Jak Si¢ leczyc za granica

Jeslinie chcesz czekac w kolejce do leczenia, mozesz wybraé sie do dowolnego kraju Unii Europejskiej.
NFZ zwrdci ci pienigdze —tyle, ile za dane badanie lub zabieg ptaci polskim lecznicom. Jak to zatatwic?

Judyta Watola

Prawo do leczenia sig za granica daje
nam dyrektywa o transgranicznej opie-
ce medy j, ktora obowigzuje od
25 pazdziernika we wszystkich kra-
jach EFTA, czyli Europejskiego Sto-
warzyszenia Wolnego Handlu. Poza

jami imi Unii Europe}
skiej do EFTA nalezq Szwajcaria, Nor-
wegia, Liechtenstein i Islandia.
Dyrektywe uchwalono, bo kolejki do
leczenia weale nie sa polska specjal-
noscia. Od polowy lat 90. do Europej-
skiego Trybunalu Sprawiedliwoéci
w Luksemburgu splywaly skargi pa-
cjentéw, ktérzy z uwagi na diugi czas
oczekiwania we wlasnym kraju do-
magali sie refundacji leczenia za gra-
nica. Zakazdym razem Trybunat orze-
kat, ze skoro w Unii obowiazuja prze-
pisy o swobodzie handlui ustug, to po-
winny one dotyczy¢ takze ustug zdro-
wotnych, czylileczenia.

‘W 2011 roku przyjeto wiec dyrekty-
weidano krajom UE dwaipétrokuna
Jjej wdrozenie. Niektére panistwa -na
przykiad Holandia i Stowacja -juz daw-
no to zrobily. Polski rzad sie ociaga, za
co zapewne Komisja Europejska ob-
ciazy go kara. Dyrektywaitak nasjed-
nak obowigzujeiwarto z niej korzystac.

SPRAWDZ,
ZACO | ILE PLACINFZ

NFZjuz od dawna placi za nasze le-
czenle za granica, ale tylko w przy-
padku naglego zachorowania lub gdy
doznali$my urazu wjakims wypadku.
W wiekszosci krajow UE wystarczy
okazanie karty EKUZ (europejska kar-
taubezpieczenia zdrowotnego), a szpi-
tal nie zada zadnych pieniedzy. Jesli
kto$ nie ma karty, musi zaplaci¢, a po-
tem domagac sie zwrotu calej kwoty
w wojewodzkim oddziale NFZ, na te-
renie ktérego mieszka.

Dyrektywa nie dotyczy naglych wy-
padkéw, tylko leczenia planowego. Za-
sadnicza roznica polega jednak na tym,
ze korzystajac z takiego leczenia za
granica, musimy zawsze najpierw za-
placié za nie z wlasnej kieszeni, a do-
piero potem mozemy domagac sie
zwrotu z NFZ.

Je§li jakiej$ terapii nie ma w ko-
szyku §wiadczen refundowanych
przez NFZ, nie dostaniemy nic. Jesli
Jjaka$ refundowana terapia jest za gra-
nica drozsza niz w Polsce, réznice be-
dziemy musieli zaptaci¢ z wlasnej kie-
szeni. Je$li dane $wiadczenie jest tar-
sze nizw Polsce, NFZ zwr6ci nam tyl-
ko tyle, ile naprawde zaplaciliSmy.
Zwrot kosztow leczenia za granica be-
dzie si¢ odbywal zawsze w zlotych.

Klopot polega na tym, Ze tylkona
cze$é Swiadczen obowiazuja w calym
kraju jednakowe stawki. Jeli chodzi
o porady lekarskie albo zabiegi, staw-
ki bywaja rézne. Szpitale ubiegajac sie
okontrakty z NFZ, moga bowiem pro-
ponowa¢é mu nizsze od konkurencyj-
nych lecznic ceny.

