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W ramach Serwisu przedstawione zostaly zmiany w prawie, ktore wejda w zycie

w nastepujacym okresie:

21.12.2018 — 11.01.2018 | w przypadku przepisow prawa powszechnie obowigzujgcego
07.12.2018 — 21.12.2018 | w przypadku zarzadzen* Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia

* zarzadzenia ujete w Serwisie nie sg informacjg o wszystkich zarzadzeniach wydanych przez Prezesa
NFZ we wskazanym okresie — zostaty one dla Panstwa wyselekcjonowane i dotyczg indywidualnej
dziatalnosci prowadzonej przez Lekarzy Wielkopolskiej Izby Lekarskiej, w zwigzku z powyzszym nie
zostaty w Serwisie uwzglednione zarzadzenia m.in. dotyczace dziatalno$ci leczniczej wykonywanej przez
szpitale.

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

Niniejsza aktualizacja dotyczy:

Aktualizacja z dnia 31 grudnia 2018 r., dotyczyta:

— rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie postepowania w sprawach przyjecia oraz wypisania
ze szpitala psychiatrycznego (str. 32);

— rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie w sprawie stosowania przymusu bezposredniego
wobec osoby z zaburzeniami psychicznymi (str. 33);

— rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie sposobu i trybu finansowania z budzetu panstwa
Swiadczen opieki zdrowotnej (str. 34);

- rozporzadzenia Ministra Zdrowia i Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji w sprawie badan
na zawartosc alkoholu we krwi (str. 35).

Aktualizacja z dnia 28 grudnia 2018 r., dotyczyta:
— zmiany niektérych ustaw w zwigzku z e-skierowaniem oraz listami oczekujgcych na udzielenie
Swiadczenia opieki zdrowotnej (str. 10-16);
- rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie funkcjonowania podmiotéw leczniczych
sprawujgcych opieke nad uzaleznionymi od alkoholu (str. 31);
— terminarza lekarza, w zakresie obowigzku poradni AQOS, zwigzanego z prowadzeniem
elektronicznej dokumentacji medycznej (str. 39-40);



- nowego wykazu lekow refundowanych, srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
Zywieniowego oraz wyrobow medycznych (str. 43).

Aktualizacja z dnia 22 grudnia 2018 r., dotyczyta:
- zmiany rozporzadzenia o Swiadczeniach gwarantowanych z zakresu rehabilitacji leczniczej
(str. 8-9);
— zmiany zarzadzenia Prezesa NFZ w sprawie warunkéw rozliczania $rodkéw pochodzacych
z dotacji celowej z budzetu panstwa na dofinansowanie zakupu urzadzen informatycznych
i oprogramowania oraz kosztéw niezbednego szkolenia $wiadczeniodawcow (str. 23-26).

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

— - dawna tresSc¢ przepisu
__ - nowa tres¢ przepisu lub przepis dodany
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1.

ZMIANY W PRZEPISACH:

1. Zmiany w przepisach prawa powszechnie obowigzujacego:

Zmiana niektorych ustaw w zwiazku ze skroceniem okresu przechowywania akt

pracowniczych oraz ich elektronizacja

W dniu 1 stycznia 2019 r. wejdzie w zycie ustawa z dnia 10 stycznia 2018 r. o zmianie niektdrych ustaw
w zwigzku ze skroceniem okresu przechowywania akt pracowniczych oraz ich elektronizacjg (Dz. U. z

2018 r. poz. 357)! — zwana dalej ustawag zmieniajaca.

Powyzszy akt prawny wprowadza zmiany oraz nowe regulacje dotyczgce m.in. przechowywania akt
pracowniczych, ktore obejmg przepisy ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy (tekst jedn.
Dz. U.z 2018 r. poz. 917 ze zm.), a takze ustawy z dnia 14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie
archiwalnym i archiwach (tekst jedn. Dz. U. z 2018 r. poz. 217 ze zm.) oraz ustawy z dnia 17 grudnia
1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (tekst jedn. Dz. U. z 2018 r. poz.
1270 ze zm.) i ustawy z dnia 13 pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczen spotecznych (tekst jedn.
Dz. U. z 2017 r. poz. 1778 ze zm.).

Ze wzgledu na obszerno$¢ powyzszych zmian, wskaza¢ w tym miejscu nalezy na najbardziej istotng
z nich, polegajgcg na skroceniu okresu przechowywania akt pracowniczych z obecnych 50 lat od

zakonczenia przez ubezpieczonego pracy u danego ptatnika, do lat 10 (z wyjatkami).

Petna tres¢ ustawy zmieniajgcej, dostepna jest na stronie Internetowego Systemu Aktow Prawnych, pod
adresem: http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20180000357

Na powyzszej stronie, w sekcji ,akty zmienione”, dostepne sg ponadto odnosniki do w/w aktéw
prawnych, w przypadku ktorych zmiana ma miejsce. Kazdorazowo konieczne jest wybranie tekstu

ujednoliconego aktu.

Za pomocne podczas analizy przedmiotowych zmian nalezy uzna¢ uzasadnienie do projektu ustawy,
dostepne na stronie internetowej Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej, pod adresem:
http://www.sejm.gov.pl/Sejm8.nsf/druk.xsp?nr=1995

1Z wyfaczeniem art. 11 i 12, ktére weszty w zycie 13 lutego 2018 r.



http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20180000357
http://www.sejm.gov.pl/Sejm8.nsf/druk.xsp?nr=1995

Poza kwestiami Scile zwigzanymi z przechowywaniem akt pracowniczych, osobno wskazac nalezy na
zmiany wprowadzone do art. 22! § 2 oraz art. 86 § 3 Kodeksu pracy, ktore od 1 stycznia 2019 r. brzmiec

beda w sposdb nastepujacy (ponizej przedstawiono wersje przepiséw z widocznymi zmianami):

art. 22' § 2 k.p.:

Pracodawca ma prawo Zadac od pracownika podania, niezaleznie od danych osobowych, o ktorych
mowa w § 1, takze:

1) innych danych osobowych pracownika, a takze imion i nazwisk oraz dat urodzenia dzieci
pracownika, jezeli podanie takich danych jest konieczne ze wzgledu na korzystanie przez
pracownika ze szczegolnych uprawnier przewidzianych w prawie pracy;

2) numeru PESEL pracownika nadanego przez Rzgdowe Centrum Informatyczne Powszechnego
Elektronicznego Systemu Ewidencji Ludnosci (RCI PESEL).;

3) numeru rachunku pfatniczego, jezeli pracownik nie ztoZyt wniosku o wypfate wynagrodzenia do
rak wtasnych.

art. 86 § 3 k.p.:

Wyptata wynagrodzenia jest dokonywana na wskazany przez pracownika rachunek pfatniczy, chyba ze
pracownik ztozyt w postaci papierowej lub elektronicznej wniosek o wypfate wynagrodzenia do rgk
wiasnych.



Zmiana rozporzadzenia w sprawie standardu organizacyjnego opieki zdrowotnej

w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii

W dniu 30 grudnia 2018 r. wchodzi w zycie rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 12 grudnia 2018 r.
zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie standardu organizacyjnego opieki zdrowotnej w dziedzinie
anestezjologii i intensywnej terapii (Dz. U. z 2018 r. poz. 2381) — zwanej dalej rozporzadzeniem
zmieniajgcym.

Powyzszy akt prawny wprowadza zmiane do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 16 grudnia 2016 r.
w sprawie standardu organizacyjnego opieki zdrowotnej w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii
(Dz. U. z 2016 r. poz. 2218) — zwanego dalej rozporzgdzeniem zmienianym, polegajacg na wydtuzeniu
przewidzianych w zmienianym akcie okreséw, o ktérych mowa w § 16 i § 17, poprzez zmiane dotychczas

przewidzianego w tych przepisach terminu z 31 grudnia 2018 r., na 31 grudnia 2021 r.

Ponizej przytoczone zostaty konkretne przepisy ulegajagce zmianie, wraz z jej kolorystycznym

wyrdznieniem.

§ 16:

1. Pielegniarki wykonujace przed dniem wejscia w Zycie niniejszego rozporzadzenia czynnosci
przewidziane w rozporzgdzeniu Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 27 lutego 1998 r. w
sprawie standardow postepowania oraz procedur medycznych przy udzielaniu Swiadczeri
zdrowotnych z zakresu anestezjologii i intensywnej terapii w zakfadach opieki zdrowotnej
(Dz. U. poz. 215 oraz z 2007 r. poz. 1133) dla przeszkolonych pielegniarek, niespetniajgce
wymagar okreslonych w § 2 pkt 6, moga wykonywac czynnosci przewidziane dla pielegniarki
anestezjologicznej nie dtuzej niz do dnia 31 grudnia 26482021 r.

2. Podmioty lecznicze niespetniajace w dniu wejscia w Zycie niniejszego rozporzadzenia wymagari
dotyczacych odrebnosci oddziatow anestezjologii i intensywnej terapii dla dzieci i oddziatow
anestezjologii i intensywnej terapii lub, w przypadku udzielania swiadczeri zdrowotnych
wytgcznie z zakresu anestezji, odrebnosci oddziatow anestezjologii dla dzieci ioddziatow
anestezjologii dostosujg sie do wymagari okreslonych w § 4 ust. 1 i 2 w terminie nie dfuzszym
niz do dnia 31 grudnia 26482021 r.

3. Lekarz bedacy przed dniem wejscia w Zycie niniejszego rozporzadzenia kierujacym
oddziatem anestezjologii i intensywnej terapii lub oddziatem anestezjologii
i intensywnej terapii dla dzieci albo oddziatem anestezjologii lub oddziatem
anestezjologii dla dzieci w szpitalu, niespefniajacy wymagari okreslonych w § 4 ust.
10 moze petnic te funkcje nie diuzej niz do dnia 31 grudnia 20482021 r.

4. Pielegniarka bedaca przed dniem wejscia w Zycie niniejszego rozporzgdzenia pielegniarka
oddziatowg oddziatu anestezjologii i intensywnej terapii lub oddziatu anestezjologii i intensywnej
terapii dla dzieci albo oddziatu anestezjologii lub oddziatu anestezjologii dla dzieci w szpitalu,
niespetniajgca wymagari okresfonych w § 4 ust. 11 moze petnic te funkcje nie dfuzej niz do dnia
31 grudnia 26482021 r.

§17:




1. Podmioty lecznicze prowadzace szpitale, ktore w dniu wejscia w Zycie niniejszego
rozporzagdzenia nie spetniajg wymagarn okresfonych w zatgczniku nr 1 do rozporzadzenia,
dostosujg sie do tych wymagari do dnia 31 grudnia 20482021 r.

2.  Podmioty wykonujace dziatalnos¢ lecznicza w rodzaju ambulatoryjne swiadczenia
zdrowotne lub stacjonarne i catodobowe swiadczenia zdrowotne inne niz szpitalne,
ktore w dniu wejscia w Zycie niniejszego rozporzadzenia nie spetniaja wymagari
okreslonych w czesci I zalacznika nr 1 do rozporzadzenia, dotyczgcych
"Wyposazenia stanowiska znieczulenia", dostosuja sie do tych wymagarn do dnia 31
grudnia 20482021 r.

Wspomniany w cytowanych przepisach termin wejécia w zycie rozporzadzenia, o ktorym mowa
w kontekécie braku spetniania w tym czasie konkretnych wymagan, dotyczy rozporzadzenia

zmienianego, ktére weszto w zycie 1 stycznia 2017 r.

Peten tekst rozporzadzenia zmieniajgcego, dostepny jest na stronie internetowej Dziennika Ustaw
Rzeczypospolitej Polskiej, pod adresem:
http://dziennikustaw.gov.pl/du/2018/2381/1

Peten tekst rozporzadzenia zmienianego (w_dotychczasowym brzmieniu), dostepny jest na stronie
Internetowego Systemu Aktéw Prawnych, pod adresem:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20160002218



http://dziennikustaw.gov.pl/du/2018/2381/1
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20160002218

[AKTUALIZACJA] Zmiana rozporzadzenia w sprawie swiadczen gwarantowanych

z zakresu rehabilitacji leczniczej

W dniu 21 grudnia 2018 r. ogtoszone zostato rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 13 grudnia 2018 r.
Zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu rehabilitacji leczniczej
(Dz. U. z 2018 r. poz. 2396) — zwane dalej rozporzgdzeniem zmieniajgcym. Zmiany zawarte
w rozporzadzeniu wejdg w zycie z dniem 1 stycznia 2019 r.

Wspomnie¢ w tym miejscu nalezy o najbardziej istotnych zmianach wprowadzonych powyzszym aktem
wykonawczym do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 listopada 2013 r. w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu rehabilitacji leczniczej (tekst jedn. Dz. U. z 2018 r. poz. 465) — zwanego

dalej rozporzadzeniem zmienianym.

