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Niniejsza aktualizacja dotyczy:
— zmiany rozporzadzenia w sprawie ustanowienia okreslonych ograniczen, nakazow i zakazéw
w zwigzku z wystgpieniem stanu epidemii [str. 11];
— nowego obwieszczenia Ministra Zdrowia w sprawie wykazu produktéw leczniczych, Srodkéw
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobdw medycznych zagrozonych
brakiem dostepnosci na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej [str. 73].

W ramach Serwisu przedstawione zostaly zmiany w prawie wchodzace w zycie
w nastepujacym okresie:

10.06.2020 — 26.06.2020* | w przypadku przepisow prawa powszechnie obowigzujgcego
29.05.2020 - 10.06.2020 w przypadku zarzagdzen* Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia

Zarzadzenia ujete w Serwisie nie sg informacjg o wszystkich zarzadzeniach wydanych przez Prezesa NFZ we
wskazanym okresie — zostaty one wyselekcjonowane i dotyczg indywidualnej dziatalnosci prowadzonej przez
Lekarzy Wielkopolskiej Izby Lekarskiej, w zwigzku z powyzszym nie zostaly w Serwisie uwzglednione zarzadzenia
dotyczace m.in. Swiadczen szpitalnych.

Przedstawione informacje dotyczg zmian w prawie, majacych znaczenie przede wszystkim dla podmiotéw
wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza w formie indywidualnych lub grupowych praktyk lekarskich, a takze podmiotéw
leczniczych realizujgcych ambulatoryjne Swiadczenia opieki zdrowotnej, oraz lekarzy zatrudnionych w podmiotach
leczniczych. W Serwisie nie sa uwzgledniane zmiany zwigzane z zasadami prowadzenia dziatalno$ci leczniczej
w zakresie leczenia szpitalnego.

*W zwigzku z ogloszonym na obszarze kraju stanem epidemii, osobno przytoczone zostaty
opracowania wybranych zmian w przepisach zwigzanych z przeciwdziataniem COVID-19,
ktore opublikowano w poprzednich numerach e-informatora.

Redakcja Serwisu zacheca do zapoznania sie takze z biezacymi komunikatami na temat najnowszych
zmian w prawie, dotyczacych w szczegdlnosci dzialalnosci przedsiebiorcow oraz instytucji
publicznych (w tym m.in. w przedmiocie rozwigzan przyjetych wramach tzw. ,tarczy
antykryzysowej”), ktéore = opracowywane sa przez Kancelarie Adwokatow i Radcow
Prawnych P.]J. Sowisto & Topolewski S.K.A.

Komunikaty publikowane s3 na stronie internetowej Wielkopolskiej Izby Lekarskiej, pod adresem:
https://wil.org.pl/prawo-w-pandemii/ .

Wyjasnienie dotyczace uzywanych w Serwisie oznaczen kolorystycznych:
__ - informacje istotne

B - informacje szczegdlnie istotne

L - informacja zwigzana z kolejng (najnowsza) nowelizacjg danego aktu prawnego

— - dawna tres¢ przepisu
__ - nowa tres¢ przepisu lub przepis dodany



https://wil.org.pl/prawo-w-pandemii/
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1.

ZMIANY W PRZEPISACH:
1. Zmiany w przepisach prawa powszechnie obowigzujacego:

Redakcja Serwisu zwraca uwage, iz informacje na temat zmian w przepisach prawa
powszechnie obowigzujacego zwigzanych z przeciwdziataniem COVID-19, umieszczane sg

zbiorczo w odrebnym punkcie (3).

Zmiana rozporzadzenia w sprawie standardéw jakosci dla medycznych
laboratoriow diagnostycznych i mikrobiologicznych

W dniu 18 czerwca 2020 r. utraci moc § la rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 23 marca 2006 r.
w sprawie standardow jakosci dla medycznych laboratoridw diagnostycznych i mikrobiologicznych

(tekst jedn. Dz. U. z 2019 r. poz. 1923 ze zm.) — zwanego dalej rozporzadzeniem.

Powyzszy przepis dodany zostat do rozporzadzenia na podstawie § 1 rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 17 marca 2020 r. zmieniajgcego rozporzadzenie w sprawie standardow jakosci dla medycznych

laboratoriéw diagnostycznych i mikrobiologicznych (Dz. U. poz. 464) — zwanego dalej nowelizacja.

Przepis stanowi, ze:

1. W standardach jakosci okreslonych w zatacznikach nr 1, 2 i 4-6 do rozporzgdzenia dopuszcza sie
zdalng autoryzacje wyniku badar wykonanych metodg automatyczng, za posrednictwem systemow
teleinformatycznych.

2. Osoba dokonujgca zdalnej autoryzacji wyniku badania stosuje kwalifikowany podpis elektroniczny,
podpis zaufany w rozumieniu art. 3 pkt 14a ustawy z dnia 17 lutego 2005 r. o informatyzacji
dziatalnosci podmiotow realizujacych zadania publiczne (Dz. U. z 2020 r. poz. 346), podpis osobisty
w rozumieniu w art. 2 ust. 1 pkt 9 ustawy z dnia 6 sierpnia 2010 r. o dowodach osobistych
(Dz. U. 22020 r. poz. 332) albo sposob potwierdzania pochodzenia oraz integralnosci danych
dostepny w systemie teleinformatycznym udostepnionym bezpfatnie przez Zaktad Ubezpieczeri
Spotecznych.

Zgodnie z § 2 nowelizacji: Przepis § 1a rozporzadzenia zmienianego w § 1 traci moc po uptywie

trzech miesiecy od dnia wejscia w Zycie niniejszego rozporzadzenia.

Majac na uwadze powyzsze, w standardach jakosci okreslonych w zatgcznikach nr 1, 2i4-6 do
rozporzadzenia, od dnia 19 czerwca 2020 r. nie bedzie mozliwe dokonywanie zdalnej
autoryzacji wyniku badan wykonanych metoda automatyczng, za posrednictwem
systemow teleinformatycznych. Przedmiotowe zataczniki dotyczg kolejno nastepujacych
standardow jakosci:
—  w zakresie czynnosci laboratoryjnej diagnostyki medycznej, w tym immunologii medycznej;
- w zakresie mikrobiologicznych badan laboratoryjnych, w tym badan technikami biologii
molekularnej;

- w zakresie czynnosci laboratoryjnej genetyki medycznej;




- w zakresie czynnosci ztuszczeniowej cytomorfologii medycznej;

- w zakresie czynnosci laboratoryjnej immunologii transfuzjologiczne;j.

Petny tekst nowelizacji, dostepny jest pod adresem:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20200000464 .

Petny rozporzadzenia (tekst jednolity, ktdry nie uwzglednia jednak nowelizacji), dostepny jest pod adresem:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20190001923 .



http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20200000464
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20190001923

Zmiana rozporzadzenia w sprawie badan lekarskich osob

zatrzymanych przez Policje

*Ponizsza informacja zawarta byta takze w poprzednim numerze e-informatora (11/2020).

W dniu 26 maja 2020 r. w Dzienniku Ustaw RP ogtoszone zostato rozporzadzenie Ministra Spraw
Wewnetrznych z dnia 19 maja 2020 r. zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie badan lekarskich osob
zatrzymanych przez Policje (Dz. U. z poz. 933) — zwane dalej nowelizacja.

Wchodzi ono w zycie w dniu 10 czerwca 2020 r.

Nowelizacja dotyczy rozporzadzenia z dnia 13 wrzesnia 2012 r. (Dz. U. poz. 1102 ze zm.).

Zmiana wprowadzona nowelizacja dotyczy nowego brzmienia zalacznika do
rozporzadzenia, stanowigcego wzor zaswiadczenia lekarskiego wystawianego osobie

zatrzymanej przez Policje.

Wspomnie¢ w tym miejscu nalezy, iz poddanie badaniu lekarskiemu osoby zatrzymanej przez Policje
nastepuje w razie uzasadnionej potrzeby, o czym stanowi art. 15 ust. 5 ustawy z dnia 6 kwietnia 1990 r.
o Policji (tekst jedn. Dz. U. z 2020 r. poz. 360 ze zm). Jak natomiast stanowi § 2 nowelizowanego
rozporzadzenia (z 13 wrzesnia 2012 r.): Badanie lekarskie osoby zatrzymanej przeprowadza lekarz
udzielajacy jej swiadczeri zdrowotnych na miejscu lub lekarz najblizszego podmiotu wykonujacego

dziatalnosc lecznicza, wtasciwego ze wzgledu na stan zdrowia tej osoby.

Zmiany wprowadzone w nowym wzorze nalezy uznac¢ za noszgce charakter techniczny. Polegajg one na
zastgpieniu w dotychczasowym polu znajdujgcym sie w lewym gornym rogu zaswiadczenia, adnotaciji
(piecze¢ podmiotu leczniczego) na (nazwe podmiotu leczniczego), co ma takze zwigzek
z dotychczasowym brzmieniem pola do podpisu, ktore dotychczas zawierato adnotacje: (podpis
i pieczec¢ lekarza wystawiajacego zaswiadczenie), a w nowym wzorze zastgpione zostato

**)

adnotacja: (pieczatka lub oznaczenie lekarza

podpis).
W wyjasnieniu do tego fragmentu dotyczacego oznaczenia lekarza wskazano, ze: ** Oznaczenie

wystawiajacego zaswiadczenie i jego

obejmuje imie i nazwisko, specjalizacje oraz numer prawa wykonywania zawodu lekarza
wystawiajacego zaswiadczenie. Dane te moga byc¢ naniesione takZze w formie naklejki lub
odrecznie.

Ponadto, w tresci samego zaswiadczenia w polu dotyczacym stwierdzenia wystgpienia przeciwwskazan
medycznych, dokonano zmiany polegajgcej na usunieciu stowa policyjny w odniesieniu do

pomieszczenia przeznaczonego dla 0séb zatrzymanych lub doprowadzonych w celu wytrzezwienia.

Petny tekst nowelizacji (wraz z nowym wzorem zaswiadczenia), dostepny jest pod adresem:
http://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2020/933 .



http://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2020/933

Petny znowelizowanego rozporzadzenia (w wersji zawierajgcej dotychczasowy wzor zaswiadczenia), dostepny jest
pod adresem:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20120001102 .



http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20120001102

2. Zmiany w zarzadzeniach Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia:

Zmiana zarzadzenia Prezesa NFZ w sprawie okreslenia warunkéw zawierania
i realizacji umow o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju

lecznictwo uzdrowiskowe

W dniu 3 czerwca 2020 r. weszto w zycie zarzadzenie nr 77/2020/DSM Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnia 1 czerwca 2020 r., zmieniajgce zarzadzenie w sprawie okreslenia warunkdéw
zawierania i realizacji uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju lecznictwo

uzdrowiskowe, zwane dalej zarzgdzeniem zmieniajacym.

Pierwotnie opublikowane zarzgdzenie w powyzszym przedmiocie nosi numer 21/2020/DSM
(z dnia 26 lutego 2020 r.).

