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Komunikat z 31 grudnia 2014

Komunikat dotyczacy porozumien w sprawie zapewnienia dostepu do swiadczen w zakresie POZ
od 02 stycznia 2015

W dniu 30 grudnia 2014 roku wystane zostaty do Swiadczeniodawcow POZ dwa egzemplarze
porozumienia, ktorego zawarcie ma na celu zabezpieczenia $wiadczeniobiorcom - niezaleznie od miejsca
ich zamieszkania, od dnia 2 stycznia 2015 r. dostepnosci do §wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie
podstawowej opieki zdrowotne;.

Lubuski Oddziat Wojewddzki NFZ proponuje nastepujace zasady finansowania Swiadczen, ktore zostang
udzielone na rzecz $wiadczeniobiorcow zdeklarowanych do §wiadczeniodawcow, ktdrzy od dnia 2
stycznia 2015 r. nie przystapig do ich udzielania:

1) kwote w wysokosci 45,00 zt (stownie: czterdziesci pig¢ ztotych 00/100) za kazde udzielone
Swiadczenie przez lekarza poz, wskazane w Ip. 1.3 zalacznika nr 1 do zarzadzenia Nr 69/2013/DSOZ
Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 27 listopada 2013 r. w sprawie okreslenia warunkow
zawierania i realizacji uméw o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju: podstawowa opieka
zdrowotna (ze zmianami),

2) kwote w wysokosci 12,00 zt (stownie: dwanascie ztotych 00/100) za kazde udzielone swiadczenie
przez pielggniarke poz, wskazane w Ip. 2.3 zalacznika nr 1 do zarzadzenia

Nr 69/2013/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 27 listopada 2013 r. w sprawie
okreslenia warunkow zawierania i realizacji uméw o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju:
podstawowa opieka zdrowotna (ze zmianami),

3) kwote w wysokos$ci 12,00 zt (stownie: dwanascie ztotych 00/100) za kazde udzielone $wiadczenie
przez potozna poz, wskazane w Ip. 3.5 zatacznika nr 1 do zarzadzenia

Nr 69/2013/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 27 listopada 2013 r. w sprawie
okreslenia warunkéw zawierania i realizacji umow o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju:
podstawowa opieka zdrowotna (ze zmianami).

Oddziat Funduszu moze rozwigzac niniejsze Porozumienie w kazdym czasie, z zachowaniem 24-ro
godzinnego okresu wypowiedzenia, ze skutkiem na koniec dnia. Wypowiedzenia dokonuje si¢ w formie
pisemnej. Wypowiedzenie Porozumienia nie wymaga uzasadnienia. Swiadczenia, ktore zostana
wykonane do uptywu terminu wypowiedzenia, Oddzial Funduszu rozliczy swiadczeniodawcy zgodnie z
warunkami ustalonymi w Porozumieniu.

Porozumienie stanowi podstawe do sporzadzenia przez Oddzial Funduszu aneksu do umowy o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej. Aneks ten umozliwi
swiadczeniodawcy czasowe rozliczenie swiadczen zgodnie z zaproponowanymi warunkami.
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Swiadczeniodawcy, ktorzy wyraza zgode na udzielanie §wiadczen na zasadach okre§lonych w
porozumieniu proszeni sg o jak najszybsze dostarczenie jednego egzemplarza porozumienia do siedziby
LOW NFZ w Zielonej Gorze oraz faksem na numer telefonu 683287614 lub 683287635 albo
elektronicznie na adres e-mail d.kaczmarek@nfz-zielonagora.pl”.
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