Projekt z dnia 20 kwietnia 2018 r.

Ustawa
% O v siussnisairnen BN E.
0 zmianie ustawy o $wiadezeniach pienigznych z ubezpieczenia spolecznego w razie
choroby i macierzyiistwa oraz ustawy o §wiadezeniach opieki zdrowotnej finansowanych

z¢ srodkow publicznych

Art. 1. W ustawie z dnia 25 czerweca 1999 r. o swiadczeniach pienigznych z
ubezpicczenia spotecznego w razie choroby i macierzyfistwa (Dz.U. z 2017 r. poz. 1368)

wprowadza si¢ nastepujgce zmiany:

1} po art. 54 dodaje si¢ art. S4a w brzmieniu:

At 5da 1. Wystawiajacy zaswiadczenie lekarskie. majacy utworzony profil
informacyjny. o ktérym mowa w art. 53a ust. 1, moze upowaznié do wystawiania zaswiadczen
lekarskich, w jego imieniu i na podstawie danych dotyczacych orzeczonej czasowej
niezdolnosci do pracy zawartych w sporzadzonej przez niego dokumentacji medycznej, o ktore]
mowa w art. 35 ust. 4, zwane dalej ..upowaznieniem do wystawiania zaswiadczen lekarskich”.
osobe wykonujacg:

[) zawdd medyczny, w rozumieniu art. 2 ust. | pkt 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o
dzialalnosci leczniczej (Dz. U. z 2018 r. poz. 160, 138 i 650);

2) czynnosci pomocenicze przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych, o ktérych mowa w art. 24
ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta
(Dz. U. 22017 r. poz. 13181 1524),

2. Upowaznienie do wystawiania zaSwiadczen lekarskich moZe by¢ udzielone na okres nie
dluzszy niz 12 miesigey, przy czym po uplywie tego okresu mozna udziela¢ kolejnych
upowaznien na okresy nie diuzsze niz 12 miesigey. Upowaznienie do wystawiania zadwiadczen
lekarskich moze by¢ w kazdym czasie cofnigte przez wystawiajacego zaswiadczenie lekarskic.

3. W celu udzielenia upowaznienia do wystawiania za$wiadezen lekarskich podmiot
wykonujacy dziatalnos¢ leczniczg, w rozumieniu art. 2 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziatalnosei leczniczej, zaklada konto w Rejestrze Asystentéw Medycznych, o ktorym
mowa w ust. 9. Zalozenie konta podmiotu wykonujacego dziatalnosé lecznicza w Rejestrze

Asystentow Medycznych nastgpuje przez osobg uprawniona do zlozenia wniosku o whpis do



rejestru podmiotow wykonujacyeh dziatalnos¢ lecznicza, o ktdrym mowa w art. 100 ust. 1
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci lecznicze;j.

4. Podmiot wykonujacy dzialalno$é leczniczg zaklada konto w Rejestrze Asystentow
Medyeznych, o ktérym mowa w ust. 9. osobie, ktorej ma by¢ udzielone upowaznienic do
wystawiania zaswiadezed lekarskich, oraz wystawiajacemu zaswiadczenie lekarskic,. W
przypadku posiadania juz konta w Rejestrze Asystentéw Medycznych drugiego konta nie
zaktada sie.

5. Podmiot wykonujacy dzialalnosé lecznicza potwierdza w Rejestrze Asystentow
Medycznych. o ktorym mowa w ust. 9, tozsamos$é osoby, ktérej ma by¢ udzielone
upowaznienie do wystawiania zaswiadczen lekarskich.

6. Udzielenie upowaznienia do wystawiania zaswiadczen lekarskich nastepuje przez
jego wytworzenie, w Rejestrze Asystentow Medycznych. o ktorym mowa w ust. 9, przez osobg
ktorej ma byé udzielone upowaznienie do wystawiania zaswiadczen lekarskich lub podmiot
wykonujgey dziatalno$é lecznicza oraz jego podpisanie przez wystawiajacego zaswiadezenie
lekarskie, przy uzyciu podpisu opatrzonego kwalifikowanym podpisem elektronicznym,
podpisem potwierdzonym profilem zaufanym ePUAP albo z wykorzystaniem sposobu
potwierdzania pochodzenia oraz integralnosci danych dostgpnego w  systemie
teleinformatycznym udostepnionym bezptatnie przez Zaklad Ubezpieczen Spolecznych.

7. Od dnia udzielania upowaznienia do wystawiania zadwiadczen lekarskich do dnia jego
cofnigcia albo wygasnigcia wystawiajacy zaswiadcezenie lekarskie ponosi odpowiedzialnosé
prawna za skutki nieprawidlowego wystawicnia zaswiadczenia lekarskiego przez osobe
upowazniong, o ktorej mowa w ust. 1.