Zgodnie z dodanym do zarzadzenia zmienianego § 13a:

1. W przypadku osob, o ktorych mowa w & 2 ust. 1 pkt 6 lit. b-d zarzadzenia
Nr 32/2020/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 8 marca 2020 r. w sprawie
zasad sprawozdawania oraz warunkow rozliczania Swiadczern opieki zdrowotnej zwigzanych z
zapobieganiem, przeciwadziataniem i zwalczaniem COVID-19, pobranie materiatu biologicznego
do przeprowadzenia testu na obecnos¢ wirusa SARS-CoV-2 nastepuje na podstawie
Zlecenia wymazu wystawionego przez swiadczeniodawce, u ktorego swiadczeniobiorca
bedzie realizowaf leczenie uzdrowiskowe.

2. Swiadczeniodawca zlecajacy wymaz, powiadamia osoby o ktorych mowa w ust. 1, o wyniku testu
na obecnosc¢ wirusa SARS-CoV-2, nie pozniej niz 48 godzin przed planowanym rozpoczeciem
leczenia uzdrowiskowego.

Jak wskazano w uzasadnieniu do zarzadzenia:

Zarzgdzeniem doprecyzowano postanowienia zarzadzenia Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie zasad
sprawozdawania oraz warunkow rozliczania Swiadczeri opieki zdrowotnej zwigzanych z zapobieganiem,
przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, okreslajac, Ze pobranie materiatu biologicznego do przeprowadzenia
testu na obecnos¢ wirusa SARS-CoV-2 nastepuje na podstawie zlecenia wymazu wystawionego przez
Swiadczeniodawce, u ktorego swiadczeniobiorca bedzie realizowat leczenie uzdrowiskowe. Jednoczesnie
zarzagdzenie reguluje, ze swiadczeniodawca zlecajacy wymaz, powiadamia osoby, ktore beda realizowaty leczenie
uzdrowiskowe po dniu 15 czerwca 2020 roku, o wyniku testu na obecnosc wirusa SARS-CoV-2, nie pozniej niz
48 godzin przed planowanym rozpoczeciem leczenia uzdrowiskowego.

Petny tekst zarzadzenia zmieniajgcego (nr 77/2020/DSM), dostepny jest na stronie internetowej Narodowego
Funduszu Zdrowia, pod adresem:
https://www.nfz.gov.pl/zarzadzenia-prezesa/zarzadzenia-prezesa-nfz/zarzadzenie-nr-772020dsm,7185.html ;

Petny tekst pierwotnego zarzadzenia — nr 21/2020/DSM (w wersji bez pdzniejszych zmian), dostepny jest na stronie
internetowej Narodowego Funduszu Zdrowia, pod adresem:
https://www.nfz.gov.pl/zarzadzenia-prezesa/zarzadzenia-prezesa-nfz/zarzadzenie-nr-212020dsm,7127.html .



https://www.nfz.gov.pl/zarzadzenia-prezesa/zarzadzenia-prezesa-nfz/zarzadzenie-nr-772020dsm,7185.html
https://www.nfz.gov.pl/zarzadzenia-prezesa/zarzadzenia-prezesa-nfz/zarzadzenie-nr-212020dsm,7127.html

2. NOWE AKTY PRAWNE:
1) Nowe akty prawa powszechnie obowigzujacego:

Redakcja Serwisu zwraca uwage, iz informacje na temat nowych aktow prawa
powszechnie obowigzujacego zwigzanych z przeciwdziataniem COVID-19, umieszczane sg

zbiorczo w odrebnym punkcie (3).

Brak nowych aktéw prawa powszechnie obowigzujgcego, wchodzacych w zycie we wskazanym na

wstepie okresie czasu.



2) Nowe zarzadzenia Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia:

Brak nowych zarzadzen Prezesa NFZ, wchodzacych w zycie we wskazanym na wstepie okresie czasu.
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[AKTUALIZACIA z 15 czerwca 2020 r.] Zmiana rozporzadzenia w sprawie
ustanowienia okreslonych ograniczen, nakazow i zakazéw w zwigzku

z wystapieniem stanu epidemii

W dniu 29 maja 2020 r. w Dzienniku Ustaw RP ogtoszone zostalo nowe (kolejne) rozporzadzenie
Rady Ministrow w sprawie ustanowienia okreslonych ograniczen, nakazéw i zakazow
w zwigzku z wystgpieniem stanu epidemii (Dz. U. poz. 964). Weszto ono w zycie w przewazajacej

mierze z dniem 30 maja 2020 r.

Powyzszym rozporzadzeniem uchylono poprzedzajace je rozporzadzenie w tym samym

przedmiocie, z dnia 16 maja 2020 r. (Dz. U. poz. 878 ze zm.).

Wspomnie¢ w tym miejscu nalezy, ze w dniu 31 marca 2020 r. ogtoszone zostato rozporzadzenie
Ministra Zdrowia z dnia 31 marca 2020 r. zmieniajace rozporzadzenie w sprawie ogtoszenia
na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej stanu epidemii (Dz. U. poz. 565) — zwane dalej
nowelizacja. Na podstawie tej nowelizacji, uchylone zostaly rozdziaty 2-6 rozporzadzenia z dnia
20 marca 2020 r. w sprawie ogloszenia na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej stanu epidemii
(Dz. U. poz. 491 ze zm.). Tym samym, znowelizowane rozporzadzenie z dnia 20 marca 2020 r., zawiera
obecnie wytgcznie podstawe prawng obowigzywania na terenie kraju stanu epidemii (poprzez
pozostawienie § 1, zgodnie z ktorym: W okresie od dnia 20 marca 2020 r. do odwolania na
obszarze Rzeczypospolitej Polskiej ogtasza sie stan epidemii w zwigzku z zakazeniami
wirusem SARS-CoV-2.).

Cze$¢ ,merytoryczna” powyzszego rozporzadzenia (z dnia 20 marca 2020 r.), w wersji zmienionej,
umieszczona zostata poczgtkowo w rozporzadzeniu Rady Ministrow z dnia 31 marca 2020 r. w sprawie
ustanowienia okreslonych ograniczen, nakazoéw i zakazéw w zwigzku z wystgpieniem stanu epidemii
(ktore nastepnie zastgpione zostato kolejnymi rozporzadzeniami. Obecnie obowigzujgce rozporzadzenie
w tym przedmiocie pochodzi z dnia 29 maja 2020 r.). Jednoczes$nie wskaza¢ nalezy, ze zgodnie z § 2
nowelizacji:

Decyzje, polecenia, wytyczne i zalecenia wydane przed dniem 1 kwietnia 2020 r. w zwigzku
Z ogfoszeniem stanu epidemii na podstawie rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 20 marca 2020 r.
w sprawie ogfoszenia na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej stanu epidemii zachowujg waznosc i moga
by¢ zmieniane na podstawie przepisow dotychczasowych.

Ponizej przytoczone zostaty najbardziej istotne regulacje prawne wynikajace z aktualnego
rozporzadzenia Rady Ministrow w sprawie ustanowienia okreslonych ograniczen, nakazow
i zakazow w zwigzku z wystgpieniem stanu epidemii (z dnia 29 maja 2020 r.) — zwanego

dalej rozporzadzeniem ws. ograniczen.
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[INFORMACIA nt. aktualizacji] W dniu 12 czerwca 2020 r. ogtoszona zostata nowelizacja
obowigzujacego rozporzadzenia z dnia 29 maja 2020 r. (Dz. U. poz. 1031), ktora
W przewazajgcej mierze weszta w zycie 13 czerwca 2020 r. Analizowane ponizej przepisy
przytoczone zostaly w aktualnej wersji, co w przypadku nowelizacji dodatkowo oznaczono
kolorem zielonym.

1)

Kolorem turkusowym oznaczone zostaly fragmenty, ktore dodano lub réznia sie wzgledem

poprzednio obowigzujacego rozporzadzenia (z dnia 16 maja 2020 r.).

W § 2 ust. 7 przewidziano m.in. obowigzek przekazywania przez Narodowy Fundusz Zdrowia danych
0sob podlegajacych obowigzkowej kwarantannie w zwigzku z epidemia, $wiadczeniodawcy
podstawowej opieki zdrowotnej wybranemu na podstawie art. 9 ustawy z dnia
27 pazdziernika 2017 r. o podstawowej opiece zdrowotnej (Dz. U. z 2020 r. poz. 172)
przez te osobe. Nalezy ponadto zwroci¢ uwage, iz w ramach ust. 7, w aktualnym
rozporzadzeniu, do katalogu podmiotéw, ktorym udostepniane s dane, o ktdrych
mowa w ust. 3 (dot. danych przekazywanych przez Straz Graniczng) i 4, dodano m.in.

podmioty wykonujacy dziatalnosc leczniczg. Ponizej przytoczono tre$¢ § 2 ust. 4 oraz 7 i 8:

4. W systemie, o ktorym mowa w ust. 3 pkt 1, mogag byc rowniez przetwarzane dane innych osob

podlegajacych obowigzkowej kwarantannie w zwiazku z epidemia, o ktorej mowa
w § 1, a takze 0sob podlegajacych izolacii w warunkach domowych, osob, w stosunku do
ktorych podjeto decyzje o wykonaniu testu diagnostycznego w kierunku SARS-CoV-2, oraz 0sob
zakazonych tym wirusem.

Dane, o ktorych mowa w ust. 3 i 4, sg udostepniane organom Paristwowej Inspekcji Sanitarnej,
Narodowemu Funduszowi Zdrowia, Zaktadowi Ubezpieczeri Spotecznych, Kasie Rolniczego
Ubezpieczenia Spotecznego, Narodowemu Instytutowi Zdrowia Publicznego — Paristwowemu
Zaktadowi Higieny, Narodowemu Instytutowi Kardiologii Stefana Kardynata Wyszyriskiego —
Paristwowemu Instytutowi Badawczemu, wojewodom, Policli, Strazy Granicznej, Centralnemu
Biuru Antykorupcyjnemu, Krajowej Administracji Skarbowej, Paristwowej Strazy Pozarnej,
Systemowi Wspomagania Dowodzenia Paristwowego Ratownictwa Medycznego, ministrowi
wiasciwemu do spraw informatyzacji i operatorowi wyznaczonemu w rozumieniu art. 3 pkt 13
ustawy z dnia 23 listopada 2012 r. — Prawo pocztowe (Dz. U. z 2018 r. poz. 2188, z 2019 r. poz.
1051, 1495 j 2005 oraz z 2020 r. poz. 695) oraz podmiotom wykonujacym dziatalnosc
leczniczg. Narodowy Fundusz Zdrowia udostepnia dane, o ktorych mowa w ust. 3
i4, dotyczace osoby poddanej obowigzkowej kwarantannie, a takZe osoby
podlegajacej izolacji w warunkach domowych, swiadczeniodawcy podstawowej
opieki zdrowotnej wybranemu na podstawie art. 9 ustawy z dnia 27 pazdziernika
2017 r. o podstawowej opiece zdrowotnej (Dz. U. z 2020 r. poz. 172) przez te osobe.