Roéznice w cenach wynosza mak-
symalnie 10 proc. Przykiad: maksy-
malna stawka za podstawowy zabieg
usuniecia zaémy bez powiktan to 2.8
tys. z1, aminimalna ok. 2,5 tys. zL W ta-
kim wypadku NFZ zwréci nam tzw.
$rednig wazona. To znaczy, ze przy jej
obliczaniu wezmie pod uwage nie tyl-
ko stawki, wedlug ktérych placilecz-
nicom, ale takze liczbe lecznic, ktérym
placi maksymalng lub minimalng staw-
ke. Informacje o przyblizonej kwocie,
Jjaka zwréci nam NFZ, bedziemy mo-
gli uzyskaé w Krajowym Punkcie Kon-
taktowym (bedzie dziala¢ w centrali
NFZ) oraz w oddzialach funduszu. Tak
czy inaczej wyjazd za granice na le-
czenie zaémy bedzie sie jednak opta-
ca¢, bo doplacimy najwyzej kilkaset
zZlotych. Tymezasem w kraju, by unik-
na¢ kolejki, musimy zaplacié pelna ce-
ne zadana przez komercyjne leczni-
ce, czyliod2do 3,5 tys. z1.

NAJPIERW
SKIEROWANIE

Ministerstwo Zdrowia przygotuje do-
piero szczegolowe przepisy dotycza-
cewyjazdéw naleczenie i warunkow,
jakie trzeba spetni¢, by NFZ zwrocit
nam pienigdze. Ogolne zasady sajuz
jednak znane.

Pierwszym warunkiem jest skie-
rowanie. Gdy leczymy sie w kraju, do
kardiologa musimy i$¢ ze skierowa-
niem od lekarza rodzinnego lub inne-
go specjalisty. Na zabieg usuniecia za-
¢my musimy mie¢ skierowanie od oku-
listy. Na tomografie komputerowa lub
rezonans glowy musimy mie¢ skiero-
wanie np. od neurologa itd. Takie sa-
me zasady, jakie obowiazuja, beda obo-
wigzywaly takze, kiedy wybierzemy
leczenie za granica.

‘Wedtug proponowanych przezrzad
przepiséw skierowanie musi wyda¢
lekarz, ktéry przyjmuje nas w ramach
kontraktu z NFZ. Skierowanie z pry-
watnego gabinetunie bedzie respek-
towane.

Ministerstwo Zdrowia opublikuje
tez liste $wiadczen medycznych, kto-
re beda refundowane nie tylko pod wa-
runkiem posiadania skierowania, ale
takze uzyskania weze$niejszej zgody
najego refundacje przez dyrektora od-
dziatu wojewodzkiego NFZ. Na liscie
maja sie znalez¢ $wiadczenia wyma-
gajace spedzenia przynajmniej jednej

nocy w szpitalu oraz drogie badania,
na przyklad kosztujacy 4,1 tys. zt PET
(czyli tomografia pozytonowa wyko-
nywana u pacjentéw z choroba no-
wotworows lub jej podejrzeniem). Ce-
na tego badania wkrajach UE jest zbli-
zona (1 tys. euro), wiec chetnych do
wyjazdu zapewne bedzie wielu.

Whniosek o refundowanie §wiad-
czeniaze wspomnianej listy bedzie mu-
siat zawiera¢ imie i nazwisko pacjenta
(aw przypadkuleczenia dzieci takze
dane rodzic6w), adres, numer PESEL,
wskazanie §wiadczenia opieki zdro-
wotnej, ktorego dotyczy wniosek, opi-
nie lekarza potwierdzajaca zasadno$é
‘wniosku. Dyrektor oddziatu NFZ be-
dzie mial na rozpatrzenie naszego wnio-
sku 30 dni. Je$li nie wyda nam zgody,
bedziemy mogli odwolaé sie od jego de-
cyzji do prezesa Funduszu.