8. Osoba upowazniona, o ktorej mowa w ust. 1, jest obowigzana przestrzegac przepiséw
o ochronie danych osobowych.

9. Rejestr Asystentow Medycznych obejmuje upowaznienia do wystawiania zaswiadezen
lekarskich oraz zawiera nast¢pujace dane:

1) dotyczace wystawiajgeego zaswiadezenie lekarskie:
a) imi¢ i nazwisko,
b) numer prawa wykonywania zawodu,
¢} numer PESEL:
2) dotyczace osoby upowaznionej, o ktorej mowa w ust. 1:
a) imie i nazwisko,

b) numer PESEL,




¢) okredlenie zawodu medycznego jaki wykonuje i numer prawa wykonywania
tego zawodu. jezeli posiada:

3) datg. od ktérej upowaznienic do wystawienia zaswiadczen lekarskich ma obowigzywaé, z
zastrzezeniem, z¢ upowaznienie obowiazuje od otrzymania informacji, o kidrej mowa w ust.
11. z wynikiem pozytywnym albo od. wprowadzonej przez wystawiajacego zaswiadezenie
lekarskie, daty obowigzywania upowaznienia do wystawiania zaswiadczen lekarskich — w
zaleznosci. ktdra z okoliczno$ci nastgpi pozniej;

4) okres, na jaki udzielono upowaznienia do wystawiania zaswiadczen lekarskich;

5) dat¢ cofnigeia albo wygasnigeia upowaznienia do wystawiania zaswiadcezen lekarskich;

6) okreslenie przyczyny cofnigeia albo wygasnigeia upowaznienia do wystawiania zaswiadezen
lekarskich.

[0. Minister wladciwy do spraw zdrowia udostgpnia, raz dziennic. Zakladowi
Ubezpieczefi Spotecznych, informacje, o ktdrych mowa w ust. 9 pkt 1 lit. b. pkt 2 lit. b oraz pkt
3-5. a takze datg ostatniej aktualizacji wpisu w Rejestrze Asystentéw Medycznych i przyczyne
tej aktualizacji, w postaci pliku XML podpisanego elektronicznie certyfikatem za pomoca
teletransmisji, do systemu teleinformatycznego Zaktadu Ubezpieczefi Spolecznych.

I'l. Zaktad Ubezpieczen Spolecznych, na podstawie udostepnione] informacji, o ktore]
mowa w ust. 9 pkt 1 lit. b i pkt 2 lit. b, dokonuje weryfikacji czy mozliwe jest udostgpnienie
osobie upowazniongj, o ktorej mowa w ust. I, mozliwoscei wystawiania zaswiadezen lekarskich
w formic dokumentu elektronicznego za posrednictwem systemu teleinformatycznego
udostgpnionego bezplatnic przez Zaklad Ubezpieczen Spotecznych i przekazuje wynik te]
weryfikacji ministrowi wiasciwemu do spraw zdrowia. w postaci pliku XML podpisanego
clektronicznic certyfikatem za pomocy teletransmisji, do Rejestru Asystentéw Medycznych.

12. Do wystawiania zaswiadczen lekarskich przez osoby upowaznione. o kiérych mowa
w ust. L. stosuje sie odpowiednio przepisy art. 55 ust. 1-3, art. 55a ust. |, ust. 2 pkt 1 i 3, ust. 3
-6 1ust. 8-9 oraz art. 58a dotyczgce wystawiajacego zaswiadczenie lekarskie. z tym ze:

L) przez wystawiajacego zaswiadezenie lekarskie, o ktérym mowa w art. 55 ust. 3 pkt 4
rozumie sig wystawiajacego zaswiadczenice lekarskie, o ktérym mowa w art. 54 ust. 1;

2) po dokonaniu weryfikacji informacji, o ktére] mowa w ust. 10 z wynikiem pozytywnym.
Zaklad Ubezpieczen Spolecznych, nie péZniej niz w terminie 48 godzin od otrzymania tej
informacji, udostgpnia osobie upowaznionej. o ktore] mowa w ust. 1, mozliwosé
wystawiania  zadwiadezen  lekarskich w  formie  dokumentu elektronicznego  za
posrednictwem systemu teleinformatycznego udostepnionego bezplatnie przez Zaklad

Ubezpieczen Spolecznych, na jej profilu informacyjnym;




3) do osoby upowaznionej, o ktérej mowa w ust. 1. przepisy art. 58a stosuje sie w celu
skorygowania blgdu popetnionego w zaswiadczeniu lekarskim wystawionym przez tg osobg.
a takze przez wyslawiajgcego zaswiadezenie lekarskie, ktory ja upowaznit do wystawianija
zaswiadczen lekarskich oraz przez inne osoby upowaznione przez niego do wystawiania
zaswiadczen lekarskich.

13. W przypadku, o ktérym mowa w ust. 12 pkt 3. Zaktad Ubezpieczen Spolecznych
udostgpnia osobie upowaznionej. o ktorej mowa w ust. I, na jej profilu informacyjnym.
informacje o wezesniejszych zaswiadezeniach lekarskich zgromadzonych w rejestrze, o ktorym
mowa w art. 55b ust. 1, wystawionych przez t¢ osobg, a takze przez wystawiajacego
zaswiadezenie lekarskie. ktory ja upowaznif do wystawiania zaswiadcezen lekarskich oraz przez
inne osoby upowaznione przez niego do wystawiania zaswiadczen lekarskich.