W przypadku § 3 rozporzadzenia zmienianego, dodane zostaty do niego dwa kolejne ustepy (3 i 4):

1.  Wykaz oraz warunki realizacji swiadczeri gwarantowanych okresla zatacznik nr 1 do
rozporzgdzenia.

2. Swiadczenia gwarantowane sg udzielane zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej,
Z wykorzystaniem metod diagnostyczno-terapeutycznych innych niz stosowane w medycynie
niekonwencjonalnej, ludowej lub orientalnej.

3. Swiadczeniodawca bierze pod uwage zalecenia postepowania dotyczace diagnostyki i leczenia
w zakresie swiadczeri finansowanych ze srodkow publicznych, ktore zostaly ogtoszone na
podstawie art, 11 ust. 3 ustawy.

4. Do okreslania swiadczeri, o ktorych mowa w § 4, w przypadku chorob rzadkich stosuje sie takze
rozpoznania opisane numerami ORPHA.

W § 5 rowniez dodany zostat kolejny ustep (4), zgodnie z ktdrym:

Swiadczeniodawca realizujacy skierowanie na cykl zabiegow, po ukoriczonym cyklu zabiegow,
przekazuje, bezposrednio albo za posrednictwem swiadczeniobiorcy, lekarzowi wystawiajacemu to
Sskierowanie informacje przedstawiong w postaci papierowej albo elektronicznej o sposobie oraz efektach
cyklu zabiegow, ktorg dofgcza do dokumentacji medycznej.

Wspomnie¢ takze nalezy, iz rozporzgdzenie zmieniajgce wprowadza zmiany w zatgczniku nr 1 do
rozporzadzenia zmienianego (stanowigcym wykaz oraz warunki realizacji swiadczer

gwarantowanych z zakresu rehabilitacji leczniczej), a takze przewiduje w § 2, iz:

1. Skierowanie na fizjoterapie w warunkach ambulatoryjnych wystawione zgodnie z Ip. 1 lit. b
zatacznika nr 1 do rozporzadzenia zmienianego w & 1 oraz skierowanie na fizjoteraple
w warunkach domowych wystawione zgodnie z Ip. 2 lit. b zatacznika nr 1 do rozporzadzenia
zmienianego w § 1 przed dniem wejscia w Zycie niniejszego rozporzadzenia i niezrealizowane
do tego dnia zachowuje waznosc i moze byc realizowane po tym dniu.

2. Skierowanie, o ktorym mowa w ust. 1, nie jest wigzgce dla fizjoterapeuty w zakresie okreslenia
zleconych zabiegow, okolicy ciata, strony ciata (prawa, lewa) oraz liczby poszczegdinych
zabiegow w cykiu zabiegow.




3. W przypadku skierowania, o ktorym mowa w ust. 1, wystawionego przez lekarza ubezpieczenia
zdrowotnego bedacego lekarzem specjalista w dziedzinie: rehabilitacii ogolnej lub rehabilitacyi
medycznej, lub rehabilitacji w chorobach narzadu ruchu, zmiana w zakresie zleconych zabiegow
fizjoterapeutycznych moze nastapic po konsultacji z tym lekarzem i odnotowaniu tego faktu w
dokumentacji medycznej.

Peten tekst rozporzadzenia zmieniajgcego, dostepny jest na stronie internetowej Dziennika Ustaw

Rzeczypospolitej Polskiej, pod adresem: http://dziennikustaw.gov.pl/du/2018/2396/1

Pefen tekst rozporzadzenia zmienianego w ujednoliconej wersji (nie uwzgledniajacej jednak zmian
wynikajgcych z przedmiotowego rozporzadzenia zmieniajgcego), dostepny jest na stronie
Internetowego Systemu Aktdw Prawnych, pod adresem:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20180000465



http://dziennikustaw.gov.pl/du/2018/2396/1
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20180000465

[AKTUALIZACJA] Zmiana niektorych ustaw w zwigzku z e-skierowaniem oraz listami

oczekujacych na udzielenie swiadczenia opieki zdrowotnej

W dniu 27 grudnia 2018 r. ogtoszona zostata ustawa z dnia 6 grudnia 2018 r. o zmianie niektdrych
ustaw w zwigzku z e-skierowaniem oraz listami oczekujgcych na udzielenie $wiadczenia opieki

zdrowotnej (Dz. U. z 2018 r. poz. 2429) — zwana dalej ustawa zmieniajaca.

Zmiany zawarte w ustawie wejda w zycie co do zasady po uptywie 14 dni od dnia ogtoszenia (11 stycznia
2018 r.), jednak czes¢ przepisow wchodzi w zycie w konkretnie wyznaczonych datach (w tym art. 1
[dotyczacy zmiany ustawy z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku dochodowym od o0s6b fizycznych], art. 2
[dotyczacy zmiany ustawy o podatku dochodowym od osob prawnych] i art. 10 [dotyczacy zmiany
ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. o zmianie ustawy o systemie informacji w ochronie zdrowia oraz

niektdrych innych ustaw] — juz w dniu 31 grudnia 2018 r.])>.

W przypadku ostatniej z ww. zmian, dotyczacej ustawy o zmianie ustawy o systemie informacji
w ochronie zdrowia oraz niektorych innych ustaw, dotyczyc¢ ona bedzie (zmiany przedstawiono
kolorystycznie):

— art. 10 ust. 2 i 3 (w celu utatwienia interpretacji przepisu, zostat on przytoczony w catosci):

1. Zlecenia na zaopatrzenie w wyroby medyczne i zlecenia naprawy wystawione przed dniem
wejscia w Zycie niniejszej ustawy zachowujg waznosc do dnia ich realizacy,
2. Do dnia 1-s8rezafa 30 czerwea 2019 r. zlecenia na zaopatrzenie w wyroby medyczne i zlecenia
naprawy megg-by€ sq wystawiane, potwierdzane i realizowane na dotychczasowych zasadach.
W okresie od dnia 1 stycznia 2019 r. do dnia 30 czerwca 2019 r. swiadczeniodawcy,
w porozumieniach z Narodowym Funduszem Zdrowia, moga wystawiac i realizowac zlecenia na
zaopatrzenie w wyroby medyczne i zlecenia naprawy na zasadach okreslonych przepisami
ustawy zmienianej w art. 6 [mowa w tym wypadku o ustawie z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji
lekéw, Srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow
medycznych — przyp. red. Serwisu], w brzmieniu nadanym niniejszg ustawa.
3. Zlecenia na zaopatrzenie w wyroby medyczne i zlecenia naprawy, ktore do dnia 1-streznia
30 czerwca 2019 r. zostaty:
1)  wystawione,
2)  wystawione i potwierdzone
- Megg-by€ Sg odpowiednio potwierdzane i realizowane albo realizowane na dotychczasowych
zasadach, jednak nie dfuzej niz do dnia 4-styeznia 30 czerwea 2020 r.,, Z wytgczeniem zlecer na

zaopatrzenie w wyroby medyczne i zleceri naprawy, o ktorych mowa w ust, 2 zdanie drugie.

2 Daty wejécia w zycie konkretnych zmian, zawarte sg w art. 13 ustawy zmieniajacej.
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— art. 13 pkt 3 — w zakresie w jakim przepis ten przewidywat termin wejscia w zycie zmiany
w ustawie z dnia 6 wrzesnia 2001 r. prawo farmaceutyczne, o ktdrej mowa w art. 3 pkt 1 ustawy
z dnia 20 lipca 2018 r. o zmianie ustawy o systemie informacji w ochronie zdrowia oraz
niektorych innych ustaw (zmiana dotyczgca sprzedazy wysytkowej produktdéw leczniczych oraz
weryfikacji posiadania orzeczenia o niepetnosprawnosci, na podstawie o$wiadczenia ztozonego
przez osobe dokonujgcg zakupu produktow leczniczych) — z 1 stycznia 2019 r. na 1 lipca 2019
r.

Wskazac¢ w tym miejscu nalezy, ze w dniu 11 stycznia 2018 r. (a wiec po uptywie 14 dni od

dnia wejscia w zycie ustawy zmieniajqcej) wejda w zycie:

- art. 3 ustawy zmieniajacej, ktdry dotyczy nowelizacji nastepujgcych przepiséw ustawy z dnia
6 wrzesnia 2001 r. Prawo farmaceutyczne:

— art. 96 ust. 1:

Produkty lecznicze, srodki spozZywcze specjalnego przeznaczenia Zywieniowego
[ wyroby medyczne sg wydawane z apteki ogdinodostepnej przez farmaceute lub
technika farmaceutycznego w ramach jego uprawnieri zawodowych na podstawie
recepty, bez recepty, na podstawie Zzapotrzebowania podmiotu wykonujgcego
dziatalnosc lecznicza, zwanego dalej ,zapotrzebowaniem”. W przypadku recepty
w postaci  elektronicznej, produkty lecznicze, srodki spozywcze  specjalnego

przeznaczenia Zywieniowego i wyroby medyczne sg wydawane po udostepnieniu:

y 1. ;. ”

1)  Kklucza dostepu lub do recepty lub pakietu recept, o ktorych mowa w art. 96b
ust. 1 pkt 1, albo

2)  kodu dostepu, o ktorym mowa w art. 96b ust. 1 pkt 2, oraz numeru PESEL, a w
przypadku jego braku — serii i numeru paszportu lub innego dokumentu
potwierdzajgcego tozsamosc.”

— art. 96b (w celu utatwienia interpretacji przepisu, art. 96b zostat przytoczony w catosci):

1. W przypadku wystawienia recepty w postaci elektronicznej pacjent otrzymuje
informacje o wystawionej recepcie zawierajgcg nastepujgce dane:
1) Kkiuez-dostep-do-recepy-fub-pakicturecepts
1)  numer skfadajagcy sle z czterdziestu czterech cyfr generowany
w momencie zapisu recepty przez system, o ktorym mowa w art. 7 ust.

1 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie
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zdrowia, umoZliwiajacy dostep do recepty lub pakietu recept, zwany
dalej ,,kluczem dostepu do recepty lub pakietu recept”;

1a)  Informacja o wystawionej recepcie moze zawierac fotokody, w tym
kody QR.

Z)—#od-dostepty;

2)  numer skfadajacy sie z czterech cyfr generowany w momencie zapisu
recepty przez system, o ktorym mowa w art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 28
kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia,
umoZiliwiajgcy dostep do recepty w pofgczeniu z identyfikatorem
ustugobiorcy, o ktorym mowa w art. 17c ust. 2 tej usta-wy, zwany dalej
~kodem dostepu”;

3)  identyfikator recepty;

4)  date wystawienia recepty;

5)  date realizacji "od dnia’, jezeli dotyczy;

6) imie i nazwisko pacjenta;

7)  imie i nazwisko osoby wystawiajgcej recepte;

8)  numer prawa wykonywania zawodu osoby wystawiajacej recepte;

9)  numer telefonu do bezposredniego kontaktu z osobg wystawiajaca
recepte;

10)  nazwe powszechnie stosowang (miedzynarodowg) lub nazwe wiasna
produktu leczniczego albo rodzajowg lub handlowa nazwe srodka
spozywczego specjalnego przeznaczenia Zywieniowego lub wyrobu
medycznego lub ich nazwe skrocong lub sktad leku recepturowego lub
aptecznego,

11)  postac;

12)  dawke;

13)  ilos¢

14)  sposob dawkowania albo stosowania,

15)  wskazany termin kontroli lekarskiej, jezeli dotyczy.

2. Informacje, o ktorej mowa w ust, 1, pacjent otrzymuje:

1)  na wskazany w systemie informacji w ochronie zdrowia adres poczty
elektronicznej, jezeli dotyczy;

2) na wskazany w systemie informacji w ochronie zdrowia numer

telefonu, w fermie postaci wiadomosci tekstowej zawierajgcej co

U—G-ktorym-mowaw-HStE—-pkt2-oraz informacje

Gai1o A e GoKt At PO EFGZaigCEego-to25a 7,

najmniej kod dostep

reakizaci-recepty—jesel-pacient-podal-ten-numer kKoniecznosci podania

numeru PESEL przy realizacji recepty, jeZeli dotyczy;
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5.

3)  wfermie postaci wydruku - w przypadku braku wskazania w systemie
informacji w ochronie zdrowia danych, o ktorych mowa w pkt 17 2,
oraz na kazge Zadanie pacjenta, albo w innej uzgodnionej formte
postaci zawierajacej co najmniej #ed klucz dostepu do recepty lub
pakietu recept lub kod dostepu 1 oraz nazwe produktu leczniczego —
w przypadku udzielania swiadczenia zdrowotnego w miejscu wezwania
lub badania za posrednictwem systemow teleinformatycznych [lub
systemow tacznosci i braku moZliwosci przekazania informacji w fofrmie
postaci wydruku.

Informacje, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 3, wydaje osoba wystawiajaca recepte.
Informacja o wystawionej recepcie nie moze zawierac Zadnych innych niz

okreslone w ust. 1§ 1a tresci, w szczegolnosci o charakterze reklamy.

Informacja, o ktorej mowa w ust, 1, nie zastepuje recepty.