WNIOSEK O PIENIADZE

By dosta¢ zwrot pieniedzy za leczenie
za granica, nalezy zlozy¢ wniosek wwo-
jewédzkim oddziale NFZ, do ktérego
nalezymy. Jego wzér zostanie zawar-
ty wrozporzadzeniu ministra zdrowia,
ale wazne jest to, Ze poza podstawo-
wymi danymi, jak imieinazwisko pa-

Korzystajac z leczenia
za granicg, musimy
zawsze najpierw
zaptacic za nie z wiasnej
kieszeni, a dopiero potem
mozemy domagaé sie
zwrotu z NFZ

cjenta, adres, PESELinumerrachun-
ku bankowego, na ktory fundusz ma
nam przelaé pieniadze, musimy do nie-
go dolaczy¢ dokumenty: oryginat ra-
chunku wystawionego nam przez za-
graniczng poradnie lub szpital, a tak-
ze oryginal lub kopie skierowania od
lekarza (lub recepty, bo refundowane
maja by¢ takze te wystawione przez
zagranicznych lekarzy). Osoby, ktére
nie posiadaja rachunku bankowego,
moga podac adres, naktéry NFZ skie-
ruje im przekaz pocztowy z pieniedz-
mi. Nie bedzie mozliwoéci odbierania
pieniedzy w gotéwee w kasie ktéregos
z oddzialéw czy delegatur NFZ.
Rachunek powinien zawiera¢ dane
orodzaju leczenia, jakie przeszli$my,
w tym kod Miedzynarodowej Klasyfi-
Jkacji Procedur Medycznych ICD-9 oraz
Miedzynarodowej Statystycznej Kla-
syfikacji Chor6b i Probleméw Zdro-
wotnych ICD-10. Lekarze, czy to w szpi-
talach, czy w poradniach, sa zaznajo-
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mieni z tymi kodami, wiec nie powin-
no by¢ z tym ktopot6éw. Jelina ra-
chunku nie bedzie kodéw, NFZ bedzie
moégtodmoéwit nam zaplaty.

Informacja o rodzajuleczenia wraz
zodpowiednimi kodami moze by¢ tez
zawarta w dolaczonym do rachunku
raporcie na temat udzielonych nam
$wiadczen. W takim przypadku dora-
chunku nalezy dolaczy¢ oryginal ra-
portu.

NFZ moze nam tez odméwié za-
platy, jesli nie bedziemy mogli udo-
wodni¢, ze w calosci pokrylismy kosz-
ty leczenia, o ktérych zwrot prosimy
we wniosku (np. mieliSmy porade le-
karskaiosobno badanie diagnostycz-
nei/lub zabieg). Jesli wiec mamy wig-
cej nizjeden rachunek, wszystkie mu-
sza by¢ dolgczone do wniosku.

Fundusz odméwi takze zaplaty, je-
$li wniosek o zwrot kosztéw zostanie
ziozony zbyt p6zno. Mamy na to czas
przez sze$¢ miesiecy od dnia wysta-
wienia nam rachunku w zagranicznej
lecznicy. NFZ moze zadaé od nas do-
datkowych wyjasnien. Jesli tego nie zro-
bi, to w terminie 30 dni musi rozpatrzy¢
naszwniosek. Pozytywna decyzja ozna-
cza, ze pienigdze dostaniemy w ciagu
trzech tygodni od jej podjecia. Dlacze-
go aztrzy tygodnie? Bo decyzja musi
sta¢ sie prawomocna. Jeslibowiem NFZ
odméwi nam zwrotu kosztow lub be-
dzie chcial zwréeié nam tylkoich czesé,
mozemy ztozy¢ odwolanie.

W przypadku gdy NFZ uzna, ze roz-
patrzenie naszego wniosku wymaga
postepowania wyjaéniajacego, naroz-
strzygniecie sprawy bedzie mial sze$¢
miesiecy. Postepowanie takie moze by¢
wszczete na przyklad w przypadku,
gdy wramach leczenia za granica, np.
operacjibiodra, otrzymali§my dodat-
kowe $wiadczenia, za ktére w Polsce
sie nie placi (np. nowoczesny i drogi
implant). Jeslijednak po uplywie sze-
Sciu miesiecy NFZ nie podejmie zad-
nej decyzji, musi nam niezwlocznie
wyplaci¢ pienigdze w , kwocie, ktéra
nalezy uzna¢ w danym przypadku za
najbardziej prawdopodobna podsta-
we zwrotu kosztow”.

