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W ramach Serwisu przedstawione zostały zmiany w prawie wchodzące w życie 

w następującym okresie: 

07.08.2020 – 21.08.2020* w przypadku przepisów prawa powszechnie obowiązującego 

24.07.2020 – 07.08.2020 w przypadku zarządzeń* Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia 

 

Zarządzenia ujęte w Serwisie nie są informacją o wszystkich zarządzeniach wydanych przez Prezesa NFZ we 

wskazanym okresie – zostały one wyselekcjonowane i dotyczą indywidualnej działalności prowadzonej przez 

Lekarzy Wielkopolskiej Izby Lekarskiej, w związku z powyższym nie zostały w Serwisie uwzględnione zarządzenia 

dotyczące m.in. świadczeń szpitalnych. 

Przedstawione informacje dotyczą zmian w prawie, mających znaczenie przede wszystkim dla podmiotów 

wykonujących działalność leczniczą w formie indywidualnych lub grupowych praktyk lekarskich, a także podmiotów 

leczniczych realizujących ambulatoryjne świadczenia opieki zdrowotnej, oraz lekarzy zatrudnionych w podmiotach 

leczniczych. W Serwisie nie są uwzględniane zmiany związane z zasadami prowadzenia działalności leczniczej 

w zakresie leczenia szpitalnego. 

Redakcja Serwisu zachęca do zapoznania się także z bieżącymi komunikatami na temat najnowszych 

zmian w prawie, dotyczących w szczególności działalności przedsiębiorców oraz instytucji 

publicznych (w tym m.in. w przedmiocie rozwiązań przyjętych w ramach tzw. „tarczy 

antykryzysowej”), które opracowywane są przez Kancelarię Adwokatów i Radców 

Prawnych P.J. Sowisło & Topolewski S.K.A.  

Komunikaty publikowane są na stronie internetowej Wielkopolskiej Izby Lekarskiej, pod adresem: 

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

Wyjaśnienie dotyczące używanych w Serwisie oznaczeń kolorystycznych: 

__ - informacje istotne 

__ - informacje szczególnie istotne 

__ - informacja związana z kolejną (najnowszą) nowelizacją danego aktu prawnego 

__ - dawna treść przepisu 

__ - nowa treść 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 obowiązującego: 

Zmiana ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty 

oraz niektórych innych ustaw 

Z dniem 8 sierpnia 2020 r. wchodzi w życie przeważająca część ustawy z dnia 16 lipca 2020 r. ustawy 

o zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty oraz niektórych innych ustaw (Dz. U. poz. 1291) 

– zwanej dalej nowelizacją. 

Powyższa ustawa modyfikuje następujące akty prawne: 

− ustawę z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty  

(tekst jedn. Dz. U. z 2020 r. poz. 514 ze zm.); 

− ustawę z dnia 13 października 1998 r. o systemie ubezpieczeń społecznych  

(tekst jedn. Dz. U. z 2020 r. poz. 266 ze zm.); 

− ustawę z dnia z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku dochodowym od osób fizycznych  

(tekst jedn. Dz. U. z 2019 r. poz. 1387 ze zm.); 

− ustawę z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich  

(tekst jedn. Dz. U. z 2019 r. poz. 965 ze zm.); 

− ustawę z dnia 20 lipca 1950 r. o zawodzie felczera  

(tekst jedn. Dz. U. z 2018 r. poz. 2150 ze zm.). 

Bardzo obszerna nowelizacja wprowadza liczne zmiany przede wszystkim w ustawie 

o zawodach lekarza i lekarza dentysty. Poniżej przytoczone zostały fragmenty 

uzasadnienia do projektu ustawy, które dotyczą kwestii szczególnie istotnych. Pełny tekst 

uzasadnienia opublikowany został pod adresem przytoczonym na końcu tej części Serwisu. 

1) Projekt ustawy ma na celu dokonanie zmian związanych z zapewnieniem dostępu do 

wysokiej jakości kształcenia podyplomowego, w tym za pomocą Systemu 

Monitorowania Kształcenia Pracowników Medycznych (SMK). Zmiana dotycząca 

kształcenia podyplomowego tworzy kompleksową regulację prawną najważniejszych zagadnień 

związanych z organizacją i realizacją stażu podyplomowego w akcie prawnym rangi ustawowej, 

w tym umożliwia cudzoziemcom odbywanie stażu podyplomowego na zasadach obowiązujących 

obywateli polskich. Natomiast nowelizacja przepisów dotyczących szkolenia specjalizacyjnego, 

uwzględniająca rekomendacje ekspertów oraz wytyczne map potrzeb zdrowotnych w zakresie 

zapotrzebowania na kadrę lekarską, obejmuje m.in. weryfikację procedur naboru na specjalizacje 

w poszczególnych dziedzinach medycyny, wprowadzając nowe rozwiązania polegające m.in. na 

umożliwieniu lekarzom aplikowania o odbywanie specjalizacji na terytorium Rzeczypospolitej 

Polskiej. Projekt ustawy porządkuje także terminologię określającą kształcenie na każdym etapie 
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rozwoju zawodowego lekarzy i lekarzy dentystów przez określenie na nowo zakresu ustawicznego 

rozwoju zawodowego. 

2) Nowością jest wprowadzenie przepisów przyznających kierownikom specjalizacji 

dodatku, co będzie zobowiązaniem do zwiększenia przez nich nadzoru nad odbywanym przez 

lekarzy szkoleniem specjalizacyjnym. 

3) (…) wprowadzone zostają przepisy umożliwiające w trybie uproszczonym, ale też pod 

kontrolą samorządu zawodowego lekarzy i lekarzy dentystów, zatrudnianie w polskim 

systemie opieki zdrowotnej lekarzy specjalistów, którzy uzyskali kwalifikacje 

zawodowe poza Unią Europejską (UE), po spełnieniu określonych w ustawie wymogów. 

Uproszczeniem jest wprowadzenie do porządku prawnego Lekarskiego Egzaminu Weryfikacyjnego 

(LEW) oraz Lekarsko–Dentystycznego Egzaminu Weryfikacyjnego (LDEW) dla lekarzy 

legitymujących się dyplomem ukończenia kierunku lekarskiego lub lekarsko–dentystycznego 

w krajach spoza UE, dzięki którym możliwa będzie ocena kwalifikacji zawodowych tych lekarzy 

w odniesieniu do poziomu minimalnych wymogów kształcenia określonych w przepisach UE. 

Ustawowy nadzór okręgowych rad lekarskich nad oceną kwalifikacji zawodowych lekarzy i lekarzy 

dentystów posiadających dyplom uzyskany poza Unią Europejską oraz możliwość sprawdzenia 

wiedzy i umiejętności lekarzy dają gwarancję utrzymania jakości udzielania świadczeń zdrowotnych 

zgodnych z aktualną wiedzą medyczną, wykluczając tym samym jakiekolwiek ryzyko, oraz zapewnią 

utrzymanie bezpieczeństwa i zdrowia publicznego. 

4) Uproszczeniem jest wprowadzenie także przepisu umożliwiającego odbywanie przez 

wszystkich lekarzy cudzoziemców szkolenia specjalizacyjnego na zasadach 

obowiązujących obywateli polskich. 

