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  Zielona Góra, dn. 01.12.2018 r. 

BFPZ/846/12/2018 

Sz. P. 

Andrzej Jacyna 

Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia 

 

W związku z przekazaniem do konsultacji społecznych projektu zarządzenia 

w sprawie ustalenia jednolitego pliku sprawozdawczego w postaci szczegółowych 

komunikatów sprawozdawczych XML, Federacja Związków Pracodawców Ochrony 

Zdrowia „Porozumienie Zielonogórskie” przesyła uwagi: 

 

I. W załączniku nr 1 SWIAD: 

 

1. W elemencie „komunikat” w atrybucie „obszar” należy usunąć w wyjaśnieniach 

część drugą dotyczącą jednostkowej sprawozdawczości z badań w POZ, która 

przestała kilka lat temu być sprawozdawana. 

2. W elementach „adres” i „adres-w-polsce” należy ograniczyć ilość danych. Ich 

zakres jest zdecydowanie szerszy niż niezbędne dane do uzyskania informacji 

statystycznej. Do analizy wystarczyłby np. TERYT lub kod pocztowy. 

3. W elemencie „dane-swiadczenia” należy usunąć atrybuty „nfz:masa” i 

„nfz:wzrost” gdyż nie ma takich świadczeń w podstawowej opiece zdrowotnej, w 

których niezbędne byłoby sprawozdawanie tych parametrów do NFZ. 

Wprowadzanie nowych obowiązków dla świadczeniodawców musi być 

poprzedzone gruntowną analizą potrzeb i możliwości oraz uzgodnieniem z ich 

przedstawicielami. 

4. W elementach „nfz:zaawansowanie” i „nfz:kod-zaawansowania” należy wyraźnie 

zaznaczyć, że nie dotyczy to POZ. Podstawowa opieka zdrowotna nie zajmuje się 

tak szczegółowym rozpoznawaniem jakie opisano w tych elementach. 

5. Usunąć element „nfz:zestaw-wyk-bad-poz” w związku ze zlikwidowaną 

sprawozdawczością badań jednostkowych w POZ. 

6. Usunąć rozdział 3.2 gdyż dotyczy on zlikwidowanej sprawozdawczości. 
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II. W załączniku nr 3 ZPOSP: 

1. Załącznik dostosowany jest do planowanych nowych regulacji, jednakże ze 

względu na fakt iż nie zostały jeszcze przyjęte nie można ocenić jego zgodności z 

prawem i nowymi zasadami dotyczącymi środków pomocniczych. Niewątpliwie ta 

sfera wymaga zmian w kierunku ułatwienia dostępu m.in. do pieluchomajtek 

poprzez np. umożliwienie wystawienia długoterminowego lub bezterminowego 

zlecenia na tego typu środki bez konieczności odbywania wizyty co 1-3 miesięcy, 

zwłaszcza w przypadkach chorób przewlekłych nierokujących poprawy. 

 

III. W załączniku nr 4 DEKL: 

1. Nazewnictwo wartości w Elemencie "deklaracje" atrybut "typ-dekl" należy 

zmienić gdyż nie odpowiada aktualnemu nazewnictwu. 

2. W wielu miejscach pisząc o deklaracji następuje odwołanie do uchylonego 

artykułu 56 ustawy - należy zastąpić to odniesieniem do ustawy o POZ. 

3. W elemencie „dekl-poz" usunąć atrybut: "nfz:id-tech-kom-org". Pacjent deklaracje 

składa do lekarza/pielęgniarki/położnej i do świadczeniodawcy a nie do jego 

komórki organizacyjnej. Ustawa nie przewiduje zbierania takich danych więc 

świadczeniodawca nie może ingerować w sposób pozaustawowy w deklarację 

pacjenta. 

4. Atrybuty w elemencie "noworodek" przekraczają delegację ustawową co do 

zawartości deklaracji. W dobie RODO jest to niedopuszczalne w odniesieniu to 

zakresu gromadzonych danych osobowych. 

 

Uwagi przekazujemy z opóźnieniem zgodnie z ustaleniem z Prezesem Adamem 

Niedzielskim. 

                    Z poważaniem 

 

                                                                                       Wiceprezes Federacji PZ               

                  

       

Teresa Dobrzańska-Pielichowska 


