Pytanie:

Czy lekarz podstawowej opieki zdrowotnej. udzielajacy Swiadczen lekarza poz w podmiocie posiadajacym zawartg
umowe z NFZ w tym zakresie, moze odmowi¢ wypisania recepty pacjentowi spoza listy zadeklarowanych pacjentéw,
pochodzacego z innego wojewddztwa, ktory zgtosit sie do lekarza w celu otrzymania recepty na brakujace leki, ktére mu
sie skoficzyty w trakcie pobytu poza miejscem zamieszkania?

Nie wystepuije tu sytuacja konieczno$ci udzielenia $wiadczenia lekarza POZ, ktore sg udzielane w stanach nagtych
zachorowan ubezpieczonym spoza oddziatu wojewddzkiego NFZ oraz z terenu oddziatu wojewddzkiego NFZ, ale spoza
gminy wiasnej i sasiadujgcych i spoza listy zadeklarowanych pacjentéw.

Jedynym celem wizyty pacjenta byta potrzeba wypisania recepty na przyjmowane leki. Zgodnie z zasadami rozliczen
umow z NFZ, jesli nie wystapit stan nagtego zachorowania, $wiadczeniodawca nie otrzyma zapfaty za Swiadczenie
udzielone pacjentowi (wypisanie recepty), ktéry nie znajduje sie w stanie nagtego zachorowania.

Jak postepowac zgodnie z przepisami w takich przypadkach?

Odpowiedz:

Co do zasady, lekarz podstawowej opieki zdrowotnej nie jest obowigzany wystawiac recept na zadanie pacjenta. Nalezy
jednak zwroci¢ uwage, ze ocena sytuacji moze by¢ dyskusyjna, szczegolnie jezeli pacjent nie posiada lekdw, ktore stale
przyjmuje, abstrahujac od tego jaka byta przyczyna braku zaopatrzenia si¢ pacjenta w niezbedne leki.

Uzasadnienie:

Co do zasady $wiadczeniodawca podstawowej opieki zdrowotnej udziela $wiadczen Swiadczeniobiorcom
zadeklarowanym na liste aktywng u danego $wiadczeniodawcy. Zgodnie z przepisami zarzadzenia Nr 122/2017/DSOZ
Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z 15 grudnia 2017 roku w sprawie warunkow zawarcia i realizacji umow o
udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej (NFZ poz. 122) - dalej zarz.NFZ,
Swiadczeniodawca jest jednak zobowigzany udziela¢ $wiadczen w przypadkach uzasadnionych wzgledami
medycznymi, w szczegolnosci w sytuacjach nagfego pogorszenia stanu zdrowia, ubezpieczonym,
nieznajdujacym sie na liscie Swiadczeniobiorcow danego $wiadczeniodawcy (§ 8 ust. 7 zarz.NFZ).

W takiej sytuacji rozliczenie odbywa si¢ w oparciu o stawke porady lekarskiej, ktorej wysokos¢ okresla zatgcznik nr 1 do
zarz.NFZ, o ile $wiadczeniobiorca ma miejsce zamieszkania poza terenem danej gminy.

Zgodnie z art. 42 ust. 11 2 ustawy z 5 grudnia 1996 roku o zawodach lekarza i lekarza dentysty - dalej u.z.l. lekarz
orzeka o stanie zdrowia okreslonej osoby po uprzednim, osobistym jej zbadaniu lub zbadaniu jej za posrednictwem
systemow teleinformatycznych lub systeméw tacznosci. Lekarz moze, bez dokonania osobistego badania pacjenta,
wystawi¢ recepte niezbedng do kontynuaciji leczenia oraz zlecenie na zaopatrzenie w wyroby medyczne jako
kontynuacje zaopatrzenia w wyroby medyczne, jezeli jest to uzasadnione stanem zdrowia pacjenta odzwierciedlonym w
dokumentacji medyczne;.

W konsekwencji zatem, jezeli po recepte zgtasza sie pacjent, dla ktérego dany lekarz POZ nie jest lekarzem
prowadzacym, nie bedzie on miat mozliwosci prawidlowego zaordynowania lekow, bez zbadania pacjenta i
ustalenia zasadnosci ordynaciji lekarskiej. Nie mozna bowiem uznaé¢ ordynacji lekarskiej za zasadna wytacznie
na podstawie twierdzen pacjenta, ze zazywa ona dany lek. Pojawi si¢ zatem konieczno$¢ wykonania niezbednych
badan, chyba, ze pacjent posiada przy sobie dokumentacje medyczna wskazujaca na konieczno$é przyjmowania
okreslonych lekow.

Inng kwestia, ktéra wymaga rozwazenia to okolicznosci danej sprawy i ich ocena.

Jesli rzeczywiscie pacjent przychodzi wytacznie po recepte, to jasne jest, ze lekarz nie bedzie obowigzany spetni¢ tego
Zgdania, bo po pierwsze, lekarz udzielajac $wiadczenia i ordynujac leki jest zobowigzany ustali¢ podstawe ordynacii
lekarskiej, zgodnie z odpowiednimi wskazaniami i nie moze opiera¢ sie wytacznie na twierdzeniu pacjenta, a po drugie,
niekoniecznie bedzie to przypadek uzasadniony wzgledami medycznymi w rozumieniu § 8 ust. 7 zarz.NFZ.

Tymczasem sytuacja moze réwniez wygladac inaczej, pacjent nie posiada lekéw (przyczyna takiego stanu
rzeczy jest obojetna), jednak z powodu koniecznosci ich zazywania udaje sie na wizyte do lekarza POZ, ktory
jest zobowiazany udzieli¢ mu pomocy. Wizyta jest uzasadniona wzgledami medycznymi, lekarz bedzie
zobowiazany wykona¢ wszystkie niezbedne czynno$ci zmierzajace do ustalenia w jaki sposéb poméc
pacjentowi, ktory np. wskutek braku lekéw dozna nagtego pogorszenia stanu zdrowia, co uzasadni dokonanie
rozliczenia porady na zasadach okreslonych w § 8 ust. 7 zarz.NFZ.



