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Załącznik nr 14 

 

Wykaz szczegółowych kryteriów wyboru ofert wraz z wyznaczającymi je warunkami oraz 

przypisaną im wartością w rodzaju leczenie szpitalne w zakresach programów lekowych 

Tabela nr 1. Leczenie szpitalne – programy lekowe 

PROGRAMY LEKOWE NIEONKOLOGICZNE: 

1. Przedmiot postępowania w sprawie zawarcia umów: 
1.1. Leczenie przewlekłego wirusowego zapalenia wątroby typu B 
1.2. Leczenie przewlekłego wirusowego zapalenia wątroby typu C 
1.3. Leczenie wirusowego zapalenia wątroby typu B u świadczeniobiorców po przeszczepach lub u świadczeniobiorców 

z chłoniakami, leczonych rytuksymabem 
1.4. Profilaktyka zakażeń wirusem RS 
1.5. Leczenie reumatoidalnego zapalenia stawów i młodzieńczego idiopatycznego zapalenia stawów o przebiegu 

agresywnym 
1.6. Leczenie łuszczycowego zapalenia stawów o przebiegu agresywnym (ŁZS) 
1.7. Leczenie inhibitorami TNF alfa świadczeniobiorców z ciężką, aktywną postacią zesztywniającego zapalenia stawów 

kręgosłupa (ZZSK) 
1.8. Leczenie umiarkowanej i ciężkiej postaci łuszczycy plackowatej 
1.9. Zapobieganie krwawieniom u dzieci z hemofilią a i b 
1.10. Leczenie pierwotnych niedoborów odporności u dzieci 
1.11. Leczenie przedwczesnego dojrzewania płciowego u dzieci 
1.12. Leczenie niskorosłych dzieci z somatotropinową niedoczynnością przysadki 
1.13. Leczenie niskorosłych dzieci z ciężkim pierwotnym niedoborem IGF–1 
1.14. Leczenie ciężkich wrodzonych hiperhomocysteinemii 
1.15. Leczenie choroby Pompego 
1.16. Leczenie choroby Gaucher'a 
1.17. Leczenie choroby Hurler 
1.18. Leczenie mukopolisacharydozy typu II (zespół Huntera) 
1.19. Leczenie mukopolisacharydozy typu VI (zespół Maroteaux–Lamy) 
1.20. Leczenie przewlekłych zakażeń płuc u świadczeniobiorców z mukowiscydozą 
1.21. Leczenie dystonii ogniskowych i połowiczego kurczu twarzy 
1.22. Leczenie stwardnienia rozsianego 
1.23. Leczenie spastyczności w mózgowym porażeniu dziecięcym 
1.24. Leczenie tętniczego nadciśnienia płucnego (TNP) 
1.25. Leczenie choroby Leśniowskiego–Crohna (chLC) 
1.26. Leczenie niedokrwistości w przebiegu przewlekłej niewydolności nerek 
1.27. Leczenie niskorosłych dzieci z przewlekłą niewydolnością nerek (PNN) 
1.28. Leczenie wtórnej nadczynności przytarczyc u pacjentów hemodializowanych 
1.29. Leczenie dzieci z zespołem Prader–Willi 
1.30. Leczenie niskorosłych dzieci z zespołem Turnera (ZT) 
1.31. Leczenie ciężkiej astmy alergicznej IgE zależnej omalizumabem 
1.32. Leczenie stwardnienia rozsianego po niepowodzeniu terapii lekami pierwszego rzutu lub szybko rozwijającej się 

ciężkiej postaci stwardnienia rozsianego 
1.33. Leczenie doustne stanów nadmiaru żelaza w organizmie 
1.34. Indukcja remisji wrzodziejącego zapalenia jelita grubego (WZJG) 
1.35. Leczenie spastyczności kończyny górnej po udarze mózgu z użyciem toksyny botulinowej typu A 
1.36. Leczenie choroby Gaucher'a typu I 
1.37. Leczenie wczesnodziecięcej postaci cystynozy nefropatycznej 
1.38. Leczenie pierwotnych niedoborów odporności (PNO) u pacjentów dorosłych 
1.39. Leczenie hormonem wzrostu niskorosłych dzieci urodzonych jako zbyt małe w porównaniu do czasu trwania ciąży 

(SGA lub IUGR) 
1.40. Leczenie przetoczeniami immunoglobulin w chorobach neurologicznych 
1.41. Leczenie tętniczego nadciśnienia płucnego sildenafilem, epoprostenolem i macytentanem (TNP) 
1.42. Leczenie parykalcytolem wtórnej nadczynności przytarczyc u pacjentów hemodializowanych 
1.43. Leczenie neowaskularnej (wysiękowej) postaci zwyrodnienia plamki związanego z wiekiem (AMD) 
1.44. Leczenie przewlekłego wirusowego zapalenia wątroby typu C terapią bezinterferonową 
1.45. Leczenie neurogennej nadreaktywności wypieracza 
1.46. Leczenie przewlekłego zakrzepowo–zatorowego nadciśnienia płucnego (CTEPH) 
1.47. Leczenie aktywnej postaci ziarniniakowatości z zapaleniem naczyń (GPA) lub mikroskopowego zapalenia naczyń 

(MPA) 
1.48. Leczenie tyrozynemii typu 1 (HT-1) 
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1 2 3 4 5 6 

Lp. Kryterium Kategoria Oceniany warunek 
Liczba 

punktów 
Uwagi 

I.  Jakość 1. Personel 1.1. Równoważnik co najmniej 4 etatów – lekarz 
specjalista w dziedzinie  medycyny określonej w tabeli 
nr 3, realizujący program lekowy w oddziale 
szpitalnym oraz w poradni specjalistycznej 
przyszpitalnej. 

