Projekt z dnia 3 grudnia 2024 r.
ROZPORZADZENIE

MINISTRA ZDROWIAD

zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie zakresu niezbednych informacji przetwarzanych
przez Swiadczeniodawcow, szczegolowego sposobu rejestrowania tych informacji
oraz ich przekazywania podmiotom zobowigzanym do finansowania Swiadczen

ze Srodkow publicznych

Na podstawie art. 190 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. 22024 r. poz. 146, 858, 1222, 1593
1 1615) zarzadza sie, co nastepuje:

§ 1. W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2019 r. w sprawie zakresu
niezbednych informacji przetwarzanych przez swiadczeniodawcow, szczegotowego sposobu
rejestrowania tych informacji oraz ich przekazywania podmiotom zobowigzanym
do finansowania §wiadczen ze $rodkéw publicznych (Dz. U. z 2024 r. poz. 610 i 1469)
w zalagczniku nr 9 ,,Wykaz §wiadczen, w przypadku udzielania ktérych $wiadczeniodawcy
prowadzg harmonogram przyj¢¢, w tym listy oczekujacych na udzielenie Swiadczenia, w czasie
rzeczywistym w aplikacji udostepnionej przez Prezesa Funduszu” w czesci 1. ,,Swiadczenia
gwarantowane z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej udzielane we wskazanych

komorkach organizacyjnych w zakresie §wiadczen” w tabeli po 1.p. 4 dodaje si¢ l.p. 5-12 w

brzmieniu:

5 Swiadczenia z zakresu neurologii 1220 Poradnia neurologiczna; 1221 Poradnia neurologiczna dla
' dzieci

6 Swiadczenia z zakresu urologii 1640 Poradnia urologiczna; 1641 Poradnia urologiczna dla
' dzieci

7 Swiadczenia z zakresu nefrologii 1130 Poradnia nefrologiczna; 1131 Poradnia nefrologiczna dla
' dzieci

Swiadczenia z zakresu okulistyki

3 1600 Poradnia okulistyczna; 1601 Poradnia okulistyczna dla

' dzieci

) Minister Zdrowia kieruje dzialem administracji rzadowej — zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia
Prezesa Rady Ministrow z dnia 18 grudnia 2023 r. w sprawie szczegolowego zakresu dziatania Ministra
Zdrowia (Dz. U. poz. 2704).



Swiadczenia z zakresu gruzlicy 1270 Poradnia gruzlicy i choréb ptuc; 1271 Poradnia gruzlicy

9| ichordb pluc i choréb phuc dla dzieci; 1272 Poradnia choréb ptuc; 1273
Poradnia choréb ptuc dla dzieci

10.| $wiadczenia z zakresu otolaryngologii 1610 Poradnia otor.ynolaryngo!ogllczna; 1611 Poradnia
otorynolaryngologiczna dla dzieci
1020 Poradnia diabetologiczna; 1021 Poradnia diabetologiczna

11.] Swiadczenia z zakresu diabetologii dla dzieci; 1027 Poradnia endokrynologii i diabetologii
dziecigcej

12.| $wiadezenia z zakresu gastroenterologii 1050 Poradnia gastroenterologiczna; 1051 Poradnia

gastroenterologiczna dla dzieci

§ 2. 1. Harmonogramy przyje¢ na udzielenie swiadczen, o ktorych mowa w zatgczniku nr

9 w czesci I ,,Swiadczenia gwarantowane z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej

udzielane we wskazanych komoérkach organizacyjnych w zakresie $wiadczen” w tabeli w 1.p.

5-12 rozporzadzenia zmienianego w § 1, w brzmieniu nadanym niniejszym rozporzadzeniem,

sg prowadzone w aplikacji udostepnianej przez Narodowy Fundusz Zdrowia, dla §wiadczen z

zakresu:

1))
2)
3)
4)

neurologii oraz urologii — od dnia 1 maja 2025 r.;

nefrologii oraz okulistyki — od dnia 15 maja 2025 r.;

gruzlicy 1 chorob ptuc oraz otolaryngologii — od dnia 1 czerwca 2025 r.;
diabetologii oraz gastroenterologii — od dnia 15 czerwca 2025 r.