14. Rejestr Asystentow Medycznych jest prowadzony w systemie teleinformatyeznym.

15. Podmiotem odpowiedzialnym =za przetwarzanie danych w  systemie
teleinformatycznym, o ktérym mowa w ust. 14, oraz za funkcjonowanie tego systemu jest
jednostka podleglta ministrowi wiasciwemu do spraw zdrowia wlasciwa w zakresic systemow
informacyjnych w ochronie zdrowia.

6. Administratorem danych zawartych w Rejestrze Asystentéw Medycznych, jest
minister wlasciwy do spraw zdrowia.”;

2) wart. 60:

a) wust. 2 otrzymuje brzmienie:

«2. W przypadku powtarzajacego si¢ naruszania zasad okreslonych w art. 55 ust. 1-3, art.
55a ust. 6. 7 i 9 oraz art. 57, Zaklad Ubezpieczen Spotecznych moze. w drodze decyzji, cofnad
upowaznienie do wystawiania zaswiadczen lekarskich na okres nieprzekraczajgey 3 miesicey
od dnia, w ktérym decyzja stata sie ostateczna.”,

b) dodaje si¢ ust. 6-8 w brzmieniu:

6. Przepisy ust. 2-5 stosuje si¢ w przypadku siwierdzenia nieprawidlowosei w
wystawianiu zaswiadczen lekarskich lub powtarzajacego sie naruszenia zasad, okreslonych w
art. 55 ust. 1-3, art. 55a ust. 6, 7 1 9 oraz art. 57. przez osoby upowaznione, 0 ktérych mowa w
art. 54a ust. 1.

7. W przypadku cofnigcia upowaznienia do wystawiania zaswiadczen lekarskich
wystawigjacemu zaswiadezenie lekarskie wygasaja udzielone przez niego upowaznienia, o
ktorych mowa w art. 54a ust. I.

8. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych niezwlocznie przekazuje. za posrednictwem

Rejestru Asystentow Medveznych, ministrowi wiasciwemu do spraw zdrowia informacjg o




wystawiajacym zaswiadczenie lekarskie. ktoremu cofnigto lub wygaszono upowaznienie do
wystawiania zadwiadczen Iekarskich.™.

Art. 2. W ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U.z 2017 r. poz. 1938, z pozn. zm."") wprowadza
si¢ nastepujgce zmiany:

[) wart, 97 w ust. 3 po pkt 4b dodaje si¢ pkt 4¢ w brzmieniu:

..4¢) finansowanie informatyzacji swiadczen opieki zdrowotnej oraz szkoled w tym
zakresie:™:

2) wart. 117 wust. 1 pkt 4 otrzymuje brzmienie:

-4) koszt zadania, o ktérym mowa w art. 97 ust. 3 pkt 2a, 3, 3b i 4b;”.

Art, 3. 1. W 2019 r. koszty poboru i ewidencjonowania skiadek na ubezpieczenie
zdrowotne sg potracane przez Zaklad Ubezpieczen Spolecznych w wysokosci 0,175% kwoty
te] czgsei skladek przekazanych do centrali Narodowego Funduszu Zdrowia, kidre zostaly
zidentytikowane (przypisane do konkretnego ubezpieczonego) rowniez w zakresie wysokosci
wplat.

2. Srodki stanowigce roznice mig¢dzy kwotg obliczong zgodnie z art. 88 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opicki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych
(Dz.U. 22017 r. poz. 1938. 7z pdzn, zm.") a kwota, o kidrej mowa w ust. 1, Narodowy Fundusz
Zdrowia przeznacza na {inansowanie zakupu sprzetu komputerowego i oprogramowania oraz
niezbednego szkolenia $wiadczeniodawey posiadajacego umowe o udzielanie swiadezet opicki
zdrowotnej, bedacego wystawiajacym zaswiadezenie lekarskie, o ktérym mowa w art. 54 ust.
I ustawy zmienianej w art. 1, lub u ktérego zatrudnieni sa wystawiajacy zaswiadczenic
lekarskie i osoby upowaznione, o ktérych mowa w art. 54a ust. | ustawy zZmienianej w art. |,
w brzmieniu nadanym niniejsza ustawa.

3. Minister wlasciwy do spraw zdrowia moze dofinansowaé w 2018 r., w formie dotacji
celowej. do kwoty 50 min 71 przekazywanej do Narodowego Funduszu Zdrowia, zakup sprzetu
komputerowego i oprogramowania oraz koszty niezbednego szkolenia $wiadczeniodawey. o
Ktérym mowa w ust. 2.

Art. 4. Ustawa wchodzi w Zycie z dniem 1 fipca 2018 .,

P Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U, 22017 r. poz. 2110, 2217, 2361 i
2434 oraz z 2018 r, poz. 107, 138, 650, 697 i 730.