KLOPOT Z RECEPTAMI
1 GDZIE SZUKAC
INFORMACIJI

Najgorze]j ma si¢ sprawa z receptami.
Jeslijuz udamy sie do zagranicznego
lekarza po porade, a ten wystawi nam
recepte, to NFZ zwr6ci nam pienigdze
za wykupione na nig leki lub sprzet
(aparaty ortopedyczne lub sprzetjed-
norazowy, jak strzykawkii opatrunki)
tylko wtedy, gdy przedstawimy po-
$wiadczona notarialnie kopie doku-
mentacji medycznej z zagranicznej
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lecznicy. A je$li dokumentacja ta be-
dzie wjezyku innym niz angielski, be-
dziemy musieli dotaczy¢ takze thu-
maczenie na polski. Z wyjatkiem dro-
gich preparatéw i sprzetu koszty no-
tariusza1tlumacza przysieglego beda
wiec zapewne o wiele wieksze niz kwo-
ta, o ktérej zwrot chcemy sie staraé
w NFZ. W takim wypadku skladanie
wniosku minie si¢ z celem.

W razie jakichkolwiek watpliwosci
co do mozliwo§ci leczenia za granica
izwrotu pieniedzy za nie mozemy
dzwoni¢ do Krajowego Punktu Kon-
taktowego (KPK). Dyrektywa zobo-
wigzuje wszystkie kraje do jego utwo-
rzenia, wigc wkrétce zostanie otwar-
tyiunas, wcentrali NFZ. Pracowni-
cy KPK przez telefon lub poczta elek-
troniczngudziela naminformacji
o tym, na jakie §wiadczenia musimy
mie¢ weze$niejsza zgode, a na jakie
nie. Beda takze udzielali informacji
obcokrajowcom cheacym leczyé sie
w Polsceidysponowali telefonami do
podobnych punktéw w innych kra-
jach. W nich takze mozemy pytaé
o mozliwoé¢ leczenia, informacje
o szpitalu lub poradni, do ktérej sie
wybieramy, i przyjmujacych w niej le-
karzach (np. czy to nie oszusciiczy
maja prawo wykonywania zawodu).

NA RAZIE
MOZNA WIECE)J

Dyrektywa juz dziala, ale Minister-
stwo Zdrowia sp6znilo sie z przygo-
towaniem przepiséw wprowadzaja-
cychja do polskiego prawa. Pokiich
nie ma, nie bedziemy mogli skladaé
w NFZ wnioskow o zwrot pieniedzy
zaleczenie za granica. Nie ma tez jed-
nak ograniczen, jakie chce narzucié
ministerstwo, takich jak weze$niejsza
zgoda na drogie badanie diagnostycz-
ne lub leczenie wymagajace hospita-
lizacji. Mozemy wiec udaé sie takze na
takie leczenie, a potem domagac sie
zwrotu pieniedzy w sadzie. Szanse na
wygrana sa duze, bo dyrektywa jest
nadrzedna wobec prawa krajowego.
Bardzo prawdopodobne zreszts, ze
Komisja Europejska nalozy na Polske
kare za to opdznienie.

Ten tymczasowy brak ograniczef
nie oznacza jednak, ze dyrektywa po-
zwala na wszystko. Spod jej przepi-
séw wylaczone sa przeszezepy ko-
moérek, tkanek i narzadéw. Osoby ciez-
ko chore, ktdre starajg si¢ o refundo-
wanie transplantacji za granica, nadal
musza wystepowac¢ w centrali NFZ
oindywidualng zgode na takie lecze-
nie. Dotyezy to takze innych drogich,
czesto eksperymentalnych terapii badz
operacji, ktérych w Polsce sie nie prze-
prowadza. ©