. Podmioty, o ktorych mowa w ust. 7, eraz—StrazGrantezpa uzupefniaja Ilub

poprawiaja dane przetwarzane w systemie teleinformatycznym, o ktérym mowa
w ust. 3 pkt 1, w zakresie danych, ktore przekazuja do tego systemu lub do ktorych
nadano dostep w tym systemie umozliwiajacych edytowanie danych.

W ust. 13-16, zawarte sg przepisy dotyczace zlecania finansowanych ze srodkow publicznych
testow diagnostycznych w kierunku SARS-CoV-2:
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2)

3)

13

14,

15,

16.

Testy diagnostyczne w kierunku SARS-CoV-2 finansowane ze srodkow publicznych
sg zlecane wylacznie za posrednictwem systemu teleinformatycznego, o ktorym
mowa w ust. 3 pkt 1 [dotyczy systemu udostepnionego przez Centrum Systeméw Informacyjnych
Ochrony Zdrowia — przyp. red. Serwisul, Z wyjatkiem testow zlecanych przez;
a. \podmioty lecznicze wykonujace dziatalnosc leczniczg w rodzaju swiadczenia szpitaine,
w tym opieke zdrowotna w izolatorium, ktore-zlecaig-tehwikonanie za posrednictwem
systemu teleinformatycznego stanowigcego modut Krajowego Rejestru Pacjentow
z COVID-19 prowadzonego przez Narodowy Instytut Kardiologii Stefana Kardynata
Wyszyriskiego - Paristwowy Instytut Badawczy w Warszawie;
b. inne niz okreslone w pkt 1 podmioty wykonujace dziatalnosc leczniczg, ktore zlecaja ich
wykonanie za posrednictwem systemu teleinformatycznego, o ktorym mowa w art. 7
ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia (Dz. U. z
2020 r. poz. 702).
Wyniki testow diagnostycznych w kierunku SARS-CoV-2 finansowanych ze srodkow publicznych
sg wprowadzane przez medyczne laboratoria diagnostyczne wykonujgce diagnostyke zakazenia
wirusem SARS-CoV-2 do systemu teleinformatycznego, o ktorym mowa w ust. 3 pkt 1.
W przypadku braku dostepu do systemu teleinformatycznego, o ktorym mowa w ust. 3 pkt 1,
albo systemu teleinformatycznego, o ktorym mowa w ust. 13 pkt 1 lub 2, w przypadku zlecania
wykonania testow diagnostycznych w kierunku SARS-CoV-2 w tym systemie, zlecanie tych
testow i przekazywanie ich wynikow odbywa sie bez posrednictwa tych systemow.
Medyczne laboratoria diagnostyczne wykonujgce diagnostyke zakazenia wirusem SARS-CoV-2
sg obowigzane przekazywac informacje o liczbie wykonanych testow diagnostycznych
w kierunku SARS-CoV-2 finansowanych ze srodkow innych niz srodki publiczne, kazdego dnia
do godziny 10.00, za okres poprzedniej doby, wedtig—stant—na—godzine—24-00—dnia
peprzedntege; do systemu teleinformatycznego, o ktorym mowa w ust, 3 pkt 1, a w przypadku
braku dostepu do tego systemu, w postaci elektronicznej, do ministra wtasciwego do spraw
zdrowia. Po przywroceniu dostepu do systemu, o ktorym mowa w ust. 3 pkt 1, medyczne
laboratoria diagnostyczne wykonujgce diagnostyke zakazenia wirusem SARS-CoV-2 sg
obowigzane uzupetnic informacje o liczbie wykonanych testow.

W § 3 ust. 5 przewidziano uprawnienie dla wtasciwego panstwowego inspektora sanitarnego lub

innego upowaznionego przez Gtownego Inspektora Sanitarnego panstwowego inspektora

sanitarnego, do podjecia w uzasadnionych przypadkach decyzji o skroceniu lub

zwolnieniu z obowigzku odbycia kwarantanny osoby, u ktdrej obowigzek taki powstat

ze wzgledu na wystepujaca u niej chorobe, uwzgledniong w rozporzgdzeniu Ministra Zdrowia

w sprawie wykazu chordb powodujacych powstanie obowigzku kwarantanny lub nadzoru

epidemiologicznego oraz okresu obowigzkowej kwarantanny lub nadzoru epidemiologicznego:

5.

Paristwowy inspektor sanitarny wiasciwy ze wzgledu na miejsce zamieszkania lub pobytu,
w ktorych ma byc obowigzkowa kwarantanna, o ktorej mowa w przepisach wydanych na
podstawie art, 34 ust. 5 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen
i chorob zakaznych u ludzi, lub inny upowazniony przez Gfownego Inspektora Sanitarnego
paristwowy inspektor sanitarny, w uzasadnionych przypadkach, decyduje o skroceniu lub
zwolnieniu z obowigzku jej odbycia.

W § 8 ustanowiono czasowe ograniczenie prowadzenia okreslonych rodzajow dziatalnosci

leczniczej. Przepis w catosci stanowi, ze:
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4)

5)

1. Do odwoftania ustanawia sie czasowe ograniczenie wykonywania dziatalnosci
leczniczej polegajace na zaprzestaniu:

1) prowadzenia ustug rehabilitacyjnych w ramach prewencji rentowej, o ktorej mowa
w art, 69 ust, 2 pkt 1 ustawy z dnia 13 pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczeri
spotecznych (Dz. U. z 2020 r. poz. 266, 321, 568, 695/ 875),

2) udzielania swiadczeri zdrowotnych z zakresu programow zdrowotnych, o ktorych mowa
w przepisach wydanych na podstawie art. 31d ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow  publicznych
(Dz. U. z2019 r, poz. 1373, z pozn. zm.), w pojazdach (pracowni mobilnej);

3) udzielania swiadczenia zdrowotnego z zakresu leczenia stomatologicznego w pojazdach
(dentobusach), z wyjatkiem swiadczeri udzielanych w zwigzku z przeciwdziataniem
COVID-19, przez podmioty wykonujgce dziatalnosc lecznicza wpisane do wykazu,
o ktorym mowa w art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 2 marca 2020 r. o szczegolnych
rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-
19, innych chorob zakaznych oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych;

2. Ograniczenie, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1, obejmuje catkowity zakaz wykonywania ustug
rehabilitacyjnych realizowanych w ramach zamowieni udzielanych przez Zaktad Ubezpieczeri
Spotecznych na podstawie ustawy z dnia 13 paZdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczeri
spotecznych.

Wytgcznie na marginesie wskaza¢ nalezy, ze w ramach § 9-11 zawarte zostaty szczegotowe
regulacje dotyczace udzielania $wiadczen w zakresie lecznictwa uzdrowiskowego. Na podstawie

nowelizacji z dnia 12 czerwca 2020 r., dokonano jednoczesnie zmiany § 10 w tym samym zakresie.

W § 12 zawarta zostala regulacja dotyczaca potwierdzania tozsamosci
$wiadczeniobiorcOw w przypadku udzielania Swiadczen opieki zdrowotnej za posrednictwem
systemow teleinformatycznych lub systemow tgcznosci, a takze zmodyfikowano (w zakresie
termindw) obowigzek dostarczenia $wiadczeniodawcy oryginatlu skierowania
dotyczacego $wiadczenia opieki zdrowotnej udzielanego na jego podstawie (w zwigzku
z wpisem na liste oczekujgcych). Ponadto uregulowano w nim kwestie przywrdcenia
$wiadczeniobiorcy na liste oczekujacych w sytuacji, gdy zostat on z niej skreslony
w zwiazku z nie zgtoszeniem sie na ustalony termin udzielenia $wiadczenie w okresie
stanu epidemii (ust. 6), a takze alternatywnej tresci dokumentu elektronicznego,

o ktorym mowa w art. 50 ust. 3 ustawy o swiadczeniach (ust. 7). Przepis stanowi, ze:

1. Do odwotania podmioty udzielajace swiadczeri opieki zdrowotnej za posrednictwem
systemow teleinformatycznych lub systemow {3cznosci potwierdzaja toZsamosc
sSwiadczeniobiorcy, o ktorym mowa w art. 50 ust, 2 pkt 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
0 swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych, na podstawie
danych przekazanych przez tego swiadczeniobiorce za posrednictwem tych
systemow, w tym przez telefon.

2. W razie niepotwierdzenia prawa swiadczeniobiorcy do swiadczer opieki zdrowotnej
w sposob okreslony w art. 50 ust. 1 lub 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o Swiadczeniach ~ opieki  zdrowotnej  finansowanych  ze  srodkow  publicznych,
swiadczeniobiorca mozZe zfoZy¢ oswiadczenie o przystugujacym mu prawie do
sSwiadczen opieki zdrowotnej za posrednictwem systemow, o ktorych mowa w ust.

14



6)

1, w tym przez telefon. Przepisow art. 50 ust. 6, 8 i 10 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
0 swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych nie stosuje sie.
Wymog, o ktorym mowa w art. 20 ust. 2a pkt 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
0 swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych, dostarczenia
oryginatu skierowania nie poZniej niz w terminie 14 dni roboczych od dnia wpisania
na liste oczekujacych na udzielenie swiadczenia nie ma zastosowania do odwofania.
Swiadczeniobiorca ma obowigzek dostarczyé swiadczeniodawcy oryginat
skierowania w terminie 21 dni od dnia odwofania stanu epidemii, jednakZe nie
pozniej niz w dniu udzielenia swiadczenia opieki zdrowotnej wykonywanego na
podstawie tego skierowania.

W przypadku swiadczeri opieki zdrowotnej udzielanych za posrednictwem
systemow teleinformatycznych lub systemow f{acznosci, przy braku moZliwosci
dostarczenia skierowania, Swiadczeniobiorca przekazuje w dniu udzielenia
sSwiadczenia skan albo zdjecie skierowania za posrednictwem tych systemow, albo,
Jjezeli nie ma takiej mozliwosci, przekazuje swiadczeniodawcy dane uwidocznione
na tym skierowaniu.

Do odwoftania swiadczeniobiorca, ktory nie zgtosit sie na ustalony termin udzielenia
sSwiadczenia opieki zdrowotnej i zostal z tego powodu skreslony z listy
oczekujacych, o ktorej mowa w art. 20 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych, podlega
przywroceniu na te liste bez koniecznosci uprawdopodobnienia, Ze niezgtoszenie sie
nastapifo z powodu sity wyZszej. Wniosek o przywrocenie na liste oczekujacych,
o ktorym mowa w art. 20 ust. 10f ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych, swiadczeniobiorca
zglasza nie poZniej niz w terminie 14 dni od dnia odwofania stanu epidemii.
Dokument elektroniczny, o ktorym mowa w art. 50 ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych,
mozZe zawierac dane inne niz wskazane w art. 50 ust. 5 tej ustawy, w szczegolnosci
informacje o poddaniu swiadczeniobiorcy obowiazkowej kwarantannie lub izolacji
w warunkach domowych, o ktorych mowa w przepisach o zapobieganiu oraz
zwalczaniu zakazen i chorob zakaZnych u ludzi.