UZASADNIENIE

Odpowiadajac na propozycje Ministerstwa Zdrowia w zakresie zapewnienia mozliwie
optvmalnego  wykorzystania czasu osbb  wystawiajacych  zaswiadczenia  lekarskie.
zdefiniowanych w art. 54 ust. | ustawy z dnia 25 czerwca 1999 r. o $wiadczeniach pienigznych
z ubezpieczenia spotecznego w razie choroby i macierzyistwa (Dz.U. z 2017 r. poz. 1368),
zwanej dalej .ustawg”, tj. lekarzy, lekarzy dentystow. felczerow lub starszych felczerdw.
rwanymi takze dalej .wystawiajacymi zaswiadczenia lekarskie™, zaprezentowany projekt
ustawy o zmianie o zmianie ustawy o swiadczeniach pienigznych z ubezpieczenia spolecznego
w razie choroby i macjerzynstwa oraz ustawy o Swiadezeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkow publicznych zaklada wsparcie wystawiajacych zaswiadezenia
lekarskie w zakresie wystawienia zaswiadczen lekarskich o czasowej niezdolnosci do pracy
przez osobe inna niz lekarz, na podstawie dokumentacji medycznej sporzadzonej preez lekarzy,

lekarzy dentystow, felczerow lub starszych felezerdow.

Osobami umocowanymi do wystawiania zaswiadczenia lekarskiego na podstawie osobnego
upowaznienia, udziclonego przez lekarza majacego utworzony profil informacyjny, o Ktorym

mowa w art. 55a ust. 1 ustawy, bylyby osoby:

1) wykonujace zawod medyczny zgodnie z brzmieniem ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 . o
dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2018 r. poz. 160, z pdzn. zm.). tj. osoby uprawnione na
podstawie odrgbnych przepisdéw do udzielania $wiadezenr zdrowotnych oraz osoby
fegitymujace si¢ nabyciem fachowych kwalifikacji do udzielania swiadezen zdrowotnych

w okreslonym zakresie lub w okreslonej dziedzinie medycyny lub

2) wykonujace czynnodci pomocnicze przy udzielaniu §wiadczen zdrowotnych. o ktdrych
mowa w art. 24 ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta (Dz. U. z 2017 r. poz. 1318, z pézn. zm.), tj. inne osoby wykonujace
czynno$ci pomocnicze przy udzielaniu s$wiadczen zdrowotnych. a takze czynnosei
7Zwigzane z utrzymaniem systemu teleinformatycznego, w ktoérym przetwarzana jest
dokumentacja medyczna. i zapewnieniem bezpieczenstwa tego systemu, na podstawie

upowaznienia administratora danych.

Proponowany mechanizm zakladatby zatem, ze wystawiajacy zaswiadezenie lekarskie jako
osoba posiadajaca fachowg wiedze medyczna. mogtaby skupi¢ swoja aktywnosé na wykonaniu
podstawowych czynnodci zwiazanych z procedurami medycznymi (ocena stanu zdrowia i

leczenie). w tym takze czynnosci wymienionej w art. 55 ust. 4 ustawy. tj. orzekaniu o czasowej




niezdolnosei do pracy z powodu choroby, pobytu w szpitalu albo innym zakladzie leczniczym
podmiotu leczniczego wykonujgcego dzialalnoéé lecznicza w rodzaju stacjonarne i catodobowe
Swiadezenia zdrowotne Tub o koniecznosci osobistego sprawowania opicki nad chorym
cztonkiem rodziny, polegajacym na przeprowadzeniu bezposredniego badania stanu zdrowia
ubezpieczonego lub chorego czlonka rodziny oraz udokumentowaniu procesu wydania
orzeczenia w dokumentacji medycznej, prowadzonej na podstawie odrebnych przepisow.
Ostatni z elementdw powyZszego procesu. tj. wystawienie zaswiadczenia lekarskiego, mogiby

by¢ wykonany przez osobg umocowana przez wystawiajacego zaswiadezenie lekarskie.

Rozwiazanic takie nie tylko odcigza wystawiajacych zaswiadezenia lekarskie od obowiazkow.
zwiazanych de facto wylacznic z technicznym wypelnieniem dokumentu zaswiadczenia
lekarskiego o czasowej niezdolnodci do pracy, ale rowniez stanowi kolejne dzialanie

wspomagajace eliminacje papierowego obiegu dokumentdw.

Biorac pod uwagg prawdopodobng duza fluktuacj¢ osob upowaznionych na podstawie art. 54a
ust. 1 ustawy. projekt ustawy konstruuje w art. 54a ust. 2-5 ustawy, mechanizm majacy na celu
werviikacj¢ i zapewnienie aktualnosei listy osob wystawiajacych zaswiadczenia lekarskie z
upowaznienia wystawiajgcego zadwiadczenie lekarskie Przede wszystkim, czasowy
mechanizm udzielanego upowaznienia (do 12 miesigey) zapewnia automatyzm w odbiorze
posiadanego upowaznienia, co ogranicza ryzyko, iz osoby niepowolane beda dysponowaly
mo7liwoscig wystawiania zaswiadcezen lekarskich w przypadku zaniedbania po stronie osoby
ich upowazniajacej, (polegajacego na braku nalezytej dbalosci o weryfikacje udzielonych
upowaznien). Prowadzony przez ministra wiasciwego do spraw zdrowia Rejestr Asystentdw
Medycznych ma materializowac wiedze o osobach posiadajacych stosowne umocowanie, ktéra

bedzie przekazywana do Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (ZUS).

