ПРОТОКОЛ 16.12.2014г.

НАЦИОНАЛЕН РАМКОВ ДОГОВОР ЗА МЕДИЦИНСКИТЕ ДЕЙНОСТИ
между Националната здравноосигурителна каса и Българския лекарски съюз за 2015 г.
Глава шеста
ИЗПЪЛНИТЕЛИ НА МЕДИЦИНСКА ПОМОЩ ПО НРД
Чл. 17. (1) Изпълнителите на медицинска помощ съобразно нуждите и обема на извършваната лечебна дейност могат да наемат персонал със съответно образование и квалификация. Наетите лица могат да бъдат:
(5) Лекари без придобита специалност по обща медицина (извън случаите по чл.14а от ЗЛЗ), могат да извършват дейности в лечебно заведение за ПИМП като нает лекар. 

Приема се от УС на БЛС и НС на НЗОК
Условия и ред за оказване на СИМП
Чл. 140. (1) Лекарите от лечебните заведения за СИМП обявяват в амбулаторията на място, достъпно за здравноосигурените лица, своя седмичен график, който включва часовете за амбулаторен прием и за домашни посещения, както и телефон за връзка.

(6) Специалистът може да назначи консултация в дома с друг специалист.

Приема се от УС на БЛС и НС на НЗОК
ПРЕХОДНИ И ЗАКЛЮЧИТЕЛНИ РАЗПОРЕДБИ
§ 13. (2) При осигурена техническа възможност, но не по-късно от 30.06.2015,  НЗОК осигурява чрез РЗОК възможност за дистанционно отчитане и обмен на информация между ИМП и РЗОК на фактури, спецификации, отчети и информация за обработените в информационната система на НЗОК електронни отчети на ИМП. 

(3) Електронните услуги по ал. 1 и 2 се предоставят на портала на НЗОК. 

Приема се от НС на НЗОК и УС на БЛС.
§ 15. (1) Лечебните заведения - изпълнители на БП въвеждат, тестват и прилагат „Регистрационна система на събития по хоспитализация и дехоспитализация“ за периода от 01.01.2015 г. до 31.03.2015 г., включително. 

(2) Считано от 01.04.2015 г., лечебните заведения - изпълнители на БП задължително използват „Регистрационна система на събития по хоспитализация и дехоспитализация“ за обработване и съхраняване на базова информация за постъпването на лицата в и за напускането на лечебните заведения, по реда и условията на НРД за медицинските дейности, във връзка с чл. 50 от ЗЗО.

Приема се от НС на НЗОК и УС на БЛС.
В проект на Приложение № 3 “ Първични медицински документи“ за извънболнична помощ
       Предложение на работната група на БЛС за ПИМП: код специалност за ОПЛ „00“ да се замени с други цифри.

       Не се приема от НС на НЗОК и УС на БЛС.

В частта „ИМУНИЗАЦИИ НА ДЕЦА ОТ 0 ДО 18-ГОДИШНА ВЪЗРАСТ“

Отпадат кодовете за задължителните имунизации на деца от 0 до 18-годишна възраст, като се направи препратка към Приложение №7 на Наредба №15 от 2005 г. за имунизациите в Република България.
В частта „ИМУНИЗАЦИИ НА ЗОЛ НАД 18-ГОДИШНА ВЪЗРАСТ“

Отпадат кодовете за задължителните имунизации на ЗОЛ над 18-годишна възраст, като се направи препратка към Приложение №7 на Наредба №15 от 2005 г. за имунизациите в Република България.

 „Амбулаторен лист“ бл. МЗ-НЗОК №1

В „Амбулаторен лист“ бл. МЗ-НЗОК №1, в бланката се добавят:

1. в частта „Издадени документи“ - направление за КДН.

2. към „подпис и личен печат на лекар“ се добавя „и/или печат на лечебното заведение“.

В частта „Указания за попълване на амбулаторен лист за преглед от общопрактикуващ лекар или лекар специалист“.
В т. 8. „Издадени документи, се добавя текст: „които се отразяват в амбулаторния лист“.
След текста „Направление за консултация и съвместно лечение“ се добавя: „/направление за КДН“.

Добавя се документ „Направление за хоспитализация“.
В т. 11 след „Лекарят, осъществил прегледа поставя подписа си и подпечатва с личния си печат всеки екземпляр на амбулаторния лист и“ се добавя: /или с печата на лечебното заведение.