20  Jedna 
odpowiedź 
do wyboru 

2.1. Równoważnik co najmniej 3 etatów – lekarz 
specjalista w dziedzinie medycyny określonej w tabeli 
nr 3, realizujący program lekowy w oddziale 
szpitalnym oraz w poradni specjalistycznej 
przyszpitalnej. 

15 

3.1. Równoważnik co najmniej 4 etatów – pielęgniarka z 
co najmniej dwuletnim doświadczeniem zawodowym 
w poradni lub oddziale szpitalnym realizującym dany 
program lekowy.  

7  Jedna 
odpowiedź 
do wyboru 

4.1. Równoważnik co najmniej 4 etatów – pielęgniarka z 
co najmniej rocznym doświadczeniem zawodowym w 
poradni lub oddziale szpitalnym realizującym dany 
program lekowy.  

5  

5.1. Równoważnik co najmniej ½ etatu – psycholog 
kliniczny. 

1   

6.1. Równoważnik co najmniej 2 etatów – farmaceuta.  3  

2. Pozostałe 
warunki  

2.1. Specjalność komórki organizacyjnej wskazana w 
rejestrze (część VIII kodu resortowego), zgodna z 
dziedziną medycyny określoną w tabeli nr 3. 

7  

II.  Komplekso
wość 

1. Poradnie 
lub oddziały 
 

1.1. Poradnia specjalistyczna przyszpitalna oraz oddział 
szpitalny o profilu określonym w tabeli nr 3.  

5   

2.1. Apteka szpitalna lub zakładowa – wpisana w rejestrze, 
część VIII kodu resortowego – w lokalizacji. 

3  

2. Dostęp do 
badań  

2.1. Badania diagnostyczne zgodnie z wykazem badań 
diagnostycznych wykonywanych w ramach danego 
programu określone w części B obowiązującego 
obwieszczenia wydanego na podstawie art. 37 ust. 1 
ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji leków, 
środków spożywczych specjalnego przeznaczenia 
żywieniowego oraz wyrobów medycznych (Dz. U. z 
2015 r. poz. 345, z późn. zm.) – w lokalizacji.  

 7   

3.Sposób 
wykonania 
umowy 

3.1. Realizacja całości umowy stanowiącej przedmiot 
postępowania bez udziału podwykonawców. 

2  

3.2. Realizacja świadczeń w rodzaju rehabilitacja lecznicza 
na podstawie umowy – w lokalizacji. 

3 Dotyczy 
leczenia 
spastyczno
ści 
kończyny 
górnej po 
udarze 
mózgu z 
użyciem 
toksyny 
botulinow
ej typu A 

3.3. Realizacja programu lekowego leczenie choroby 
Gaucher'a na podstawie umowy. 

3 Dotyczy 
leczenia 
choroby 
Gaucher'a 
typu I 

3.4. Realizacja programu lekowego leczenie tętniczego 3 Dotyczy 
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nadciśnienia płucnego (TNP) na podstawie umowy. leczenia 
tętniczego 
nadciśnieni
a płucnego 
sildenafile
m, 
epoproste
nolem i 
macytenta
nem (TNP) 

3.5. Realizacja programu lekowego leczenie przewlekłego 
wirusowego zapalenia wątroby typu C na podstawie 
umowy. 

3 Dotyczy 
leczenia 
przewlekłe
go 
wirusoweg
o 
zapalenia 
wątroby 
typu C 
terapią 
bezinterfer
onową 

III. Dostępność 1. Czas pracy 
poradni  

1.1. Co najmniej 2 dni w tygodniu, przez co najmniej 6 godzin 
dziennie. 

3 Dotyczy 
czasu 
pracy 
wyodrębni
onego na 
realizację 
programu 
lekowego 

2. Organizac
ja udzielania 
świadczeń 
opieki 
zdrowotnej 

2.1. Realizacja programu lekowego w poradni (w trybie 
ambulatoryjnym) w całym okresie obowiązywania 
umowy w zakresie stanowiącym przedmiot 
postępowania w sprawie zawarcia umów – co najmniej 
90%. 

8 Jedna 
odpowiedź 
do wyboru 

2.2. Realizacja programu lekowego w poradni (w trybie 
ambulatoryjnym) w całym okresie obowiązywania 
umowy w zakresie stanowiącym przedmiot 
postępowania w sprawie zawarcia umów   – co najmniej 
80%. 