5) Do porządku prawnego wprowadza się nowy egzaminy państwowy, który ma za zadanie 

sprawdzenie na danym etapie efektów szkolenia odbytego przez lekarzy ustawicznego doskonalenia 

zawodowego, tj. Państwowy Egzamin Modułowy (PEM). 

6) Do zespołów ekspertów działających na potrzeby kształcenia podyplomowego włącza się 

również konsultantów krajowych właściwych w dziedzinach medycyny związanych z obronnością 

kraju w czasie wojny i pokoju lub konsultantów wojskowej służby zdrowia oraz przedstawicieli 

instytutów badawczych właściwych dla danej dziedziny medycyny. 

7) Projektowana ustawa, z uwagi na nieprecyzyjne dotychczas przepisy dotyczące kształcenia 

podyplomowego, porządkuje przepisy dotyczące procesu kształcenia lekarzy i lekarzy 

dentystów przez określenie nowej definicji ustawicznego rozwoju zawodowego. Przez 

ustawiczny rozwój zawodowy rozumie się: 

1) kształcenie podyplomowe, które obejmuje staż podyplomowy, kształcenie specjalizacyjne, 

nabywanie umiejętności z zakresu danej dziedziny medycyny albo kilku dziedzin medycyny 
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lub będące umiejętnością udzielania określonego świadczenia zdrowotnego, zwanych dalej 

"umiejętnościami zawodowymi", oraz 

2) doskonalenie zawodowe, które obejmuje stałą aktywność w ramach samokształcenia oraz 

w zorganizowanych formach kształcenia. 

Omówienie szczegółowego zakresu organizacji ustawicznego doskonalenia zawodowego następuje 

w nowelizowanym rozdziale 3 projektu ustawy. 

8) Nowelizacja ustawy w art. 3 rozszerza katalog osób uprawnionych do wykonywania 

czynności w SMK o konsultanta wojewódzkiego, konsultanta krajowego i kierownika podmiotu 

prowadzącego szkolenie specjalizacyjne oraz o ordynatora i opiekuna stażu, co jest niezbędne do 

realizacji przez nich zadań wynikających z programów szkolenia podyplomowego. 

9) Następuje uchylenie art. 8a zmienianej ustawy. Zmiana jest konsekwencją wprowadzenia 

przepisów dotyczących możliwości zatrudniania w podmiotach leczniczych lekarzy spoza 

UE na czas, miejsce i określony przez ORL zakres działań. 

10) Wprowadza się nowe brzmienie dotychczasowego art. 15 zmienianej ustawy dotyczącego stażu 

podyplomowego przez dodanie przepisów ust. 15a-15m, które tworzą kompleksową 

regulację najważniejszych zagadnień związanych z organizacją i realizacją stażu 

podyplomowego w akcie prawnym rangi ustawowej, na wzór regulacji dotyczącej szkolenia 

specjalizacyjnego. 

11) Nowością jest wprowadzenie do stażu podyplomowego spersonalizowanej ścieżki 

kształcenia. Ścieżka ta da młodemu lekarzowi możliwość wyboru odbycia, oprócz części 

obowiązkowej stażu, również szkolenia w nie więcej niż trzech innych wybranych przez niego 

dziedzinach medycyny, w nie więcej niż trzech podmiotach uprawnionych do prowadzenia stażu 

albo do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w danej dziedzinie medycyny. 

12) Nowym przepisem, postulowanym przez samorząd lekarski, jest również przepis dotyczący 

automatycznego przedłużania czasu trwania stażu z mocy prawa w przypadku zmiany 

miejsca odbywania stażu podyplomowego i związanej z tym procedury. 

13) Istotną zmianą, wychodzącą naprzeciw postulatom wielu środowisk, w tym samorządu lekarskiego, 

jest wprowadzenie zasady, że wszyscy obcokrajowcy o określonym statusie prawnym 

pobytu w naszym państwie (posiadający wizę albo zezwolenie na pobyt czasowy na 

terytorium Rzeczypospolitej Polskiej), niezależnie od faktu, czy pochodzą z UE, czy 

z państw trzecich, odbywają staż podyplomowy na zasadach obowiązujących obywateli 

polskich. 

14) Okres trwania stażu podyplomowego może ulec przedłużeniu o czas nieobecności lekarza 

stażysty w pracy zgodnie z przepisami art. 15a ust. 2-6 zmienianej ustawy. 
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15) Stażyści będą uprawnieni do pełnienia dyżuru medycznego towarzyszącego innemu lekarzowi 

pełniącemu dyżur samodzielnie. 

16) Obecna nowelizacja doprecyzowuje zakres kompetencji lekarza do wystawiania recept, 

wyraźnie stanowiąc, że uprawnienie to nie dotyczy recept "pro auctore" i "pro familiae", 

jako wyjętych, z racji samego ich charakteru, z ram stażu podyplomowego i faktycznej 

możliwości weryfikacji i nadzorowania takich recept przez opiekuna stażu. 

17) Nowe przepisy wskazują podmioty odpowiedzialne za realizację szkoleń i stanowią, że są 

nimi co do zasady izby lekarskie, z wyjątkiem szkolenia w zakresie profilaktyki onkologicznej oraz 

leczenia bólu, gdzie podmiotem odpowiedzialnym za realizację szkoleń będzie podmiot leczniczy 

udzielający świadczeń w zakresie onkologii wskazany przez konsultanta wojewódzkiego w dziedzinie 

onkologii klinicznej oraz Regionalne Centra Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa odpowiedzialne za 

realizację szkoleń w zakresie transfuzjologii. 

18) W art. 16 zmienianej ustawy wprowadza się przepis dotyczący uznawania dotychczas 

zdobytego dorobku zawodowego i naukowego lekarza oraz lekarza dentysty 

posiadającego stopień naukowy doktora habilitowanego w zakresie modułu jednolitego, którego 

efektem będzie możliwość ubiegania się o skierowanie go do odbywania szkolenia specjalizacyjnego 

w ramach modułu jednolitego bez postępowania kwalifikacyjnego, za zgodą właściwego konsultanta 

krajowego w danej dziedzinie medycyny. Procedura uznawania dorobku zawodowego i naukowego 

będzie przebiegała, jak dotychczas, przy udziale dyrektora CMKP. 

19) W art. 16c zmienianej ustawy następuje doprecyzowanie rozdziału prowadzonego 

postępowania kwalifikacyjnego na wolne "miejsca rezydenckie" przyznawane przez 

ministra właściwego do spraw zdrowia i pozostałe wolne miejsca nazwane "miejscami 

pozarezydenckimi". Lekarz chcący odbyć szkolenie specjalizacyjne składa wniosek, za pomocą 

SMK, odpowiednio do dyrektora CMKP (miejsca rezydenckie i pozarezydenckie) za pośrednictwem 

wojewody właściwego ze względu na miejsce zamieszkania albo do MON, albo ministra właściwego 

do spraw wewnętrznych lub wyznaczonej przez niego komórki organizacyjnej. Oczekiwaną przez 

środowisko młodych lekarzy zmianą kwalifikacji na szkolenie specjalizacyjne będzie możliwość 

złożenia przez nich łącznie w trybie rezydenckim i pozarezydenckim wniosków na nie więcej niż 

piętnaście wariantów, jednakże w ustalonej przez lekarza kolejności priorytetowej (obecne 

postępowanie kwalifikacyjne umożliwia lekarzowi aplikowanie wyłącznie na jedną dziedzinę 

medycyny w jednym województwie). 