„Медицинско направление за консултация или за провеждане на съвместно лечение“ – бл. МЗ-НЗОК № 3

В „Медицинско направление за консултация или за провеждане на съвместно лечение“ – бл. МЗ-НЗОК № 3, в бланката в полето „Изпращащ лекар“ и в полето „Лекар“ след „подпис и личен печат“ се добавя и/или печат на лечебното заведение.

В частта „Указания за попълване на медицинско направление за консултация или за провеждане на съвместно лечение“:

 
в І. Данни, попълвани от лекаря/лекаря по дентална медицина, издал направлението:

т. 2.6. Изпращащият лекар/лекар по дентална медицина… след „личния си печат и“ се добавя /или с печата на лечебното заведение.
в ІІ. Данни попълвани от лекаря, извършил прегледа 

т. 1.4. след „личния си печат се добавя и/или с печата на лечебното заведение.
В „Медицинско направление за извършване на високоспециализирани дейности“ – бл. МЗ-НЗОК № 3А
В „Медицинско направление за извършване на високоспециализирани дейности“ – бл. МЗ-НЗОК № 3А в бланката в полето „Изпращащ лекар“ и в полето „Лекар“ след „подпис и личен печат“ се добавя и/или печат на лечебното заведение.

В частта „Указания за попълване на медицинско направление за високоспециализирани дейности“ 
в І. Данни, попълвани от лекаря/лекаря по дентална медицина, издал направлението:

т. 2.6. Изпращащият лекар/лекар по дентална медицина… след „личния си печат и“ се добавя /или с печата на лечебното заведение.
в ІІ. Данни попълвани от лекаря, извършил прегледа 

т. 1.4. след „личния си печат се добавя и/или с печата на лечебното заведение.

В „Направление за медико-диагностична дейност“ бл. МЗ-НЗОК №4 в бланката се добавя:

в бланката в полето „Изпращащ лекар“ и в полето „Извършващ лекар“ след „подпис и личен печат“ се добавя и/или печат на лечебното заведение.

В частта „Указания за попълване на направление за медико-диагностична дейност“:

в т. 5 Изпращащият лекар/лекар по дентална медицина… след „личния си печат и“ се добавя /или с печата на лечебното заведение.
в т. 6. Данни попълвани от лекаря, извършил прегледа 

в т. 6.6. след „личния си печат се добавя и/или с печата на лечебното заведение.

Бланки образец  МЗ-НЗОК № 5, 5А, 5Б и 5В:

 В Указания за работа с документи за предписване и отпускане на лекарствени продукти, медицински изделия и диетични храни за специални медицински цели:
В „Данни, попълвани от лекар или лекар по дентална медицина, издал рецептата“, в т. 7 след „Задължително се поставят подпис и личен печат и“ се добавя /или печат на лечебното заведение.
В  Данни, попълвани от аптеката се добавя:

13. УИН на магистър-фармацевта, изпълняващ рецептата 

В бланката „Протокол за предписване на лекарства, заплащани от НЗОК/РЗОК“ след „лекуващ лекар, подпис и личен печат“ се добавя /или печат на лечебното заведение.
В Указание за работа с „Протокол за предписване на лекарства, заплащани от НЗОК/РЗОК“:
в т. 3.
Валидността на протокола е до „6 (шест) месеца“ се заменя от „180 календарни дни“;
в т. 5. отпада думата „разгърната“ и след „клинична диагноза“ се добавя „четирицифрен МКБ-код“, както и след „срока на действие на протокола“ се добавя  „в календарни дни“;
в т. 15. думата  „непрекъсваемост“ се заменя с  „непрекъснатост“;
в т. 16. Отпускащата аптека задължително нанася върху оригинала на протокола след думата „подпис“ се добавя и УИН;
в т. 19. За захарна болест към МКБ-кодовете се добавят кодове „Е11.2, Е11.3, Е11.4, Е11.5 и  Е11.9“

„Талон за медицинска експертиза“
В бланка „Талон за медицинска експертиза“ във всички отрязъци след „подпис и личен печат“ на специалиста се добавя /или печат на лечебното заведение

В частта Указание за попълване на „Талон за МЕ“ в частта Съдържание на обща част от “Талон за МЕ” в т. 7 след „Лекарят, издал талона, поставя подписа си и подпечатва с личния си печат и“ се добавя /или с печата на ЛЗ.
В частта Съдържание на отрязък от “Талон за МЕ”: в т. 8 след „личния си печат“ се добавя  и/или печат на лечебното заведение.