1 

IV. Cena 1. Cena 1.1. Cena obliczona zgodnie z wzorem określonym w 
załączniku nr 17 do rozporządzenia. 

 Maksymal
nie 5 
punktów 

1. PROGRAMY LEKOWE ONKOLOGICZNE: 
1.1. Leczenie nowotworów podścieliska przewodu pokarmowego (GIST) 
1.2. Leczenie zaawansowanego raka jelita grubego 
1.3. Leczenie raka wątrobowokomórkowego 
1.4. Leczenie niedrobnokomórkowego raka płuca 
1.5. Leczenie mięsaków tkanek miękkich 
1.6. Leczenie raka piersi 
1.7. Leczenie raka nerki 
1.8. Leczenie chłoniaków złośliwych 
1.9. Leczenie przewlekłej białaczki szpikowej 
1.10. Leczenie czerniaka skóry 
1.11. Leczenie chorych na zaawansowanego raka jajnika 
1.12. Leczenie płaskonabłonkowego raka narządów głowy i szyi w skojarzeniu z radioterapią w miejscowo zaawansowanej 

chorobie 
1.13. Leczenie wysoko zróżnicowanego nowotworu neuroendokrynnego trzustki 
1.14. Lenalidomid w leczeniu chorych na opornego lub nawrotowego szpiczaka mnogiego 
1.15. Leczenie opornego na kastrację raka gruczołu krokowego 
1.16. Leczenie zaawansowanego raka żołądka 
1.17. Leczenie czerniaka skóry lub błon śluzowych ipilimumabem 
1.18. Leczenie niedrobnokomórkowego raka płuca z zastosowaniem afatynibu 
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1.19. Leczenie dazatynibem ostrej białaczki limfoblastycznej z chromosomem Filadelfia (Ph+) 
1.20. Leczenie beksarotenem ziarniniaka grzybiastego lub zespołu Sézary'ego 
1.21. Leczenie czerniaka skóry dabrafenibem 

1 2 3 4 5 6 

Lp. Kryterium Kategoria Oceniany warunek 
Liczba 

punktów 
Uwagi 

I.  Jakość 1. Personel 1.1. Równoważnik co najmniej 4 etatów – lekarz specjalista 
w dziedzinie medycyny określonej w tabeli nr 3, 
realizujący program lekowy w oddziale szpitalnym oraz 
w poradni specjalistycznej przyszpitalnej, określonej w 
ustawie o świadczeniach. 

20  Jedna 
odpowiedź 
do wyboru 

1.2. Równoważnik co najmniej 3 etatów – lekarz specjalista 
w dziedzinie medycyny określonej w tabeli nr 3, 
realizujący program lekowy w oddziale szpitalnym oraz 
w poradni specjalistycznej przyszpitalnej, określonej w 
ustawie o świadczeniach. 

15 

1.3. Równoważnik co najmniej 4 etatów – pielęgniarka 
przeszkolona w zakresie podawania cytostatyków z co 
najmniej dwuletnim doświadczeniem w poradni lub 
oddziale szpitalnym realizującym dany program lekowy. 

7  Jedna 
odpowiedź 
do wyboru 

1.4. Równoważnik co najmniej 4 etatów – pielęgniarka 
przeszkolona w zakresie podawania cytostatyków z co 
najmniej rocznym doświadczeniem zawodowym w 
poradni lub oddziale szpitalnym realizującym dany 
program lekowy.  

5  

1.5. Równoważnik co najmniej 2 etatów – pielęgniarka z 
ukończonym kursem "Przygotowywanie i podawanie 
leków przeciwnowotworowych u dorosłych" lub kursem 
specjalistycznym "Opieka pielęgniarska nad chorymi 
dorosłymi w leczeniu systemowym nowotworów". 

2   

1.6. Równoważnik co najmniej 4 etatów – położna 
przeszkolona w zakresie podawania cytostatyków z co 
najmniej dwuletnim doświadczeniem w poradni lub 
oddziale szpitalnym realizującym dany program lekowy. 

7 Dotyczy 
leczenia 
chorych na 
zaawanso
wanego 
raka 
jajnika 

1.7. Równoważnik co najmniej ½ etatu – psycholog 
kliniczny. 

1   

1.8. Równoważnik co najmniej ½ etatu – psychoonkolog. 3  

1.9. Równoważnik co najmniej 2 etatów – farmaceuta. 3  

2.Realizacja 
wybranych 
świadczeń 

2.1. Przygotowywanie   indywidualnych dawek leków – 
przygotowywanie przez farmaceutę  lub technika 
farmacji pod nadzorem farmaceuty,  indywidualnych 
dawek leków cytostatycznych lub podpisana umowa na 
przygotowywanie   indywidualnych dawek leków 
cytostatycznych z apteką zorganizowaną zgodnie z 
wymogami ustawy z dnia 6 września 2001 r. - Prawo 
farmaceutyczne (Dz. U. z 2008 r. poz. 271, z późn. zm.). 

2  

3.Pozostałe 
warunki 

3.1. Specjalność komórki organizacyjnej wskazana w 
rejestrze (dział III, rubryka 8, część VIII kodu 
resortowego), zgodna z dziedziną medycyny określoną w 
tabeli nr 3. 

5  

II. Komplekso
wość 

1. Poradnie 
lub oddziały 

 

1.1. Poradnia specjalistyczna przyszpitalna oraz oddział 
szpitalny o profilu określonym w tabeli nr 3.  

 

5   

1.2. Apteka szpitalna lub zakładowa – wpisana w rejestrze, 
część VIII kodu resortowego – w lokalizacji. 

3  
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2. Dostęp do 
badań  

2.1. Badania diagnostyczne zgodnie z wykazem badań 
diagnostycznych wykonywanych w ramach danego 
programu określone w części B obowiązującego 
obwieszczenia wydanego na podstawie art. 37 ust. 1 
ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji leków, 
środków spożywczych specjalnego przeznaczenia 
żywieniowego oraz wyrobów medycznych – w 
lokalizacji. 

