Projekt 23.03.2018 r.

ROZPORZADZENIE

MINISTRA ZDROWIAD

zmieniajace rozporzadzenie w sprawie ogolnych warunkéw umow o udzielanie

swiadczen opieki zdrowotnej

Na podstawie art. 137 ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $§wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1938, z p6zn. zm.?)

) zarzadza si¢, co nastgpuje:

§ 1. W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 8 wrze$nia 2015 r. w sprawie ogolnych
warunkéw umow o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2016 r. poz. 1146 oraz

z 2017 r. poz. 1809) wprowadza si¢ nast¢pujace zmiany:

1) w § 3 wust. 1 wyrazy ,,§ 16 ust. 1a, 351 § 30 ust. 1a” zastepuje si¢ wyrazami ,,§ 16
ust. la, 3,415 oraz § 30 ust. 1a”;

2) w zataczniku w § 16 po ust. 4 dodaje si¢ ust. 4a w brzmieniu:
»4a. Prezes Funduszu moze okresli¢ wspolczynniki korygujace, o ktorych mowa

w ust. 2, dotyczace §wiadczen udzielanych przez ratownikow medycznych w zakresie:

1) leczenia szpitalnego;

2) opieki psychiatrycznej i leczenia wuzaleznien realizowanych w warunkach
stacjonarnych lub dziennych;

3) S$wiadczen pielegnacyjnych 1 opiekunczych w ramach opieki dlugoterminowe;j
realizowanych w warunkach stacjonarnych;

4) opieki paliatywnej 1 hospicyjnej realizowanych w warunkach stacjonarnych;

5) $wiadczen wysokospecjalistycznych.”.

§ 2. 1. W terminie 14 dni od dnia ogloszenia niniejszego rozporzadzenia

swiadczeniodawca posiadajacy co najemnej jedng z umoéw o udzielanie $wiadczen opieki

' Minister Zdrowia kieruje dzialem administracji rzagdowej — zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia
Prezesa Rady Ministrow z dnia 10 stycznia 2018 r. w sprawie szczegdtowego zakresu dziatania Ministra
Zdrowia (Dz. U. poz. 95).

2 Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogloszone w Dz. U. z 2017 r. poz. 2110, 2217, 2361

12434 oraz z 2018 r. poz. 107 1 138.



zdrowotnej, o ktorych mowa w § 3 ust. 1, przekaze do dyrektora wiasciwego oddzialu
wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia, zwanego dalej ,,Funduszem”, =za
posrednictwem serwisOw internetowych, o ktorych mowa w § 10 zalacznika do
rozporzadzenia zmienianego w § 1, informacje, wedlug stanu na dzien ogloszenia
rozporzadzenia, o liczbie ratownikow medycznych udzielajacych $wiadczen opieki
zdrowotnej w zakresach, o ktérych mowa w § 3 ust. 1, w przeliczeniu na liczbe etatow,
realizujacych te §wiadczenia. Informacja ta obejmuje wymiar etatu albo rownowaznika etatu
ratownika medycznego.

2. Dyrektor wtasciwego oddziatu wojewodzkiego Funduszu jest obowigzany w terminie
14 dni od dnia uptywu terminu, o ktorym mowa w ust. 1, do przedstawienia
swiadczeniodawcom, ktérzy przekazali do dyrektora wlasciwego oddzialu wojewodzkiego
Funduszu informacje o liczbie ratownikow medycznych udzielajacych $wiadczen opieki
zdrowotnej, zmiany umowy o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej obejmujace;:

1) wysoko$¢ dodatkowych $rodkéw na $wiadczenia opieki zdrowotnej udzielane przez
ratownikéw medycznych w okresie od dnia 1 lipca 2017 r. do dnia 31 grudnia 2017 r.
oraz od dnia 1 stycznia 2018 r. do dnia 31 grudnia 2018 r., w kwocie stanowigcej
iloczyn liczby etatéw 1 réwnowaznikéw etatdow ratownika medycznego 1 kwoty
okreslonej w § 3 ust. 1;

2) postanowienia o zwrocie srodkow okreslonych w pkt 1, w przypadku ich nieprzeznaczenia
W sposob, o ktorym mowa w § 3 ust. 1, i karze umownej w wysokosci do 5% tych
srodkow.