2. Swiadczeniodawcy udzielajacy §wiadczen wprowadza do aplikacji udostepnione;j przez

Narodowy Fundusz Zdrowia dane 0oséb oczekujacych na swiadczenia z zakresu:

)

2)

3)

4)

neurologii oraz urologii — do dnia 30 kwietnia 2025 r. wedlug stanu na dzien 30 kwietnia
2025 .

nefrologii oraz okulistyki — do dnia 14 maja 2025 r. wedlug stanu na dzien 14 maja
2025 r.;

gruzlicy 1 chordb ptuc oraz otolaryngologii — do dnia 31 maja 2025 r. wedtug stanu na
dzien 31 maja 2025 r.;

diabetologii oraz gastroenterologii — do dnia 14 czerwca 2025 r. wedtug stanu na dzien

14 czerwca 2025 r.

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

MINISTER ZDROWIA
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ZA ZGODNOSC POD WZGLEDEM PRAWNYM,
LEGISLACYJNYM I REDAKCYJNYM
Wiadystaw Puzon
Dyrektor Departamentu Prawnego w Ministerstwie Zdrowia

/podpisano kwalifikowanym podpisem elektronicznym/



UZASADNIENIE

Projektowane rozporzadzenie zostanie wydane na podstawie upowaznienia ustawowego
zawartego w art. 190 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkoéw publicznych (Dz. U. z 2024 r. poz. 146, z p6zn. zm.), zwanej dalej
,ustawa”, 1 zmieni rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2019 r. w sprawie
zakresu niezbednych informacji przetwarzanych przez $wiadczeniodawcow, szczegdlowego
sposobu rejestrowania tych informacji oraz ich przekazywania podmiotom zobowigzanym
do finansowania §wiadczen ze $rodkow publicznych (Dz. U. z 2024 r. poz. 610

1 1469), zwane dalej ,,rozporzadzeniem”.

Projektowane rozporzadzenie ma na celu popraw¢ monitorowania czaséw oczekiwania
do wybranych $wiadczen opieki zdrowotnej z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistyczne;j
poprzez wprowadzenie obowigzku prowadzenia harmonograméw przyjec na te Swiadczenia
w aplikacji udostepnianej $wiadczeniodawcom przez Narodowy Fundusz Zdrowia, zwanej

dalej ,,aplikacja AP KOLCE”.

Obowigzek prowadzenia harmonograméw przyje¢ w aplikacji AP KOLCE oznacza, ze
harmonogramy przyje¢ (w tym listy oczekujacych) prowadzone przez wszystkich
swiadczeniodawcow udzielajacych danego $wiadczenia opieki zdrowotnej znajdujg si¢
w jednym, centralnym systemie, co zapewnia Narodowemu Funduszowi Zdrowia dostep do
aktualnych danych dotyczacych czaséw oczekiwania oraz liczby 0sob oczekujacych na takie
$wiadczenie w skali kraju i przez to umozliwia biezagce monitorowanie prawidlowosci
prowadzenia list oczekujgcych, prowadzenie szczegotowych analiz czaséw oczekiwania oraz
eliminowanie przypadkéw wielokrotnych zapisow tej samej osoby na to samo §wiadczenie.
W przypadku $wiadczen prowadzonych w aplikacji AP KOLCE, publikowane dane
statystyczne dotyczace oczekiwania wyliczane sg bezposrednio przez Narodowy Fundusz
Zdrowia, co gwarantuje kompletnos¢, aktualno$¢ 1 wiarygodno$¢ tych danych oraz oznacza

zmniejszenie obowigzkoéw sprawozdawczych §wiadczeniodawcow.

Dodatkowo dla pacjentow wprowadzenie obowigzku prowadzenia harmonograméw przyjeé w
aplikacji AP KOLCE danego $wiadczenia opieki zdrowotnej oznacza, ze beda oni otrzymywali
od Narodowego Funduszu Zdrowia sms-y przypominajgce o wyznaczonym terminie udzielenia

Swiadczen.