Tres¢ art. 54a ust. 7 ustawy ma na celu skonstruowanie zasady szeroko rozumianej
odpowiedzialnosci prawnej lekarzy, lekarzy dentystow, felczeréw lub starszych felczerow za
aktywnos¢ podejmowana przez upowazniane przez nich osoby. Biorac pod uwage, iz do
wystawiajgeego zadwiadezenie lekarskie nalezy wskazanie osoby, ktéra wystawiaé bedzie
zaswiadezenie w jego imieniu, rowniez wszelka odpowiedzialno$é prawna z tym zwiazana
spoczywac powinna na lekarzu. Propozycje przepiséw nie konstruuja po stronie ministra
whasciwego  do  spraw  zdrowia mechanizmoéw  weryfikacyjnych, dotyczacych osob
upowaznianych, co do spetnienia wymogéw wynikajacych z proponowanego art. 54a ust. |
ustawy. To lekarz. lekarz dentysta, felczer oraz starszy felezer jako osoba upowazniajaca,

posiadajaca najlepsza wiedz¢ o wskazanym przez nicgo osobie, tak co do Jjego kwalifikacji jak



i sposobu realizacji powierzanych jej do tej pory zadan w ramach biezacej wspdipracy. jest jako
jedyna wiadna okreslié, czy daje ona nalezyta r¢kojmic przy wystawianiu zaswiadezen

lekarskich.

Konsekwencja tak przyjetej zasady odpowiedzialnosci za osob¢ upowazniona jest
proponowana redakeja art. 60 ust. 6 ustawy, wskazujaca na uprawnienie ZUS do cofnigcia
upowaznienia udzielonego wystawiajacemu zaSwiadczenie lekarskie w  przypadku
powtarzajacych si¢ nieprawidlowosci w wystawianiu zaswiadczen lekarskich przez osobg

upowazniona.

Ponadto. w projekcie ustawy proponuje si¢ wprowadzenie zmian w ustawie z dnia 27 sierpnia
2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkdw publicznych poprzez
rozszerzenie przepisow dotyczgcych zakresu dziatania Narodowego Funduszu Zdrowia (NFZ).
Proponuje si¢ dodanie w art. 97 ust. 3 punktu 4c, ktory przewiduje, ze do zakresu dzialania
NFZ nalezy réwniez finansowanie informatyzacji $wiadczen opieki zdrowotnej oraz szkolenn w
tvim zakresie. Konsekwencja tej zmiany jest dookreslenie w zmienianym art. 117 ust. | pkt 4.
z¢ kosztami funduszu sa réwniez zadania zwiazane z informatyzacja swiadezen oraz szkolen w

tym zakresie.

W art. 3 ust. 1 projektowanej ustawy proponuje si¢ aby w 2019 r. koszty poboru i
ewidencjonowania skladek na ubezpieczenie zdrowotne potrgcane przez ZUS wynosily 0.175%
a nie 0,20% kwoty tej czesci skladek przekazanych do cenirali NFZ, ktére zostaly
zidentyfikowane (przypisane do konkretnego ubezpieczonego) rowniez w zakresic wysokoscl
wplat. Ma to na celu przekazanie dodatkowych srodkdéw do NFZ na potrzeby informatyzacii
oraz szkolenia dla $wiadczeniodaweow w tym zakresie. W zwiazku z tym dokonuje sig
niezbednych zmian w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opicki zdrowotnej

finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1938, z poin. zm.).

Planowany koszt poboru i ewidencjonowania skiadek na ubezpieczenie zdrowotne potracane
przez ZUS w 2018 r. przy stawce 0.20% wynidstby 151.5 min zl. Natomiast przy stawce
0.175% wynidsiby 132,6 min zl czyli okolo 18,9 min mniej niz planowano. Wskaza¢ nalezy.

z¢ koszty obstugi ZUS tego zadania sa planowane na 344 min z1.

Zgodnie z art. 3 ust. 2 projektu ustawy $rodki, ktére nie zostang potracone przez ZUS z tytulu
obnizonych kwot wynagrodzenia za pobdr i ewidencjonowanie skladek, NFZ przeznaczy na

finansowanie zakupu sprzetu komputerowego i oprogramowania oraz niezbednego szkolenia




swiadezeniodawcey posiadajacego umowg o udzielanie $wiadezen opieki zdrowotnej. bedgcego

wystawiajgcym zaswiadezenie lekarskie,

Art. 3 ust. 3 przewiduje, Ze minister wlasciwy do spraw zdrowia moze dofinansowaé w 2018
r.. w formic dotacji celowej, do kwoty 50 min zi przekazywanej do NFZ. zakup sprzetu
Komputerowego i oprogramowania oraz koszty niezbednego szkolenia $wiadezeniodawcy.
Kwota dotacji nie spowoduje dodatkowych skutkéw finansowych, poniewaz bedzie wyplacana

z budzetu Ministra Zdrowia i jest zabezpieczona w budzecie resortu na 2018 r.
Projekt przewiduje, ze ustawa wejdzie w zycie z dniem 1 lipca 2018 1.
Regulacja pozostaje bez wptywu na mikro dziatalnosé, matych i srednich przedsiebiorcow.