3. Liczbe etatow i1 rdwnowaznikow etatow ratownika medycznego ustala si¢ w oparciu
o informacje¢ przekazang zgodnie z ust. 1.

4. Swiadczeniodawca niezwlocznie po otrzymaniu zmiany uméw o udzielanie
swiadczen opieki zdrowotnej, o ktorej mowa w ust. 2, przekazuje podpisane zmienione
umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej dotyczace sposobu podziatu §rodkow,
o ktorych mowa w ust. 2 pkt 1, dyrektorowi wtasciwego oddzialu wojewddzkiego Funduszu.

5. Swiadczeniodawca dokonuje podziatu $rodkéw o ktorych mowa w ust. 2 pkt 1,
w rownej miesi¢cznej wysokosci w sposob okreslony w § 3 ust. 1, w przeliczeniu na etat albo
rownowaznik etatu ratownika medycznego, i niezwlocznie przekazuje kopie dokumentu

potwierdzajacego dokonanie tego podziatu.



6. Niewykonanie przez §wiadczeniodawce¢ obowigzkéw wynikajacych z ust. 1, 4 1 5
skutkuje natozeniem kary umownej w wysokos$ci do 2% kwoty zobowigzania wynikajacego
z umowy o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotne;j.

7. Prezes Funduszu okresla:

1) wzér zmiany umowy o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej oraz szczegétowe warunki
wyplaty nalezno$ci i rozliczania kwoty zobowigzania wynikajacych z tej umowy;
2) wzory dokumentdéw potwierdzajacych realizacje podziatu $rodkéw, o ktérych mowa

w § 3 ust. 1;

3) sposob przekazywania dokumentow, o ktorych mowa w pkt 11 2.

§ 3. 1. Swiadczeniodawca jest obowigzany przeznaczy¢ $rodki otrzymane w ramach
umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie:
1) leczenia szpitalnego,
2) opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien realizowanych w warunkach stacjonarnych lub
dziennych,
3) $wiadczen pielegnacyjnych 1 opiekunczych w ramach opieki dlugoterminowe;j
realizowanych w warunkach stacjonarnych,
4) opieki paliatywnej i hospicyjnej realizowanych w warunkach stacjonarnych,
5) $wiadczen wysokospecjalistycznych
- na wyptate dodatku w wysokosci 400 zt brutto miesi¢cznie, za okres od dnia 1 lipca 2017 r.
do dnia 31 grudnia 2017 r, oraz 800 zt brutto miesi¢cznie, za okres od dnia 1 stycznia 2018 r.
do dnia 31 grudnia 2018 r., w tym na sktadki na ubezpieczenie spoteczne i Fundusz Pracy, dla
ratownikow  medycznych udzielajacych  $wiadczen opieki zdrowotnej u  tego
swiadczeniodawcy, w przeliczeniu na jeden etat lub réwnowaznik.
2. Kwota, o ktoérej mowa w ust. 1, uwzglednia dodatki przyznane po dniu 1 lipca 2017 r.

do dnia wejscia w zycie niniejszego rozporzadzenia.

§ 4. Rozporzadzenie wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogtoszenia.

MINISTER ZDROWIA

ZA ZGODNOSC POD WZGLEDEM PRAWNYM,
LEGISLACYJNYM I REDAKCYINYM

Konrad Mitoszewski

Dyrektor Departamentu Prawnego w Ministerstwie Zdrowia

/podpisano kwalifikowanym podpisem elektronicznym/



Uzasadnienie

Przedmiotowy projekt wprowadza zmiany w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia
8 wrzesnia 2015 r. w sprawie ogoOlnych warunkow uméw o udzielanie §wiadczen opieki
zdrowotnej (Dz. U. z 2016 r. poz. 1146 oraz z 2017 r. poz. 1809) wydanym na podstawie
upowaznienia ustawowego zawartego w art. 137 ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z 2017 r.

poz. 1938, z p6zn. zm.).