— art. 4 pkt 3 lit. i) oraz j) ustawy zmieniajacej, ktdry dotyczy nowelizacji nastepujacych
przepiséw ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych

ze $rodkéw publicznych:

— art. 20, w ramach ktorego po ust. 8, dodaje sie ust. 8a (w celu utatwienia interpretacji

przepisu, przytoczony zostat takze ust. 8):

8.

&a.

W przypadku wystapienia okolicznosci, ktorych nie mozna byto przewidzie¢
w chwili ustalania terminu udzielenia swiadczenia opieki zdrowotnej, a ktore
uniemozliwiajg zachowanie terminu wynikajgcego z listy oczekujgcych,
Swiadczeniodawca informuje swiadczeniobiorce w kazdy dostepny sposob
0 zmianie terminu wynikajgcego ze zmiany kolejnosci udzielenia swiadczenia
i jej przyczynie. Przepis ten dotyczy takze przypadku zmiany terminu udzielenia
Swiadczenia opieki zdrowotnej na wczesniejszy. W przypadku gdy
Swiadczeniobiorca nie wyraza zgody na zmiane terminu udzielenia swiadczenia
opleki zdrowotnej na wczesniejszy, swiadczeniodawca informuje o moZliwosci
zmiany terminu nastepnego swiadczeniobiorce z listy oczekujgcych, zgodnie z
kolejnosciag ustalong na podstawie zgtoszenia.

W przypadku, o ktorym mowa w ust. 8 przekazanie Swiadczeniobiorcy
informacji o zmianie terminu udzielenia Swiadczenia, w przypadku swiadczer,
dla ktorych do planowanego terminu udzielenia swiadczenia pozostato wiecej
niz 180 dni, moze odbywac sie raz na trzy miesiace.

- art. 20, w ramach ktorego po ust. 9, dodaje sie ust. 8a (w celu utatwienia interpretacji

przepisu, przytoczony zostat takze ust. 9):
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9a.

W przypadku gdy swiadczeniobiorca nie moze stawic sie u swiadczeniodawcy
w terminie okreslonym w trybie ust. 2, 7 lub 8 lub gdy zrezygnowat ze
Swiadczenia opieki zdrowotnej, jest on obowigzany niezwtocznie powiadomic o
tym swiadczeniodawce.

W przypadku, o ktérym mowa w ust. 9, swiadczeniodawca moze informowac o
mozZliwosci  zmiany terminu udzielenia Swiadczenia opieki zdrowotnej
Swiadczeniobiorcow oczekujacych na udzielenie swiadczenia wpisanych na te
liste, ktorym okreslono termin udzielenia swiadczenia w przedziale miedzy 7.
a 30. dniem liczonym od upfywu terminu wyznaczonego dla swiadczeniobiorcy,
ktory nie stawit sie u swiadczeniodawcy w celu udzielenia swiadczenia opieki
zdrowotnej lub zrezygnowat z udzielenia tego swiadczenia, z uwzglednieniem
kryteriow medycznych okreslonych w przepisach wydanych na podstawie ust.
11 [mowa w tym wypadku o kryteria z rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
26 wrzesnia 2005 r. w sprawie kryteriow medycznych, jakimi powinni kierowaé
sie  Swiadczeniodawcy, umieszczajagc Swiadczeniobiorcow na  listach
oczekujacych na udzielenie $wiadczenia opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2005 r.
Nr 200, poz. 1661) — przyp. red. Serwisu].

art. 5 ustawy zmieniajacej, ktory dotyczy nowelizacji art. 26 ust. 5 ustawy z dnia 6 listopada

2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, ktory otrzymuje nastepuje brzmienie:

FElektroniczna dokumentacja medyczna, o ktorej mowa w art, 2 pkt 6 ustawy z dnia 28 kwietnia

2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia, jest udostepniana na zasadach okreslonych

w przepisach tej ustawy, ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej

finansowanych ze Srodkow publicznych oraz ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. — Prawo

farmaceutyczne.

art. 7 ustawy zmieniajacej, ktory dotyczy nowelizacji art. 38c ust. 12 i 13 ustawy z dnia

12 maja 2011 r. o refundacji lekéw, sSrodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia

zywieniowego oraz wyrobdéw medycznych, w zakresie odnoszacym sie do zlecen na wyroby

medyczne:

12.

Jezeli swiadczeniodawcy realizujgcemu Zzlecenie zostanie przedstawiony
dokument  potwierdzajacy  uprawnienia —dodatkowe  Swiadczeniobiorcy
przystugujace mu w dniu wydania wyrobu medycznego, zlecenie realizuje sie z
uwzglednieniem tych uprawnien. Uptyw wskazanego na Zzleceniu terminu
waznosci  dokumentu  potwierdzajgcego uprawnienia dodatkowe fab

prrevwidywancego—termingd—peoredd powoduje realizacie zlecenia bez

uwzglednienia tych uprawnien.
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13, Jezeli limit finansowania ze srodkow publicznych wyrobu medycznego lub
Sposob realizacji zalezg od uprawnieri dodatkowych swiadczeniobiorcy, zlecenie
moze zostac zrealizowane na warunkach je uwzgledniajacych, do dnia uptywu
wskazanego na zleceniu terminu waznosci dokumentu potwierdzajacego te
uprawnienia lub terminu-przewidywanege do dnia porodu, jednak nie pozniej
niz do dnia uptywu terminu okresfonego w art. 38d ust. 1 albo 3.

— art. 8 ustawy zmieniajqcej, ktory dotyczy nowelizacji art. 15a ust. 2 ustawy z dnia 15 lipca

2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej:

W ramach realizacji zleceri lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji pielegniarka
i/ pofozna posiadajgce dyplom ukoriczenia studiow co najmniej pierwszego stopnia na kierunku
pielegniarstwo lub pofozZnictwo oraz pielegniarka i pofoZzna posiadajace tytut specialisty w

dziedzinie pielegniarstwa majg prawo wystawiac receptr—Aa—leki—z—wiaczeniem—ekow

1)  recepty na leki, z wytaczeniem lekow zawierajacych substancje bardzo silnie dziatajace,

srodki odurzajgce i substancje psychotropowe, srodki spoZywcze specjalnego
przeznaczenia zZywieniowego oraz wyroby medyczne, niezbedne do kontynuacji
leczenia, jezeli ukoriczyty kurs specjalistyczny w tym zakresie;

2)  Zlecenia na wyroby medyczne.

Ustawa z dnia 6 grudnia 2018 r. dotyczy przede wszystkim zmian dotyczacych skierowan w postaci
elektronicznej (tzw. e-skierowan) oraz regulacji zwigzanych z listami oczekujgcych na udzielenie

$wiadczen opieki zdrowotnej.

W przypadku skierowan, ustawa zmieniajgca przewiduje, ze mogg one by¢ wystawiane zaréwno
w postaci elektronicznej, jak i papierowej. Wystawianie skierowan w postaci elektronicznej stanowic
bedzie obowigzek wylacznie w przypadku skierowan zapisywanych w Systemie Informacji Medycznej
(zwanego dalej SIM). Wykaz Swiadczen opieki zdrowotnej, dla ktorych skierowania bedg wystawiane w
postaci elektronicznej w SIM, okreslony zostanie w rozporzadzeniu wydanym przez ministra wtasciwego
do spraw zdrowia. Ustawodawca przewidziat jednocze$nie wyjatek, zgodnie z ktérym skierowanie co do
zasady wystawiane w SIM, bedg musiaty zosta¢ wystawione w postaci papierowej w przypadku braku
dostepu do systemu teleinformatycznego, a takze w sytuacji wystawienia skierowania dla osoby o
nieustalonej tozsamosci, oraz gdy bedg wystawiane przez lekarza, lekarza dentyste, pielegniarke lub
potozng z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej, ktorzy czasowo i okazjonalnie wykonujg
swéj zawodd na Rzeczypospolitej Polskiej. W innych przypadkach (poza SIM), decyzja o formie

wystawienia skierowania naleze¢ bedzie do Swiadczeniodawcy. Przepisy, z ktorych wynika powyzsza
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regulacja, wchodzg w zycie z dniem 1 kwietnia 2019 r. (w oparciu o art. 4 pkt 9 w zw. z art. 13 pkt 2

ustawy zmieniajacej).

W przypadku zmian zwigzanych z listami oczekujacych, wynikajag one z art. 4 pkt 2-6 ustawy
zmieniajgcej, ktore wchodzg w zycie 1 kwietnia lub 1 lipca 2019 r., badz 1 stycznia 2020 r. (w zaleznosci
od daty wynikajgcej z art. 13 pkt 2-4 ustawy zmieniajgcej) — z wyjatkiem zmiany wynikajacej ze

wspomnianego wczesniej art. 4 pkt 3 lit i) oraz j), ktéra wchodzi w zycie 11 stycznia 2018 r.

Peten tekst ustawy zmieniajgcej, dostepny jest na stronie internetowej Dziennika Ustaw
Rzeczypospolitej Polskiej, pod adresem: http://dziennikustaw.gov.pl/DU/2018/2429 .

Ustawy zmieniane powyzszg ustawg, dostepne sg na stronach Internetowego Systemu Aktéw Prawnych,
pod nastepujgcymi adresami (nalezy wybrac tekst ujednolicony, ktory nie uwzglednia jednak zmian
wprowadzanych analizowang w niniejszej czesSci ustawg):
— ustawa z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku dochodowym od os6b fizycznych:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU19910800350 ;
— ustawa z dnia 15 lutego 1992 r. o podatku dochodowym od o0séb prawnych:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU19920210086 ;

— ustawa z dnia 6 wrzesnia 2001 r. Prawo farmaceutyczne:

http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=wdu20011261381 ;

— ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych:
http://prawo.sejim.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20180001510 ;

— ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=wdu20090520417 ;

— ustawa z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20111130657 ;

— ustawa z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekdw, s$rodkéw spozywczych specjalnego

przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20111220696 ;
— ustawa z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20111741039 ;
— ustawa z dnia 27 pazdziernika 2017 r. o podstawowej opiece zdrowotnej:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20170002217 ;

— ustawa z dnia 20 lipca 2018 r. 0 zmianie ustawy o systemie informacji w ochronie zdrowia oraz

niektérych innych ustaw:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20180001515 .
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Wejscie w zycie art. 6 ust. 4-6 ustawy o podstawowej opiece zdrowotnej

W dniu 1 stycznia 2019 r. wchodzi w zycie art. 6 ust. 4-6 ustawy z dnia 27 pazdziernika 2017 r.

0 podstawowej opiece zdrowotnej (Dz. U. z 2017 r. poz. 2217 ze zm.).

Powyzszy przepis odnosi sie wprost do kursu, o ktérym mowa w art. 6 ust. 1 pkt 4 tej samej ustawy,
ktory przewiduje uzyskanie kwalifikacji lekarza POZ przez lekarza posiadajacego specjalizacje I lub IT

stopnia lub tytut specjalisty w dziedzinie pediatrii, pod warunkiem ukoriczenia kursu w_dziedzinie

medycyny rodzinnej z ktorym Narodowy Fundusz Zdrowia zawart umowe o udzielanie swiadczeri

z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej albo ktory wykonuje zawod u swiadczeniodawcy, z ktorym
Narodowy Fundusz Zdrowia zawart umowe o udzielanie swiadczeri z zakresu podstawowej opieki
zdrowotnej, wybrany przez swiadczeniobiorce zgodnie z art. 9. Podkresli¢ jednoczesnie nalezy, ze art. 6
ust. 1 pkt 4 ustawy o podstawowej opiece zdrowotnej, w zakresie obowigzku ukonczenia kursu w
dziedzinie medycyny rodzinnej, wejdzie w zycie dopiero 1 stycznia 2025 r. (co wynika z kolei z art. 38

pkt 4 tej samej ustawy).
Wracajac natomiast do art. 6 ust. 4-6 ustawy, stanowi on, ze:

4. Kurs, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 4, organizuje instytut, o ktérym mowa w art. 15 ust. 2 [mowa
w tym wypadku o instytucie badawczym, dziatajgcym na podstawie ustawy z dnia 30 kwietnia
2010 r. o instytutach badawczych — przyp. red. Serwisul, /ub Centrum Medycznego Ksztatcenia
Podyplomowego, na podstawie ramowego programu Kursu okreslonego w przepisach wydanych
na podstawie ust. 6.

5. Koszty kursu, o ktorym mowa w ust, 1 pkt 4, pokrywa lekarz lub swiadczeniodawca, z ktorym
Narodowy Fundusz Zdrowia zawart umowe o udzielanie Swiadczeri podstawowej opieki
zdrowotnej.

6.  Minister wtasciwy do spraw zdrowia okresli w drodze rozporzadzenia, ramowy program Kursu
obejmujacy zatozenia organizacyjno-programowe, plan nauczania zawierajacy rozktad zajec,
wykaz umiejetnosci i tresci nauczania oraz warunki ukoriczenia kursu, uwzgledniajac zakres
wiedzy | umiejetnosci niezbednych do udzielania Swiadczeri z zakresu podstawowej opieki
zdrowotnej.