В документ „Рецептурна книжка на хронично болния“:

в частта „Настоящ ОПЛ“ след думите „подпис и личен печат на ОПЛ“ се добавя и/или печат на лечебното заведение;

след „Име диагноза, подпис и печат на ОПЛ, вписал диагнозата“ се добавя /или печат на лечебното заведение;
В указание за работа с „Рецептурна книжка на хронично болния“:

В част Задължения на ОПЛ/негов заместник, след думите „Издаващият рецептурната книжка лекар полага подпис и поставя личен печат“ се добавя и/или печата на лечебното заведение.
В част Задължения на специалиста със специалност по профила на заболяванията, вписани в книжката в т. 4. След думите „дата, подпис“ се добавя думата личен печат“, както и и/или печат на лечебното заведение.
Предложение на БЛС за ПИМП: В направлението за хоспитализация се отбелязват направените в извънболничната помощ изследвания и консултации, приложени към направлението.

Не се приема  от работните групи БЛС за СИМП и работната група на НЗОК.

Работната група на НЗОК - мотиви: 

-
касае промяна на XML; 

-
в случай, че се отнася до предхоспитализационен минимум -

в действащия НРД за МД е указано, че тези изследвания се извършват в КП и  съгласно Постановление № 94 на Министерския съвет от 24.04.2014 г. за приемане на методики за остойностяване и заплащане, Приложение №2Б към чл. 2 от МЕТОДИКА за заплащане на дейностите в болничната медицинска помощ:

Има и становище на дирекция БМП с вх. № 15-02-60/11.11.2014 г., което не подкрепя  направеното предложение предвид следните обстоятелства:  

-
при постъпване за лечение в болнична лечебно заведение пациентът е длъжен да представи цялата медицинска документация по проблема, наложил хоспитализацията;

-
не са описани предимствата на предложението от  работната група на БЛС за ПИМП.

Обсъдено и уточнено от НС на НЗОК и УС на БЛС в чл. 158 на проекта на НРД – „Докуметация и докуметооборот“. Приет следния текст:
ІХ. „Направление за хоспитализация“ (бланка МЗ - НЗОК № 7) се съставя в два екземпляра от лекар/лекар по дентална медицина, преценил необходимостта от хоспитализация. В условия на спешност, както и при насочване от ЦСМП изпълнителят на БП попълва направление за хоспитализация. Към направлението се прилагат извършените в извънболничната помощ консултации и изследвания.
Приема се от УС на БЛС и НС на НЗОК.

Проект на Приложение № 6 „Списък на заболяванията, за които се издава „Рецептурна книжка на хронично болния“ –

Приема се от УС на БЛС и НС на НЗОК.

Проект на Приложение №7 „Кодове на заболяванията по списък, определен с Наредба № 38 от 2004 г. на Министерството на здравеопазването, и кодове на специалности на лекари, назначаващи терапия“
НС на НЗОК и УС на БЛС приемат да остане засега в сегашния вид и остава за допълнително разглеждане.
Проект на Приложение № 8 „Изисквания на НЗОК при издаване на протоколи за провеждане на лечение по конкретни заболявания и групи лекарства“ –
Приема се от УС на БЛС и НС на НЗОК
В проект на Приложение № 9 „Пакет дейности и изследвания на ЗОЛ по МКБ, диспансеризирани от ОПЛ“:

Работната група на БЛС за ПИМП предлага да отпадне задължителната консултации с лекар в СИМП, мотив: в наредба №40 консултациите с лекар –специалист са по преценка. 
НС на НЗОК не приема направеното предложение и приложение 9 остава в досегашния вид.
Предложение на работата група за ПИМП: Е06 да отпадне от диспансерно наблюдение от лекар-специалист по ендокринология в СИМП и да премине на диспансерно наблюдение от ОПЛ.
Не се приема от УС на БЛС и предложението отпада

Предложение на работата група за ПИМП: 

Да  остане задължително само един път  ЕКГ при лица със сърдечно съдови заболявания, а за останалите да са  по преценка при лица със сърдечно съдови заболявания .