20) W art. 16ea zmienianej ustawy wskazuje się w uporządkowany sposób warianty 

i możliwości przystąpienia przez lekarzy do szkolenia specjalizacyjnego w trybie 

rezydenckim, z pozostawieniem, jak dotychczas, zastrzeżenia, że rezydenturę może odbywać 

wyłącznie lekarz nieposiadający I lub II stopnia specjalizacji lub tytułu specjalisty. 
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21) (…) wprowadzony zostaje przepis stanowiący, że lekarz, który został zakwalifikowany do 

odbywania rezydentury, lecz nie rozpoczął szkolenia specjalizacyjnego w okresie 

3 miesięcy od daty wskazanej na skierowaniu, może złożyć kolejny wniosek 

o odbywanie rezydentury. Także lekarz, który odbywa rezydenturę, może bez podawania 

przyczyny, złożyć ponowny wniosek o odbywanie rezydentury w innej dziedzinie medycyny, nie 

więcej niż jeden raz. 

22) Na wniosek lekarzy, w art. 16f zmienianej ustawy, doprecyzowuje się sposób odbywania 

szkolenia specjalizacyjnego o zasadę, że lekarz odbywa szkolenie wyłącznie w zakresie 

ustalonym w programie specjalizacji. Powyższe ma na celu ograniczyć dysponowanie 

lekarzami w trakcie szkolenia specjalizacyjnego do innych celów niż zdobywanie wiedzy 

i umiejętności praktycznych związanych z daną dziedziną medycyny. 

23) Do programu szkolenia specjalizacyjnego wprowadza się kurs atestacyjny, który będzie miał 

za zadanie dokonanie podsumowania całości wiedzy odbytego szkolenia w celu 

należytego przygotowania lekarzy odbywających szkolenie specjalizacyjne do PES. 

Program ma zawierać również wskazanie jednostek organizacyjnych podmiotu leczniczego 

prowadzącego szkolenie specjalizacyjne, w których dopuszczać się będzie pełnienie dyżurów 

medycznych przez lekarza, oraz ma określać co najmniej okres 6 miesięcy szkolenia 

specjalizacyjnego odbywanego w szpitalu pierwszego lub drugiego stopnia podstawowego poziomu 

zabezpieczenia zdrowotnego w zakresie stażu podstawowego ujętego w module podstawowym 

z chirurgii ogólnej, chorób wewnętrznych i pediatrii. 

24) Zakłada się pełnienie dyżurów medycznych określonych w programie danej specjalizacji 

w maksymalnym czasie pracy dopuszczonym w przepisach o działalności leczniczej albo 

pracę w systemie zmianowym, jeżeli program danej specjalizacji przewiduje pracę w takim 

systemie, a także gdy lekarz odbywający szkolenie specjalizacyjne oraz kierownik specjalizacji, pod 

którego nadzorem jest lekarz, pracują na tej samej zmianie, albo pracę w równoważnym czasie 

pracy, jeżeli program danej specjalizacji przewiduje stosowanie systemu równoważnego czasu pracy 

i system ten jest stosowany do wszystkich lekarzy w danej jednostce organizacyjnej podmiotu 

leczniczego. 

25) Wprowadza się nowe przepisy sankcjonujące podpisywanie z lekarzami jednej umowy na 

szkolenie specjalizacyjne i pełnienie dyżurów medycznych, a nie jak dotychczas dwóch 

odrębnych umów. 

26) W umowie o pracę zawartej z podmiotem prowadzącym szkolenie specjalizacyjne 

będzie wskazywać się także dzień rozpoczęcia szkolenia specjalizacyjnego, co dotychczas 

nie zostało należycie określone w ustawie. Dodatkowo przyznaje się możliwość w tej samej umowie 

przyznania przez podmiot finansowego dodatku motywacyjnego, co będzie zachętą do podjęcia 

szkolenia w tym, a nie innym podmiocie uprawnionym do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego. 
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27) (…) w art. 16i zmienianej ustawy przewiduje się, że lekarz odbywający szkolenie w trybie 

rezydenckim i pozarezydenckim odbywa je przez cały okres jego trwania w wymiarze 

czasu równemu czasowi pracy, o którym mowa w art. 93 ustawy z dnia 15 kwietnia 

2011 r. o działalności leczniczej, tj. w przyjętym okresie rozliczeniowym, nie może przekraczać 

7 godzin 35 minut na dobę i przeciętnie 37 godzin 55 minut na tydzień, w przeciętnie pięciodniowym 

tygodniu pracy w przyjętym okresie rozliczeniowym oraz pełni dyżury medyczne w wymiarze 

godzinowym określonym w programie specjalizacji, z uwzględnieniem jedenastogodzinnej przerwy 

na odpoczynek. 

28) (…) definiuje się po raz pierwszy zasady odbywania dyżurów medycznych 

towarzyszących i samodzielnych. Tak więc lekarz odbywający szkolenie specjalizacyjne 

w ramach stażu podstawowego będzie pełnić dyżury medyczne pod bezpośrednim nadzorem lekarza 

specjalisty, określane jako dyżury medyczne towarzyszące albo po uzyskaniu w SMK zgody 

kierownika specjalizacji będzie pełnić samodzielne dyżury medyczne. Natomiast lekarz odbywający 

staż kierunkowy będzie pełnić wyłącznie dyżury medyczne towarzyszące. 

29) Przepis art. 16j ust. 2b zmienianej ustawy dotyczący przyznania lekarzowi dodatku do 

wynagrodzenia w zamian za pracę na terytorium kraju w okresie dwóch lat z pięciu po 

ukończeniu szkolenia specjalizacyjnego doprecyzowuje się o wskazanie, że regulacja ta 

dotyczy również lekarzy dentystów. 

30) W art. 16m zmienianej ustawy wprowadza się nowe przepisy sankcjonujące przyznanie 

z budżetu państwa dodatku finansowego dla kierownika specjalizacji za pełnioną przez 

niego funkcję. Kierownik specjalizacji będzie otrzymywać dodatek do wynagrodzenia w wysokości 

500 zł miesięcznie brutto w przypadku nadzorowania szkolenia jednego lekarza szkolącego się pod 

jego kierunkiem albo 1000 zł miesięcznie brutto w przypadku nadzorowania szkolenia więcej niż 

jednego lekarza szkolącego się pod jego kierunkiem, z wyłączeniem okresu nieobecności lekarza 

określonego w ustawie. 

31) W art. 16oa zmienianej ustawy po raz pierwszy wprowadza się przepisy określające zakres 

praw i obowiązków przysługujących lekarzowi odbywającemu szkolenie 

specjalizacyjne. 

32) W dodanych art. 16pa-16pi zmienianej ustawy, wprowadza się po raz pierwszy do porządku 

prawnego Państwowy Egzamin Modułowy (PEM), do którego lekarz będzie mógł, ale nie 

będzie musiał przystąpić po potwierdzeniu zaliczenia modułu podstawowego albo po zakończeniu 

drugiego roku modułu jednolitego. 