Do odwoftania, zlecenie wykonania badania laboratoryjnego polegajacego na wykonaniu testu
diagnostycznego w  kierunku SARS-CoV-2, nastepujace za posrednictwem systemu
teleinformatycznego, o ktorym mowa w § 2 ust. 3 pkt 1, uznaje sie za spetniajace standardy
Jakosci, o ktorych mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 17 ust. 4 ustawy z dnia
27 lipca 2001 r. o diagnostyce laboratoryjnej (Dz. U. z 2019 r. poz. 849 oraz z 2020 r. poz. 567).

W § 13 umozliwiono m.in. wystawianie zlecen na zaopatrzenie w wyroby medyczne i zlecen na ich
naprawe, za posrednictwem systemow teleinformatycznych lub systemoéw tacznosci. Przepis

stanowi, ze:

1. Zlecenia na zaopatrzenie w wyroby medyczne i zlecenia naprawy, o ktorych mowa

w art. 38 ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekow, srodkow spoZywczych specjalnego
przeznaczenia Zywieniowego oraz wyrobow medycznych (Dz. U. z 2020 r. poz. 357 (945), moga
byc wystawiane, do odwoftania, za posrednictwem systemow teleinformatycznych
lub systemow facznosci.

W przypadku braku moZliwosci weryfikacji zleceri, o ktorych mowa w ust. 1, i potwierdzenia
posiadania prawa do swiadczeri opieki zdrowotnej za posrednictwem serwisow internetowych
lub ustug informatycznych Narodowego Funduszu Zdrowia, weryfikacja i potwierdzenie
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7)

moga nastapic, do odwofania, za posrednictwem innych systemow
teleinformatycznych lub systemow f3cznosci.

3. Do odwotania osoby, o ktorych mowa w art, 27 ust. 1 [Lekarz lub felczer, ktéry podejrzewa lub
rozpoznaje zakazenie, chorobe zakazna lub zgon z powodu zakazenia lub choroby zakaznej, okreslone na
podstawie art. 27 ust. 9 pkt 1 — przyp. red. Serwisu] 7 art. 29 ust. 1 [Diagnosta laboratoryjny lub inna
osoba uprawniona do samodzielnego wykonywania czynnosci diagnostyki laboratoryjnej — przyp. red.
Serwisu] ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazer i chorob
zakaznych u ludzi, moga nie przekazywac odpowiednio formularzy: ZLK 1 Zgtoszenie
podejrzenia lub rozpoznania zakazenia lub choroby zakaznej oraz ZLB 1 Zgfoszenie dodatniego
wyniku badania w kierunku biologicznych czynnikow chorobotworczych, dotyczacych
zakazenia SARS-CoV-2, pod warunkiem zlecania wykonania testu diagnostycznego
w kierunku SARS-CoV-2 oraz przekazania jego wyniku za posrednictwem systemu
teleinformatycznego, o ktorym mowa w § 2 ust. 3 pkt 1.

4. W przypadku braku moZliwosci dofaczenia do wniosku o dofinansowanie ze Ssrodkow
Panistwowego Funduszu Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych zaopatrzenia w wyroby
medyczne, potwierdzonej za zgodnosc przez swiadczeniodawce realizujgcego zlecenie na
zaopatrzenie w wyroby medyczne, kopii zrealizowanego zlecenia, o ktorej mowa w § 11 ust. 4
Pkt 2 lit. a rozporzgdzenia Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 25 czerwca 2002 r.
w sprawie okreslenia rodzajow zadari powiatu, ktore moga byc¢ finansowane ze srodkow
Panristwowego Funduszu Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych (Dz. U. z 2015 r. poz. 926 oraz
z 2019 r. poz. 1275), wprowadza sie, do odwoftania, moZliwos¢ dofaczenia do wniosku
potwierdzonej przez swiadczeniodawce realizujgcego Zzlecenie na zaopatrzenie w wyroby
medyczne kopii dokumentu potwierdzajacego odbior wyrobu medycznego, ktory zawiera
unikalny numer identyfikacyjny nadany przez system informatyczny Narodowego Funduszu
Zdrowia, wystawiony przez swiadczeniodawce realizujgcego zlecenie na zaopatrzenie w wyroby
medyczne wraz z fakturg okreslajacg cene nabycia z wyodrebniona kwotg opfacana w ramach
ubezpieczenia zdrowotnego oraz kwotg udziatu wtasnego lub inny dokument potwierdzajgcy
zakup.

W § 15 zawarto szczegotowg regulacje dotyczacg zakazu organizowania zgromadzen. Przepis
stanowi, ze:

1. Do odwotania zakazuje sie organizowania zgromadzern w rozumieniu art. 3 ustawy z dnia
24 lipca 2015 r. - Prawo o zgromadzeniach (Dz. U. z 2019 r. poz. 631), z wylaczeniem
zgromadzen organizowanych na podstawie zawiadomienia, o ktorym mowa w art. 7 ust. 1,
art, 22 ust. 1 albo decyzji, o ktorej mowa w art. 26b ust, 1 tej ustawy, przy czym maksymalna
liczba uczestnikow nie mozZe byc¢ wieksza niz 150 osob.

2. Uczestnicy zgromadzenia, o ktorym mowa w ust, 1, obowigzani sg do zachowania odlegtosci co
najmniej 2 m miedzy sobg oraz do zakrywania ust i nosa, zgodnie z przepisami § 18 ust. 1.

3. Wojewoda, w przypadku zgromadzeri organizowanych na podstawie decyzji, o ktorej mowa
w art. 26b ust. 1 ustawy z dnia 24 lipca 2015 r. - Prawo o zgromadzeniach, albo organ gminy,
w przypadku zgromadzern organizowanych na podstawie zawiadomienia, o ktorym mowa
wart, 7 ust. 1 albo art. 22 ust. 1 tej ustawy, informuje wojewodzkiego inspektora sanitarnego
0 organizowanych zgromadzeniach niezwfocznie po wydaniu decyzji, o ktorej mowa w art. 26b
ust, 1 ustawy z dnia 24 lipca 2015 r. - Prawo o zgromadzeniach, albo zawiadomieniu, o ktorym
mowa w art. 7 ust. 1 albo art. 22 ust. 1 tej ustawy.

4. Wojewodzki inspektor sanitarny moze przedstawic wojewodzie, w przypadku zgromadzeri
organizowanych na podstawie decyzji, o ktorej mowa w art, 26b ust, 1 ustawy z dnia 24 ljpca
2015 r. - Prawo o Zzgromadzeniach, albo organowi gminy, w przypadku zgromadzeri
organizowanych na podstawie zawiadomienia, o ktorym mowa w art. 7 ust. 1 albo art, 22 ust, 1
tej ustawy, opinie w zakresie zagrozen dla uczestnikow zgromadzenia i innych 0sob, w zwigzku
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8)

z sytuacjg epidemiczng w tej gminie. Opinia ta jest publikowana na stronach Biuletynu
Informacji Publicznej wiasciwych organow oraz przekazywana organizatorowi zgromadzenia.

5. Organizator zgromadzenia obowigzany jest poinformowac uczestnikow zgromadzenia
0 zasadach udziatu w zgromadzeniu, wynikajacych z ust, 1/ 2 oraz o tresci opinii, o ktorej mowa
w ust. 4.

6. Wojewoda, w przypadku zgromadzer organizowanych na podstawie decyzji, o ktorej mowa
w art. 26b ust. 1 ustawy z dnia 24 lipca 2015 r. - Prawo o zgromadzeniach, albo organ gminy,
w przypadku zgromadzern organizowanych na podstawie zawiadomienia, o ktorym mowa
wart. 7 ust. 1 albo art. 22 ust. 1 tej ustawy, wyznacza swojego przedstawiciela do udziatu
w zgromadzeniu, jezeli przewidywana liczba uczestnikow zgromadzenia przekracza 50 osob.

7. Przedstawiciel wojewody, w przypadku zgromadzeri organizowanych na podstawie decyzji,
o ktorej mowa w art. 26b ust. 1 ustawy z dnia 24 ljpca 2015 r. - Prawo o zgromadzeniach, albo
przedstawiciel organu gminy, w przypadku zgromadzer organizowanych na podstawie
zawiadomienia, o ktorym mowa w art. 7 ust, 1 albo art. 22 ust. 1 tej ustawy, przy podejmowaniu
dziatari okreslonych w art, 20 ustawy z dnia 24 lipca 2015 r. - Prawo o zgromadzeniach,
obowigzany jest do uwzglednienia wymogow okresfonych w ust. 1 i 2, oraz uwarunkowari
wynikajacych z opinii wojewddzkiego inspektora sanitarnego, o ktorej mowa w ust. 4.

8. Zgromadzenia organizowane w ramach dziatalnosci kosciotow i innych zwigzkow wyznaniowych
moga sie odbywac, pod warunkiem ze w przypadku gdy zgromadzenie odbywa sie w budynkach
i innych obiektach kultu religiinego uczestnicy realizujg obowigzek, o ktorym mowa
w§ 18 ust, 1, z wylaczeniem 0sob sprawujacych kult religiiny, a w przypadku gdy to
zgromadzenie odbywa sie na zewnatrz, uczestnicy przebywajg w odlegtosci nie mniejszej niz 2
m od siebie lub realizujg obowigzek, o ktorym mowa w § 18 ust. 1, z wytgczeniem 0sob
sprawujgcych kult religijny.

9. Do odwotania zakazuje sie organizowania innych niz okreslone w ust, 1 imprez, spotkari i zebrari
niezaleznie od ich rodzaju, z wytgczeniem spotkarn do 150 osob. Przyjecia slubne, konsolacje
lub przyjecia komunijne, a takze inne przyjecia okolicznosciowe moga byc organizowane - od
dnia 6 czerwca 2020 r.; obowigzku, o ktorym mowa w § 18 ust. 1, nie stosuje sie.

Redakcja Serwisu osobno zwraca uwage na § 16 rozporzadzenia ws. ograniczen, ktéry stanowi
o obowigzku udostepnienia w celu zwalczania epidemii, nieruchomosci, lokali
i terendw, jezeli sa one przewidziane w wojewoddzkim planie dziatania na wypadek
wystapienia epidemii. W catosci stanowi on, ze:

1. Do odwoftania nakazuje sie udostepnienie, w celu zwalczania epidemii, nieruchomosci, lokali
i terenow, jeZeli sa one przewidziane w planie, o ktorym mowa w art, 44 ust. 1 ustawy
z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazeri i chorob zakaznych u ludzi.

2. Wojewoda, na podstawie informacji uzyskanej od wiasciwego wojewddzkiego inspektora
sanitarnego, informuje wiasciciela o obowigzku udostepnienia nieruchomosci, lokalu i terenu.

Majgc na uwadze powyzsze, wskaza¢ w tym miejscu nalezy, iz wspomniany w cytowanym przepisie
wojewddzki plan dziatania na wypadek wystgpienia epidemii, dotychczas obowigzujacy na terenie
wojewddztwa wielkopolskiego, dostepny jest na stronie internetowej Wielkopolskiego Urzedu
Wojewodzkiego w Poznaniu (wykaz nieruchomoéci, lokali i terendw stanowi zatgcznik nr 1 do planu),
pod adresem:

https://www.poznan.uw.gov.pl/wojewodzki-plan-dzialan-na-wypadek-wystapienia-epidemii .