 5   

3. Sposób 
wykonania 
umowy 

3.1. Realizacja całości umowy stanowiącej przedmiot 
postępowania bez udziału podwykonawców. 

2  

3.2. Realizacja programu lekowego leczenie czerniaka skóry 
na podstawie umowy. 

3 Dotyczy 
leczenia 
czerniaka 
skóry lub 
błon 
śluzowych 
ipilimumab
em 

3.3. Realizacja programu lekowego leczenie 
niedrobnokomórkowego raka płuca na podstawie 
umowy. 

3 Dotyczy 
leczenia 
niedrobno
komórkow
ego raka 
płuca z 
zastosowa
niem 
afatynibu 

3.4. Realizacja programu lekowego leczenie czerniaka skóry 
na podstawie umowy. 

3 Dotyczy 
leczenia 
czerniaka 
skóry 
dabrafenibe
m 

III. Dostępność 1. Czas pracy 
poradni  

1.1. Co najmniej 2 dni w tygodniu przez co najmniej 6 godzin 
dziennie. 

2 Dotyczy 
czasu 
pracy 
wyodrębni
onego na 
realizacje 
programu 
lekowego 

IV. Cena 1. Cena 1.1. Cena obliczona zgodnie z wzorem określonym w 
załączniku nr 17 do rozporządzenia. 

 Maksymal
nie 5 
punktów  
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Tabela nr 2. Leczenie szpitalne – programy lekowe – część wspólna 

I. Wyniki kontroli i inne nieprawidłowości 

1 2 3 4 

Lp. Oceniany warunek 
Liczba 

punktów 
Uwagi 

1.  

Realizacja programu lekowego niezgodnie z opisem programu określonym w części B 
obowiązującego obwieszczenia Ministra Zdrowia w sprawie wykazu refundowanych 
leków, środków spożywczych specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz 
wyrobów medycznych – tylko na podstawie kontroli. 

-5  

2.  
Udzielenie świadczeń przez personel o kwalifikacjach niższych niż wykazane w 
umowie – tylko na podstawie kontroli. 

-1  

3.  
Udzielanie świadczeń w sposób i w warunkach nieodpowiadających wymogom 
określonym w umowie – tylko na podstawie kontroli. 

-1  

4.  Brak sprzętu i wyposażenia wykazanego w umowie – tylko na podstawie kontroli. -0,5  

5.  

Nieprzekazanie wymaganych informacji o prowadzonych listach oczekujących na 
udzielenie świadczeń, co najmniej za dwa okresy sprawozdawcze (miesięczne) w 
okresie 12 miesięcy poprzedzających o 2 miesiące miesiąc obejmujący termin 
złożenia oferty. 

-1  

6.  

Nieprzekazanie wymaganych informacji o pierwszym wolnym terminie udzielenia 
świadczenia, co najmniej za cztery okresy sprawozdawcze (tygodniowe) w okresie 12 
miesięcy poprzedzających o 2 miesiące miesiąc obejmujący termin złożenia oferty, 
lub przekazanie informacji niezgodnych ze stanem faktycznym. 

-1  

7.  
Obciążenie świadczeniobiorców kosztami leków lub wyrobów medycznych, lub 
środków spożywczych specjalnego przeznaczenia żywieniowego w przypadkach, o 
których mowa w art. 35 ustawy o świadczeniach. 

-1  

8.  
Pobieranie nienależnych opłat od świadczeniobiorców za świadczenia będące 
przedmiotem umowy. 

-1  

9.  Przygotowywanie leków cytostatycznych przez inny personel niż farmaceuta. -1  

10.  Przygotowywanie leków cytostatycznych w warunkach poza apteką szpitalną. -1  

11.  Udzielanie świadczeń w miejscach nieobjętych umową. -1  

12.  
Przedstawienie danych niezgodnych ze stanem faktycznym, na podstawie których 
dokonano płatności nienależnych środków finansowych lub nieprawidłowe 
kwalifikowanie udzielonych świadczeń – tylko na podstawie kontroli. 

-2  

13.  Niewykonanie w wyznaczonym terminie zaleceń pokontrolnych. -1  

14.  Stwierdzenie naruszeń, które zostały stwierdzone w poprzednich kontrolach. -2  

15.  
Udzielanie świadczeń przez lekarza powyżej 85 godzin tygodniowo (u danego 
świadczeniodawcy w różnych ofertach i umowach oraz u różnych 
świadczeniodawców) – co najmniej 3 przypadki. 

-1 Jedna 
odpowiedź 
do wyboru 

16.  
Udzielanie świadczeń przez lekarza powyżej 85 godzin tygodniowo (u danego 
świadczeniodawcy w różnych ofertach i umowach oraz u różnych 
świadczeniodawców) – co najmniej 4 przypadki. 

-2 

17.  
Co najmniej 10% świadczeń po raz pierwszy przekazanych do rozliczenia po upływie 
okresu rozliczeniowego. 

-1  

18.  
Brak aktualnego przeglądu serwisowego sprzętu i aparatury medycznej do 
wykonania świadczenia – tylko na podstawie kontroli. 

-0,5  

II. Jakość – Pozostałe warunki 

1 2 3 4 

Lp. Oceniany warunek 
Liczba 

punktów 
Uwagi 

1.  Certyfikat ISO 9001 systemu zarządzania jakością. 1  

2.  Certyfikat ISO 27 001 systemu zarządzania bezpieczeństwem informacji. 1  

3.  Certyfikat akredytacyjny przyznany zgodnie z ustawą z dnia 6 listopada 2008 r. o 
akredytacji w ochronie zdrowia (Dz. U. z 2009 r. poz. 418, z późn. zm.). 