33) Pytania testowe oraz test będzie opracowywać i ustalać CEM w porozumieniu 

z konsultantem krajowym właściwym dla danej dziedziny medycyny lub jego 

przedstawicielem odrębnie dla każdej dziedziny medycyny. Testy na każdy nowy termin 
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egzaminu PEM składają się z co najmniej 70% pytań wybranych z bazy pytań PEM. Nowe pytania 

i testy będą opracowywane, przetwarzane, dystrybuowane i przechowywane w sposób 

uniemożliwiający dostęp do nich osobom innym niż uczestniczące w ich opracowaniu, przetwarzaniu, 

dystrybuowaniu i przechowywaniu, przeprowadzaniu PEM lub sprawującym nadzór nad ich 

przeprowadzeniem. 

34) Na stronie internetowej CEM oraz za pomocą SMK będzie publikowany na 4 miesiące przed 

egzaminem wykaz źródeł bibliograficznych w języku polskim ze wskazaniem określonych 

rozdziałów oraz wskazaniem wytycznych właściwych towarzystw naukowych, z których 

przygotowuje się pytania do testu. 

35) W art. 18 zmienianej ustawy wprowadza się przepis, zgodnie z którym dopełnienie obowiązku 

doskonalenia zawodowego lekarzy będzie potwierdzać ORL, za pomocą SMK, na 

podstawie dokumentacji potwierdzającej odbycie określonych form doskonalenia 

zawodowego. 

Powyższe nie będzie dotyczyć lekarza oraz lekarza dentysty, który przebywa na urlopie 

macierzyńskim albo na zwolnieniu lekarskim z powodu choroby przekraczającej łącznie 50% okresu 

rozliczeniowego, a także lekarza odbywającego staż podyplomowy. 

(…) W artykule tym dodaje się także przepis nakładający na kierownika podmiotu 

leczniczego zatrudniającego lekarza obowiązek umożliwienia lekarzowi realizacji 

doskonalenia zawodowego. Powyższe jest wynikiem zgłaszania przez środowisko lekarzy 

wielokrotnego blokowania przez przełożonych możliwości realizacji tego obowiązku, 

w szczególności, kiedy wiązało się to z opuszczeniem miejsca pracy. 

36) Finansowanie doskonalenia zawodowego będzie pokrywać lekarz, lekarz dentysta albo 

podmiot leczniczy zatrudniający lekarza, okręgowa izba lekarska, Naczelna Izba Lekarska, Wojskowa 

Izba Lekarska lub podmiot organizujący szkolenie. Dotychczas przepisy nie regulowały sposobu 

finansowania doskonalenia zawodowego. 

37) (…) w art. 19f zmienianej ustawy wprowadzono przepis sankcjonujący zawieranie 

pisemnych porozumień z inną jednostką akredytowaną do prowadzenia szkolenia 

specjalizacyjnego, w przypadku braku możliwości odbycia części szkolenia 

w podmiocie, który zawarł w tej sprawie umowę z lekarzem. Nowością jest wprowadzenie 

przepisu o konieczności posiadania przez jednostkę szkolącą zakładowego planu realizacji szkolenia 

dla danych dziedzin medycyny zgodnego z programami szkolenia specjalizacyjnego zatwierdzonymi 

przez ministra właściwego do spraw zdrowia. 

38) (…) w art. 19g zmienianej ustawy została usankcjonowana możliwość odbywania kursów 

również w formie e-learningowej. Niezależnie od tego jednostka prowadząca szkolenie będzie 

oddelegowywać lekarza do udziału we właściwych kursach szkoleniowych zgodnie z przyznaną przez 

dyrektora CMKP kwalifikacją do udziału w nich. 
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39) Przepisy art. 21-29 zmienianej ustawy dotyczą zmian w regulacji eksperymentu 

medycznego. Zmiany te są konieczne z uwagi na to, że dotychczasowe przepisy nie oddają 

w sposób rzeczywisty ich bieżącego przebiegu z zachowaniem praw pacjentów, w tym kobiet 

ciężarnych, zakazu przeprowadzania ich na dziecku poczętym, osobie ubezwłasnowolnionej, 

żołnierzu i innej osobie pozostającej w zależności hierarchicznej ograniczającej swobodę 

dobrowolnego wyrażania zgody, osobie pozbawionej wolności albo poddanej detencji albo osobie 

posiadającej pełną zdolność do czynności prawnych, lecz niebędącej w stanie z rozeznaniem 

i dobrowolnie wypowiedzieć opinii w sprawie swego uczestnictwa w eksperymencie. Przepisy 

regulują, że nie mogą być stosowane żadne zachęty ani gratyfikacje finansowe, z wyjątkiem 

rekompensaty poniesionych kosztów. Udział w eksperymencie nie może opóźnić ani pozbawiać jego 

uczestnika procedur profilaktycznych, diagnostycznych lub terapeutycznych, które są konieczne 

medycznie. 

Podczas eksperymentu zapewnia się uczestnikowi przypisanemu do grupy kontrolnej stosowanie 

sprawdzonych metod zapobiegania, diagnozowania lub leczenia. Stosowanie placebo jest 

dopuszczalne jedynie, gdy nie ma żadnych metod o udowodnionej skuteczności albo jeżeli wycofanie 

lub wstrzymanie takich metod nie stanowi niedopuszczalnego ryzyka lub obciążenia dla uczestnika 

eksperymentu. Uczestnik eksperymentu lub inny podmiot uprawniony do udzielenia zgody na 

eksperyment medyczny może ją cofnąć w każdym stadium eksperymentu. 

40) Eksperymentem medycznym, co do zasady, kieruje lekarz posiadający specjalizację 

w dziedzinie medycyny, która jest szczególnie przydatna ze względu na charakter lub 

przebieg eksperymentu, oraz odpowiednio wysokie kwalifikacje zawodowe i badawcze. 

W przypadku eksperymentu badawczego zawierającego część niemedyczną lekarz kierujący takim 

eksperymentem współpracuje z inną osobą posiadającą kwalifikacje niezbędne do przeprowadzenia 

części niemedycznej, która nadzoruje przebieg tej części. 

41) W art. 30 i art. 39 zmienianej ustawy następuje weryfikacja treści tych przepisów w związku 

z wyrokiem Trybunału Konstytucyjnego (TK) z dnia 7 października 2015 r. (sygn. akt K 12/14) 

mówiącym o ich niezgodności z Konstytucją Rzeczypospolitej Polskiej. Nowelizacja przepisu 

art. 30 zmienianej ustawy polega na wykreśleniu kwestionowanego przez TK jako bliżej 

niedookreślonego sformułowania "oraz w innych przypadkach niecierpiących zwłoki", 

natomiast nowelizacja przepisu art. 39 zmienianej ustawy polega na wykreśleniu 

wyrazów "z tym, że ma obowiązek wskazać realne możliwości uzyskania tego 

świadczenia u innego lekarza lub w podmiocie leczniczym". Jednocześnie dodano przepis 

zobowiązujący podmiot leczniczy do wskazania lekarza lub podmiotu wykonującego działalność 

leczniczą, który zapewni realną możliwość wykonania świadczenia. 

Nowelizacja zawiera także liczne przepisy przejściowe, które regulują kwestie 

procedowania w oparciu o przepisy sprzed i po nowelizacji. 
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Pełny tekst nowelizacji, dostępny jest pod adresem: 

http://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2020/1291 . 