Nalezy podkresli¢, iz przedmiotowy obowigzek udostepnienia nieruchomosci, lokalu lub

terenu w powyzszym celu (wynikajacy z informacji przekazanej przez wojewode),
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mozliwy jest do zrealizowania wylgcznie w sytuacji uwzglednienia danej nieruchomosci

w obowigzujacym wojewodzkim planie dziatania na wypadek epidemii.
9) W § 18 zawarto szczeg6towaq regulacje dotyczacg obowigzku zakrywania ust i nosa.

Petny tekst rozporzadzenia z dnia 29 maja 2020 r. w sprawie ustanowienia okreslonych ograniczen, nakazéw
i zakazow w zwigzku z wystgpieniem stanu epidemii, dostepny jest pod adresem:
http://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2020/964 .

Petny tekst rozporzadzenia z dnia 16 maja 2020 r. w sprawie ustanowienia okreslonych ograniczen, nakazow
i zakazow w zwigzku z wystgpieniem stanu epidemii (obecnie juz uchylonego), dostepny jest pod adresem:
http://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2020/878 .
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[INFORMACIJA z 18 kwietnia 2020 r.] Nowelizacja ustawy o szczegoinych
rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem
COVID-19, innych choréb zakaznych oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych
a takze innych aktow prawnych w zakresie systemu ochrony zdrowia

W dniu 7 marca 2020 r. w Dzienniku Ustaw RP ogtoszona zostata ustawa z dnia 2 marca 2020 r.
0 szczegblinych rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem
COVID-19, innych chordb zakaznych oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych (Dz. U. z 2020 r.

poz. 374) — zwana dalej specustawag. Weszta ona w zycie w dniu 8 marca 2020 r.

W dniu 31 marca 2020 r. w Dzienniku Ustaw RP ogloszone zostaly dwie — nastepujace
ustawy, ktérymi dokonano nowelizacji zarowno specustawy 7 marca 2020 r., jak tez
m.in. wybranych innych ustaw, ktore dotycza systemu ochrony zdrowia:

— ustawa z dnia 31 marca 2020 r. o zmianie niektorych ustaw w zakresie systemu ochrony zdrowia

zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19 (Dz. U. poz. 567);
— ustawa z dnia 31 marca 2020 r. o zmianie ustawy o szczegdlnych rozwigzaniach zwigzanych
z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, innych chordb zakaznych oraz

wywotanych nimi sytuacji kryzysowych oraz niektorych innych ustaw (Dz. U. poz. 568).

W dniu 17 kwietnia 2020 miata miejsce kolejna nowelizacja specustawy oraz innych aktow
prawnych zwigzanych z przeciwdziataniem COVID-19, dokonana ustawg z dnia 17 kwietnia
2020 r. o szczegollnych instrumentach wsparcia w zwigzku z rozprzestrzenianiem sie
wirusa SARS-CoV-2 (Dz. U. poz. 695). W celu latwiejszego odnalezienia przepisow lub
zmian wprowadzonych ta nowelizacjg, odpowiednie fragmenty oznaczone zostaty kolorem
zielonym.

Redakcja Serwisu zwraca uwage najbardziej istotne fragmenty specustawy, zwigzane
z prowadzeniem dzialalnosci leczniczej przez lekarzy. W zwigzku ze wspomnianymi
nowelizacjami, wilasciwe fragmenty (nowelizowane) zostaly oznaczone kolorem

turkusowym:

1) Zgodnie z art. 1 ust. 1 pkt 3 specustawy, okresla ona m. in. uprawnienia i obowigzki,
Swiadczeniodawcow oraz swiadczeniobiorcow i innych osob przebywajacych na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej w zakresie zapobiegania oraz zwalczania zakazenia lub choroby zakaznej,

0 ktorych mowa w pkt 1.

2) W art. 1 ust. 2 przewidziano, ze: W zakresie nieuregulowanym w niniejszej ustawie stosuje
sie ustawe z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazern i chorob
ZakaZnych u ludzi (Dz. U. z 2019 r. poz. 1239 i 1495 oraz z 2020 r. poz. 284 i 322).
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3) W art. 2 ust. 1 sprecyzowano, iz: Przepisy ustawy stosuje sie do zakazeri i choroby zakaZnej

wywoftanej wirusem SARS-CoV-2, zwanej dalej ,,COVID-19”.

4) W art. 3 ust. 1 przewidziano mozliwo$¢ zlecania pracownikom pracy zdalnej przez okreslony
czas:

1. W celu przeciwdziatania COVID-19 pracodawca moZe polecic pracownikowi
wykonywanie, przez czas oznaczony, pracy okreslonej w umowie o prace, poza
miejscem jej statego wykonywania (praca zdalna).

*Powyzszy przepis utraci moc po uptywie 180 dni od dnia wejscia w zycie analizowanej ustawy.

5) Nowelizacjg, po art. 4a (takze dodanym nowelizacjg) dodany zostat art. 4b i art. 4c w brzmieniu:
art. 4b.

1. Jezeli w okresie pobierania dodatkowego Zzasitku opiekuriczego ubezpieczony bedacy
pracownikiem wykonujacym zawod medyczny, zatrudniony w podmiocie leczniczym
w rozumieniu ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2020 r.
poz. 295), swiadczy prace w podmiocie leczniczym w ramach dyzZuru medycznego w
godzinach innych niz czas zwolnienia od wykonywania pracy w zwigzku z osobistym
sprawowaniem opieki, o ktérej mowa w art, 4 ust. 1 i 1a, oraz poza normalnymi
godzinami pracy, przepisu art. 17 ustawy z dnia 25 czerwca 1999 r. o swiadczeniach
pienieznych z ubezpieczenia spofecznego w razie choroby i macierzyristwa nie
stosuje sie.

2. Jezeli w okresie podlegania obowigzkowej kwarantannie lub izolacji w warunkach
domowych, o ktorej mowa w przepisach o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob
zakaznych u ludzi, ubezpieczony wykonujacy zawod medyczny w rozumieniu ustawy
zdnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej swiadczy prace zdalng, o ktorej mowa
wart. 3, na rzecz podmiotu wykonujacego dziatalnosc lecznicza lub udziela swiadczeri
zdrowotnych za posrednictwem systemow teleinformatycznych lub systemow {gcznosci,
przepisu art. 17 ustawy z dnia 25 czerwca 1999 r. o swiadczeniach pienieznych z
ubezpieczenia spofecznego w razie choroby i macierzyristwa nie stosuje sie.

art. 4c.

W okresie ogfoszenia stanu zagroZenia epidemicznego Iub stanu epidemii
ubezpieczonemu wykonujacemu zawod medyczny zatrudnionemu w podmiocie
leczniczym, w okresie podlegania obowigzkowej kwarantannie Iub izolacji
w warunkach domowych, o ktorych mowa w przepisach o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazeri
i chorob zakaznych u ludzi, wynikajacych z pozostawania w stycznosci z osobami chorymi
Zz powodu COVID-19 w zwigzku wykonywaniem obowiazkow wynikajacych
z zatrudnienia w podmiocie leczniczym oraz w czasie niezdolnosci do pracy z powodu
COVID-19 powstalej w zwigzku wykonywaniem obowigzkow wynikajacych
Z zatrudnienia w podmiocie leczniczym przystuguje zasitek chorobowy, ktorego
miesieczny wymiar wynosi 100% podstawy wymiaru zasitku obliczonej na podstawie
przepisow ustawy o swiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spofecznego w razie
choroby i macierzynstwa.

Dodatkowa praca a zasitek opiekunczy
Wprowadzono mozliwos¢ wykonywania dodatkowej, ponadwymiarowej pracy w ramach dyzuru

medycznego dla pracownikow wykonujgcych zawdd medyczny, w godzinach innych niz normalne
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6)

godziny pracy tych pracownikdw oraz innych niz te, w ktérych sg oni zwolnieni od wykonywania
pracy z powodu koniecznosci osobistego sprawowania opieki nad dzieckiem, oraz zatrudnienie osoby
wykonujgcej zawdd medyczny w podmiocie leczniczym w okresie objecia jej obowigzkowa

kwarantanng w ramach pracy zdalnej, bez ryzyka utraty dodatkowego zasitku opiekunczego.

Zasitek chorobowy z uwagi na niezdolnos¢ do pracy z powodu COVID-19

Nowelizacja wprowadza mozliwo$¢ uzyskania w czasie epidemii zasitku chorobowego, ktérego
miesieczny wymiar wynosi 100% podstawy wymiaru zasitku. Ma to dotyczy¢ pracownika
wykonujgcego zawod medyczny w podmiocie leczniczym, w okresie podlegania obowigzkowej
kwarantannie lub izolacji w warunkach domowych wynikajgcych z pozostawania w stycznosci
z osobami chorymi z powodu COVID-19 w zwigzku wykonywaniem obowigzkéw wynikajacych

z zatrudnienia.

W ramach art. 7 przewidziano utworzenie wykazu podmiotow wykonujacych dziatalnosé
lecznicza (uzyto w tym wypadku pojecia szerszego niz same podmioty lecznicze, co de facto
oznacza, ze wykazem mogg by¢ objeci takze lekarze prowadzacy dziatalnos$¢ leczniczg w formie
praktyki zawodowej), ktore udzielajg $wiadczen opieki zdrowotnej, w tym transportu sanitarnego,
wykonywanych w zwigzku z przeciwdziataniem COVID-19. W zwigzku z tym, iz artykut ten zostat

znowelizowany, ponizej przytoczono jego aktualng wersje:

1. Swiadczenia opieki zdrowotnej, w tym transportu sanitarnego, wykonywane w zwigzku
Z przeciwdziataniem COVID-19, sg udzielane przez podmioty wykonujace dziatalnosc lecznicza
lub lekarzy i lekarzy dentystow, o ktorych mowa w ust. 4, wpisare wpisanych do wykazu,
zwanego dalej ,,wykazem”, opracowywanego przez wtasciwego miejscowo dyrektora oddziatu
wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia w porozumieniu z wojewoda.

2. W wykazie umieszcza sie podmioty wykonujgce dziatalnosc lecznicza oraz lekarzy i lekarzy
dentystow, o ktorych mowa w ust. 4, uwzgledniajgc potrzeby wynikajgce z zabezpieczenia
dostepnosci do swiadczeri opieki zdrowotnej, o ktorych mowa w ust. 1, na obszarze
wojewodztwa, a takze strukture organizacyjng tych podmiotow, rodzaj wykonywanej
dziatalnosci leczniczej oraz zasoby kadrowe i sprzetowe.

3. Wykaz podlega ogfoszeniu w wojewodzkim dzienniku urzedowym w drodze obwieszczenia
wojewody oraz w Biuletynie Informacji Publicznej Narodowego Funduszu Zdrowia.

4. Lekarz oraz lekarz dentysta spefniajgcy warunki, o ktorych mowa w art, 18 ust. 1 pkt 172
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej, mozZe udzielac swiadczen opieki
zdrowotnej w zwiazku z przeciwdziataniem COVID-19 za posrednictwem systemu
teleinformatycznego udostcpnionego przez jednostke podlegta ministrowi wtasciwemu do
spraw zdrowia wiasciwg w zakresie systemow informacyjnych ochrony zdrowia, zwanych dalej
Jteleporada”, z pominieciem obowiazkow wynikajacych z art. 101 tej ustawy oraz
obowigzkow dotyczacych dokumentacji medycznej wynikajacych z przepisow
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta. Dziatalnosc ta nie podlega wpisowi
do Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej.