Projektowana ustawa nie zawiera przepisow technicznych w rozumieniu przepisdw
rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu funkcjonowania
Krajowego systemu notyfikacji norm i aktéw prawnych (Dz. U. poz. 2039 oraz z 2004 r. poz.

597) 1 w zwiazku z tym nie podlega notyfikaciji.
W ocenie projektodawcy projekt ustawy nie jest sprzeczny z prawem Unii Europejskiej.

Zgodnic z § 27 ust. 4 uchwaty nr 190 Rady Ministréw z dnia 29 paZdziernika 2013 r. —
Regulamin pracy Rady Ministréw (M.P. z 2016 r. poz. 1006, z poZn. zm.) projekt nie podlega
opinii wlasciwych instytucji i organow Unii Europejskiej, w tym Europejskicgo Banku

Centralnego.

Zgodnie z art. 5 ustawy z dnia 7 lipca 2005 r. o dziatalnosci lobbingowej w procesie stanowienia
prawa (Dz. U. z 2017 r. poz. 248) oraz § 52 uchwaly nr 190 Rady Ministréw
z dnia 29 pazdziernika 2013 r. — Regulamin pracy Rady Ministréw, projekt zostanic
zamieszezony w Biuletynie Informacji Publiczne] Ministerstwa Rodziny, Pracy i Polityki
Spolecznej oraz na stronie podmiotowej Rzadowego Centrum Legislacji, w serwisie Rzadowy

Proces Legislacyjny.






Nazwa projektu Data sporzadzenia

5 : i b 2 . A 20.04.2018 r.
Projekt ustawy o zmianie ustawy o Swiadczeniach pienigznych =

ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzyfstwa oraz
ustanwy 0 Swiadezeniach opieki zdrowotnej finansowanyeh ze oty
srodkaw publicznveh

Ministerstwo wiodgee i ministerstwa wspétpracujgce
Ministerstwo Rodziny. Pracy i Polityki Spolecznej

Osoba odpowiedzialna za projekt w randze Ministra, Sekretarza Nr w wykazie prac
v 3 cokretarya St . -
Stanu Iub Podsekretarza Stanu UD375

| Marcin Zicleniecki - Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Rodziny,
Pracy i Polityki Spotecznej

l - * £

| Kontakt do opiekuna merytorycznego projekiu

! Magdalena Chamara — Naczelnik Wydzialy, tel. 661-1781,
e-mail: MagdalenaChmara@mrpips.gov.pl

1. Jaki problem jest rozwigzywany?

| Zapewnienie mozliwie optymalnego wykorzystania czasu osob wystawiajacych zaswiadczenia lekarskie poprzez.
wsparcie lekarzy w zakresie wystawienia zaswiadczenia lekarskiego o czasowej niezdolnosci do pracy przez osobe inng
' niz lekarz. na podstawie dokumentacji inedycznej sporzadzonej przez lekarza.

- 2. Rekomendowane rozwigzanie, w tym planowane narzedzia interwencji, i oczekiwany efekt

' Proponowany mechanizm zaktada, ze lekarz Jako osoba posiadajaca fachowg wiedze medyczna, moglaby skupi¢ swojg
| aktywnos¢ na wykonaniu podstawowych czynnosci zwigzanych z procedurami medycznymi (ocena stanu zdrowia i
leczenie). w tym takze czynnosci wymienione] w art. 55 ust. 4 ustawy, tj. orzekaniu o czasowej niezdolnosci do pracy z
powadu choroby. pobytu w szpitalu albo innym zakladzie leczniczym podmiotu leczniczego wykonujageego driatalnoge
lecznicza w rodzaju stacjonarne i calodobowe $wiadezenia zdrowotne lub o koniecznosci osobistego sprawowania opicki
nad - chorym  czlonkiem  rodziny, polegajacym na przeprowadzeniu bezposredniego badania stanu  zdrowia
ubezpicczonego lub chorego czlonka rodziny oraz udokumentowaniu procesu wydania orzeczenia w dokumentacji
medycznej, prowadzonej na podstawie odrgbnych przepisow. Ostatni z elementow powyZszego procesu, tj. wystawienie
zaswiadezenia lekarskiego, moglby by¢ wykonany przez osobg umocowana przez lekarza 1j. asystenta medycznego.

Osobami umocowanymi do wystawiania za$wiadczenia lekarskiego na podstawie osobnego upowaznienia,
udziclonego przez lekarza majacego utworzony profil informacyjny. o ktérvm mowa w art. 55a ust, 1 ustawy, bylyby
osoby (zdefiniowane na potrzeby niniejszego uzasadnienia jako .asystenci medyczni™):

* wykonujgee zawod medyczny zgodnie z brzmieniem ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnodei leczniczej (Dz.
U. z 2018 r. poz. 160 ). tj. osob¢ uprawniong na podstawie odrebnych przepiséw do udzielania $wiadezer
zdrowotnych oraz osobg legitymujaca sie nabyciem fachowych kwalifikacji do udzielania §wiadezen zdrowotnych w
okreslonym zakresie lub w okre$lonej dziedzinie medyeyny lub

* wykonujgee czynnosci pomocnicze przy udzielaniu Swiadeze zdrowotnych, o ktorych mowa w art. 24 ust. 2 pkt 2
ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2017 r. poz. 12181 [5324)
{j. inne osoby wykonujace czynnosci pomocnicze przy udzielaniu $wiadezen zdrowotnych, a takze czynnosci
zwigzane z ulrzymaniem systemu teleinformatycznego, w kiérym przetwarzana jest dokumentacja medyczna, i
zapewnieniem bezpieczenstwa tego systemu, na podstawie upowaznienia administratora danych.