2  

4.  W miejscu udzielania świadczeń jest prowadzone szkolenie specjalizacyjne lekarzy 
dentystów przez podmiot wpisany na listę jednostek akredytowanych do 
prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie odpowiadającej zakresowi 
świadczeń objętych przedmiotem postępowania w sprawie zawarcia umów zgodnie 
z art. 19f ust. 1 ustawy z dnia z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza 
dentysty (Dz. U. z 2015 r. poz. 464, z późn. zm.). 

2  

5.  Prowadzenie indywidualnej dokumentacji medycznej w rozumieniu przepisów 
ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta w postaci elektronicznej, przy 
czym w przypadku wystawiania recept i skierowań co najmniej poprzez nanoszenie 

1 
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danych za pomocą wydruku. 

6.  Zapewnienie serwisu sprzętu medycznego przez podmiot świadczący działalność 
serwisową na podstawie umowy z producentem danego wyrobu. 

1 
 

III. Dostępność  

1 2 3 4 

Lp. Oceniany warunek 
Liczba 

punktów 
Uwagi 

1.  Co najmniej jedno z pomieszczeń higieniczno-sanitarnych ogólnodostępnych 
przystosowane dla osób niepełnosprawnych w miejscu udzielania świadczeń. 

1  

2.  Odrębna aplikacja dedykowana realizacji obowiązku zapewnienia bieżącej rejestracji 
świadczeniobiorców drogą elektroniczną, ze zwrotnym wskazaniem terminu. 

1  

3.  Brak realizacji świadczeń w zakresie personelu wykazanego w harmonogramie 
umowy, od 1 do 2 przypadków – w okresie ostatnich 12 miesięcy poprzedzających o 
2 miesiące miesiąc, w którym ogłoszono postępowanie.  

-1 Jedna 
odpowiedź 
do wyboru 

4.  Brak realizacji świadczeń w zakresie personelu wykazanego w harmonogramie 
umowy, powyżej 2 przypadków – w okresie ostatnich 12 miesięcy poprzedzających o 
2 miesiące miesiąc, w którym ogłoszono postępowanie. 

-2 

5.  Brak realizacji świadczeń w zakresie personelu wykazanego w harmonogramie 
umowy, od 1 do 2 przypadków – w okresie ostatnich 12 miesięcy poprzedzających o 
14 miesięcy miesiąc, w którym ogłoszono postępowanie. 

-1 Jedna 
odpowiedź 
do wyboru 

6.  Brak realizacji świadczeń w zakresie personelu wykazanego w harmonogramie 
umowy, powyżej 2 przypadków – w okresie ostatnich 12 miesięcy poprzedzających o 
14 miesięcy miesiąc, w którym ogłoszono postępowanie. 

-2 

IV. Ciągłość 

1 2 3 4 

Lp. Oceniany warunek 
Liczba 

punktów 
Uwagi 

1. Realizacja umowy w oddziale szpitalnym o profilu, określonym w tabeli nr 3 spośród 
profili, o których mowa w załączniku nr 3 rozporządzenia szpitalnego oraz w poradni 
specjalistycznej realizującej świadczenia specjalistyczne – porady, spośród porad, o 
których mowa w załączniku nr 1 do rozporządzenia ambulatoryjnego. 

5  

2. W dniu złożenia oferty oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 
świadczeniobiorców w ramach danego zakresu świadczeń (programu lekowego) i w 
ramach obszaru, którego dotyczy postępowanie. 

5  

3. W dniu złożenia oferty oferent realizuje na podstawie umowy proces leczenia 
świadczeniobiorców w ramach danego zakresu świadczeń (programu lekowego) i w 
ramach obszaru, którego dotyczy postępowanie nieprzerwanie od 5 lat. 

2  

V. Inne 

1 2 3 4 

Lp. Oceniany warunek 
Liczba 

punktów 
Uwagi 

1. Współpraca z Agencją – realizacja umowy, o której mowa w art. 31lc ust. 4 ustawy o 
świadczeniach, w zakresie świadczeń objętych przedmiotem postępowania. 

2  

2. Ważna pozytywna opinia, o której mowa w art. 95d ust. 1 albo 2 ustawy, albo 
utworzenie podmiotu leczniczego lub nowych jednostek lub komórek 
organizacyjnych przedsiębiorstwa podmiotu leczniczego, przy pomocy których mają 
być udzielane świadczenia objęte przedmiotem postępowania w sprawie zawarcia 
umów przed dniem 30 czerwca 2016 r. lub wszczęcie inwestycji przekraczającej 
odpowiednio 3 albo 2 miliony zł przed tym dniem. 

2  

 

Tabela nr 3. Leczenie szpitalne – programy lekowe – Personel 

I. Programy lekowe nieonkologiczne 

1 2 3 

Lp. 
Nazwa  

programu lekowego 
Kwalifikacje lekarzy  

1.  Leczenie przewlekłego wirusowego zapalenia wątroby 
typu B. 

Lekarze specjaliści w dziedzinie chorób zakaźnych. 

2.  Leczenie przewlekłego wirusowego zapalenia wątroby. 
typu C.  

Lekarze specjaliści w dziedzinie chorób zakaźnych.  

3.  Leczenie wirusowego zapalenia wątroby typu B u Lekarze specjaliści w dziedzinie chorób zakaźnych. 
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świadczeniobiorców po przeszczepach lub u 
świadczeniobiorców z chłoniakami, leczonych 
rytuksymabem.   