5. W celu uzyskania dostepu do systemu, o ktorym mowa w ust. 4, lekarz oraz lekarz dentysta
sktada do jednostki, o ktrej mowa ust. 4, wniosek w postaci elektronicznej zawierajacy:

1) oswiadczenie o zamiarze udzielania teleporad, z podaniem miejsca i, jezeli to mozliwe,
czasu ich wykonywania,
2) dane dotyczace tego lekarza albo lekarz dentysty:
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6.

7.

8.

9.

10.

11.

12

a) imie i nazwisko,
b) date urodzenia,
¢) numer PESEL lekarza lub lekarza dentysty lub serie i numer jego dowodu toZzsamosci
w przypadku braku numeru PESEL,
d) numer prawa wykonywania zawodu lekarza lub numer prawa wykonywania zawodu
lekarza dentysty,
e) okreslenie tytutu zawodowego,
f) posiadane specjalizacje,
g) numer telefonu do kontaktu,
h) adres poczty elektronicznej,
) adres do korespondencji.
Jednostka, o ktore] mowa w ust. 4, ma prawo przetwarzac dane pozyskane w zwigzku
Z udostepnianiem systemu, o ktorym mowa w ust. 4, w tym dane dotyczace udzielanych
teleporad.
Lekarz oraz lekarz dentysta udzielajacy swiadczen, o ktorych mowa w ust. 4,
prowadzi dokumentacje medyczna w postaci karty teleporady.
Karta teleporady zawiera:
1) oznaczenie pacjenta:
a) imie i nazwisko,
b) numer PESEL, a w jego braku serie i numer innego dokumentu potwierdzajacego
toZsamosc,
¢) date urodzenia oraz ptec, jezeli numer PESEL nie zostat nadany,
d) adres miejsca zamieszkania,
€) adres poczty elektronicznej,
f) numer telefonu do kontaktu;,
2) oznaczenie osoby udzielajacej teleporady:
a) Imie i nazwisko,
b) tytut zawodowy,
¢) numer prawa wykonywania zawodu;
3) informacje dotyczace stanu zdrowia oraz zalecanego procesu diagnostycznego
I leczniczego:
a) rozpoznanie choroby lub problemu zdrowotnego,
b) zalecenia,
¢) informacje o wystawionych zaswiadczeniach, receptach lub skierowaniach,
d) inne informacje istotne dla procesu leczenia.
Karty teleporady sa przechowywane przez okres 30 dni od dnia udzielenia
teleporady.
W odniesieniu do lekarza lub lekarza dentysty, o ktorym mowa w ust. 4:
1) recepta oraz dokument realizacji recepty — zawierajg dane wymagane dla recepty pro
auctore albo pro familiae;
2) za adres miejsca udzielania swiadczeri zdrowotnych — uznaje sie adres siedziby
Jjednostki, o ktorej mowa w ust. 4.
Teleporady moga byc¢ rowniez udzielane przez podmioty wykonujace dziatalnosc lecznicza.
Przepisy ust. 4-9 stosuje sie odpowiednio.
Lekarza, ktory uzyskat potwierdzenie zakoriczenia szkolenia specjalizacyjnego, o ktorym mowa
w art, 16r ust. 6 pkt 1 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty
(Dz. U. z 2020 r. poz. 514), lub lekarza, ktory ma uznany dorobek na podstawie art. 16 ust. 7
albo ust. 9 tej ustawy i wystapit do dyrektora Centrum Egzaminow Medycznych z wnioskiem
0 przystapienie do Paristwowego Egzaminu Specjalizacyjnego w wiosennej sesji egzaminacyjnej
w 2020 r. przedtuzonej zgodnie z przepisami wydanymi na podstawie art. 16 ust. 10,
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art. 16g ust. 1 oraz art, 16x ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza
dentysty uznaje sie za.

1) lekarza specjaliste w dziedzinie, ktorej dotyczyt wniosek o przystapienie do
Paristwowego Egzaminu Specjalizacyjnego, jezeli ztozZyt z wynikiem pozytywnym czesc
pisemna Paristwowego Egzaminu Specjalizacyjnego w tej dziedzinie, albo

2) lekarza odbywajacego szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie, ktorej dotyczyt wniosek
o przystapienie do Paristwowego Egzaminu Specjalizacyjnego, jezeli zadna z czesci
Paristwowego Egzaminu Specjalizacyjnego w tej dziedzinie nie odbyta sie w wiosennej
sesji egzaminacyjnej w 2020 r.

— nie dtuzej jednak niz do dnia wskazanego jako najblizszy termin Paristwowego
Egzaminu Specjalizacyjnego w danej dziedzinie medycyny.

*Ustepy 4-11 utracg moc po uptywie 180 dni od dnia wejscia w zycie specustawy.
** Ustep 12 wchodzi w zycie z mocg od dnia 14 marca 2020 r.

*** Ustepy 1i 2 oraz 4-11 wchodzg w zycie z moca od dnia 25 marca 2020 r.

Teleporady

Wprowadzono mozliwosS¢ udzielania przez lekarza Swiadczen opieki zdrowotnej w zwigzku
z przeciwdziataniem COVID-19, za posrednictwem systemu teleinformatycznego, bez obowigzku
zarejestrowania sie w rejestrze podmiotéw wykonujgcych dziatalno$¢ leczniczg oraz bez obowigzku
prowadzenia dokumentacji medycznej na zasadach ogdlnych. Teleporada moze by¢ udzielana
wytgcznie za posrednictwem systemu teleinformatycznego udostepnionego przez Ministra Zdrowia
i musi by¢ udokumentowana poprzez wypetnienie karty teleporady, ktéra musi by¢ przechowywana
przez okres 30 dni od dnia jej udzielenia. Dostep do systemu teleinformatycznego ma byc
przyznawany na wniosek zainteresowanego lekarza.

Teleporady moga by¢ réwniez udzielane przez inne podmioty wykonujace dziatalno$¢ lecznicza.

Czasowe przyznanie uprawnien lekarza specjalisty

Lekarz, ktory uzyskat potwierdzenie zakonczenia szkolenia specjalizacyjnego lub lekarz, ktory ma
uznany dorobek i wystgpit do dyrektora Centrum Egzamindw Medycznych z wnioskiem
o0 przystgpienie do Panstwowego Egzaminu Specjalizacyjnego w wiosennej sesji egzaminacyjnej

w 2020 roku, jest uznawany za:

— lekarza specjaliste w dziedzinie, ktérej dotyczyt wniosek o przystgpienie do Panstwowego
Egzaminu Specjalizacyjnego, jezeli ztozyt z wynikiem pozytywnym czes$¢ pisemng Paistwowego
Egzaminu Specjalizacyjnego w tej dziedzinie, albo

— lekarza odbywajacego szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie, ktorej dotyczyt wniosek
o0 przystgpienie do Panstwowego Egzaminu Specjalizacyjnego, jezeli zadna z czesci
Panstwowego Egzaminu Specjalizacyjnego w tej dziedzinie nie odbyta sie w wiosennej sesji

egzaminacyjnej w 2020 roku.
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Uznanie kwalifikacji obowiazuje nie diuzej jednak niz do dnia wskazanego jako
najblizszy termin Panstwowego Egzaminu Specjalizacyjnego w danej dziedzinie
medycyny.

7) Nowelizacjami dodane zostaty art. 7a-7g specustawy. W szczegdlnosci zwrdci¢ nalezy uwage na
art. 7a ust. 1 oraz 7b pkt 1 i art. 7c, a takze dodany nowelizacja z dnia 17 kwietnia 2020 r.

art. 7g. Przepisy te stanowig kolejno, ze:

art. 7a

1. Obwieszczenia, o ktorych mowa w art. 37 ust. 1 oraz 4 ustawy z dnia 12 maja 2011 r.
o refundacji lekow, srodkow spozZywczych specjalnego przeznaczenia Zywieniowego oraz
wyrobow medycznych (Dz. U. z 2020 r. poz. 357), obowigzujace od dnia 1 marca 2020 r.
zachowujg waznosc do dnia 31 sierpnia 2020 r.

art. 7b
W przypadku ogfoszenia stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii, od dnia ogfoszenia
danego stanu, na okres jego trwania.
1) zawiesza sie wykonywanie obowigzkow wynikajacych z przepisow art. 23,
art. 23a i art. 23b ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych;

art. 7c [wersja znowelizowana ustawg z dnia 17 kwietnia 2020 r.]

W okresie stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii nie przeprowadza sie konkursow ofert
i rokowari, o ktorych mowa w art. 139 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o sSwiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych, z wytaczeniem konkursow ofert i rokowari
dotyczacych swiadczeri opieki zdrowotnej z zakresow, o ktorych mowa w art, 15 ust, 2 pkt 15/ 16
tej ustawy [dotyczy programow lekowych okreslonych w przepisach ustawy o refundacji oraz lekow
stosowanych w chemioterapii okreslonych w przepisach ustawy o refundacji — przyp. red. Serwisu].

art. 7g [przepis dodany nowelizacja z dnia 17 kwietnia 2020 r.]

1. Wojewoda powotuje lekarzy i lekarzy dentystow do stwierdzania zgonow osob
podejrzanych o zakazenie wirusem SARS-CoV-2 albo zakazonych tym wirusem poza
szpitalem.

2. Wykonywanie zadania, o ktorym mowa w ust. 1, nastepuje na podstawie umowy zawartej
Z osoba powofang przez wilasciwego wojewode i jest finansowane ze srodkow
budzetu parnstwa z czesci, ktorej dysponentem jest wojewoda.

3. Srodki, o ktorych mowa w ust. 2, uwzgledniaja wyposazenie powotanej osoby w srodki
ochrony indywidualnej stosowane w przypadku wykonywania czynnosci
stwierdzania zgonu osoby zmartej na chorobe wywofana wirusem SARS-CoV-2
(COVID-19), okreslone w przepisach wydanych na podstawie art., 20 ust, 3 ustawy z dnia
31 stycznia 1959 r. o cmentarzach i chowaniu zmartych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1473 oraz z
2020 r. poz. 284).

*Artykut 7b utraci moc po uptywie 180 dni od dnia wejscia w zycie specustawy.
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8)

Wydluzenie daty waznosci obwieszczen w sprawie produktow refundowanych oraz
produktow, dla ktérych ustalono urzedowq cene zbytu

Obowigzujgce od 1 marca 2020 r. obwieszczenie Ministra Zdrowia w sprawie wykazu refundowanych
lekow, srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych
oraz obwieszczenie w sprawie wykazu lekdw, srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego, dla ktdrych ustalono urzedowa cene zbytu, zachowujg waznos¢ do dnia 31 sierpnia
2020 r.