Wskazac¢ w tym miejscu nalezy, ze na dzien publikacji niniejszego wydania e-informatora, delegacja dla
Ministra Zdrowia do wydania rozporzadzenia, o ktdrym mowa w powyzszym przepisie, nie zostata

zrealizowana.

Peten tekst ustawy o podstawowej opiece zdrowotnej, dostepny jest na stronie Internetowego Systemu
Aktow Prawnych, pod adresem:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20170002217

[nalezy wybrac tekst ujednolicony]
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Zmiana ustawy o wsparciu kobiet w ciazy i rodzin ,Za zyciem”

W dniu 1 stycznia 2019 r. wejdzie w zycie zmiana ustawy z dnia 4 listopada 2016 r. o0 wsparciu kobiet
W Cigzy i rodzin ,Za zyciem” (Dz. U. z 2016 r. poz. 1860 ze zm.), wynikajaca z art. 31 ustawy z dnia
23 pazdziernika 2018 r. o Solidarnosciowym Funduszu Wsparcia Osob Niepetnosprawnych
(Dz. U. z 2018 r. poz. 2192).

Powyzszy przepis modyfikuje dotychczasowe brzmienie art. 4 ust. 3 ustawy o wsparciu kobiet w cigzy

i rodzin ,Za zyciem”, w sposob nastepujacy:

Ciezkie i nieodwracalne uposledzenie albo nieuleczalng chorobe zagrazajaca Zyciu, ktore powstaty
w prenatalnym okresie rozwoju dziecka lub w czasie porodu, o ktorych mowa w ust, 2 pkt 2-4, stwierdza
w zaswiadczeniu lekarz ubezpieczenia zdrowotnego, w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o
Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych, posiadajacy specjalizacje IT
stopnia lub tytut specialisty w dziedzinie: pofoznictwa i ginekologii, perinatologii, neonatologii, neurologii
dzieciecej, kardiologii dzieciecej lub reenatotogi chirurgii dzieciecej.

Z przedstawionej zmiany wynika zatem rozszerzenie katalogu dziedzin, w zakresie ktorych lekarz

ubezpieczenia zdrowotnego posiadajacy specjalizacje II stopnia lub tytut specjalisty, uprawniony jest do

wystawienia zaswiadczenia o ktorym mowa w przepisie.

Peten tekst ustawy o wsparciu kobiet w cigzy i rodzin ,Za Zzyciem”, dostepny jest na stronie
Internetowego Systemu Aktow Prawnych, pod adresem:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20160001860

[nalezy wybrac tekst ujednolicony]
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Zmiana ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow

publicznych

W dniu 1 stycznia 2019 r. wejdzie w zycie zmiana ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (tekst jedn. Dz. U. z 2018 r. poz. 1510 ze
zm.), wynikajaca z art. 28 pkt 1 ustawy z dnia 23 pazdziernika 2018 r. o Solidarnosciowym Funduszu
Wsparcia Oséb Niepetnosprawnych (Dz. U. z 2018 r. poz. 2192).

Powyzszy przepis modyfikuje dotychczasowe brzmienie art. 47 ust. 1a ustawy o $wiadczeniach opieki

zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych, w sposdb nastepujgcy:

Swiadczeniobiorcom do 18 roku Zycia, u ktdrych stwierdzono ciezkie i nieodwracalne uposledzenie albo
nieuleczalng chorobe zagrazajaca Zyciu, ktore powstaly w prenatalnym okresie rozwoju dziecka lub
w czasie porodu, na podstawie zaswiadczenia lekarza podstawowej opieki zdrowotnej lub lekarza
ubezpieczenia zdrowotnego, posiadajgcego specjalizacje II stopnia lub tytut specjalisty w dziedzinie:
pofoznictwa i ginekologii, perinatologii, neonatologii, pediatril, neurologii dzieciecej, kardiologii dzieciecej
lub pediatri chirurgii dzieciecej, przystuguje prawo do wyrobow medycznych okreslonych w przepisach
wydanych na podstawie art. 38 ust. 4 ustawy o refundacji, na zlecenie osoby uprawnionej, o ktorej
mowa w art. 2 pkt 14 ustawy o refundacji, do wysokosci limitu finansowania ze srodkow publicznych
okreslonego w tych przepisach, wedfug wskazari medycznych bez uwzglednienia okresow uzytkowania.
O Jlosci miesiecznego zaopatrzenia w te wyroby decyduje kazdorazowo osoba uprawniona do
wystawienia zlecenia, o ktorej mowa w art. 2 pkt 14 ustawy o refundacji.

Z przedstawionej zmiany wynika zatem rozszerzenie katalogu dziedzin, w zakresie ktérych lekarz
podstawowej opieki zdrowotnej lub lekarz ubezpieczenia zdrowotnego posiadajacy specjalizacje
II stopnia lub tytut specjalisty, uprawniony jest do wystawienia zaswiadczenia o ktérym mowa

W przepisie.

Peten tekst ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych, dostepny
jest na stronie Internetowego Systemu Aktow Prawnych, pod adresem:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20042102135

[nalezy wybrac tekst ujednolicony]
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Uchylenie szeregu aktéow wykonawczych w zwigzku z uplywem okresu ich obowigzywania

Z dniem 1 stycznia 2019 r. uchyleniu z mocy prawa ulegnie szereg rozporzadzen, w przypadku ktorych

ustawodawca przewidziat ich obowigzywanie do czasu wydania aktdéw je zastepujgcych, jednak nie

dtuzej niz do dnia 1 stycznia 2019 r.

Powyzsze wynika z art. 48 ust. 1 ustawy z dnia 9 pazdziernika 2015 r. o zmianie ustawy o systemie

informacji w ochronie zdrowia oraz niektdrych innych ustaw (Dz. U. z 2015 r. poz. 1991 ze zm.) — zwanej

dalej ustawa zmieniajaca.

Sposrdd istotnych aktéw wykonawczych objetych powyzszym przepisem, w przypadku ktérych na dzien

wydania niniejszego Serwisu, nie zostaty wydane zastepujgce je nowe akty prawne, wskazac¢ nalezy na:

rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia 2 stycznia 2013 r. w sprawie specjalizacji lekarzy

i lekarzy dentystéw (Dz. U. z 2013 r. poz. 26) — w przypadku braku wydania do dnia 1 stycznia

2019 r. rozporzadzenia, ktore bedzie je zastepowaé, ulegnie ono uchyleniu w oparciu

0 art. 48 ust. 1 pkt 4b) ustawy zmieniajacej;

rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 pazdziernika 2011 r. w sprawie wysokosci i sposobu

uiszczania opfaty za zgtoszenie do Pafstwowego Egzaminu Specjalizacyjnego (Dz. U. z 2011 r.

Nr 245, poz. 1464) — w przypadku braku wydania do dnia 1 stycznia 2019 r. rozporzadzenia,
ktére bedzie je zastepowac, ulegnie ono uchyleniu w oparciu o art. 48 ust. 1 pkt 4d) ustawy

zmieniajacej;

rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 10 lipca 2013 r. w sprawie zgtoszen podejrzenia lub

rozpoznania zakazenia, choroby zakaznej lub zgonu z powodu zakazenia lub choroby

zakaznej (Dz. U. z 2013 poz. 848) — w przypadku braku wydania do dnia 1 stycznia 2019 r.
rozporzadzenia, ktére bedzie je =zastepowa, ulegnie ono uchyleniu w oparciu

0 art. 48 ust. 1 pkt 14 ustawy zmieniajacej;

rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 25 marca 2014 r. w sprawie biologicznych czynnikow

chorobotwérczych podlegajacych zgtoszeniu, wzorow formularzy zgtoszen dodatnich wynikéw

badan w__ kierunku biologicznych czynnikdow chorobotwdrczych oraz  okolicznosci

dokonywania zgtoszent (Dz. U. z 2014 r. poz. 459) - w przypadku braku wydania do dnia

1 stycznia 2019 r. rozporzadzenia, ktdre bedzie je zastepowac, ulegnie ono uchyleniu w oparciu

0 art. 48 ust. 1 pkt 14 ustawy zmieniajacej.
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Podobnie, w przypadku art. 10 ustawy z dnia 24 listopada 2017 r. 0 zmianie ustawy o ochronie zdrowia
psychicznego oraz niektorych innych ustaw (Dz. U. z 2017 r. poz. 2439) — przewiduje on,
ze dotychczasowe akty wykonawcze wydane na podstawie wymienionych w tym przepisie podstaw
prawnych, zachowujg moc do dnia wejscia w zycie aktdw je zastepujacych, nie pdzniej jednak niz

do dnia 31 grudnia 2018 r. (z tg datg akty te zostang uchylone). W—tym—wypadku,—Zaden—z—aktéw

7
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[AKTUALIZACIJA — na dzien 31 grudnia 2018 r., wymienione ponizej akty wykonawcze, zastgpione

zostaty nowymi rozporzadzeniami, o ktorych szerzej mowa w sekgcji nowych aktéw prawnych] Nalezg do

nich:

— rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 czerwca 2012 r. w sprawie sposobu stosowania

i dokumentowania zastosowania przymusu bezposredniego oraz dokonywania oceny zasadnosci

jego zastosowania (Dz. U. z 2017 r. poz. 740) — wprzypadku-braku-wydania-de-dnia31-grudnia

o-art—10-pkt1—powyzszej—ustawy: [AKTUALIZACIA - szczegdty zostaty przedstawione

w sekcji nowych aktéow prawnych, w czesci dotyczacej rozporzadzenia Ministra Zdrowia

W sprawie stosowania przymusu bezposredniego wobec osoby z zaburzeniami psychicznymi]

— rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 13 lipca 2012 r. w sprawie szczegdtowego

sposobu postepowania w_sprawach przyjecia oraz wypisania ze szpitala psychiatrycznego

(Dz. U. z 2012 r. poz. 854) — wprzypadku—braku—wydania—do—dnia—31—grudnia—2018—+

o-art—10-pkt—1-powyzszej—ustawy: [AKTUALIZACIA - szczegdly zostaly przedstawione

w sekcji nowych aktéow prawnych, w czesci dotyczacej rozporzadzenia Ministra Zdrowia

w sprawie postepowania w sprawach przyjecia oraz wypisania ze szpitala psychiatrycznego]

— rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 25 czerwca 2012 r. w sprawie organizacji, kwalifikacji

personelu, sposobu funkcjonowania i rodzajow podmiotow leczniczych wykonujacych

Swiadczenia stacjonarne i catodobowe oraz ambulatoryjne w sprawowaniu opieki nad

uzaleznionymi_od alkoholu oraz sposobu wspdtdziatania w tym zakresie z instytucjami
publicznymi i organizacjami spotecznymi (Dz. U. z 2012 r. poz. 734) — wprzypadku—braky

dehylenit-w-epareit-o-art—10-pkt—2 pewyzszej-ustawy;: [AKTUALIZACIA — szczegoly zostaty

przedstawione w sekcji nowych aktdw prawnych, w czesci dotyczacej rozporzgdzenia Ministra

Zdrowia w sprawie funkcjonowania podmiotéw leczniczych sprawujgcych opieke nad

uzaleznionymi od alkoholu]

— rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 11 grudnia 2015 r. w sprawie badan na zawartos¢

alkoholu w organizmie (Dz. U. z 2015 r. poz. 2153) — wprzypadku—braku—wydania—do—dnia
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o—art—10-pkt—3powyzszei-ustawy- [AKTUALIZACIA — szczegoty zostaty przedstawione w

sekcji nowych aktdw prawnych, w czesci dotyczacej rozporzadzenia Ministra Zdrowia i Ministra

Spraw Wewnetrznych i Administracji w sprawie badan na zawartos¢ alkoholu w organizmie]
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2. Zmiany w zarzadzeniach Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia:

[AKTUALIZACIA] Zarzadzenie Prezesa NFZ, zmieniajace zarzadzenie w sprawie warunkow
rozliczania $rodkow pochodzacych z dotacji celowej z budzetu panstwa na
dofinansowanie zakupu urzadzen informatycznych i oprogramowania oraz kosztow

niezbednego szkolenia swiadczeniodawcow

W dniu 22 grudnia 2018 r. weszto w zycie Zarzadzenie Nr 133/2018/DEF Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia z dnia 21 grudnia 2018 r., zmieniajgce zarzadzenie Nr 115/2018/DEF w sprawie warunkow
rozliczania $rodkéw pochodzacych z dotacji celowej z budzetu panstwa na dofinansowanie zakupu
urzadzen informatycznych i oprogramowania oraz kosztdw niezbednego szkolenia $wiadczeniodawcdw.

Zarzadzenie Nr 115/2018/DEF zostato wczesniej zmienione Zarzadzeniem Nr 129/2018/DEF Prezesa

Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 11 grudnia 2018 r., 0 czym szczegotowo wspomniano w 7

numerze e-informatora (str. 3).

