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	OCENA SKUTKÓW REGULACJI

	1. Jaki problem jest rozwiązywany?

	Niniejsze zarządzenie jest wykonaniem upoważnienia zawartego w art. 7 ust. 2 ustawy z dnia 4 listopada 2016 r. o wsparciu kobiet w ciąży i rodzin „Za życiem” (Dz. U. z 2016 r. poz. 1860).

Zmiany wprowadzone niniejszym zarządzeniem mają na celu zapewnienie lepszej dostępności i jakości świadczeń opieki zdrowotnej realizowanych na rzecz kobiet w ciąży, ze szczególnym uwzględnieniem kobiet w ciąży powikłanej oraz dzieci, u których zdiagnozowano ciężkie i nieodwracalne upośledzenie albo nieuleczalną chorobę zagrażającą jego życiu, które powstały w prenatalnym okresie rozwoju dziecka lub w czasie porodu. 

	2. Rekomendowane rozwiązanie, w tym planowane narzędzia interwencji, i oczekiwany efekt

	1) Wprowadzenie koordynacji opieki położniczo-ginekologicznej szpitalnej i ambulatoryjnej oraz opieki neonatologicznej szpitalnej, ze szczególnym uwzględnieniem opieki psychologicznej realizowanej na rzecz kobiety w ciąży powikłanej.

2) Wprowadzenie koordynacji neonatologicznej opieki ambulatoryjnej z rehabilitacja leczniczą realizowaną w ramach ośrodków dziennych rehabilitacji dla dzieci oraz ambulatoryjnych świadczeń specjalistycznych na rzecz dzieci do ukończenia 3 r. ż, u których zdiagnozowano ciężkie i nieodwracalne upośledzenie albo nieuleczalną chorobę zagrażającą jego życiu, które powstały w prenatalnym okresie rozwoju dziecka lub w czasie porodu.
3) Wprowadzenie możliwości, po spełnieniu dodatkowych warunków, prowadzenia fizjologicznej ciąży i rozliczania udzielonych świadczeń związanych z prowadzaniem ciąży przez położne POZ.

4) Wprowadzenie możliwości rozliczania świadczeń udzielanych na rzecz kobiet w ciąży, o których mowa w art. 7 ust. 1 ustawy  o wsparciu kobiet w ciąży i rodzin „Za życiem” w zakresach obejmujących ambulatoryjną opiekę psychologiczną i psychiatryczną, ze wskaźnikiem 1,5

5) Wprowadzenie możliwości rozliczania świadczeń udzielanych na rzecz dzieci, o których mowa w art. 7 ust. 1 ustawy  o wsparciu kobiet w ciąży i rodzin „Za życiem”,  w zakresie: rehabilitacja dzieci z zaburzeniami wieku rozwojowego w ośrodku/oddziale dziennym, dodatkowym produktem rozliczeniowym. 

	3. Podmioty, na które oddziałuje projekt

	Grupa
	Wielkość
	Źródło danych 
	Oddziaływanie

	Podmioty wykonujące działalność leczniczą realizujące umowy
o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej
w rodzaju świadczeń: 1.leczenie szpitalne w zakresach: położnictwo i ginekologia, neonatologia, 2.ambulatoryjna opieki specjalistyczna w zakresie: neonatologia,
3.rehabilitacja lecznicza w zakresie: rehabilitacja dzieci z zaburzeniami wieku rozwojowego w ośrodku/oddziale dziennym
4. podstawowa opieka zdrowotna: położna POZ

5. opieka psychiatryczna i leczenie uzależnień: świadczenia psychologiczne, świadczenia ambulatoryjne psychiatryczne dla dorosłych
	25 podmiotów
	System informatyczny Narodowego Funduszu Zdrowia
	Umożliwienie zawarcie umów o udzielenie świadczeń opieki zdrowotnej w zakresie koordynowanej opieki nad kobietą w ciąży na II lub III poziomie opieki perinatalnej
Umożliwienie zawarcie umów o udzielenie świadczeń opieki zdrowotnej w zakresie dziecięca opieka koordynowana. koordynowanej opieki Umożliwienie rozliczania świadczeń, realizowanych na rzecz kobiet w ciąży i dzieci, o których mowa w art. 7 ust. 1 ustawy  o wsparciu kobiet w ciąży i rodzin „Za życiem”.
Umożliwienie prowadzenia i rozliczanie ciąży fizjologicznej przez położna POZ 

	4. Informacje na temat zakresu, czasu trwania i podsumowanie wyników konsultacji

	W ramach konsultacji publicznych projekt zostanie przedstawiony do zaopiniowania właściwym w sprawie podmiotom: konsultantom krajowym we właściwej dziedzinie medycyny, samorządom zawodowym (Naczelna Rada Lekarska, Naczelna Rada Pielęgniarek i Położnych), reprezentatywnym organizacjom świadczeniodawców, w rozumieniu art. 31sb ust.1 ustawy o świadczeniach.

	5. Skutki finansowe

	Skutek finansowy , szacowany jest w przypadku:

1) koordynowanej opieki nad kobietą w ciąży na II lub III poziomie opieki perinatalnej – 48,6 mln zł

2) dziecięcej opieki koordynowanej (AOS i REH) – 20 mln zł

3) prowadzenia ciąż fizjologicznych przez położne POZ – 17 mln zł

4) świadczeń ambulatoryjnych psychologicznych i psychiatrycznych – 0,5 mln zł

przy założeniu identycznej struktury realizowanych świadczeń, w skali roku.

	6. Planowane wykonanie przepisów aktu prawnego 

	Niniejsze zarządzenie wchodzi w życie z dniem 1 stycznia 2017 r.

	7. W jaki sposób i kiedy nastąpi ewaluacja efektów projektu oraz jakie mierniki zostaną zastosowane?

	Nie dotyczy.