4.  Profilaktyka zakażeń wirusem RS.  Lekarze specjaliści w dziedzinie neonatologii. 

5.  Leczenie reumatoidalnego zapalenia stawów i 
młodzieńczego idiopatycznego zapalenia stawów o 
przebiegu agresywnym.  

Lekarze specjaliści w dziedzinie reumatologii. 

6.  Leczenie łuszczycowego zapalenia stawów o przebiegu 
agresywnym (ŁZS).  

Lekarze specjaliści w dziedzinie reumatologii i lekarze 
specjaliści w dziedzinie dermatologii. 

7.  Leczenie  inhibitorami TNF alfa świadczeniobiorców z 
ciężką, aktywną postacią zesztywniającego zapalenia 
stawów kręgosłupa (ZZSK).  

Lekarze specjaliści w dziedzinie reumatologii. 

8.  Leczenie umiarkowanej i ciężkiej postaci łuszczycy 
plackowatej. 

Lekarze specjaliści w dziedzinie dermatologii. 

9.  Zapobieganie krwawieniom u dzieci z hemofilią A i B  Lekarze specjaliści w dziedzinie hematologii, 
angiologii, transfuzjologii, pediatrii lub onkologii i 
hematologii dziecięcej. 

10.  Leczenie pierwotnych niedoborów odporności u dzieci.  Lekarze specjaliści w dziedzinie pediatrii lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie immunologii klinicznej 

11.  Leczenie przedwczesnego dojrzewania płciowego u 
dzieci. 

Lekarze specjaliści w dziedzinie endokrynologii lub 
lekarze specjaliści w dziedzinie endokrynologii i 
diabetologii dziecięcej. 

12.  Leczenie niskorosłych dzieci z somatotropinową 
niedoczynnością przysadki.  

Lekarze specjaliści w dziedzinie endokrynologii i 
lekarze specjaliści w dziedzinie pediatrii lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie endokrynologii i diabetologii 
dziecięcej. 

13.  Leczenie dzieci z ciężkim pierwotnym niedoborem IGF-1.  Lekarze specjaliści w dziedzinie endokrynologii i 
lekarze specjaliści w dziedzinie pediatrii lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie endokrynologii i diabetologii 
dziecięcej. 

14.  Leczenie ciężkich wrodzonych hiperhomocysteinemii. 1) lekarze specjaliści w dziedzinie pediatrii lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie neurologii dziecięcej – leczenie 
u dzieci; 
2) lekarze specjaliści w dziedzinie chorób 
wewnętrznych  lub lekarze specjaliści w dziedzinie 
neurologii, lub lekarze specjaliści w dziedzinie 
endokrynologii – leczenie u dzieci. 

15.  Leczenie choroby Pompego.   1) lekarze specjaliści w dziedzinie pediatrii lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie neurologii dziecięcej – leczenie 
u dzieci; 
2) lekarze specjaliści w dziedzinie chorób 
wewnętrznych  lub lekarze specjaliści w dziedzinie 
neurologii, lub lekarze specjaliści w dziedzinie 
endokrynologii – leczenie u dorosłych. 

16.  Leczenie choroby Gaucher’a.  1) Lekarze specjaliści w dziedzinie pediatrii lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie neurologii dziecięcej – leczenie 
u dzieci; 
2) Lekarze specjaliści w dziedzinie chorób 
wewnętrznych lub lekarze specjaliści w dziedzinie 
neurologii lub lekarze specjaliści w dziedzinie 
endokrynologii – leczenie u dorosłych. 

17.  Leczenie choroby Hurler.  1) lekarze specjaliści w dziedzinie pediatrii lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie neurologii dziecięcej – leczenie 
u dzieci; 
2) lekarze specjaliści w dziedzinie chorób 
wewnętrznych lub lekarze specjaliści w dziedzinie 
neurologii lub lekarze specjaliści w dziedzinie 
endokrynologii – leczenie u dorosłych. 

18.  Leczenie mukopolisacharydozy typu II (zespół Huntera).  1) lekarze specjaliści w dziedzinie pediatrii lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie neurologii dziecięcej – leczenie 
u dzieci;  
2) lekarze specjaliści w dziedzinie chorób 
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wewnętrznych lub lekarze specjaliści w dziedzinie 
neurologii lub lekarze specjaliści w dziedzinie 
endokrynologii – leczenie u dorosłych. 

19.  Leczenie mukopolisacharydozy typu VI (zespół 
Maroteaux-Lamy).  

1) lekarze specjaliści w dziedzinie pediatrii lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie neurologii dziecięcej – leczenie 
u dzieci;  
2) lekarze specjaliści w dziedzinie chorób 
wewnętrznych  lub lekarze specjaliści w dziedzinie 
neurologii lub lekarze specjaliści w dziedzinie 
endokrynologii – leczenie u dorosłych. 

20.  Leczenie przewlekłych zakażeń płuc u 
świadczeniobiorców z mukowiscydozą. 

Lekarze specjaliści w dziedzinie chorób płuc lub 
pediatrii.  

21.  Leczenie dystonii ogniskowych i połowiczego kurczu 
twarzy.  

Lekarze specjaliści w dziedzinie neurologii lub 
neurologii dziecięcej lub lekarze specjaliści w 
dziedzinie rehabilitacji medycznej lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie ortopedii i traumatologii 
narządu ruchu. 