Zarzadzeniu Nr 115/2018/DEF z dnia 6 listopada 2018 r., po$wiecony zostat punkt 2.2) pigtego wydania
e-informatora (str. 8-10), jednak w celu przedstawienia catosci wprowadzonych zmian w formie

ujednoliconej, zaktualizowana informacja na jego temat przedstawiona zostata takze ponizej.

Wskaza¢ jednoczesnie nalezy, ze na podstawie Zarzadzenia zmieniajgcego (Nr 133/2018/DEF),
kolejnemu wydtuzeniu ulegt termin skladania wniosku o udzielenie dofinansowania do dyrektora
wiasciwego oddziatu Funduszu (wraz z zatgcznikami). W pierwotnym Zarzadzeniu termin ten zostat

wyznaczony na 15 grudnia 2018 r., nastepnie zostat on wydtuzony do 21 grudnia 2018 r. (na podstawie

§ 1 pkt 1 Zarzadzenia Nr 129/2018/DEF), EiSiOBSCHICSTMINCHZ0StaINYAIIZOnGOPSIGruGNIE
2018 .

Ponadto, po raz kolejny zmianie ulegt § 4 ust. 3 pierwotnego Zarzadzenia, ktory przewiduje termin
przekazania przez Fundusz $rodkéw na dofinansowanie uprawnionemu $wiadczeniodawcy — obecnie z

7 BB Powyzszy przepis stanowi zatem aktualnie, ze:

Srodki, o ktdrych mowa w ust. 2, sg przekazywane uprawnionemu Swiadczeniodawcy w terminie 3 dni
od dnia zloZenia w siedzibie wiasciwego oddziatu Funduszu poprawnego wniosku o udzielenie
dofinansowania, na rachunek bankowy wskazany w tym wnjosku.
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Ponizej przedstawiona =zostala zaktualizowana wersja informacji nt. Zarzadzenia
w sprawie warunkow rozliczania srodkéw pochodzacych z dotacji celowej z budzetu
panstwa na dofinansowanie zakupu urzadzen informatycznych i oprogramowania oraz

kosztow niezbednego szkolenia swiadczeniodawcow.

Peten tekst kolejnego Zarzadzenia zmieniajgcego (Nr 133/2018/DEF), dostepny jest pod adresem:

http://nfz.gov.pl/zarzadzenia-prezesa/zarzadzenia-prezesa-nfz/zarzadzenie-nr-1332018def,6855.html

W dniu 7 listopada 2018 r. weszto w zycie Zarzgdzenie Nr 115/2018/DEF Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia z dnia 6 listopada 2018 r. w sprawie warunkow rozliczania $rodkéw pochodzacych z dotagji
celowej z budzetu panstwa na dofinansowanie zakupu urzadzen informatycznych i oprogramowania oraz

kosztéw niezbednego szkolenia $wiadczeniodawcoéw — zwane dalej zarzgdzeniem.
Przedmiot Zarzadzenia okreslony zostat w § 1, zgodnie z ktdérym:

Zarzgdzenie okresla warunki rozliczania przez Narodowy Fundusz Zdrowia | swiadczeniodawce
posiadajagcego umowe o udzielanie Swiadczeri opieki zdrowotnej w zakresie podstawowej opieki
zdrowotnej, bedacego wystawiajgcym zaswiadczenie lekarskie, o ktorym mowa w art. 54 ust. 1 ustawy
z dnia 25 czerwca 1999 r. o swiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spotecznego w razie choroby i
macierzyristwa (Dz. U, z 2017 r. poz. 1368, z pozn. zm.) [o czasowe]j niezdolnosci do pracy z powodu
choroby, pobytu w szpitalu albo innym zakfadzie leczniczym podmiotu leczniczego wykonujgcego
dziatalno$¢ leczniczg w rodzaju stacjonarne i catodobowe $wiadczenia zdrowotne albo o koniecznosci
osobistego sprawowania opieki nad chorym czionkiem rodziny — przyp. red. Serwisu], zwane dalej
LZaswiadczeniem lekarskim”, lub u ktorego zatrudnieni sg wystawiajacy zaswiadczenie lekarskie i osoby
upowaznione do wystawiania zaswiadczer lekarskich, o ktorych mowa w art. 54a ust. 1 ustawy z dnia
25 czerwca 1999 r. o swiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spotecznego w razie choroby i
macierzyristwa [przez osoby upowaznione nalezy rozumie¢ asystentow medycznych, o ktorych
wspomniano w 3. numerze e-informatora, na str. 3-11 — przyp. red. Serwisu], zwanym dalej
Luprawnionym Swiadczeniodawca”, srodkow pochodzgcych z dotacji celowej, o ktorej mowa w § 2 pkt
2, na dofinansowanie.

1) zakupu urzadzeri informatycznych;
2) zakupu oprogramowania,
3) kosztow niezbednego szkolenia swiadczeniodawcow.

Sposrod  szczegdlnie istotnych przepisow zawartych w zarzadzeniu, przytoczy¢ takze nalezy

§ 3 ust. 1-3, ktory dotyczy sposobu udzielania dofinansowania:

1. W celu uzyskania dofinansowania zakupu urzgdzeni informatycznych lub  zakupu
oprogramowania lub kosztow niezbednego szkolenia Swiadczeniodawcow, uprawniony
Swiadczeniodawca sktada, w terminie do dnia _ do dyrektora wtasciwego
oddziatu Funduszu:

1)  wniosek o udzielenie dofinansowania;

2)  specyfikacje dofinansowania;

3)  potwierdzone za zgodnosc z oryginatem kopie dokumentow potwierdzajacych nabycie
/ sfinansowanie w 2018 r.:
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a) urzadzern informatycznych,
b) oprogramowania, lub
c) niezbednych szkoleri swiadczeniodawcow.
2. Wzor:
1)  wniosku o udzielenie dofinansowania, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1, okreslony jest
w zatgczniku nr 1 do zarzgdzenia,
2)  specyfikacji dofinansowania, o ktorym mowa w ust, 1 pkt 2, okreslony jest w zatgczniku
nr 2 do zarzgdzenia.
3. Dofinansowanie udzielane jest przez dyrektora wiasciwego oddziatu Funduszu uprawnionemu
swiadczeniodawcy, ktorego wniosek o udzielenie dofinansowania zostat pozytywnie rozpatrzony
[ zatwierdzony przez dyrektora wiasciwego oddziatu Funduszu.

Zgodnie z § 3 ust. 6 zarzadzenia, dofinansowanie udzielane jest do dnia 31 grudnia 2018 r.

Doda¢ jednoczesnie nalezy, ze zgodnie z § 4 ust. 1 Zarzadzenia, dotyczgcym zasad rozliczania Srodkow
pochodzacych z dotacji celowej:

1. Ustalanie wysokosci srodkow przekazywanych uprawnionemu swiadczeniodawcy na podstawie
wniosku o udzielenie dofinansowania, o ktorym mowa w § 3 ust. 1 pkt 1, odbywa sie na
nastepujgcych zasadach:

1)  kwota dofinansowania zakupu urzgdzeri informatycznych i oprogramowania oraz
niezbednego szkolenia Swiadczeniodawcy dla jednego Swiadczeniodawcy nie moze
przekroczyc:

a) 65% poniesionych wydatkow bez podatku VAT, w przypadku nieztoZzenia przez
Swiadczeniodawce oswiadczenia o braku moZiliwosci odliczenia podatku VAT,
przy czym poniesione wydatki nie moga byc wyzsze niz 3 500 zt na jednego
lekarza zgfoszonego do realizacii umowy o udzielanie swiadczeri opieki
zdrowotnej w Zzakresie podstawowej opieki zdrowotnej, zwanego dalej
Jlekarzem POZ’,

b) 65% poniesionych wydatkow z podatkiem VAT, w przypadku ztozenia przez
Swiadczeniodawce oswiadczenia o braku moZliwosci odliczenia podatku VAT,
przy czym poniesione wydatki nie moga byc wyzsze niz 3 500 zt oraz podatek
VAT na jednego lekarza POZ;

2) w przypadku wydatkow przekraczajacych kwoty, o ktorych mowa w pkt 1,
dofinansowanie liczone jest od kwoty 3 500 zt lub 3 500 zt oraz podatek VAT, o ktorych
mowa odpowiednio w pkt 1 lit. a i b,

3)  wysokosc¢ dofinansowania dla jednego swiadczeniodawcy jest uzalezniona wprost
proporcjonalnie od liczby lekarzy POZ wystawiajgcych zaswiadczenia lekarskie;

4)  dofinansowanie moze zostac przyznane na nie wiecej niz czterech lekarzy
POZ wystawiajacych zaswiadczenia lekarskie w miejscu udzielania sSwiadczeri opieki
zdrowotnej u jednego swiadczeniodawcy, a w przypadku Swiadczeniodawcow
udzielajacych swiadczeri opieki zdrowotnej w wiecej niz jednym miejscu udzielania
Swiadczer opieki zdrowotnej - na nie wiecej niz cztery miejsca udzielania swiadczer
opieki zdrowotnej (wniosek o udzielenie dofinansowania skiada sie w oddziale Funduszu
wiasciwym dla siedziby uprawnionego swiadczeniodawcy),

B corinansowaniem moga byc objete wydatki poniesione przez swiadczeniodawcow na
zakup urzgdzeri informatycznych i oprogramowania oraz niezbednego szkolenia
Swiadczeniodawcy w 2018 r.,
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6)  dofinansowaniem mogag byc objete wydatki poniesione przez sSwiadczeniodawcow na
szkolenia z zakresu kompetencji cyfrowych 0sob wystawiajgcych zaswiadczenia
lekarskie i 0sob upowaznionych do wystawiania takich zaswiadczen.

Zgodnie z § 4 ust. 3 Zarzadzenia:

Srodki, o ktdrych mowa w ust. 2, sq przekazywane uprawnionemu Swiadczeniodawcy w terminie BRI
od dnia zfoZzenia w siedzibie wiasciwego oddziatu Funduszu poprawnego wniosku o udzielenie
dofinansowania, na rachunek bankowy wskazany w tym wniosku.

Peten tekst Zarzadzenia (*w pierwotnej wersji) wraz z zatgcznikami oraz uzasadnieniem, dostepny jest
na stronie internetowej Narodowego Funduszu Zdrowia, pod adresem:

http://www.nfz.gov.pl/zarzadzenia-prezesa/zarzadzenia-prezesa-nfz/zarzadzenie-nr-
1152018def,6842.html
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2.

NOWE AKTY PRAWNE:

1) Nowe akty prawa powszechnie obowigzujacego:

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie standardu organizacyjnego opieki
okotoporodowej

W dniu 1 stycznia 2019 r. wejdzie w zycie rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 16 sierpnia 2018 r. w
sprawie standardu organizacyjnego opieki okotoporodowej (Dz. U. z 2018 r. poz. 1756) — zwane dalej

nowym rozporzadzeniem, ktdre z powyzszg datg zastgpi obowigzujgce dotychczas:

- rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 wrzesnia 2012 r. w sprawie standardow
postepowania medycznego przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych z zakresu opieki
okotoporodowej sprawowanej nad kobietg w okresie fizjologicznej cigzy, fizjologicznego porodu,

potogu oraz opieki nad noworodkiem (tekst jedn. Dz. U. z 2016 r. poz. 1132), oraz

- rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 9 listopada 2015 r. w sprawie standardéw postepowania
medycznego przy udzielaniu Swiadczen zdrowotnych w dziedzinie potoznictwa i ginekologii z
zakresu okotoporodowej opieki potozniczo-ginekologicznej, sprawowanej nad kobietg w okresie
cigzy, porodu, potogu, w przypadkach wystepowania okreslonych powikfan oraz opieki nad

kobietg w sytuacji niepowodzen potozniczych (Dz. U. z 2015 r. poz. 2007).

Doda¢ nalezy, ze uchyleniu z dniem 31 grudnia 2018 ulegnie takze rozporzadzenie Ministra Zdrowia
zdnia 9 listopada 2015 r. w sprawie standardow postepowania medycznego w tagodzeniu bolu
porodowego (Dz. U. z 2015 r. poz. 1997).

Rozporzadzenie z dnia 16 sierpnia 2018 r. naktada na podmioty wykonuijgce dziatalno$¢ leczniczg, ktére

udzielajg $wiadczen zdrowotnych w zakresie opieki okotoporodowej (a wiec nie tylko podmioty lecznicze,
ale rowniez praktyki lekarskie) nowe obowigzki, oraz wprowadza zmiany w dotychczas obowigzujgcych

standardach. Ponizej przedstawione zostaty najbardziej istotne z nich.

Nowe rozporzadzenie w czesci II zalgcznika w postaci zakresu Swiadczer profilaktycznych i dziatar
w zakresie promocji zdrowia oraz badari diagnostycznych i konsultacii medycznych, wykonywanych
U kobiet w okresie cigzy, wraz z okresami ich przeprowadzania, zawiera wykaz obligatoryjnych
czynnosci, ktore podmioty wykonujace dziatalno$¢ leczniczg zobowigzane sg realizowac. Tym samym,
prawodawca odstgpit od fakultatywnego rozwigzania przyjetego w poprzednio obowigzujacym

rozporzadzeniu.