Wprowadzane zmiany dotycza zalacznika nr 9, okreslajacego wykaz Swiadczen, na ktore
maja by¢ prowadzone harmonogramy przyje¢ bezposrednio w aplikacji AP KOLCE. Zgodnie
z art. 190 ust. 1a ustawy, w aplikacji AP KOLCE powinny by¢ prowadzone harmonogramy na
swiadczenia opieki zdrowotnej, do ktorych dostepnos¢, mierzona §rednim czasem oczekiwania,
jest znacznie utrudniona. Dotychczas takim obowigzkiem w zakresie ambulatoryjnej opieki
zdrowotnej objete byly $wiadczenia z czterech zakreséw: onkologii, kardiologii,
endokrynologii oraz ortopedii i traumatologii narzadu ruchu. Projektowane rozporzadzenie
rozszerza ten wykaz o dodatkowe osiem, tj. $wiadczenia opieki zdrowotne]
z zakresu urologii, neurologii, nefrologii, diabetologii, chorob phuc i gruzlicy, gastroenterologii,

okulistyki oraz otolaryngologii.

Obowigzek prowadzenia odrgbnych list oczekujagcych w aplikacji AP KOLCE
udostepniane] przez Narodowy Fundusz Zdrowia dla pierwszych dwoch nowych zakresow
swiadczen zacznie obowigzywac¢ od dnia 1 maja 2025 r. Wlaczanie nowych, kolejnych
zakresow bedzie si¢ odbywato stopniowo (po dwa zakresy co dwa tygodnie). Zapewni to
odpowiedni czas zaro6wno Narodowemu Funduszowi Zdrowia na prace dostosowujace
aplikacjc AP KOLCE do prowadzenia nowych harmonograméw przyje¢, jak
1 $wiadczeniodawcom, ktorzy s3 zobowigzani do wprowadzenia prowadzonych

harmonogramow z wlasnych systemow informatycznych do aplikacji AP KOLCE.
Projektowane rozporzadzenie wejdzie w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia.

Projektowane rozporzadzenie nie bedzie miato wptywu na dziatalno$¢ mikro-, matych
1 §rednich przedsiebiorcéw, poniewaz proponowane zmiany nie okreslaja, ani nie modyfikuja

warunkoéw wykonywania dziatalnosci gospodarcze;j.

Projekt rozporzadzenia nie wymaga przedstawienia organom i instytucjom Unii
Europejskiej, w tym Europejskiemu Bankowi Centralnemu, w celu uzyskania opinii, dokonania

powiadomienia, konsultacji albo uzgodnienia.
Projekt rozporzadzenia nie jest sprzeczny z prawem Unii Europejskie;.

Projektowane rozporzadzenie nie podlega procedurze notyfikacji w rozumieniu
przepisoéw rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu
funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm i aktow prawnych (Dz. U. poz. 2039

oraz z 2004 r. poz. 597).



Projektowane rozporzadzenie nie zawiera wymogow nakladanych na ustugodawcow
podlegajacych notyfikacji, o ktérej mowa w art. 15 ust. 7 lub art. 39 ust. 5 dyrektywy
2006/123/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 12 grudnia 2006 r. dotyczacej ustug na
rynku wewnetrznym (Dz. Urz. UE L 376 z 27.12.2006, str. 36).

Projekt rozporzadzenia nie wywiera wpltywu na obszar danych osobowych. W zwigzku
z tym, nie przeprowadzono oceny skutkow ochrony danych osobowych, o ktdrej mowa
w art. 35 ust. 1 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych 1 w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogolne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016,

str. 1, z p6zn. zm.).

Jednoczes$nie nalezy wskaza¢, ze nie ma mozliwos$ci podjecia alternatywnych w stosunku

do projektowanego rozporzadzenia srodkow umozliwiajacych osiggniecie zamierzonego celu.
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