22.  Leczenie stwardnienia rozsianego.  1) lekarze specjaliści w dziedzinie neurologii dziecięcej 
– leczenie u dzieci;  
2) lekarze specjaliści w dziedzinie neurologii – leczenie 
u dorosłych. 

23.  Leczenie spastyczności w mózgowym porażeniu 
dziecięcym. 

Lekarze specjaliści w dziedzinie neurologii lub 
neurologii dziecięcej lub lekarze specjaliści w 
dziedzinie rehabilitacji medycznej lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie ortopedii i traumatologii 
narządu ruchu.  

24.  Leczenie tętniczego nadciśnienia płucnego (TNP).  1) lekarze specjaliści w dziedzinie kardiologii lub 
chorób płuc dla dzieci lub pediatrii i chorób płuc lub 
kardiologii – leczenie u dzieci; 
2) lekarze specjaliści w dziedzinie chorób płuc lub 
kardiologii – leczenie u dorosłych. 

25.  Leczenie choroby Leśniowskiego - Crohna (chLC). Lekarze specjaliści w dziedzinie gastroenterologii. 

26.  Leczenie niedokrwistości w przebiegu przewlekłej 
niewydolności nerek. 

Lekarze specjaliści w dziedzinie nefrologii lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie nefrologii dziecięcej lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie transplantologii klinicznej. 

27.  Leczenie niskorosłych dzieci z przewlekłą niewydolnością 
nerek (PNN).   

 Lekarze specjaliści w dziedzinie nefrologii i lekarze 
specjaliści w dziedzinie pediatrii lub lekarze specjaliści 
w dziedzinie nefrologii dziecięcej. 

28.  Leczenie wtórnej nadczynności przytarczyc u pacjentów 
hemodializowanych.  

Lekarze specjaliści w dziedzinie nefrologii 

29.  Leczenie zespołu Prader - Willi.  1) lekarze specjaliści w dziedzinie endokrynologii i 
lekarze specjaliści w dziedzinie pediatrii – leczenie u 
dzieci; 
2) lekarze specjaliści w dziedzinie endokrynologii – 
leczenie u dorosłych. 

30.  Leczenie niskorosłych dzieci z zespołem Turnera (ZT).  Lekarze specjaliści w dziedzinie endokrynologii i 
lekarze specjaliści w dziedzinie pediatrii lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie endokrynologii i diabetologii 
dziecięcej.  

31.  Leczenie ciężkiej astmy alergicznej IgE zależnej 
omalizumabem.  

Lekarze specjaliści w dziedzinie alergologii lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie chorób płuc.  

32.  Leczenie stwardnienia rozsianego po niepowodzeniu 
terapii lekami pierwszego rzutu lub szybko rozwijającej 
się ciężkiej postaci stwardnienia rozsianego. 

Lekarze specjaliści w dziedzinie neurologii.  

33.  Leczenie doustnego stanów nadmiaru żelaza w 
organizmie.  

Lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii i hematologii 
dziecięcej lub pediatrii. 

34.  Indukacja remisji wrzodziejącego zapalenia jelita grubego 
(WZJG).  

Lekarze specjaliści w dziedzinie gastroenterologii. 

35.  Leczenie spastyczności kończyny górnej po udarze mózgu 
z użyciem toksyny botulinowej typu A.  

Lekarze specjaliści w dziedzinie neurologii.  

36.  Leczenia choroby Gaucher`a typu I.  1) lekarze specjaliści w dziedzinie pediatrii lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie pediatrii metabolicznej lub 
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lekarze specjaliści w dziedzinie neurologii dziecięcej – 
leczenie u dzieci;  
2) lekarze specjaliści w dziedzinie chorób 
wewnętrznych lub lekarze specjaliści w dziedzinie 
neurologii lub lekarze specjaliści w dziedzinie 
endokrynologii – leczenie u dorosłych. 

37.  Leczenia wczesnodziecięcej postaci cystynozy 
nefropatycznej.  

1) lekarze specjaliści w dziedzinie pediatrii lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie nefrologii dziecięcej lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie pediatrii metabolicznej – 
leczenie u dzieci;  
2) lekarze specjaliści w dziedzinie chorób 
wewnętrznych lub lekarze specjaliści w dziedzinie 
nefrologii – leczenie u dorosłych. 

38.  Leczenie pierwotnych niedoborów odporności (PNO) u 
pacjentów dorosłych.  

Lekarze specjaliści w dziedzinie immunologii klinicznej 
lub lekarze specjaliści w dziedzinie chorób 
wewnętrznych lub lekarze specjaliści w dziedzinie 
pulmonologii lub lekarze specjaliści w dziedzinie 
hematologii.  

39.  Leczenie hormonem wzrostu niskorosłych dzieci 
urodzonych jako zbyt małe w porównaniu do czasu 
trwania ciąży (SGA lub IUGR). 

Lekarze specjaliści w dziedzinie endokrynologii i 
lekarze specjaliści w dziedzinie pediatrii lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie endokrynologii i diabetologii 
dziecięcej.  

40.  Leczenie przetoczeniami immunoglobulin w chorobach 
neurologicznych.  

1) lekarze specjaliści w dziedzinie neurologii dziecięcej 
– leczenie u dzieci;  
2) lekarze specjaliści w dziedzinie neurologii – leczenie 
u dorosłych. 