Szczegolng uwage nalezy zwrdci¢ na dodatkowy obowigzek wymieniony we wspomnianej powyzej czesci
zatgcznika do nowego rozporzadzenia, przewidujacy zebranie danych dotyczacych zdrowego stylu Zycia

i nawykow Zywieniowych, w tym spoZywania alkoholu i innych uzywek — co musi nastgpi¢ do 10.
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tygodnia cigzy lub w chwili pierwszego zgtoszenia sie pacjentki. W tym samym czasie nalezy réwniez

przeprowadzi¢ badanie, polegajace na oznaczeniu TSH.

Wprowadzony zostat takze obowigzek przeprowadzenie oceny ryzyka depresji u ciezarnej (pomiedzy 11-
14 tygodniem cigzy oraz pomiedzy 33-37 tygodniem cigzy).

Nowe rozporzadzenie zmodyfikowato réwniez obowigzek wykonywania badan USG, poprzez
zastrzezenie, iz musi ono by¢ kazdorazowo wykonywane zgodnie z rekomendacjami Polskiego

Towarzystwa Ginekologdéw i Potoznikéw (PTGIP).

Prawodawca przewidziat tez obowigzek przeprowadzenia edukacji przedporodowej (ktdrej rozpoczecie
przypada¢c ma pomiedzy 21-26 tygodniem cigzy). W nowym rozporzadzeniu wskazano, ze:
Za prowadzenie edukacji przedporodowej, ktora obejmuje wymiar godzin dostosowany do potrzeb
kobiety ciezarnej, z uwzglednieniem zajec teoretycznych i praktycznych realizowanych w formie
indywidualnej lub grupowej, odpowiada potozna. Edukacja przedporodowa w formie indywidualnej jest
rowniez obowigzkiem lekarza pofoznika. W czesci IV zatgcznika do rozporzadzenia, uwzgledniony zostat

ponadto ramowy program edukacji przedporodowej.

W czesci II zatgcznika do rozporzadzenia przewidziano réwniez, ze: Kobieta w okresie fizjologicznej cigzy
powinna byc konsultowana nie rzadziej niz co 3-4 tygodnie w zaleznosci od zaawansowania cigzy, w

uzasadnionych przypadkach czesciej.

Nalezy w tym miejscu podkresli¢, ze nowe rozporzadzenie przewiduje szereg konkretnych obowigzkow
spoczywajgcych na podmiotach wykonujgcych dziatalnosc lecznicza, w zwigzku z czym brak ich realizacji

oraz skrupulatnego ich dokumentowania, skutkowa¢ moze odpowiedzialnoscig lekarzy z tytutu dziatania

niezgodnego z obowigzujacymi przepisami (moze to by¢ skutecznie podnoszony zarzut
w postepowaniach sgdowych, w ktérych pacjentki moga prébowaé dowodzi¢, ze realizacja konkretnej

czynnosci spoczywata na lekarzu z mocy prawa).

Jak stanowi § 2 nowego rozporzadzenia: Rozporzgdzenie wchodzi w Zycie z dniem 1 stycznia 2019 r., z
wyjgtkiem przepisow czesci XIII ust. 3 pkt 8 zatgcznika do rozporzadzenia, ktore wchodzg w Zycie
z dniem 1 stycznia 2022 r. (wyjatek dotyczy obowigzku zapewnienia kazdej potrzebujgcej matce sprzetu

do skutecznego pozyskiwania mleka kobiecego, w okolicznosciach opieki nad noworodkiem).

Peten tekst nowego rozporzadzenia dostepny jest na stronie Internetowego Systemu Aktéw Prawnych,
pod adresem: http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20180001756

Wspomniane na wstepie rozporzadzenia obowigzujgce do 31 grudnia 2018 r., dostepne sg na stronach

Internetowego Systemu Aktow Prawnych, pod adresem:
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http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20160001132 — rozporzadzenie w sprawie

standardéw postepowania medycznego przy udzielaniu Swiadczen zdrowotnych z zakresu opieki
okotoporodowej sprawowanej nad kobietg w okresie fizjologicznej cigzy, fizjologicznego porodu, potogu
oraz opieki nad noworodkiem [tekst ujednolicony];

http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=wdu20150002007 — rozporzadzenie w sprawie

standardéw postepowania medycznego przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych w dziedzinie
potoznictwa i ginekologii z zakresu okotoporodowej opieki potozniczo-ginekologicznej, sprawowanej nad
kobietg w okresie cigzy, porodu, potogu, w przypadkach wystepowania okreslonych powiktan oraz opieki
nad kobietg w sytuacji niepowodzen potozniczych;

http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20150001997 — rozporzadzenie Ministra

Zdrowia z dnia 9 listopada 2015 r. w sprawie standardéw postepowania medycznego w tagodzeniu bdlu
porodowego.
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Rozporzadzenie Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej w sprawie

dokumentacji pracowniczej

W dniu 1 stycznia 2019 r. wejdzie w zycie rozporzadzenie Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej

w sprawie dokumentacji pracowniczej z dnia 10 grudnia 2018 r. w sprawie dokumentacji pracowniczej

(Dz. U. z 2018 r. poz. 2369), ktorego przedmiot zgodnie z § 1 dotyczy:

1)

2)

3)

zakresu, sposobu i warunkow prowadzenia, przechowywania oraz zmiany postaci dokumentacji
pracowniczej, z uwzglednieniem wymagan dotyczacych dokumentacji w postaci elektronicznej
w zakresie organizacji jej przetwarzania i przenoszenia pomiedzy systemami
teleinformatycznymi;

sposobu i trybu doreczania informacji lub zawiadomienia o mozliwosci odbioru dokumentacji
pracowniczej w przypadku uptywu okresu jej przechowywania oraz poprzedniej postaci tej
dokumentacji w przypadku zmiany postaci jej prowadzenia i przechowywania, a takze sposobu
odbioru dokumentacji pracowniczej;

sposobu wydawania kopii catosci lub czesci dokumentacji pracowniczej pracownikowi, bytemu
pracownikowi lub osobom, o ktdrych mowa w art. 949 § 3 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. —

Kodeks pracy.

Powyzszy akt prawny zastgpi obowigzujgce dotychczas rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Socjalnej

z dnia 28 maja 1996 r. w sprawie zakresu prowadzenia przez pracodawcow dokumentacji w sprawach

zwigzanych ze stosunkiem pracy oraz sposobu prowadzenia akt osobowych pracownika (tekst jedn. Dz.
U. z 2017 r. poz. 894 ze zm.).

Peten tekst nowego rozporzadzenia dostepny jest na stronie internetowej Dziennika Ustaw

Rzeczypospolitej Polskiej, pod adresem: http://dziennikustaw.gov.pl/du/2018/2369/1

Peten tekst dotychczas obowigzujgcego rozporzadzenia (z dnia 28 maja 1996 r.) w wers;ji ujednoliconej,

dostepny jest na stronie Internetowego Systemu Aktdw Prawnych, pod adresem:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20170000894
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[AKTUALIZACJIA] Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie funkcjonowania podmiotow

leczniczych sprawujacych opieke nad uzaleznionymi od alkoholu

W dniu 27 grudnia 2018 r. ogtoszone zostato rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 15 grudnia 2018 r.
w sprawie funkcjonowania podmiotéw leczniczych sprawujgcych opieke nad uzaleznionymi od alkoholu
(Dz. U. z 2018 r. poz. 2410), ktdére od dnia 31 grudnia 2018 r. zastepuje rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 25 czerwca 2012 r. w sprawie organizacji, kwalifikacji personelu, sposobu funkcjonowania i
rodzajow podmiotdow leczniczych wykonujgcych S$wiadczenia stacjonarne i catodobowe oraz
ambulatoryjne w sprawowaniu opieki nad uzaleznionymi od alkoholu oraz sposobu wspdtdziatania w

tym zakresie z instytucjami publicznymi i organizacjami spotecznymi (Dz. U. z 2012 r. poz. 734).

Peten tekst nowego rozporzadzenia dostepny jest na stronie internetowej Dziennika Ustaw
Rzeczypospolitej Polskiej, pod adresem: http://dziennikustaw.gov.pl/du/2018/2410/1

Peten tekst dotychczas obowigzujgcego rozporzadzenia (z dnia 25 czerwca 2012 r.) w wersji
ujednoliconej, dostepny jest na stronie Internetowego Systemu Aktdw Prawnych, pod adresem:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20120000734
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[AKTUALIZACJIA] Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie postepowania w sprawach

przyjecia oraz wypisania ze szpitala psychiatrycznego

W dniu 29 grudnia 2018 r. ogtoszone zostato rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2018 r.
w sprawie postepowania w sprawach przyjecia oraz wypisania ze szpitala psychiatrycznego (Dz. U. z
2018 r. poz. 2475), ktdre z dniem 31 grudnia 2018 r. zastepuje rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia
13 lipca 2012 r. w sprawie szczeg6towego sposobu postepowania w sprawach przyjecia oraz wypisania
ze szpitala psychiatrycznego (Dz. U. z 2012 r. poz. 854).

Wskaza¢ w tym miejscu nalezy, ze zgodnie z § 10 nowego rozporzadzenia: Skierowania do szpitala
psychiatrycznego wydane przed dniem wejscia w Zycie niniejszego rozporzagdzenia [31 grudnia
2018 r. — przyp. red. Serwisu] zachowuja waznosc, jednak nie dtuzej niz przez 14 dni od dnia ich
wydania.

Peten tekst nowego rozporzadzenia dostepny jest na stronie internetowej Dziennika Ustaw
Rzeczypospolitej Polskiej, pod adresem: http://dziennikustaw.gov.pl/du/2018/2475/1

Peten tekst dotychczas obowigzujgcego rozporzadzenia (z dnia 13 lipca 2012 r.), dostepny jest na stronie
Internetowego Systemu Aktow Prawnych, pod adresem:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20120000854
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[AKTUALIZACJIA] Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie stosowania przymusu

bezposredniego wobec osoby z zaburzeniami psychicznymi

W dniu 29 grudnia 2018 r. ogtoszone zostato rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2018 r.
W sprawie stosowania przymusu bezposredniego wobec osoby z zaburzeniami psychicznymi (Dz. U. z
2018 r. poz. 2459), ktdre z dniem 31 grudnia 2018 r. zastepuje rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia
28 czerwca 2012 r. w sprawie sposobu stosowania i dokumentowania zastosowania przymusu

bezposredniego oraz dokonywania oceny zasadnosci jego zastosowania (Dz. U. z 2012 r. poz. 740).

Wskazac w tym miejscu nalezy, ze zgodnie z § 7 nowego rozporzadzenia: Do przymusu bezposredniego,
ktorego stosowanie rozpoczeto przed dniem wejscia w Zycie niniejszego rozporzagdzenia [31 grudnia

2018 r. — przyp. red. Serwisu], stosuje sie przepisy dotychczasowe.

Peten tekst nowego rozporzadzenia dostepny jest na stronie internetowej Dziennika Ustaw
Rzeczypospolitej Polskiej, pod adresem: http://dziennikustaw.gov.pl/du/2018/2459/1

Peten tekst dotychczas obowigzujgcego rozporzadzenia (z dnia 28 czerwca 2012 r.), dostepny jest na
stronie Internetowego Systemu Aktéow Prawnych, pod adresem:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20120000740
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[AKTUALIZACJIA] Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie sposobu i trybu
finansowania z budzetu panstwa swiadczen opieki zdrowotnej

W dniu 31 grudnia 2018 r. ogtoszone zostato rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 grudnia 2018 r.
w sprawie sposobu i trybu finansowania z budzetu panstwa $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2018
r. poz. 2537), ktére z dniem 1 stycznia 2019 r. zastepuje rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 30
pazdziernika 2017 r. w sprawie sposobu i trybu finansowania z budzetu panstwa Swiadczen opieki
zdrowotnej (Dz. U. z 2012 r. poz. 2028).

Wskazac w tym miejscu nalezy, ze przedmiotowa ustawa reguluje m.in. sposéb finansowania z budzetu

panstwa Swiadczen opieki zdrowotnej udzielanych osobom innym niz osoby ubezpieczone.

Peten tekst nowego rozporzadzenia dostepny jest na stronie internetowej Dziennika Ustaw
Rzeczypospolitej Polskiej, pod adresem: http://dziennikustaw.gov.pl/du/2018/2537/1

Peten tekst dotychczas obowigzujgcego rozporzadzenia (z dnia 30 pazdziernika 2017 r.), dostepny jest
na stronie Internetowego Systemu Aktow Prawnych, pod adresem:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20170002028
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[AKTUALIZACJIA] Rozporzadzenie Ministra Zdrowia i Ministra Spraw Wewnetrznych

i Administracji w sprawie badan na zawartosc alkoholu w organizmie

W dniu 29 grudnia 2018 r. ogtoszone zostato rozporzadzenie Ministra Zdrowia i Ministra Spraw
Wewnetrznych i Administracji z dnia 28 grudnia 2018 r. w sprawie badan na zawarto$¢ alkoholu
w organizmie (Dz. U. z 2018 r. poz. 2472), ktére z dniem 31 grudnia 2018 r. zastepuje rozporzadzenie
Ministra Zdrowia z dnia 11 grudnia 2015 r. w sprawie badan na zawartos¢ alkoholu w organizmie
(Dz. U. z 2015 r. poz. 2153).