Projekt przewiduje ponadto dofinansowanie w 2018 r. ,w formie dotacji celowej do kwoty 50 mln 2k, przekazywanej do
Narodowego Funduszu Zdrowia. na zakup sprzetu komputerowego i oprogramowania oraz Koszty niezbednego szkolenia
i Swiadezeniodawcbw.




W 2019 r. koszty poboru i ewidencjonowania skladek na ubezpieczenie zdrowotne potrgeane przez Zaklad Ubezpieczen
Spolecznych zostang przejsciowo obnizone z 0,20% do 0,175%.

| W prajekeie ustawy proponuje si¢ zmiany w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadezeniach opieki zdrowotnej |
| finansowanych ze srodkow publicznych poprzez rozszerzenie przepiséw dotyczacych zakresu dzialania Narodowego

unduszu Zdrowia (NFZ). Do zakresu dzialania NFZ naleze¢ bedzie réwniez finansowanic informatyzacji dwiadezen
opieki zdrowotnej oraz szkolen w tym zakresie. Konsekwencja tej zmiany jest dookreslenie, ze kosztami funduszu sa
rowniez zadania zwiazane z informatyzacja $wiadczen oraz szkolen w tym zakresie.

| 3. Jak problem zostal rozwiazany w innych krajach, w szezegélnosci krajach czlonkowskich OECD/UE?

Prawo UE nie reguluje warunkéw wystawienia zaswiadczenia lekarskiego o czasowej niezdolnosci do pracy
| przez osobg inna niz lekarz, na podstawie dokumentacji medycznej sporzadzonej przez lekarza.

| R .

i 4. Podmioty, na ktére oddzialuje projekt

: Grupa Wielkos¢ Zrodlo danych f Oddziatywanie E
Lekarzy, lekarze Ok.186 tys. (lekarze i GUS Zmnigjszenie obowigzkow
dentysei, felczerzy i lekarze dentysci) administracyjnych

starsi felczerzy

Asystenci medyczni 0Ok.220 tys. GUS Zwiekszenie obowigzhow
(pielggniarki i polozne) administracyjnyeh
Zaklad Ubezpieczen ZUS Koszt dostosowania
Spolecznych systemdw informatycznych
ZUS

5. Informacje na temat zakresu, czasu trwania i podsumowanie wynikéw konsultacji

Projekt zostanie przekazany do opinii reprezentatywnym organizacjom zwigzkéw zawodowych, pracodawcdw oraz
| Radzie Dialogu Spolecznego.

Projekt zostanie przekazany do zaopiniowania rowniez do: Lubuskiego Zwigzku Lekarzy Pracodawcow Podstawowe]
Opieki Zdrowotnej .,Porozumienie Zielonogdrskie™, Porozumienia Pracodawedw Ochrony Zdrowia. Naczelnej Rady
Lekarskiej, Zarzgdu Krajowego Ogdlnopolskiego Zwigzku Zawodowego Lekarzy i Federacji Porozumienie
Ziclonogorskie. Ponadto zostanie przekazany do Prezesa Zakladu Ubezpieczen Spotecznych. Przewodniczacepo Rady
Nadzorczej Zakladu Ubezpieczen Spotecznych i Narodowego Funduszu Zdrowia.

Projekt ustawy zostanie udostepniony w Biuletynie Informacji Publicznej na stronie podmiotowe] Ministra Rodziny. Pracy i
Polityki Spolecznei, zgodnie z art. 3 ustawy z dnia 7 lipca 2005 r. o dziatalnoéei lobbingowej w procesie stanowienia prawa
(Dz. U. z2017 r. poz. 248).

Projekt ustawy zostanie udostepniony réwniez w Bluletynie Informacji Publicznej na stronie podmiotowej Rzadowepo
Centrum Legislacji w serwisie Rzadowy Proces Legislacyjny, zgodnie z § 52 ust. | uchwaly nr 190 Rady Ministrow z dnia
29 pazdziernika 2013 r. — Regulamin pracy Rady Ministrow (M.P. z 2016 r. poz. 1006. z pézn. zm.).