Zawieszenie obowigzkow sprawozdawczych

Na czas ogtoszenia epidemii wytgczono stosowanie regulacji o przekazywaniu do Narodowego
Funduszu Zdrowia informacji o listach oczekujgcych na udzielenie $wiadczenia zdrowotnego,
o umozliwianiu $wiadczeniobiorcom telerejestracji i monitorowania kolejki oczekujgcych on-line oraz
obowigzek Narodowego Funduszu Zdrowia w zakresie przypominania o wyznaczonym terminie

udzielenia Swiadczen.

Postepowania konkursowe

W okresie stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii nie przeprowadza sie konkurséw ofert
i rokowan z wyjatkiem postepowan dotyczacych swiadczen z zakresu programow
lekowych okreslonych w przepisach ustawy o refundacji oraz lekéw stosowanych w

chemioterapii okreslonych w przepisach ustawy o refundacji.

Powolywanie przez wojewode lekarzy do stwierdzania zgonéw w zwigzku z COVID-19
Na mocy dodanego art. 7g specustawy, wojewodowie uzyskali uprawnienie do powotlywania
lekarzy i lekarzy dentystow do stwierdzania zgonow osob podejrzanych o zakazenie
wirusem SARS-CoV-2 albo zakazonych tym wirusem poza szpitalem. Zadanie wykonywane
jest na podstawie umowy zawieranej pomiedzy lekarzem i wojewoda i jest finansowane z budzetu,

ktorym dysponuje wojewoda.

[informacja zwigzana z nowelizacja z dnia 17 kwietnia 2020 r.] W art. 9 wskazano, iz
finansowanie $wiadczen opieki zdrowotnej (w tym transportu sanitarnego), przez podmioty
ktére wpisane zostang do wtasciwego wykazu (w zwigzku z przeciwdziataniem COVID-19), odbywa
sie za posrednictwem Narodowego Funduszu Zdrowia, z przeznaczonych do tego S$rodkow
pochodzacych z budzetu panstwa.

Przepis w catosci stanowi, ze [*nowelizacjg z dnia 17 kwietnia 2020 r. dodano ust. 4a]:

1. Swiadczenia opieki zdrowotnej, w tym transportu sanitarnego, wykonywane w zwigzku
z przeciwdziataniem COVID-19, udzielone przez podmioty wykonujace dziatalnosc leczniczg oraz
lekarzy i lekarzy dentystow, o ktorych mowa w art. 7 ust, 4, weisare wpisanych do wykazu, sg
finansowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia ze Ssrodkow pochodzacych
Z Funduszu Przeciwdziatania COVID-19 oraz z budzZetu paristwa z czesci, ktorej
dysponentem jest minister wtasciwy do spraw zdrowia, na podstawie sprawozdarn
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9)

i rachunkow skfadanych do wilasciwego miejscowo dyrektora oddziatu
wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia.

2. Swiadczenia opieki zdrowotnej, o ktorych mowa w ust. 1, sa finansowane w formie opfaty
ryczattowej za utrzymanie stanu gotowosci do udzielania tych swiadczer oraz ceny
odpowiadajacej liczbie i rodzajowi sSwiadczen opieki zdrowotnej udzielonych
w przyjetym okresie rozliczeniowym.

3. Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia okresli zasady sprawozdawania oraz warunki rozliczania
Swiadczeri opieki zdrowotnej, o ktorych mowa w ust, 1.

4. Do sprawozdawania i rozliczania swiadczenia opieki zdrowotnej, o ktorych mowa
wust. 1, nie stosuje sie przepisow o swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkow publicznych.

4a. Srodki przekazane w ramach finansowania swiadczeri opieki zdrowotnej, o ktorych
mowa w ust. 1, nie podlegaja egzekucji sadowej ani administracyjnej. Srodki te,
w razie ich przekazania na rachunek bankowy, rachunek oszczednosciowy,
rachunek oszczednosciowo-rozliczeniowy oraz rachunek terminowych lokat
oszczednosciowych, sa wolne od zajecia na podstawie sadowego Iub
administracyjnego tytufu wykonawczego.

5. Minister wiasciwy do spraw zdrowia okresl w drodze rozporzadzenia, sposob i tryb
finansowania z budzetu paristwa swiadczeri opieki zdrowotnej, o ktoérych mowa w ust, 1, majac
na celu zapewnienie rzetelnosci i gospodarnosci wydatkowania srodkow publicznych, w tym
utrzymania wydatkow w przewidzianych limitach, oraz skutecznosci udzielania swiadczeri opieki
zdrowotnej.

Nowelizacjg dodany zostat art. 10c, wylaczajacy odpowiedzialno$¢ (karng, dyscyplinarng
oraz z tytulu naruszenia dyscypliny finanséow publicznych), w przypadku nabycia
towarow lub ustug niezbednych dla zwalczania COVID-10, w sposOb naruszajacy

obowiazki stuzbowe lub obowigzujace w tym zakresie przepisy:

Art. 10c

Nie popetnia przestepstwa okreslonego w art. 231 [naduzycie uprawnief przez funkcjonariusza
publicznego — przyp. red. Serwisu] /Mub art. 296 [wyrzadzenie szkody w obrocie gospodarczym -
przyp. red. Serwisu] ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny (Dz. U. z 2019 r. poz. 1950
/ 2128), deliktu dyscyplinarnego ani czynu, o ktorym mowa w art. 1 ustawy z dnia 17 grudnia
2004 r. o odpowiedzialnosci za naruszenie dyscypliny finansow publicznych (Dz. U. z 2019 r.
poz. 1440, 1495, 2020 i 2473 oraz z 2020 r. poz. 284), kto w okresie stanu zagrozZenia
epidemicznego lub stanu epidemii ogfoszonego z powodu COVID-19, nabywajac towary
lub ustugi niezbedne dla zwalczania tej choroby zakaZnej, narusza obowigzki stuzbowe
lub obowiazujgce w tym zakresie przepisy, jezZeli dziata w interesie spotecznym, zas bez
dopuszczenia sie tych naruszen nabycie tych towarow lub ustug nie mogfoby zostac
zrealizowane albo byfoby istotnie zagroZone.

*Przepis ten utraci moc po uptywie 180 dni od dnia wejscia w zycie specustawy.
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10)[informacja zwigzana z nowelizacjq z dnia 17 kwietnia 2020 r.] W art. 11 ust. 2 i 3
specustawy przewidziano mozliwos¢ wydawania przez Prezesa Rady Ministréw polecen
obowigzujacych inne niz zwigzane z pelnieniem wiladzy publicznej osoby prawne
i jednostki organizacyjnego nieposiadajagce osobowosci prawnej, a takze
przedsiebiorcéw.

Przepis w catosci stanowi, ze [*ponizej przytoczono nowgq tresc¢ przepisu — zmieniong

nowelizacja z dnia 17 kwietnia 2020 r.]:

1. Wojewoda moze wydawac polecenia obowigzujgce wszystkie organy administracji rzgdowej
dziatajace w wojewodztwie, paristwowe osoby prawne, organy samorzadu terytorialnego,
samorzgdowe o0soby prawne oraz samorzadowe jednostki organizacyjne nieposiadajgce
osobowosci prawnej. O wydanych poleceniach wojewoda niezwtocznie informuje wilasciwego
ministra.

2. Minister wtasciwy do spraw zdrowia mozZe, z wlasnej inicjatywy lub na wniosek
wojewody, wydawac polecenia obowigzujace podmioty inne, niz wymienione w ust.
1, w szczegolnosci osoby prawne i jednostki organizacyjne nieposiadajace
osobowosci prawnej oraz przedsiebiorcow.

3. Prezes Rady Ministrow moZe, z wlasnej inicjatywy, wydawac polecenia
obowiazujace podmioty, o ktorych mowa w ust. 1 i 2. Wydajac polecenie wobec
przedsiebiorcy Prezes Rady Ministrow mozZe wyznaczyc¢ organ odpowiedzialny za
Zzawarcie umowy.

4. Polecenia, o ktorych mowa w ust. 1-3, sa3 wydawane w zwigzku
z przeciwdziataniem COVID-19, w drodze decyzji administracyjnej i podlegaja
natychmiastowemu wykonaniu z chwila ich doreczenia lub ogfoszenia oraz nie
wymagajq uzasadnienia.

5. Zadania Prezesa Rady Ministrow wynikajace z ust. 3 wykonuje Szef Kancelarii Prezesa Rady
Ministrow z jego upowaznienia.

6. Wykonywanie zadari objetych poleceniami wydanymi w stosunku do przedsiebiorcow nastepuje
na podstawie umowy zawartej z przedsiebiorcg, przez wskazanego w decyzji.

1) Szefa Kancelarii Prezesa Rady Ministrow, ministra albo wojewode — w przypadku decyzji
wydawanych przez Prezesa Rady Ministrow lub

2) ministra albo wojewode — w przypadku decyzji wydawanych przez ministra wtasciwego
do spraw zdrowia

— [ jest finansowane ze srodkow budzetu paristwa z czesci budzetowej, ktorej
dysponentem jest, odpowiednio, Szef Kancelarii Prezesa Rady Ministrow, minister albo
wojewoda; finansowanie moze odbywac sie takze ze srodkow Funduszu
Przeciwdziatania COVID-19, o ktorym mowa w art. 65 ustawy z dnia 31 marca 2020 r.
o0 zmianie ustawy o szczegolnych rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem,
przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, innych chorob zakaZnych oraz wywotanych
nimi sytuacji kryzysowych oraz niektorych innych ustaw (Dz. U. poz. 568 i 695), na
zasadach okreslonych w ustawie.

7. Prace zwigzane z prowadzeniem przygotowari do realizacji zadar objetych poleceniami,
o ktorych mowa w ust. 6, majace charakter planistyczny, sg finansowane ze srodkow witasnych
przedsiebiorcy.

8. W przypadku niezawarcia umowy, o ktorej mowa w ust. 6, zadania objete poleceniami sg
wykonywane na podstawie decyzji, o ktorej mowa w ust. 4. W takim przypadku decyzja podlega
natychmiastowemu wykonaniu.

9. Polecenia, o ktorych mowa w ust. 1-3, nie moga dotyczyc rozstrzygniec co do istoty
sprawy zalatwianej w drodze decyzji administracyjnej, a takZze nie moga dotyczyc
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czynnosci operacyjno-rozpoznawczych, dochodzeniowo-sledczych oraz czynnosci z
Zakresu scigania wykroczen.

10. Polecenia, o ktorych mowa w ust. 1-3, moga byc wydawane takze ustnie, pisemnie w formie
adnotacji, telefonicznie, za pomocag srodkow komunikacji elektronicznej w rozumieniu art, 2 pkt
5 ustawy z dnia 18 lipca 2002 r. o swiadczeniu ustug droga elektroniczng (Dz. U. z 2020 r. poz.
344) lub za pomoca innych srodkow fgcznosci, Istotne okolicznosci takiego zatatwienia sprawy
powinny byc utrwalone w formie protokofu.

11. Wrtasciwy minister moze wstrzymac wykonanie poleceri, o ktorych mowa w ust. 1, [ wystapic z
wnioskiem do Prezesa Rady Ministrow o rozstrzygniecie sporu, przedstawiajac jednoczesnie
stanowisko w sprawie.