Peten tekst nowego rozporzadzenia, dostepny jest na stronie internetowej Dziennika Ustaw
Rzeczypospolitej Polskiej, pod adresem: http://dziennikustaw.gov.pl/du/2018/2472/1

Peten tekst dotychczas obowigzujgcego rozporzadzenia (z dnia 31 grudnia 2015 r.), dostepny jest na
stronie Internetowego Systemu Aktéw Prawnych, pod adresem:
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20150002153
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2) Nowe zarzadzenia Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia:

Brak nowych zarzadzen.
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3.

[AKTUALIZACJA] TERMINARZ LEKARZA:

Ponizsze zestawienie przedstawia najistotniejsze — w ocenie sporzgdzajgcego — obowigzki lekarza,
o ktorych nalezy pamietaé w okresie od 21 grudnia 2018 roku do 18 stycznia 2019 roku,
z zastrzezeniem, iz obowigzki te nalezy w kazdym przypadku interpretowac indywidualnie,

w zaleznosci od sposobu i zakresu wykonywania prowadzonej dziatalnosci.

Data

Obowigzki lekarza

Podstawa prawna

do dnia
25.12.2018 r.*

* termin
ustawowy
przypada na dzien
wolny od pracy,
wobec czego
ulega on
przesunieciu na
najblizszy dzien
roboczy, tj.
27.12.2018 r.

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

Podatnicy prowadzacy dziatalnos¢ gospodarczg, jezeli sg
podatnikami VAT czynnymi, s obowigzani sktadaé
w urzedzie skarbowym deklaracje podatkowe za okresy
rozliczeniowe (miesieczne lub kwartalne) w terminie do
25 dnia miesigca nastepujacego po kazdym kolejnym
okresie. Sg oni zobowigzani do sktadania dla okresow:

1) miesiecznych — deklaracji VAT-7;

2) kwartalnych — deklaracji VAT-7K — w przypadku
matych podatnikdw, ktérzy wybrali metode kasowg oraz
pozostatych matych  podatnikdw, ktorzy ziozyli
oswiadczenie, o ktorym mowa w art. 99 ust. 3 u.p.t.u.

Podatnicy niebedacy podatnikami VAT
czynnymi (i w zwigzku z tym nieskiadajacy deklaracji
VAT-7, VAT-7K), u ktérych warto$¢
wewnatrzwspolnotowego nabycia towardw przekroczyta
kwote 50.000 zt, lub ktdérzy wybrali opodatkowanie
wewnatrzwspolnotowego  nabycia przez
ztozenie naczelnikowi urzedu skarbowego pisemnego
oSwiadczenia o takim wyborze sktadajg do urzedu
skarbowego deklaracje VAT-8 za okresy miesieczne w
terminie do 25. dnia miesigca nastepujgcego po kazdym
kolejnym miesigcu.

towarow

-art. 9 ust. 1-3ai 8,
art. 114 ust. 3 ustawy
z 11 marca 2004 r.

o podatku od towardow
i ustug

- rozporzadzenie Ministra
Finansdw z 18 kwietnia
2018 r. w sprawie wzoréw
deklaracji dla podatku od
towardw i ustug

przestanie JPK_VAT za grudzien (Jednolity Plik
Kontrolny VAT)

Osoby prawne, jednostki
osobowosci prawnej oraz osoby fizyczne, jezeli sg
podatnikami VAT ksiegi
podatkowe przy uzyciu programdéw komputerowych, sg
obowigzane, bez wezwania organu podatkowego, do
przekazywania, za pomocg $rodkéw komunikacji
elektronicznej, = Szefowi  Krajowej  Administracji
Skarbowej informacji o prowadzonej ewidencji VAT
(JPK_VAT), za okresy miesieczne w terminie do 25 dnia

organizacyjne niemajgce

czynnymi, prowadzace

art. 82 § 1b ustawy
z 29 sierpnia 1997 r. -
Ordynacja podatkowa
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miesigca nastepujgcego po kazdym kolejnym miesigcu,
wskazujgc miesigc, ktorego ta informacja dotyczy.

informacja podsumowujaca VAT-UE za grudzien

Informacje podsumowujgcg na formularzu VAT-UE
sktadajg wszyscy zarejestrowani do celéw VAT UE
podatnicy VAT czynni, u ktérych  wystepuje
wewnatrzwspdlnotowe nabycie towarow lub
wewnatrzwspdlnotowa dostawa towardw, bez wzgledu
na wysoko$¢ obrotdw uzyskanych z tego tytutu.
Informacje podsumowujgce skfada sie za pomoca
$rodkéw komunikacji elektronicznej do 25 dnia miesigca
nastepujgcego po miesigcu, w ktdrym powstat
obowigzek podatkowy z tytutu dokonania czynnosci
skutkujgcych obowigzkiem ztozenia informacji.

art. 100 ust. 3 ustawy
z 11 marca 2004 r.

o podatku od towaréw
i ustug

do dnia
28.12.2018r.

podatek w formie karty podatkowej za grudzien

Podatnicy, ktorzy ptacg podatek  dochodowy
w formie karty podatkowej, przekazuja go
pomniejszonego o zaptacong sktadke na ubezpieczenie
zdrowotne, bez wezwania w terminie do dnia 7. kazdego
miesigca za miesigc ubiegty, a za grudzien - w terminie
do dnia 28 grudnia roku podatkowego, na rachunek
urzedu skarbowego.

art. 31 ust. 5 ustawy

z 20 listopada 1998 r.

0 zryczattowanym podatku
dochodowym od
niektorych przychodow
osigganych przez osoby
fizyczne

mozliwosé¢ ztozenia wniosku do dyrektora
oddziatu wojewodzkiego NFZ o dofinansowanie
zakupu urzadzen informatycznych lub zakupu
oprogramowania niezbednego
szkolenia swiadczeniodawcéw (dot. POZ)

lub kosztow

Swiadczeniodawca posiadajacy umowe o udzielanie
$wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie podstawowej
opieki zdrowotnej, ktory uprawniony jest do wystawiania
zaswiadczenia lekarskiego o czasowej niezdolnosci do
pracy, o ktérym mowa w art. 54 ust. 1 ustawy z dnia

25 czerwca 1999 r. o $wiadczeniach pienieznych

z ubezpieczenia spotecznego w razie  choroby
i macierzynstwa, lub u ktérego zatrudnieni sg
wystawiajacy ~ zaswiadczenie lekarskie i  osoby

upowaznione do wystawiania zaswiadczen lekarskich,
uprawniony jest do ZzZiozenia do  dyrektora
wojewoddzkiego oddziatu NFZ wniosku o udzielenie
dofinansowania:

1) zakupu urzadzen informatycznych;
2) zakupu oprogramowania;
3) kosztéw niezbednego szkolenia $wiadczeniodawcow.

Szczegdty dotyczace procedury zwigzanej ze sktadaniem
whniosku oraz warunkow dofinansowania, przedstawione

§ 1 pkt 1 Zarzadzenia

Nr 133/2018/DEF Prezesa
Narodowego Funduszu
Zdrowia z dnia 21 grudnia
2018 r. zmieniajgcego
zarzadzenie w sprawie
warunkow rozliczania
$rodkéw pochodzacych

z dotacji celowej z
budzetu panstwa na
dofinansowanie zakupu
urzadzen informatycznych
i oprogramowania oraz
kosztéw niezbednego
szkolenia
$wiadczeniodawcow
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zostaty w numerze 5. e-informatora, w sekcji ,Nowe
zarzadzenia Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia”,
przy czym zwazywszy na zmiane wprowadzong najpierw
zarzadzeniem Nr 129/2018/DEF z dnia 11 grudnia
2018 r., a nastepnie Zarzadzeniem Nr 133/2018/DEF z
dnia 21 grudnia 2018 r., zaktualizowana procedura

zostata przedstawiona zaréwno w poprzednim —
zaktualizowanym wydaniu _e-informatora (obecnie juz

nieaktualnym w _analizowanym zakresie), jak tez
w wydaniu niniejszym.
do dnia zlozenie wniosku Wn-U-G przez rencistow | art. 25c ust. 1 ustawy

31.12.2018r.

prowadzacych dziatalno$¢ gospodarcza

Osoba wykonujaca  dziatalnosc
gospodarczg, ktéremu przystuguje refundacja skfadek
na ubezpieczenia spoteczne ze Srodkéw PFRON sktada
wniosek o wyptate refundacji sktadek za dany miesiac,
w terminie do ostatniego dnia miesigca, w ktorym
uptynat termin do opfacenia sktadek na ubezpieczenia za

dany miesiac.

niepetnosprawna

z27.08.1997 r.

o rehabilitacji zawodowej
i spotecznej oraz
zatrudnianiu osob
niepetnosprawnych

. dnia

01.01.2019r.

zmiana wysokosci minimalnego wynagrodzenia
za prace i minimalnej stawki godzinowej
zleceniobiorcow i osob swiadczacych ustugi

Od dnia 1 stycznia 2019 r. wysoko$¢ minimalnego
wynagrodzenia za prace wynosi 2.250 zi. Natomiast
minimalna stawka godzinowa zleceniobiorcow i osob
$wiadczacych ustugi wyniesie 14,70 zt.

art. 2 ust. 5 ustawy

2 10.10.2002 r.

0 minimalnym
wynagrodzeniu za prace

[AKTUALIZACJA] obowiazek
zwigzany z prowadzeniem
dokumentacji medycznej

poradni AOS
elektronicznej

Od dnia 1 stycznia 2019 r., w przypadku poradni AOS
obowigzkowe  bedzie formie
elektronicznej, dokumentacji medycznej w zakresie
informacji dla lekarza kierujgcego Swiadczeniobiorce do
poradni _specjalistycznej lub leczenia szpitalnego o
rozpoznaniu, sposobie leczenia, rokowaniu,
lekach,  srodkach  spoZywczych
specjalnego przeznaczenia Zywieniowego i wyrobach
medycznych, w tym okresie ich stosowania i sposobie
dawkowania oraz wyznaczonych wizytach kontrolnych,
0 ktore] mowa w_przepisach wydanych na podstawie
art. 137 ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
0 swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
Srodkdw publicznych (mowa w tym wypadku o ogdinych
warunkach stanowigcych  zalgcznik  do
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015

prowadzenie w

ordynowanych

umow,

art. 56 ust. 1

w zw. z art. 13a ustawy

z 28.04.2011 r. o systemie
informacji w ochronie
zdrowia oraz § 1 pkt 2
rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 8 maja
2018 r. w sprawie
rodzajow elektronicznej
dokumentacji medycznej
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r. W _sprawie ogolnych warunkdw uméw o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej (OWU) — tekst jedn. Dz. U.
z 2016 r. poz. 1146 ze zm.).

Informacja o ktorej mowa powyzej, a ktora prowadzona
a by¢c w formie elektronicznej dokumentacji
medycznej, wynika z § 12 ust. 4 OWU, zgodnie z ktdrym:
Lekarz ubezpieczenia zdrowotnego leczacy
swiadczeniobiorce w poradni  specjalistycznej jest
obowigzany  pisemnie  informowac  kierujacego
swiadczeniobiorce lekarza ubezpieczenia zdrowotnego
lub felczera ubezpieczenia zdrowotnego oraz lekarza, o
ktorym mowa w art, 55 ust. 2a ustawy [przepis uchylony
— przyp. red. Serwisu], o rozpoznaniu, sposobie leczenia,
rokowaniu, ordynowanych lekach,
spozywczych specjialnego przeznaczenia Zywieniowe.

3

srodkach

Przez elektroniczng dokumentacje medyczng nalezy
te dokumentacje, ktora jest tworzona
i przechowywana w Systemie Informacji Medycznej
(SIM) oraz udostepniana innym $wiadczeniodawcom
oraz ptatnikowi (walorem decydujgcym o przyznaniu jej
takiego charakteru jest fakt wykorzystywania do jej
przechowywania systemu SIM).

rozumiec

do dnia
07.01.2019 .

wplata zryczaltowanego podatku od dochodéw
zdywidend oraz innych przychodéw z tytutu
udzialtu w zyskach os6b prawnych oraz
sporzadzenie CIT-7 za grudzien

art. 26 ust. 3 ustawy

z 15 lutego 1992 r.

0 podatku dochodowym
od os6b prawnych




Platnicy przekazujg kwoty podatku w terminie do
7 dnia miesigca nastepujgcego po  miesigcu,
w ktorym pobrano podatek.