Pełny tekst ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty (tekst ujednolicony, który nie uwzględnia nowelizacji), 

dostępny jest pod adresem: 

https://isap.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU19970280152 . 

Pełny tekst ustawy o izbach lekarskich (tekst ujednolicony, który nie uwzględnia nowelizacji), dostępny jest pod 

adresem: 

http://isap.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20092191708 . 

Pełny tekst uzasadnienia do projektu nowelizacji, dostępny jest pod adresem: 

http://orka.sejm.gov.pl/Druki9ka.nsf/0/D7FDC1A357FE57C4C12584F6003ABEF4/%24File/172-uzas.DOCX . 

 

  

http://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2020/1291
https://isap.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU19970280152
http://isap.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20092191708
http://orka.sejm.gov.pl/Druki9ka.nsf/0/D7FDC1A357FE57C4C12584F6003ABEF4/%24File/172-uzas.DOCX
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2. Zmiany w zarządzeniach Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia: 

Brak zmian w zarządzeniach Prezesa NFZ, wchodzących w życie we wskazanym na wstępie okresie 

czasu. 
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2. NOWE AKTY PRAWNE: 

1) Nowe akty prawa powszechnie obowiązującego: 

Brak nowych aktów prawa powszechnie obowiązującego, wchodzących w życie we wskazanym na 

wstępie okresie czasu. 
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2) Nowe zarządzenia Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia: 

Brak nowych zarządzeń Prezesa NFZ, we wskazanym na wstępie okresie czasu.  
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3. TERMINARZ LEKARZA: 

Poniższe zestawienie przedstawia najistotniejsze – w ocenie sporządzającego – obowiązki lekarza, 

o których należy pamiętać w okresie od dnia 7 sierpnia 2020 r. do dnia 4 września 2020 r., 

z  zastrzeżeniem, iż obowiązki te należy w każdym przypadku interpretować indywidualnie, 

w zależności od sposobu i zakresu wykonywania działalności. 

Data  Obowiązki lekarza Podstawa prawna 

do dnia 7.08.2020 r.  

 

 

 

podatek opłacany w formie karty podatkowej za 

lipiec 

Podatnicy płacą podatek dochodowy w formie karty 

podatkowej, pomniejszony o zapłaconą składkę na 

ubezpieczenie zdrowotne, o którym mowa w ustawie 

z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki 

zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych, bez 

wezwania w terminie do dnia siódmego każdego miesiąca 

za miesiąc ubiegły, a za grudzień – w terminie do dnia 

28 grudnia roku podatkowego, na rachunek urzędu 

skarbowego. 

art. 31 ust. 5 ustawy 

z 20.11.1998 r. 

o zryczałtowanym 

podatku dochodowym od 

niektórych przychodów 

osiąganych przez osoby 

fizyczne 

wpłata zryczałtowanego podatku od dochodów 

z dywidend oraz innych przychodów z tytułu 

udziału w zyskach osób prawnych za lipiec oraz 

sporządzenie CIT-7  

Płatnicy przekazują kwoty podatku w terminie do 7 dnia 

miesiąca następującego po miesiącu,  

w którym pobrano podatek. 

Co do zasady, płatnicy są nadto obowiązani przesłać 

podatnikom: 

1) mającym siedzibę lub zarząd na terytorium 

Rzeczypospolitej Polskiej - informację 

o wysokości pobranego podatku w terminie 

przekazania kwoty pobranego podatku, 

2) niemającym na terytorium Rzeczypospolitej 

Polskiej siedziby lub zarządu oraz urzędowi 

skarbowemu  

- informację o dokonanych wypłatach i pobranym 

podatku - w terminie do końca trzeciego miesiąca roku 

następującego po roku podatkowym, w którym 

dokonano wypłat. 

CIT – 7 należy przesłać podatnikowi, 

CIT – 6R i CIT – 6AR należy złożyć do Urzędu 

Skarbowego do końca pierwszego miesiąca roku 

następującego po roku podatkowym, w którym powstał 

obowiązek zapłaty podatku. 

art. 26 ust. 3 ustawy 

z dnia 15.02.1992 r. 

o podatku dochodowym 

od osób prawnych 

 

ryczałt od osób prawnych za lipiec 

Płatnicy, którzy dokonują wypłat należności określonych 

w art. 21 u.p.d.o.p. na rzecz podatników 

nieposiadających w Polsce siedziby lub zarządu 

(nierezydentów), są obwiązani pobrać w dniu dokonania 

wypłaty zryczałtowany podatek dochodowy od tych 

art. 26 ust. 3 ustawy 

z 15.02.1992 r. o podatku 

dochodowym od osób 

prawnych 
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wypłat, jeżeli inaczej nie stanowią międzynarodowe 

umowy w sprawie zapobieżenia podwójnemu 

opodatkowaniu. Płatnik przekazuje na rachunek 

urzędu skarbowego kwotę pobranego podatku 

w terminie do 7-go dnia miesiąca następującego po 

miesiącu, w którym pobrano podatek. 

do dnia 10.08.2020 r. 

 

 

 

wpłata należności z tytułu składek na 

ubezpieczenia społeczne i zdrowotne, FGŚP, FP 

oraz przesłanie deklaracji rozliczeniowej ZUS 

DRA, imiennych raportów miesięcznych ZUS RZA, 

ZUS RCA, przez osoby fizyczne, które opłacają 

składki wyłącznie za siebie 

Co do zasady płatnik składek przesyła w tym samym 

terminie deklarację rozliczeniową (ZUS DRA), imienne 

raporty miesięczne (ZUS RCA, ZUS RZA) oraz opłaca 

składki za dany miesiąc, nie później niż do 10 dnia 

następnego miesiąca. 

Płatnik składek, który opłaca składki wyłącznie za siebie, 

przysyła jedynie deklarację rozliczeniową. 

Osoby prowadzące pozarolniczą działalność, opłacające 

składki wyłącznie za siebie lub osoby  

z nimi współpracujące, są zwolnione z obowiązku 

składania deklaracji rozliczeniowej lub imiennych 

raportów miesięcznych za kolejny miesiąc, jeżeli  

w ostatnio złożonej deklaracji rozliczeniowej lub 

imiennym raporcie miesięcznym zadeklarowały do 

podstawy wymiaru składek: 

1) na ubezpieczenia społeczne – kwotę  

w wysokości najniższej podstawy wymiaru 

składek dla osób prowadzących pozarolniczą 

działalność, obowiązującej je i osoby z nimi 

współpracujące; 

2) na ubezpieczenie zdrowotne – kwotę  

w wysokości najniższej podstawy wymiaru 

określonej w art. 81 ust. 2 ustawy z 27 sierpnia 

2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej 

finansowanych ze środków publicznych, 

obowiązującej je i osoby z nimi współpracujące,  

i nie nastąpiła żadna zmiana w stosunku do 

miesiąca poprzedniego. 

