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sprzeciwiamy sie propozycjom wycen zaproponowanych w projekcie zarzgdzenia Prezesa NFZ
zmieniajgcego zarzgdzenie w sprawie okreslenia warunkow zawierania i realizacji umoéw
w rodzajach rehabilitacja lecznicza oraz programy zdrowotne w zakresie Swiadczen - leczenie
dzieci i dorostych ze $pigczka, opublikowanym w dniu 10 grudnia br. .

Skandalem jest obnizanie wycen swiadczen fizjoterapii domowej, ktére przeciez od lat i tak s
ponizej kosztow realizacji. Szczegdlnie w obliczu wysokiej inflacji i wzrostu kosztéw
dziatalnosci (m.in. ceny pradu, najmu, wywozu odpaddéw), wzrostu najnizszego wynagrodzenia
zgodnie z ustawg z dnia 8 czerwca 2017 r. o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia
niektdérych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych (Dz. U. z 2021 r. poz. 1801)
oraz zachowania rezimu sanitarnego i zapewnienia bezpieczenstwa pacjentom w obliczu
pandemii (Srodki dezynfekujgce, maseczki, rekawice, jednorazowe fartuchy czy inna odziez
specjalistycznaitd.). Srednio koszty te wzrosty o okoto 30 procent. Symboliczny wzrost wyceny
Swiadczen ambulatoryjnych w zaden sposéb nie réwnowazy i nie pokrywa kosztow
dziatalnosci, ktére prawdopodobnie nadal bedg rosty. Pamietajmy, ze wyceny fizjoterapii
nie zwiekszyly sie od ponad 15 lat.

Tymczasem NFZ proponuje obnizke swiadczen, ktore juz teraz sg nierentowne.

Proponowane dziatania beda katastrofg dla polskich pacjentéw i de facto catkowicie ograniczg
dostep do rehabilitacji domowej, na ktdrg juz dzis oczekuje sie nawet kilka lat.

Informowatem Pan Ministra o tym na spotkaniu w dniu 10 grudnia, na kilka godzin
przed opublikowaniem projektu zarzadzenia Prezesa NFZ.
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Wskazywatem po raz kolejny, iz brak racjonalnej, tzn. opartej na rzeczywistych kosztach,
wyceny prowadzi do dalszego ograniczania dostepnosci fizjoterapii dla pacjentéw. Ten dostep
juz dzisiaj jest bardzo ograniczony. Przy réwnoczesnie rosngcym zapotrzebowaniu, gtéwnie
z powodu pacjentow postcovidowych, moze to doprowadzi¢ do totalnego paralizu systemu.
Obecnie wiele 0s6b z pilng potrzebg decyduje sie na skorzystanie z oferty komercyjne;j,
bo terminy w publicznym systemie ochrony zdrowia sg zbyt dtugie. Jest to ogromny problem
dla pacjentow, ktérzy nie maja mozliwosci zaptacenia za ustugi na rynku prywatnym.
Kiedy w koncu trafiajg do fizjoterapeuty, czesto dzieje sie to w momencie, gdy w ich zdrowiu
zaszty juz nieodwracalne zmiany. Wéwczas musimy sie skupi¢ na leczeniu powiktan,
a nie skutkow pierwotnego schorzenia czy urazu.

Fizjoterapia domowa to bardzo trudna i ciezka praca, realizowana indywidualnie. Jest to praca
jeden na jeden z pacjentem. To praca z pacjentami przewlekle lezgcymi, sparalizowanymi,
przewaznie niewspofpracujacymi z fizjoterapeuta. Juz w tej chwili trudno jest znalei¢
fizjoterapeutow gotowych podejmowac prace z pacjentami w warunkach domowych. Mimo
stawek godzinowych wyzszych niz w fizjoterapii ambulatoryjnej — zawsze pacjentow
wymagajacych takiej rehabilitacji jest wiecej niz fizjoterapeutéow gotowych taka prace
podejmowac.