Co do zasady, pfatnicy sa nadto obowigzani przestat
podatnikom:

1) majacym siedzibe Ilub zarzad na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej - informacje o wysokosci
pobranego podatku w terminie przekazania kwoty
pobranego podatku,

2) niemajacym na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej
siedziby lub zarzadu oraz urzedowi skarbowemu
- informacje o dokonanych wyptatach i pobranym
podatku - w terminie do konca trzeciego miesigca roku
nastepujgcego po roku podatkowym, w ktorym
dokonano wyptat.

do dnia
10.01.2019r.

wplata naleznosci z tytulu skiladek na
ubezpieczenia spoteczne i zdrowotne, FP, FGSP
oraz przestanie deklaracji rozliczeniowej ZUS
DRA, imiennych raportow miesiecznych ZUS RCA,
ZUS RZA przez osoby fizyczne, ktore oplacaja
skladki wylacznie za siebie

Co do zasady pfatnik sktadek przesyta w tym samym
terminie deklaracje rozliczeniowg (ZUS DRA), imienne
raporty miesieczne (ZUS RCA, ZUS RZA) oraz optaca
sktadki za dany miesigc, nie pdzniej niz do 10 dnia
nastepnego miesigca.

Ptatnik sktadek, ktdry optaca sktadki wytgcznie za siebie,
przysyfa jedynie deklaracje rozliczeniowa.

Osoby prowadzace pozarolniczg dziatalno$é, optacajgce
sktadki wytacznie za siebie lub osoby z nimi
wspdtpracujace, sa zwolnione z obowigzku sktadania
deklaracji rozliczeniowej lub imiennych raportow
miesiecznych za kolejny miesigc, jezeli w ostatnio
ztozonej deklaracji rozliczeniowej lub imiennym raporcie
miesiecznym zadeklarowaly do podstawy wymiaru
skfadek:

1) na ubezpieczenia spoteczne — kwote w wysokosci
najnizszej podstawy wymiaru sktadek dla o0séb
prowadzacych pozarolniczg dziatalno$¢, obowigzujacej
je i osoby z nimi wspotpracujace;

2) na ubezpieczenie zdrowotne — kwote w wysokosci
najnizszej podstawy wymiaru okreslonej w art. 81 ust. 2
ustawy z 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych,
obowiazujacej je i osoby z nimi wspotpracujace, i nie
nastapita zadna zmiana w stosunku do miesigca
poprzedniego.

art. 47 ust. 1 pkt 1, ust. 2-
2c, ust. 4-4c¢ ustawy

z 13 pazdziernika 1998 r.
0 systemie ubezpieczen
spotecznych
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Osoby prowadzace pozarolniczg dziatalno$é, optacajgce
wyltacznie skfadki na ubezpieczenie zdrowotne za siebie
wspotpracujace,
z obowigzku sktadania deklaracji
imiennych raportdéw miesiecznych za kolejny miesigc,
jezeli w ostatnio ztozonej deklaracji rozliczeniowej lub
imiennym raporcie miesiecznym zadeklarowaty do
podstawy wymiaru sktadek kwote w wysokosci
najnizszej podstawy wymiaru okreslonej w art. 81 ust. 2
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych,
obowigzujacej je i/lub osoby z nimi wspotpracujgce.

lub osoby z nimi sg zwolnione

rozliczeniowej lub

do dnia
15.01.2019.

wplata naleznosci z tytulu skladek na
ubezpieczenia spoteczne i zdrowotne, FP, FGSP
oraz przestanie deklaracji rozliczeniowej ZUS

DRA, imiennych raportow miesiecznych ZUS RCA,

ZUS RZA skladanych przez platnikow
niebedacych jednostkami budzetowymi ani
osobami fizycznymi oplacajacymi skiladke

wylacznie za siebie

Ptatnik skiadek przesyta w tym samym terminie
deklaracje rozliczeniowg (ZUS DRA), imienne raporty
miesieczne (ZUS RCA, ZUS RZA) oraz optaca sktadki za
dany miesigc, nie pozniej niz do 15 dnia nastepnego
miesigca — dla platnikéw niebedacych jednostkami
budzetowymi i samorzadowymi zaktaddéw budzetowych
ani osobami fizycznymi optacajacymi skfadke wylacznie
za siebie.

art. 47 ust. 1 pkt 3, ust. 4-
4c ustawy z 13
pazdziernika 1998 r.

0 systemie ubezpieczen
spotecznych

zaliczka na podatek od nieruchomosci (dot. oséb
prawnych i jednostek niemajacych osobowosci
prawnej)

Osoby prawne, jednostki organizacyjne oraz spoitki
niemajace osobowosci prawnej sg obowigzane wptacac
obliczony w deklaracji podatek od nieruchomosci - bez
wezwania - na rachunek wiasciwej gminy, w ratach
proporcjonalnych  do
podatkowego, w terminie do dnia 15. kazdego miesigca,
a za styczen do dnia 31 stycznia.

czasu trwania obowigzku

art. 6 ust. 9 pkt 3 ustawy
z 12 stycznia 1991 r.

o podatkach i optatach
lokalnych

termin wystawienia faktur za grudzien

Co do zasady, z zastrzezeniem wyjatkéw przewidzianych
w ustawie, fakture wystawia sie nie pdzniej niz 15. dnia
miesigca nastepujgcego po miesigcu,
dokonano dostawy towaru lub wykonano ustuge.

w  ktorym

Termin ten dotyczy réwniez zaliczek — co do zasady,
fakture wystawia sie nie pdzniej niz 15. dnia miesigca

art. 106i ustawy

z 11 marca 1994 r.

o podatku od towaréw
i ustug
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nastepujgcego po miesigcu, w ktdrym otrzymano
zaliczke.
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4. [AKTUALIZACIJA] NOWY WYKAZ REFUNDOWANYCH LEKOW, SRODKOW SPOZYWCZYCH
SPECJALNEGO PRZEZNACZENIA ZYWIENIOWEGO ORAZ WYROBOW MEDYCZNYCH

W dniu 27 grudnia 2018 r., na stronie Ministerstwa Zdrowia zamieszczone zostato obwieszczenie
Ministra Zdrowia z dnia 27 grudnia 2018 r., w sprawie wykazu refundowanych lekéw, Srodkéw
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych na 1 stycznia 2019 r.

Szczegdlnie istotng zmiang, jest uwzglednienie w nowym wykazie leku dla chorych na SMA (nusinersen),
a takze leku dla chorych z ptaskonabtonkowym oraz nieptaskonabtonkowym rakiem ptuca
(atezolizumab) oraz przewlekia biataczka limfocytowg (wenetoklaks).

Aktualny zafgcznik do obwieszczenia dostepny jest do pobrania na stronie internetowej Ministerstwa
Zdrowia, pod adresem:

https://www.gov.pl/web/zdrowie/obwieszczenie-ministra-zdrowia-z-dnia-27-grudnia-2018-r-w-
sprawie-wykazu-refundowanych-lekow-srodkow-spozywczych-specjalnego-przeznaczenia-
Zywieniowego-oraz-wyrobow-medycznych-na-1-stycznia-2019-r
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https://www.gov.pl/web/zdrowie/obwieszczenie-ministra-zdrowia-z-dnia-27-grudnia-2018-r-w-sprawie-wykazu-refundowanych-lekow-srodkow-spozywczych-specjalnego-przeznaczenia-zywieniowego-oraz-wyrobow-medycznych-na-1-stycznia-2019-r
https://www.gov.pl/web/zdrowie/obwieszczenie-ministra-zdrowia-z-dnia-27-grudnia-2018-r-w-sprawie-wykazu-refundowanych-lekow-srodkow-spozywczych-specjalnego-przeznaczenia-zywieniowego-oraz-wyrobow-medycznych-na-1-stycznia-2019-r
https://www.gov.pl/web/zdrowie/obwieszczenie-ministra-zdrowia-z-dnia-27-grudnia-2018-r-w-sprawie-wykazu-refundowanych-lekow-srodkow-spozywczych-specjalnego-przeznaczenia-zywieniowego-oraz-wyrobow-medycznych-na-1-stycznia-2019-r

Redakcja Serwisu informuje, ze zgodnie z art. 10 ust. 4 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego
i Rady (UE) 2017/852 z dnia 17 maja 2017 r. w sprawie rteci oraz uchylajacego rozporzadzenie (WE)
nr 1102/2008, od 1 stycznia 2019 r., w zycie wszedt obowigzek instalacji separatoréw amalgamatu
w gabinetach stomatologicznych, w ktérych stosowany jest amalgamat stomatologiczny lub w ktérych

usuwane sg wypetnienia z amalgamatu stomatologicznego lub zeby zawierajgce takie wypetnienia.

Artykut 10 rozporzadzenia stanowi, ze:

1. Od dnia 1 stycznia 2019 r. amalgamat stomatologiczny stosuje sie wyfacznie w formie

kapsutkowanej w odmierzonej dawce. Zakazuje sie stosowania przez lekarzy
dentystow rteci w formie niekapsutkowaneyj.
Od dnia 1 lipca 2018 r. amalgamatu stomatologicznego nie mozna stosowac w leczeniu zebow
miecznych, w leczeniu stomatologicznym dzieci w wieku ponizej 15 lat oraz kobiet ciezarnych lub
karmigcych, z wyjatkiem sytuacji, w ktorych lekarz dentysta uzna to za absolutnie niezbedne z uwagi
na szczegolne potrzeby medyczne pacjenta.
Do dnia 1 lipca 2019 r. kazde paristwo cztonkowskie opracuje krajowy plan dotyczacy srodkow, jakie
zamierza wdroZy¢ w celu stopniowego ograniczania stosowania amalgamatu stomatologicznego.
Paristwa cztonkowskie publicznie udostepniajg w internecie swoje krajowe plany oraz przekazuja je
Komisji w ciggu miesigca od ich przyjecia.
Od dnia 1 stycznia 2019 r. podmioty prowadzgce gabinety stomatologiczne, w ktorych
stosowany jest amalgamat stomatologiczny lub w ktorych usuwane s3 wypefnienia
z amalgamatu stomatologicznego lub zeby zawierajgce takie wypefnienia zapewniaja
wyposazenie swoich gabinetow w separatory amalgamatu do celow zatrzymywania
i zbierania czastek amalgamatu, w tym rowniez czgstek znajdujacych sie w zuZytej
wodzie.
Podmioty te zapewniaja, aby:
a) separatory amalgamatu wprowadzone do uzytku od dnia 1 stycznia 2018 r.
zapewnialy zatrzymywanie co najmniej 95 % czastek amalgamatu;
b) od dnia 1 stycznia 2021 r. wszystkie separatory amalgamatu bedace w uZyciu
zapewnialy zatrzymywanie czastek amalgamatu na poziomie okreslonym
w lit. a).
Separatory amalgamatu muszg byc¢ konserwowane zgodnie z instrukcjami producenta,
aby zapewnic najwyzZszy wykonalny poziom zatrzymania amalgamatu.
Kapsutki i separatory amalgamatu zgodne z normami europejskimi lub z innymi
krajowymi lub miedzynarodowymi normami zapewniajacymi rownowazZny poziom
Jakosci i zatrzymywania uwaZa sie za spetniajace wymogi okreslone w ust. 1 i 4.
Lekarze dentysci zapewniaja, aby ich odpadami amalgamatu, w tym rowniez
pozostalosciami amalgamatu, jego czastkami, wypefnieniami raz zebami, lub ich
czesciami, zanieczyszczonymi amalgamatem stomatologicznym, zajmowalt sie
i dokonywat ich zbiorki upowaZzZniony do tego zakiad Iub przedsiebiorstwo
specjalizujace sie w gospodarowaniu odpadami.
Lekarze dentysci w Zadnym przypadku nie moga uwalniac¢ - bezposrednio lub posrednio
- takich odpadow amalgamatu do srodowiska.
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W dniu 4 stycznia 2019 r., na stronie internetowej Naczelnej Izby Lekarskiej zamieszczone zostato
stanowisko nr 1/VIII/2019 Prezydium Komisji Stomatologicznej Naczelnej Rady Lekarskiej dotyczace
obowigzku wyposazenia gabinetow stomatologicznych w separatory amalgamatu. Stanowisko dostepne
jest na stronie internetowej Naczelnej Izby Lekarskiej, pod adresem:

https://www.nil.org.pl/aktualnosci/stanowisko-komisji-stomatologicznej-nrl-dotyczace-separatorow-
amalgamatu

Zatwierdzono przez adwokata Michata Gérskiego.

Serwis przygotowywany jest przez:

Kancelarie Adwokatéw i Radcow Prawnych P.]. Sowisto & Topolewski S.K.A., ul. Fabryczna 9,
61-524 Poznan

www.sowislo.com.pl

Pytania dotyczace zamieszczonych w Serwisie informacji mozna kierowac na adres prawnik@wil.org.pl,
wpisujgc w temacie wiadomosci ,e-informator”.
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