Osoby prowadzące pozarolniczą działalność, opłacające 

wyłącznie składki na ubezpieczenie zdrowotne za siebie 

lub osoby z nimi współpracujące, są zwolnione 

z obowiązku składania deklaracji rozliczeniowej lub 

imiennych raportów miesięcznych za kolejny miesiąc, 

jeżeli w ostatnio złożonej deklaracji rozliczeniowej lub 

imiennym raporcie miesięcznym zadeklarowały  

do podstawy wymiaru składek kwotę w wysokości 

najniższej podstawy wymiaru określonej w art. 81 ust. 2 

ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki 

zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych, 

obowiązującej je i/lub osoby z nimi współpracujące. 

art. 47 ust. 1 pkt 1,  

ust. 2-2c, ust. 4-4c 

ustawy z 13.10.1998 r. 

o systemie ubezpieczeń 

społecznych 



17 
 

do dnia 17.08.2020 r. 

* termin ustawowy tj. 

15.08.2020 r. przypada na 

dzień ustawowo wolny od 

pracy, wobec czego ulega 

on przesunięciu na 

najbliższy dzień roboczy. 

termin wystawienia faktur za lipiec 

Co do zasady, z zastrzeżeniem wyjątków przewidzianych 

w ustawie, fakturę wystawia się nie później niż do 15 dnia 

miesiąca następującego po miesiącu, w którym dokonano 

dostawy towaru lub wykonano usługę.  

Termin ten stosuje się także do zaliczek. 

art. 106i ustawy z dnia 

11.03.1994 r. o podatku 

od towarów i usług 

wpłata należności z tytułu składek na 

ubezpieczenia społeczne i zdrowotne, FGŚP i FP 

oraz przesłanie deklaracji rozliczeniowej ZUS 

DRA, imiennych raportów miesięcznych ZUS RZA, 

ZUS RCA, składanych przez płatników 

niebędących jednostkami budżetowymi ani 

osobami fizycznymi opłacającymi składkę 

wyłącznie za siebie 

Płatnik składek niebędący jednostkami budżetowymi 

i samorządowymi zakładów budżetowych ani osobami 

fizycznymi opłacającymi składkę wyłącznie za siebie 

przesyła deklarację rozliczeniową (ZUS DRA), imienne 

raporty miesięczne (ZUS RCA, ZUS RZA) oraz opłaca 

składki za dany miesiąc, nie później niż do 15 dnia 

następnego miesiąca. 

art. 47 ust. 1 pkt 3,  

ust. 4–4c ustawy z dnia 

13.10.1998 r. o systemie 

ubezpieczeń społecznych 

zaliczka na podatek od nieruchomości (dot. osób 

prawnych i jednostek niemających osobowości 

prawnej) 

Osoby prawne, jednostki organizacyjne oraz spółki 

niemające osobowości prawnej są obowiązane wpłacać 

obliczony w deklaracji podatek od nieruchomości - bez 

wezwania - na rachunek właściwej gminy, w ratach 

proporcjonalnych do czasu trwania obowiązku 

podatkowego, w terminie do 15 dnia każdego miesiąca, 

a za styczeń do dnia 31 stycznia. 

W przypadku gdy kwota podatku nie przekracza 100 zł, 

podatek jest płatny jednorazowo w terminie płatności 

pierwszej raty – tj. do 15 kwietnia. 

UWAGA! 

Ustawa z dnia 2 marca 2020 r. o szczególnych 

rozwiązaniach związanych z zapobieganiem, 

przeciwdziałaniem i zwalczaniem COVID-19, innych 

chorób zakaźnych oraz wywołanych nimi sytuacji 

kryzysowych w art. 15p i art. 15q umożliwia radom gmin 

(za część roku 2020) zwolnienia z podatku od 

nieruchomości: gruntów, budynków i budowli związanych 

z prowadzeniem działalności gospodarczej, wskazanym 

grupom przedsiębiorców, których płynność finansowa 

uległa pogorszeniu w związku z ponoszeniem 

negatywnych konsekwencji ekonomicznych z powodu 

COVID-19 oraz przedłużenie, wskazanym grupom 

przedsiębiorców, których płynność finansowa uległa 

pogorszeniu w związku z ponoszeniem negatywnych 

konsekwencji ekonomicznych z powodu COVID-19, 

terminy płatności rat podatku od nieruchomości, płatnych 

w kwietniu, maju i czerwcu 2020 r., nie dłużej niż do dnia 

30 września 2020 r. 

art. 6 ust. 9 pkt 3 ustawy 

z dnia 12.01.1991 r. 

o podatkach i opłatach 

lokalnych 
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do dnia 20.08.2020 r. 

 

zaliczka na podatek dochodowy od pracowników 

zatrudnionych na umowę o pracę oraz z tytułu 

umów zlecenia i o dzieło za lipiec 

Zakłady pracy (a zatem także i lekarze będący 

pracodawcą) są obowiązane przekazać kwoty pobranych 

zaliczek na podatek w terminie do 20 dnia miesiąca 

następującego po miesiącu, w którym pobrano zaliczki, 

na rachunek urzędu skarbowego, przy pomocy którego 

naczelnik urzędu skarbowego właściwy według miejsca 

zamieszkania płatnika wykonuje swoje zadania, a jeżeli 

płatnik nie jest osobą fizyczną, według siedziby bądź 

miejsca prowadzenia działalności, gdy płatnik nie posiada 

siedziby. Jeżeli między kwotą potrąconego podatku 

a kwotą wpłaconego podatku występuje różnica, należy 

ją wyjaśnić w rocznej deklaracji. 

art. 38 ust. 1 ustawy 

z dnia 26.07.1991 r. 

o podatku dochodowym 

od osób fizycznych 

 

do dnia 20.08.2020 r. 

 

zaliczka na podatek dochodowy od osób 

fizycznych od dochodów osiągniętych 

z działalności gospodarczej oraz z umów najmu 

i dzierżawy w lipcu 

Podatnicy osiągający dochody z pozarolniczej działalności 

gospodarczej oraz z najmu lub dzierżawy są obowiązani 

bez wezwania wpłacać w ciągu roku podatkowego 

zaliczki na podatek dochodowy. Zaliczki miesięczne 

wpłaca się w terminie do 20 dnia każdego miesiąca za 

miesiąc poprzedni. Zaliczki kwartalne podatnicy wpłacają 

w terminie do 20 dnia każdego miesiąca następującego 

po kwartale, za który wpłacana jest zaliczka. Zaliczkę za 

ostatni miesiąc lub ostatni kwartał roku podatkowego 

podatnik wpłaca w terminie do 20 stycznia następnego 

roku podatkowego, chyba że przed upływem terminu do 

jej wpłaty złoży zeznanie i dokona zapłaty podatku. 

art. 44 ust. 6 ustawy 

z dnia 26.07.1991 r. 

o podatku dochodowym 

od osób fizycznych 

ryczałty ustawowe w zakresie podatku 

dochodowego od osób fizycznych za lipiec 

Co do zasady, osoby fizyczne będące przedsiębiorcami 

(które wykonują działalność osobiście – np. na podstawie 

umowy zlecenia bądź kontraktu menadżerskiego), osoby 

prawne i jednostki organizacyjne niemające osobowości 

prawnej przekazują kwoty pobranych zaliczek na podatek 

oraz kwoty zryczałtowanego podatku w terminie do 

20 dnia miesiąca następującego po miesiącu, w którym 

pobrano zaliczki (podatek) - na rachunek urzędu 

skarbowego, przy pomocy którego naczelnik urzędu 

skarbowego właściwy według miejsca zamieszkania 

płatnika wykonuje swoje zadania, a jeżeli płatnik nie jest 

osobą fizyczną, według siedziby bądź miejsca 

prowadzenia działalności, gdy płatnik nie posiada 

siedziby. 

art. 42 ust. 1 ustawy 

z dnia 26.07.1991 r. 

o podatku dochodowym 

od osób fizycznych 

zaliczka na podatek dochodowy od osób prawnych 

za lipiec 

Osoby prawne, co do zasady, są obowiązane wpłacać na 

rachunek urzędu skarbowego zaliczki miesięczne 

w wysokości różnicy pomiędzy podatkiem należnym od 

Art. 25 ustawy z dnia 

15.02.1992 r. o podatku 

dochodowym od osób 

prawnych 
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dochodu osiągniętego od początku roku podatkowego 

a sumą zaliczek należnych za poprzednie miesiące. 