6. Wplyw na sektor finanséw publicznych

{ceny stale z ... r.) Skutki w okresie 10 lat od wejscia w zycie zmian [min z!]
ot 234567879 /|10]Lwmicwity

Dochody ogélem 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 |

budzet panistwa G 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0| 0

IST 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 !

pozostate jednostki (oddzielnie) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Wydatki ogélem 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

budzet panstwa fofofofojofofofofololo 0 i




IST tojJofJojoJo[oJojJoloJlo]o 0
| pozostale jednostki (oddzielnie) i 0 0 0 ] 0 0 0 0 0 0 0 0
Saldo ogolem G 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
budzet pafstwa 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 ] 0
IST 0 0 0 0 0 0 ] 0 0 0 0 0
| pozostale jednostki (oddzielnie) 0 0 o 0 0 0 0 0 0 v 0 0

W 2019 1. koszty poboru i ewidencjonowania sktadek na ubezpicczenie zdrowotne potracane
przez Zaklad Ubezpieczent Spotecznych zostang przejéciowo obnizone 7 0,20% do 0,175%.

Planowany koszt poboru i ewidencjonowania skladek na ubezpieczenie zdrowotne potracane
przez ZUS w 2018 r. przy stawce 0,20% wyniostby 151,5 min zh. Natomiast przy stawce
0.175% wynioslby 132,6 min zt czyli okolo 18,9 mln mniej niz planowano. Wskaza¢ nalezy. Ze
| koszty obstugi ZUS tego zadania sg planowane na 344 min zt.

Przewidywane dofinansowanie w 2018 r.. w formie dotacji celowej. do kwoty 30 min zl
przekazywanej do NFZ. na zakup sprzetu komputerowego i oprogramowania oraz koszty
niezbegdnego szkolenia $wiadezeniodawey:

Zrodla finansowania

- kwota dotacji nie spowoduje dodatkowych skutkéw finansowych poniewaz bedzie wyplacana
Z budzetu Ministerstwa Zdrowia i zostanic zabezpieczona w budzecie resortu.

Rozszerzenie krggu os6b uprawnionych do wystawiania zadwiadezen Iekarskich spowoduje
koniecznos¢ dostosowania systeméw informatycznych ZUS. Koszt dostosowania szacowany
jest na ok 350 tys, z1.

Dodatkowe
informacje, w tym
wskazanie Zrodel
danych i preyjetych do
obliczen zalozen

7. Wphyw na konKurencyjnos¢ gospodarki i przedsigbiorezo$é, w tym funkcjonowanie przedsigbiorcow oraz na
radzing, obywateli i gospodarstwa domowe

Skutki

12
ad
wn
=

Czas w latach od wejscia w zycie zmian 0 1 Eqeznie (0-

| 10)

W ujeciu duze przedsigbiorstwa

pienigznym

sektor mikro-, matych i
(w min A, §rednich '

; rzedsiebiorstw
ceny staie z przedsie v

...... T rodzina. obywatele
oraz gospodarstwa
| domowe

(dodaj/usun)

W ujeciu duze przedsighiorstwa

niepienigznym : -
! v sektor mikro-. malych i

$rednich
' przedsigbiorstw

rodzina, obywatele
oraz gospodarstwa
domowe

(dodaj/usumn)

| Niemierzalne (dodaj/usun)
i




(dodaj/usun)

Dodatkowe
informacje, w tym
wskazanie zrédel
danych i przyjetych do
obliczen zalozen

Powysza zmiana nie bedzie oddzialywaé na  konkurencyinodé  gospodarki
i przedsigbiorczos¢. w tym funkcjonowanie przedsiebiorcow oraz na rodzing. obywateli i
gospodarstwa domowe. Projektowane rozwigzania nic wphlyna na sytuacje dochodowa
gospodarstw domowych,

8. Zmiana obcigzen regulacyjnych (w tym obowiazkéw informacyjnych) wynikajacych z projektu

< nie dotyezy

Wprowadzane sg obciazenia poza bezwzglednie ] tak
wymaganymi przez UE (szczegoly w odwrocone) tabeli I3 nie
godnoscei).
[ nie dotyezy
L] zinniejszenie liczby dokumentow [l zwigkszenie liczby dokumentow
] zmniejszenie liczby procedur [[] zwigkszenie liczby procedur
[_] skrocenie czasu na zalatwienie sprawy [] wydluzenie czasu na zalatwienie sprawy

(] inne: [ inne:

Wprowadzane obciazenia sg przystosowane do ich [ ]tk
elekironizacji. :
- J (] nie

[ nie dotyczy

Komentarz:

Projekt co do zasady nie wprowadza dodatkowych obceigzen regulacyjnych.

9. Wplyw na rynek pracy

Projektowane regulacje nie majg wplywu na svtuacj¢ na rynku pracy

10. Wplyw na pozostale obszary

|| srodowisko naturalne (] demografia Ll informatyzacja
[ sytuacja i rozwdj regionalny [ mienie panstwowe [] zdrowie

[ inne:

Omowienie wpiywu Projektowana ustawa nie bedzie miata wplywu na ww. obszary.

11. Planowane wykonanie przepiséw aktu prawnego

Przewiduje sie. ze ustawa weidzie w Zycie z dniem 1 lipca 2018 1.

12. W jaki sposéb i kiedy nastgpi ewaluacja efektow prejektu oraz jakie mierniki zostany zastosowane?

Nie przewiduje sig ewaluacji efektow projektu.

13. Zalgezniki (istotne dokumenty Zrédlowe, badania, analizy itp.)

Brak




