzania pracownikdw

medycznych wskazana jest okresowa aktualizacjo wysokosci stosowanego

interesariuszami. b

Uzasadnienie

Analiza danych dokonana przez AOTMIT w zakresie kosztéw dostarczonych
przez  poszczegdinych  $wiadczeniodawedw  realizujgcych  przedmiotowe

| Sta n OWi S ko R d ST W S p ra Wi e u Sta I e n i a Swiadczenia pozwolita na przygotowanie propozydji taryf odzwierciedlajgcych

ponoszone koszty, mimo ogroniczeri wynikajgcych z braku standardowego
rachunku kosztéw i niejednorodnosci przekazywanych danych.

- .
t a r f u b I I kowa n e W B I P W O a rCI u Biorge pod uwoge wyniki przeprowadzonych analiz, przed ewentualnym
y y wprowadzeniem rekomendowanych zmian, obecne taryfy nalezy pozostawié
na dotychczasowym poziomie.

o raport i uwagi D R
p g 1. Rada rekomenduje rozwazenie mozliwosci wydzielenie z JGP L94 dwéch grup
swiadczeri: z powiktaniami i bez powiktar, co pozwolifoby wyeliminowac
przypadki  ponoszenia nodmiernych kosztéw przez $wiadczeniodawcow

w przypadku leczenia pacjentéw z powikfaniami.
. Rada rekomenduje rozwazenie moiliwosci wprowadzenia odrebnego

M

finansowania kosztéw pobrania nerki i odrebnego finansowania samego |
/]

Agencia Oceny Technologii Medycenych | Taryfikacii
ul Przeskok 2, 00-032 Warszawa tel, {+48 22| 0 ?
h

i wwhr atEhactmit gov. o
www.aotmit.gov.pl




Obwieszczenie Prezesa AOTMIT

= Raport + uwagi + stanowisko RdsT +
projekt obwieszczenia przekazywane
Ministrowi Zdrowia.

= Minister zatwierdza albo zmienia
taryfe.

= Taryfa = obwieszczenie Prezesa
AOTMIT w BIP.

= Prezes NFZ implementuje taryfe w
terminie 4 miesiecy od publikacji
obwieszczenia.

Agencja Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji

www.aotmit.gov.pl

OBWIESZCZENIE
PREZESA AGENCII OCENY TECHNOLOGII MEDYCZNYCH I TARYFIKACTI
ZDNIA 18 KWIETNIA 2019 R.
W SPRAWIE TARYF SWIADCZEN GWARANTOWANYCH
Z ZAKRESU LECZENIE SZPITALNE — SWIADCZENIA WYSOKOSPECJALISTYCZNE

Na podstawie art. 311b ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpma 2004 r. 0 swiadczeniach opicki zdrowotnych
finansowanych ze srodkow publicznych (Dz. U. z 2018 r, poz. 1510 z pézn. zm.), ustala si¢ na dzien
18 kwietnia 2019 r. taryfy swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenic szpitalne - swiadczenia
wysokospecjalistyczne z zakresu kardiochirurgii dzieci i dorosltych, stanowigce =zalaeznik

do obwieszezenia.

Prezes

Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji

Fabernik do Obmicxscrenia Presea Ageacii Oceny Technologii Medycrayeh § Taryfikacis # dasa 15 kwictnia 2019 1




Dziekuje za uwage
i zapraszam do odwiedzenia www
Agencji:

Plany taryfikacji: http://bipold.aotm.gov.pl/index.php/taryfikacja-
swiadczen/2017-12-12-12-44-43

Metodyka: http://www.aotm.gov.pl/www/taryfikacja/metodyka-
taryfikacji/

Raporty, Stanowiska, Obwieszczenia:
http://bipold.aotm.gov.pl/index.php?option=com content&view=article
&layout=edit&id=5323

| www.aotm.gov.pl/www/

"Prawdziwa wiedza to znajomo$c przyczyn"
Arystoteles Unia Europejska

AGENCJA OCENY TECHNOLOGII MEDYCZNYCH | TARYFIKAC]I
2 Q) ara WO

aotmlt.gov.pl Il AOTMIT ~ =@ HTA~| J§ TARYFIKACJA -| @ PROGRAMY POLITYKI ZDROWOTNE] » | WYTYCZNE KLINICZNE ~

AKTUALNOSCI METODYKA TARYFIKAC]I STANDARD RACHUNKU KOSZTOW
PUBLIKACJE - PREZENTACJE TARYFIKOWANE SWIADCZENIA RADA DO SPRAW TARYFIKAC]I
PLANY TARYFIKAC]I PROJEKTY TARYF DO KONSULTAC]I WSPOLPRACA Z EKSPERTAMI
OBWIESZCZENIA W SPRAWIE TARYF RAPORTY TARYFIKACY]NE KONTAKT

.' “