Obowigzujace rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzes$nia 2015 r. w sprawie
ogolnych warunkéw umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w § 2 okresla
mechanizm otrzymywania przez $wiadczeniodawcoéw dodatkowych $rodkow finansowych
z Narodowego Funduszu Zdrowia na $wiadczenia opieki zdrowotnej udzielane przez
pielegniarki 1 potozne, obowigzujacy od dnia 1 wrze$nia 2015 r. do dnia 30 czerwca 2016 r.,
a takze zawiera w zataczniku przepisy dotyczace wspolczynnika korygujacego, przy ktorego
ustalaniu Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia, zwanego dalej ,,Funduszem”, ma
uwzglednia¢ ww. $rodki. Zmiana tego rozporzadzenia dokonana rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 14 pazdziernika 2015 r. zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie ogdlnych
warunkéw umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 1628) wprowadzita
przepisy sankcjonujace podwyzszenie wynagrodzen dla pielggniarek i potoznych w latach
2016-2019 do wysokosci 1600 zt. Rozporzadzenie to nie obejmuje ratownikow medycznych,
ktorzy wykonujg podobne zadania, jak pielegniarki, a czesto sg to zadania tozsame. Niemniej
jednak zawdd ratownika medycznego dedykowany jest systemowi Panstwowe Ratownictwo
Medyczne i to w jednostkach systemu ratownik medyczny powinien w gldwnej mierze
wykonywa¢ swoje zadania. W zwigzku z tym zasadne jest przyznanie dodatkow dla
ratownikow medycznych w wysokosci 400 zt brutto miesi¢cznie, za okres od dnia 1 lipca
2017 r. do dnia 31 grudnia 2017 r. oraz 800 zt brutto miesi¢cznie, za okres od dnia 1 stycznia
2018 r. do dnia 31 grudnia 2018 r., co rowniez wynika z ustaleh poczynionych
z przedstawicielami tej grupy zawodowej. Natomiast wzrost wynagrodzen ratownikoéw
medycznych udzielajagcych $wiadczen w jednostkach systemu Panstwowe Ratownictwo
Medyczne bedzie wprowadzony na podstawie odrebnych regulacji prawnych. Srodowisko
ratownikéw medycznych od wielu miesiecy zglaszato postulaty wzrostu wynagrodzen dla tej

grupy zawodowej. Dodatek obejmujacy sktadki na ubezpieczenie spoteczne i Fundusz Pracy,



bedzie uwzgledniony w kosztach §wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw

publicznych. Ratownicy medyczni otrzymaja dodatki z tego tytulu wykonujac zawodd

w ramach:

1) leczenia szpitalnego;

2) opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien realizowanych w warunkach stacjonarnych
lub dziennych;

3) S$wiadczen pielegnacyjnych 1 opiekunczych w ramach opieki dhlugoterminowej
realizowanych w warunkach stacjonarnych;

4)  opieki paliatywnej 1 hospicyjnej realizowanych w warunkach stacjonarnych;

5) $wiadczen wysokospecjalistycznych.

Planuje si¢, ze projektowane rozporzadzenie wejdzie w zycie po uptywie 14 dni od dnia

ogloszenia.

Projekt regulacji nie zawiera przepisow technicznych i w zwigzku z tym nie wymaga
notyfikacji w rozumieniu przepiséw rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 23 grudnia 2002
r. w sprawie sposobu funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm i aktéw prawnych

(Dz. U. poz. 2039, z pdzn. zm.).

Projekt rozporzadzenia spowoduje, iz podmioty lecznicze prowadzone przez
mikroprzedsigbiorstwa, mate 1 $rednie przedsigbiorstwa beda zobowigzane do wyplaty

przedmiotowych dodatkow.

Projekt rozporzadzenia nie podlega obowigzkowi przedstawienia wiasciwym organom
1 instytucjom Unii Europejskiej, w tym Europejskiemu Bankowi Centralnemu, w celu

uzyskania opinii, dokonania powiadomienia, konsultacji albo uzgodnienia.

Nie istniejg alternatywne $rodki w stosunku do projektowanego rozporzadzenia

umozliwiajace osiggniecie zamierzonego celu.

Projekt rozporzadzenia nie jest objety prawem Unii Europejskie;.
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