Не се приема от УС на БЛС и НС на НЗОК

Предложение на НЗОК: При извършване на функционални изследвания на сърдечно-съдовата система, задължително върху записа за извършена ЕКГ да бъде изписано името на пациента  и датата на извършване.  

 Приема се от УС на БЛС и НС на НЗОК
Предложение на БЛС за СИМП: За пациенти с "Неинсулинозависим захарен диабет - възрастни на лечение само с перорални противодиабетни лекарствени продукти и/или диета" необходимият брой консултации с лекар-специалист по "Ендокринология и болести на обмяната" да бъде един път годишно - задължително, а не по преценка на ОПЛ или един път годишно - задължително при стойности на гликиран хемоглобин над 7,5.

УС на БЛС и НЗОК: отпада предложението 

Предложение на работата група за ПИМП: При диспансерно наблюдение на заболявания с кодове Е03 и Е06 след промяна на дозата на заместващото лечение, да се осигури възможност за допълнително изследване до още два пъти годишно на TSH  но не по- рано от 6 седмици от промяната.

УС на БЛС и НС на НЗОК приемат предложението 
Проект на Приложение №10 „Изисквания на НЗОК за сключване на договор с лечебни заведения за първична извънболнична медицинска помощ“ – Приема се от двете страни с корекциите отразени в приложението неделима част от протокол РД-13-208 /05.12.2014г.

Приема се от УС на БЛС и НС на НЗОК.

Приложение № 11  „Изисквания за сключване  на договор с лечебни заведения за специализирана извънболнична медицинска помощ“- Изменение и допълнение, съгласно Наредба 40 
Приема се от УС на БЛС и НС на НЗОК.

В проект на Приложение № 12 „Списък на заболяванията, при които здравноосигурените лица са освободени от заплащане на потребителска такса по чл.37, ал.1 от ЗЗО“
Предложение на БЛС: Заболяванията, посочени в списъка да има решение на ТЕЛК за 71% намалена работоспособност.

НС на НЗОК не приема предложението на БЛС  
проекта на Приложение 13 „Дейности на ОПЛ по имунопрофилактика, програма „Детско здравеопазване”, профилактични прегледи на ЗЗОЛ над 18 години, формиране на рискови групи при ЗОЛ над 18 години и програма „Майчино здравеопазване“ са съгласно изменения и допълнение, съгласно Наредба №39 за профилактичните прегледи и диспансеризация и Наредба 15 за имунизациите в Р България
Приема се от УС на БЛС и НС на НЗОК.

В проекта на Приложение 14 "Пакет дейности и изследвания на ЗОЛ по МКБ
Работните групи на НЗОК и БЛС за СИМП приеха, консултациите със специалист и изследванията да не са по преценка, а да са задължителни по Приложение №14.

Приема се от УС на БЛС и НС на НЗОК.

При извършване на функционални изследвания на сърдечно-съдовата система,  задължително върху записа за извършена ЕКГ да бъде изписано името на пациента  и датата на извършване. 
Приема се от УС на БЛС и НС на НЗОК.

Приложение № 15 „Дейности на лекаря специалист по „педиатрия” по програма „Детско здравеопазване”, на лекаря специалист по „Акушерство и гинекология” по програма „Майчино здравеопазване" и на лекаря специалист по профилактика на ЗОЛ от рискови групи“ , съгласно измененията и допълнение, съгласно Наредба №39 за профилактичните прегледи и диспансеризация.
Приема се от УС на БЛС и НС на НЗОК.

Приложение № 21 „Изисквания на НЗОК за сключване на договор с лечебни заведения за болнична помощ с клиники/отделения по кожно-венерически заболявания и центрове за кожно-венерически заболявания“ – Работните групи на НЗОК и БЛС за СИМП приеха  приложението да остане в стария вид.
Приема се от УС на БЛС и НС на НЗОК в досегашния вид.

Приложение № 22 „Изисквания на НЗОК за сключване на договор с лечебни заведения за болнична помощ с клиники/отделения по психични заболявания и центрове за психично здраве – Работните групи на НЗОК и БЛС за СИМП приеха  приложението да остане в стария вид.
Приема се от УС на БЛС и НС на НЗОК в досегашния вид.