41.  Leczenie tętniczego nadciśnienia płucnego sildenafilem,  
epoprostenolem i macytentanem (TNP).  

1) lekarze specjaliści w dziedzinie kardiologii lub 
chorób płuc dla dzieci lub pediatrii i chorób płuc lub 
kardiologii – leczenie u dzieci; 
2) lekarze specjaliści w dziedzinie chorób płuc lub 
kardiologii – leczenie u dorosłych. 

42.  Leczenie parykalcytolem wtórnej nadczynności 
przytarczyc u pacjentów hemodializowanych. 

Lekarze specjaliści w dziedzinie nefrologii.  

43.  Leczenie neowaskularnej (wysiękowej) postaci 
zwyrodnienia plamki związanego z wiekiem (AMD).  

Lekarze specjaliści w dziedzinie okulistyki. 

44.  Leczenie przewlekłego wirusowego zapalenia wątroby 
typu C terapią bezinterferonową.  

Lekarze specjaliści w dziedzinie chorób zakaźnych lub 
lekarze specjaliści w dziedzinie transplantologii 
klinicznej. 

45.  Leczenie neurogennej nadreaktywności wypieracza.  Lekarze specjaliści w dziedzinie urologii. 

46.  Leczenie przewlekłego zakrzepowo-zatorowego 
nadciśnienia płucnego (CTEPH).  

Lekarze specjaliści w dziedzinie chorób płuc lub 
kardiologii. 

47.  Leczenie aktywnej postaci ziarniniakowatości z 
zapaleniem naczyń (GPA) lub mikroskopowego zapalenia 
naczyń (MPA).  

Lekarze specjaliści w dziedzinie reumatologii lub 
lekarze specjaliści w dziedzinie nefrologii lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie chorób wewnętrznych lub 
lekarze specjaliści w dziedzinie chorób płuc lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie immunologii klinicznej 

48.  Leczenie tyrozynemii typu 1 (HT-1).  1) lekarze specjaliści w dziedzinie pediatrii lub lekarze 
specjaliści w dziedzinie pediatrii metabolicznej – 
leczenie u dzieci;  
2) lekarze specjaliści w dziedzinie chorób 
wewnętrznych – leczenie u dorosłych. 

II. Programy lekowe onkologiczne 

1 2 3 

Lp. 
Nazwa  

programu lekowego 
Kwalifikacje lekarzy 

1.  Leczenie nowotworów podścieliska przewodu 
pokarmowego (GIST). 

Lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii klinicznej lub 
lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii i hematologii 
dziecięcej. 

2.  Leczenie zaawansowanego raka jelita grubego.  Lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii klinicznej. 

3.  Leczenie raka wątrobowokomórkowego.  Lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii klinicznej. 

4.  Leczenie niedrobnokomórkowego raka płuca.  Lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii klinicznej lub 
lekarze specjaliści w dziedzinie chorób płuc. 
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5.  Leczenie mięsaków tkanek miękkich.  Lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii klinicznej. 

6.  Leczenie raka piersi.  Lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii klinicznej. 

7.  Leczenie raka nerki. Lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii klinicznej.  

8.  Leczenie chłoniaków złośliwych.  Lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii klinicznej lub 
hematologii. 

9.  Leczenie przewlekłej białaczki szpikowej.  Lekarze specjaliści w dziedzinie hematologii lub 
lekarze specjaliści onkologii. 

10.  Leczenie czerniaka skóry. Lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii klinicznej. 

11.  Leczenie chorych na zaawansowanego raka jajnika. Lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii klinicznej lub 
ginekologii onkologicznej. 

12.  Leczenie płaskonabłonkowego raka narządów głowy i 
szyi w skojarzeniu z radioterapią w miejscowo 
zaawansowanej chorobie.  

Lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii klinicznej i 
lekarze specjaliści w dziedzinie radioterapii 
onkologicznej. 

13.  Leczenie wysoko zróżnicowanego nowotworu 
neuroendokrynnego trzustki.  

Lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii klinicznej lub 
lekarze specjaliści w dziedzinie endokrynologii. 

14.  Leczenie chorych na opornego lub nawrotowego 
szpiczaka mnogiego.  

Lekarze specjaliści w dziedzinie hematologii lub 
lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii klinicznej.  

15.  Leczenie opornego na kastrację raka gruczołu 
krokowego. 

Lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii klinicznej. 

16.  Leczenie zaawansowanego raka żołądka. Lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii klinicznej.  

17.  Leczenie czerniaka skóry lub błon śluzowych 
ipilimumabem.  

Lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii klinicznej 
oraz chirurgii onkologicznej i radioterapii 
onkologicznej. 

18.  Leczenie niedrobnokomórkowego raka płuca z 
zastosowaniem afatynibu.  

Lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii klinicznej lub 
lekarze specjaliści w dziedzinie chorób płuc. 

19.  Leczenie dazatynibem ostrej białaczki limfoblastycznej z 
chromosomem Filadelfia (Ph+).  

Lekarze specjaliści w dziedzinie hematologii lub 
lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii klinicznej. 

20.  Leczenie beksarotenem ziarniniaka grzybiastego lub 
zespołu Sézary’ego.  

Lekarze specjaliści w dziedzinie hematologii lub 
lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii klinicznej lub 
lekarze specjaliści w dziedzinie dermatologii i 
wenerologii. 

21.  Leczenie czerniaka skóry dabrafenibem.  Lekarze specjaliści w dziedzinie onkologii klinicznej.  

 