Zaliczki miesięczne podatnik wpłaca w terminie do 

20 dnia każdego miesiąca za miesiąc poprzedni. Zaliczkę 

za ostatni miesiąc roku podatkowego podatnik wpłaca 

w terminie do 20 dnia pierwszego miesiąca następnego 

roku podatkowego, chyba że przed upływem terminu do 

jej wpłaty złoży zeznanie i dokona zapłaty podatku. 

Podatnicy mogą nie wpłacać zaliczki, jeżeli podatek 

należny od dochodu osiągniętego od początku roku 

pomniejszony o sumę zaliczek wpłaconych od początku 

roku nie przekracza 1000 zł. Jeżeli podatek należny od 

dochodu osiągniętego od początku roku pomniejszony 

o sumę zaliczek wpłaconych od początku roku przekracza 

1000 zł, wpłacie podlega różnica pomiędzy podatkiem 

należnym od dochodu osiągniętego od początku roku 

a sumą zaliczek wpłaconych od początku roku. 

do dnia 20.08.2020 r. 

 

zapłata składki na PFRON 

Pracodawcy dokonują wpłat na PFRON w terminie do 

dnia 20 następnego miesiąca po miesiącu, w którym 

zaistniały okoliczności powodujące powstanie obowiązku 

wpłat, składając równocześnie Zarządowi Funduszu 

deklaracje miesięczne i roczne poprzez teletransmisje 

danych w formie dokumentu elektronicznego według 

wzoru ustalonego, w drodze rozporządzenia Ministra 

Rodziny, Pracy i Polityki Społecznej z 22.06.2016 r. 

w sprawie ustalenia wzorów deklaracji składanych 

Zarządowi Państwowego Funduszu Rehabilitacji Osób 

Niepełnosprawnych przez pracodawców zobowiązanych 

do wpłat na ten Fundusz (Dz.U. z 2016 r. poz. 956). 

art. 21 ust. 2g, art. 49 

ust. 2 ustawy 

z 27.08.1997 r. 

o rehabilitacji zawodowej 

i społecznej oraz 

zatrudnianiu osób 

niepełnosprawnych  

do dnia 20.08.2020 r. 

 

oświadczenie o wyborze lub rezygnacji z 

opodatkowania ryczałtem od przychodów 

ewidencjonowanych lub podatkiem liniowym 

Podatnicy podatku dochodowego od osób fizycznych są 

opodatkowani na zasadach ogólnych, chyba że w 

terminie do 20. dnia miesiąca następującego po 

miesiącu, w którym osiągnęli pierwszy przychód z 

pozarolniczej działalności gospodarczej w roku 

podatkowym, albo do końca roku podatkowego, jeżeli 

pierwszy taki przychód osiągnął w grudniu roku 

podatkowego, złożą pisemne oświadczenie o wyborze 

opodatkowania przychodów z pozarolniczej działalności 

gospodarczej na dany rok podatkowy w formie ryczałtu 

od przychodów ewidencjonowanych lub podatku 

liniowego w wysokości 19%. 

W tym samym terminie podatnicy mogą zawiadomić w 

formie pisemnej o rezygnacji z opodatkowania dochodów 

z pozarolniczej działalności gospodarczej w formie 

podatku liniowego lub ryczałtu od przychodów 

ewidencjonowanych. 

art. 9a ust. 2 i 2a ustawy 

z 26.07.1991 r. o podatku 

dochodowym od osób 

fizycznych 

art. 9 ust. 1 i 1a ustawy z 

20.11.1998 r. o 

zryczałtowanym podatku 

dochodowym od 

niektórych przychodów 

osiąganych przez osoby 

fizyczne 
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do dnia 25.08.2020 r. 

 

deklaracje VAT (VAT-7, VAT-7K, VAT 8) 

Podatnicy prowadzący działalność gospodarczą, jeżeli są 

podatnikami VAT czynnymi, są obowiązani składać 

w urzędzie skarbowym deklaracje podatkowe za okresy 

rozliczeniowe (miesięczne lub kwartalne) w terminie do 

25 dnia miesiąca następującego po każdym kolejnym 

okresie. Są oni zobowiązani do składania dla okresów: 

1) miesięcznych – deklaracji VAT-7; 

2) kwartalnych – deklaracji VAT-7K – 

w przypadku małych podatników, którzy 

wybrali metodę kasową oraz pozostałych 

małych podatników, którzy złożyli 

oświadczenie, o którym mowa w art. 99 ust. 3 

u.p.t.u. 

Podatnicy niebędący podatnikami VAT 

czynnymi (i w związku z tym nieskładający deklaracji 

VAT-7, VAT-7K), u których wartość 

wewnątrzwspólnotowego nabycia towarów przekroczyła 

kwotę 50.000 zł, lub którzy wybrali opodatkowanie 

wewnątrzwspólnotowego nabycia towarów przez 

złożenie naczelnikowi urzędu skarbowego pisemnego 

oświadczenia o takim wyborze składają do urzędu 

skarbowego deklaracje VAT-8 za okresy miesięczne 

w terminie do 25. dnia miesiąca następującego po 

każdym kolejnym miesiącu. 

art. 99 ust. 1-3a i 8, 

art. 114 ust. 3 ustawy 

z dnia 11.03.2004 r. 

o podatku od towarów 

i usług 

- rozporządzenie Ministra 

Finansów, Inwestycji 

i Rozwoju z dnia 

25.10.2019 r. w sprawie 

wzorów deklaracji dla 

podatku od towarów 

i usług 

przesłanie JPK_VAT za lipiec (Jednolity Plik 

Kontrolny VAT) 

Osoby prawne, jednostki organizacyjne niemające 

osobowości prawnej oraz osoby fizyczne, jeżeli są 

podatnikami VAT czynnymi, prowadzące księgi 

podatkowe przy użyciu programów komputerowych, 

są obowiązane, bez wezwania organu podatkowego, 

do przekazywania, za pomocą środków komunikacji 

elektronicznej, Szefowi Krajowej Administracji Skarbowej 

informacji o prowadzonej ewidencji VAT (JPK_VAT), za 

okresy miesięczne w terminie do 25 dnia miesiąca 

następującego po każdym kolejnym miesiącu, wskazując 

miesiąc, którego ta informacja dotyczy. 

art. 82 § 1b ustawy z dnia 

29.08.1997 r. - Ordynacja 

podatkowa 

informacja podsumowująca VAT-UE za lipiec 

Informację podsumowującą na formularzu VAT-UE 

składają wszyscy zarejestrowani do celów VAT UE 

podatnicy VAT czynni, u których występuje 

wewnątrzwspólnotowe nabycie towarów lub 

wewnątrzwspólnotowa dostawa towarów, bez względu 

na wysokość obrotów uzyskanych z tego tytułu. 