12. Zadania natozone w trybie, o ktorym mowa w ust. 1, sg realizowane przez jednostki samorzadu
terytorialnego jako zadania zlecone z zakresu administracji rzadoweyj.

*Powyzszy przepis utraci moc po uptywie 180 dni od dnia wejscia w zycie specustawy.

11)[informacja zwigzana z nowelizacjq z dnia 17 kwietnia 2020 r.] W art. 11a specustawy,
ktory dotyczy gospodarowania odpadami medycznymi o wtasciwosciach zakaznych wytworzonymi
w zwigzku z przeciwdziataniem COVID-19, w ramach nowelizacji z dnia 17 kwietnia 2020 r. dodany
zostat ust. 9, uprawniajagcy wojewode do wydania polecenia zwigzanego
z magazynowaniem odpadéw medycznych ich wytwércy. Ponizej przytoczono tres¢ ust. 1

oraz dodanego ust. 9:

1. W przypadku braku na obszarze wojewddztwa technicznych i organizacyjnych
moZliwosci unieszkodliwiania, zgodnie z obowigzujacymi przepisami, odpadow
medycznych o wilasciwosciach  zakaZnych  wytworzonych w  zwigzku
z przeciwdziataniem COVID-19, wojewoda moZe wydaé, w drodze decyzji
administracyjnej, polecenie dotyczace gospodarowania tymi odpadami podmiotom,
0 ktorych mowa w art. 11 ust, 17 2. Polecenie podlega natychmiastowemu wykonaniu z chwilg
jego doreczenia lub ogfoszenia oraz nie wymaga uzasadnienia. Przepisy art. 11 ust. 3-6 i 8
stosuje sie odpowiednio.

9. Polecenie, o ktorym mowa w ust. 1, moZe takze dotyczyc magazynowania odpadow
medycznych przez ich wytworce.

12)W art. 15 specustawy (w wersji pierwotnej) przewidziano uprawnienie dla farmaceutéw do
wystawienia recepty farmaceutycznej w przypadku zagrozenia zdrowia pacjenta
zwigzanego z COVID-19. W ramach nowelizacji powyzszy przepis zostat uchylony
w catosci, natomiast przewidziane nim uprawnienie (w zmienionej wersji), zawarte zostato
w znowelizowanym art. 96 ust. 4 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. Prawo farmaceutyczne

(tekst jedn. Dz. U. z 2019 r. poz. 499 ze zm.).

13)[informacja zwigzana z nowelizacja z dnia 17 kwietnia 2020 r.] W ramach dodanego do
specustawy art. 15zzzy, wprowadzono zawieszenie przeprowadzania okreslonych badan

lekarskich i psychologicznych. Przepis w catosci stanowi, ze:

1. W okresie stanu zagrozZenia epidemicznego albo stanu epidemii zawiesza sie
przeprowadzanie badan lekarskich i psychologicznych:
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1) o0s6b ubiegajacych sie o uzyskanie licencji maszynisty albo o zachowanie jego waznosci,
okreslonych w przepisach wydanych na podstawie art. 22a ust, 11 ustawy z dnia 28
marca 2003 r. o transporcie kolejowym,

2) 0sob ubiegajacych sie o uzyskanie swiadectwa maszynisty albo o zachowanie jego
waznosci, okreslonych w przepisach wydanych na podstawie art. 22b ust. 22 ustawy z
dnia 28 marca 2003 r. o transporcie kolejowym,

3) pracownikow zatrudnionych na stanowiskach bezposrednio zwigzanych z
prowadzeniem | bezpieczeristwem ruchu kolejowego oraz z prowadzeniem okreslonych
rodzajow pojazdow kolejowych, okreslonych w przepisach wydanych na podstawie art.
22d ust. 3 ustawy z dnia 28 marca 2003 r. o transporcie kolejowym;

4) pracownikow zatrudnionych na stanowisku zwrotniczego, o ktorym mowa w art. 22d
ust. 1 ustawy z dnia 28 marca 2003 r. o transporcie kolejowym, w brzmieniu nadanym
przez art. 1 pkt 11 ustawy z dnia 9 stycznia 2020 r. o zmianie ustawy o transporcie
kolejowym oraz niektorych innych ustaw (Dz. U. poz. 462);

5) funkcjonariuszy strazy ochrony kolei, okreslonych w przepisach wydanych na podstawie
art. 59 ust. 6 pkt 3 ustawy z dnia 23 marca 2003 r. o transporcie kolejowym.

2. W przypadku gdy waznosc badari lekarskich i psychologicznych, o ktorych mowa w ust. 1,
uptywa w okresie obowigzywania stanu zagroZenia epidemicznego albo stanu epidemii
waznosc tych badan ulega przedtuzeniu do dnia uptywu 90 dni od dnia odwofania
stanu zagroZenia epidemicznego, w przypadku gdy nie zostanie ogfoszony stan
epidemii, albo stanu epidemii.

14)W ramach art. 16 ustawy o zmianie niektdrych ustaw w zakresie systemu ochrony zdrowia

zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, przewidziano, iz:

Lekarz, ktory wystgpit do dyrektora Centrum Egzaminow Medycznych z wnioskiem o przystapienie

do Paristwowego Egzaminu Specjalizacyjnego, o ktorym mowa w przepisach o zawodach lekarza

i lekarza dentysty, w wiosennej sesji egzaminacyjnej w 2020 r., uzyskuje tytut lekarza

specjalisty w danej dziedzinie medycyny pod warunkiem, zZe:

1) zlozyt z wynikiem pozytywnym czesc testowa Paristwowego Egzaminu Specjalizacyjnego w tej
dziedzinie medycyny;

2) czesc ustna Paristwowego Egzaminu Specjalizacyjnego w tej dziedzinie medycyny nie odbyta
sle do dnia 31 maja 2020 r.

Powyzszy przepis koresponduje ze znowelizowanym brzmieniem art. 7 specustawy, w zakresie
w jakim do artykutu tego dodano cytowany wczesniej (w punkcie 6 niniejszej informacji) ust. 12.
Jezeli panstwowy egzamin specjalizacyjny nie zostanie przeprowadzony w terminie do
dnia 31 maja 2020 roku, a specjalizujacy sie lekarz ztozyt z wynikiem pozytywnym jego

czesc¢ pisemna, to z mocy prawa uzyskuje on tytut lekarza specjalisty.

15)[informacja zwigzana z nowelizacja z dnia 17 kwietnia 2020 r.] W ramach art. 18 ustawy
0 zmianie niektorych ustaw w zakresie systemu ochrony zdrowia zwigzanych z zapobieganiem,
przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, zawarta zostata regulacja, z mocy ktorej konkursy
ofert i rokowania dotyczace umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych, wszczete i niezakonczone przed dniem wejscia
w zycie specustawy (jest to zmiana wzgledem pierwotnego brzemienia, zgodnie

z ktérym poczatkowa byla data ogltoszenia stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu
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epidemii), zostaja na ten czas zawieszone. Dotychczas zawarte umowy, ktore

wygasatyby w powyzszym okresie, mogq zostac¢ przedtuzone. Przepis stanowi, ze:

1. Konkursy ofert i rokowania, o ktorych mowa w art, 139 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych
(Dz. U. 22019 r. poz. _7373 z pozn zm. ), wszczete i mezakonczone przed dniem
pgie A-stanu-ZagroZenia—epie Hego—tub-sta H wejscia w Zycie
niniejszej ustawy (8 marca 2020 r. — przyp. red. Serwisu], zostaja od tego dnia zawieszone
i Zostajg wznowione po odwofaniu danego stanu, jeZeli wszyscy oferenci, ktorzy
ztoZyli oferty w konkursie lub w rokowaniach, potwierdzg ich waznos¢ w terminie
okreslonym przez oddziat wojewodzki Narodowego Funduszu Zdrowia.

2. Umowy o udzielanie swiadczern opieki zdrowotnej wygasajace w trakcie stanu
zagrozZenia epidemicznego lub stanu epidemii moga zostac przedtuZone, w celu
zapewnienia ciggtosci i dostepnosci do Swiadczeri opieki zdrowotnej, za zgoda stron danej
umowy na okres niezbedny do przeprowadzenia, po odwoftaniu stanu zagrozenia epidemicznego
lub stanu epidemii, konkursu ofert lub rokowari, o ktorych mowa w art, 139 ust. 1 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych.

Osobny rozdziat specustawy (3), poswiecony zostat zmianom w przepisach innych ustaw.
Redakcja Serwisu przytacza ponizej najbardziej istotne ze zmian, ze wskazaniem ktore

fragmenty zostaly zmienione lub dodane w ramach nowelizacji:

1) Zmiany w ustawie z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej
(tekst jedn. Dz. U. z 2019 r. poz. 59). W art. 8a dodaje sie ust. 5-9 w brzmieniu:

5. Glowny Inspektor Sanitarny lub dzialajacy z jego upowazZnienia pafistwoewy
weojewodzki-inspektor-sanitarny inny organ Paristwowej Inspekcji Sanitarnej moze
wydawacé osobom prawnym, osobom fizycznym i jednostkom organizacyjnym
nieposiadajacym osobowosci prawnej, w szczegolnosci podmiotom wykonujacym
dziatalnos¢ lecznicza, pracodawcom, podmiotom prowadzacym dziatalnos¢ w zakresie
lotnictwa cywilnego, uZytkownikom statkow powietrznych, uZytkownikom cywilnych statkow
powietrznych niewpisanych do rejestru statkow powietrznych oraz zarzgdzajacym lotniskami,
0 ktorych mowa w art. 27 ust. 2 pkt 1 i 2 ustawy z dnia 3 lipca 2002 r. — Prawo lotnicze
(Dz. U. 22019 r. poz. 1580 i 1495 oraz z 2020 r. poz. 284):

1) decyzje naktadajace obowigzek:
a) podjecia okreslonych czynnosci zapobiegawczych lub kontrolnych
oraz Zgdac od nich informacji w tym zakresie,
b) aystrybucji:

—  produktow leczniczych, srodkow spozZywczych specjalnego przeznaczenia
Zywieniowego lub wyrobow medycznych — w stosunku do hurtowni
farmaceutycznych,

- Srodkow ochrony osobistej — w stosunku do producentow, dystrybutorow
lub importerow,

—  produktow biobdjczych — w stosunku do podmiotu odpowiedzialnego lub
posiadacza pozwolenia albo zezwolenia na handel rownolegly, [lub
wytworcy produktu biobdjczego,
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c) wspdtdziatania z innymi organami administracii publicznej oraz organami
Paristwowej Inspekcii Sanitarnej — w przypadku kierowania decyzji do
podmiotow innych niz te organy,

2) zalecenia i wytyczne okreslajace sposob postepowania w trakcie realizacji

zadan

w przypadku stanu zagrozenia epidemicznego, stanu epidemii albo w razie
niebezpieczeristwa szerzenia sie zakazenia lub choroby zakaZnej, ktore moze
stanowic zagroZenie dla zdrowia publicznego, w szczegolnosci wystapienia
choroby szczegolnie niebezpiecznej lub 