KIF zabiegat od dawna o podniesienie wycen i alarmowat wielokrotnie o ztej sytuacji
w publicznej fizjoterapii. Przyjecie proponowanych zmian prowadzi do kolejnego
ograniczenia dostepnosci do swiadczen rehabilitacji leczniczej dla polskich pacjentow,
na ktore juz dzi$ oczekuje sie nawet kilka lat. Konieczne s3 zmiany w organizacji systemu
rozliczania. Propozycje zawarte w projekcie zarzadzenia w zaden sposéb nie wptyng
na skrocenie kolejek.

Duza grupa pacjentdw zostanie bez rehabilitacji, a fizjoterapeuci, ktorzy do tej pory te prace
wykonywali zostang bez pracy. Prace moze straci¢ takie wiele o0séb z obstugi
i wspotpracujacych z fizjoterapeutami.

Najbardziej jednak ucierpia nasi pacjenci, ktorzy sie do nas przywiazuja i do ktorych czesto
my zaczynamy sie przywigzywac! Bez regularnej rehabilitacji domowej zostang oni skazani
na wegetacje, cierpienie i ryzyko szybszej smierci. Brak regularnej rehabilitacji szybko
doprowadzi do pogorszenia (i tak juz niewielkich) mozliwosci samoobstugi, zwigkszy
prawdopodobienstwo, ze pacjenci zalegng catkowicie w ftdzkach, zwiekszy ryzyko
powstawania odlezyn, przykurczy, zwiekszy cierpienie pacjentéw, a ich rodziny przyprawi
0 poczucie bezsilnosci i frustracji. W dalszej konsekwencji pacjenci ci czesciej bedg trafia¢
do szpitali, co znaczgco zwiekszy koszty leczenia tych pacjentéw, w tym koszty leczenia
powiktan trwatego unieruchomienia, takich jak bardzo drogie leczenie np. udaréw moézgu
lub odlezyn.
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Zwracam uwage, iz w ciggu ostatnich lat zmniejszyto sie zatrudnienie fizjoterapeutdéw.
Dalsze obnizanie wycen sprawi, ze z fizjoterapii publicznej odejdzie lub zostanie zwolnione
kolejne 3 tys. fizjoterapeutow (az 1/10!) oraz oséb z nimi wspétpracujgcych.

Chciatbym spytac¢, gdzie jest te 213 dodatkowych miliondéw zt na rehabilitacje, o ktérych mowa
w uzasadnieniu do projektu, skoro wyceny, poza nielicznymi wyjgtkami, zostajg obnizone?
To moze by¢ tylko zabieg kreatywnej ksiegowosci i propaganda. W kolejce na rehabilitacje
oczekuje co najmniej 1 milion pacjentéow. Oznacza to, ze z wyzej wymienionych milionéw
na jednego pacjenta przypada kwota 213 zt! To zaledwie 2,5 wizyty w $wiadczeniach
realizowanych w trybie domowym. Prosty rachunek pokazuje, ze kwota ta w zaden sposéb
nie zabezpiecza potrzeb pacjentow.

Z projektu wynika, ze uwagi i opinie KIF zgtoszone podczas prac nad nowg wyceng zostaty
totalnie zlekcewazone i potraktowane wybiorczo, stad stanowczo pytamy: kto jeszcze byt
ekspertem w tym procesie i kto zaproponowat tak kuriozalne rozwigzania skutkujgce
obnizeniem wyceny? Kto miat odwage zarekomendowaé¢ wyceny, ktérych wprowadzenie
oznacza de facto wyprowadzenie fizjoterapii z systemu refundowanej ochrony zdrowia?
Pytamy takie o metodologie wycen: jakie przyjeto zatozenia, jaki wspotczynnik
wynagrodzenia, itd.

W ciggu kilku najblizszych dni przekazemy na Pana rece szczegétowg analize wraz z sugestiami
zmian. Mamy nadzieje, ze projekt zarzagdzenia ulegnie zmianom i nastgpi urealnienie wycen
W oparciu o ponoszone koszty.

W przeciwnym razie KIF w sprzeciwie od przymuszania przez NFZ do przyjmowania warunkéw
i podpisywania umow, ktére s3 niekorzystne i prowadza do zadtuzania sie Swiadczeniodawcow
zaapeluje do podmiotow o rezygnacje ze Swiadczenia ustug refundowanych.
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