Informacje podsumowujące składa się za pomocą 

środków komunikacji elektronicznej do 25 dnia miesiąca 

następującego po miesiącu, w którym powstał obowiązek 

podatkowy z tytułu dokonania czynności skutkujących 

obowiązkiem złożenia informacji. 

art. 100 ust. 3 ustawy 

z dnia 11 marca 2004 r. 

o podatku od towarów 

i usług 
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do dnia 25.08.2020 r. 

 

 

złożenie wniosku Wn-D, informacji INF-D-P oraz 

formularza INF-O-PP za lipiec 

Pracodawcy przysługuje ze środków PFRON miesięczne 

dofinansowanie do wynagrodzenia pracownika 

niepełnosprawnego, o ile pracownik ten został ujęty 

w ewidencji zatrudnionych osób niepełnosprawnych. 

Pracodawca ubiegający się o dofinansowanie składa do 

PFRON wniosek o wypłatę miesięcznego dofinansowania 

za listopad (Wn-D) wraz z miesięczną informacją 

o wynagrodzeniach, zatrudnieniu, stopniach i rodzaju 

niepełnosprawności pracowników niepełnosprawnych 

(INF-D-P) oraz formularzem informacji przedstawianych 

przy ubieganiu się o pomoc inną niż pomoc w rolnictwie 

lub rybołówstwie, pomoc de minimis lub pomoc de 

mnimis w rolnictwie lub rybołówstwie (INF-O-PP), 

w  terminie do 25 dnia miesiąca następującego po 

miesiącu, którego dotyczą. 

art. 26a-26c ustawy 

z 27.08.1997 r. 

o rehabilitacji zawodowej 

i społecznej oraz 

zatrudnianiu osób 

niepełnosprawnych  

- § 4 rozporządzenia 

Ministra Rodziny, Pracy 

i Polityki Społecznej z dnia 

22.06.2016 r. w sprawie 

miesięcznego 

dofinansowania do 

wynagrodzeń 

pracowników 

niepełnosprawnych  

do dnia 31.08.2020 r. 

 

złożenie wniosku Wn-U-G przez rencistów 

prowadzących działalność gospodarczą  za lipiec 

Osoba niepełnosprawna wykonująca działalność 

gospodarczą, któremu przysługuje refundacja składek na 

ubezpieczenia społeczne ze środków PFRON składa 

wniosek o wypłatę refundacji składek za dany miesiąc, 

w terminie do ostatniego dnia miesiąca, w którym 

upłynął termin do opłacenia składek na ubezpieczenia za 

dany miesiąc.  

art. 25c ust. 1 ustawy 

z 27.08.1997 r. 

o rehabilitacji zawodowej 

i społecznej oraz 

zatrudnianiu osób 

niepełnosprawnych 
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4. WYKAZ PRODUKTÓW LECZNICZYCH, ŚRODKÓW SPOŻYWCZYCH SPECJALNEGO 

PRZEZNACZENIA ŻYWIENIOWEGO ORAZ WYROBÓW MEDYCZNYCH ZAGROŻONYCH 

BRAKIEM DOSTĘPNOŚCI NA TERYTORIUM RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ 

 

W dniu 31 lipca 2020 r., na stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia zamieszczone zostało nowe 

obwieszczenie Ministra Zdrowia w sprawie wykazu produktów leczniczych, środków spożywczych 

specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz wyrobów medycznych zagrożonych brakiem dostępności 

na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej. 

 

Aktualny wykaz dostępny jest pod adresem: http://dziennikmz.mz.gov.pl/#/legalact/2020/55/  

http://dziennikmz.mz.gov.pl/#/legalact/2020/55/
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5. WYKAZ PODMIOTÓW UDZIELAJĄCYCH ŚWIADCZEŃ OPIEKI ZDROWOTNEJ 

DOTYCZĄCEJ PRZECIWDZIAŁANIA COVID-19 

Na stronie internetowej Biuletynu Informacji Publicznej Wielkopolskiego Oddziału Wojewódzkiego NFZ 

zamieszczony został wykaz podmiotów udzielających świadczeń opieki zdrowotnej (w tym transportu 

sanitarnego) dotyczącej przeciwdziałania COVID-19. Wykaz został ogłoszony w wykonaniu obowiązku 

wynikającego z art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 2 marca 2020 r. o szczególnych rozwiązaniach związanych 

z zapobieganiem, przeciwdziałaniem i zwalczaniem COVID-19, innych chorób zakaźnych oraz 

wywołanych nimi sytuacji kryzysowych (Dz. U. z 2020 r. poz. 374 ze zm.). 

Wykaz (wraz z jego aktualizacjami) opublikowany przez Wielkopolski Oddział Wojewódzki 

NFZ, dostępny jest pod adresem: 

https://www.nfz.gov.pl/biuletyn-informacji-publicznej-wielkopolskiego-ow-nfz/podmioty-udzielajace-

swiadczen-opieki-zdrowotnej-dotyczacej-przeciwdzialania-covid-19/  

 

Na poniższej stronie internetowej Narodowego Funduszu Zdrowia zamieszczone zostały odnośniki do 

stron poszczególnych oddziałów wojewódzkich NFZ, na których ogłoszone zostały właściwe dla nich 

wykazy: 

https://www.nfz.gov.pl/aktualnosci/aktualnosci-centrali/wykazy-placowek-udzielajacych-swiadczen-w-

zwiazku-z-przeciwdzialaniem-rozprzestrzenianiu-koronawirusa,7624.html  

 

Zatwierdzono przez adwokata Michała Górskiego. 

Serwis przygotowywany jest przez:  

Kancelarię Adwokatów i Radców Prawnych P.J. Sowisło & Topolewski S.K.A.  

ul. Fabryczna 9, 61-524 Poznań 

www.sowislo.com.pl  

 

Pytania dotyczące zamieszczonych w Serwisie informacji można kierować na adres prawnik@wil.org.pl, 

wpisując w temacie wiadomości „e-informator”. 

 

 

 

 

https://www.nfz.gov.pl/biuletyn-informacji-publicznej-wielkopolskiego-ow-nfz/podmioty-udzielajace-swiadczen-opieki-zdrowotnej-dotyczacej-przeciwdzialania-covid-19/
https://www.nfz.gov.pl/biuletyn-informacji-publicznej-wielkopolskiego-ow-nfz/podmioty-udzielajace-swiadczen-opieki-zdrowotnej-dotyczacej-przeciwdzialania-covid-19/
https://www.nfz.gov.pl/aktualnosci/aktualnosci-centrali/wykazy-placowek-udzielajacych-swiadczen-w-zwiazku-z-przeciwdzialaniem-rozprzestrzenianiu-koronawirusa,7624.html
https://www.nfz.gov.pl/aktualnosci/aktualnosci-centrali/wykazy-placowek-udzielajacych-swiadczen-w-zwiazku-z-przeciwdzialaniem-rozprzestrzenianiu-koronawirusa,7624.html
http://www.sowislo.com.pl/
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