Projekt z dnia maja 2006 roku

ROZPORZADZENIE

MINISTRA ZDROWIA!
z dnia 2006 roku

zmieniajace rozporzadzenie w sprawie zakresu niezbednych informacji gromadzonych w
systemie informatycznym Narodowego Funduszu Zdrowia oraz zakresu i sposobu ich
przekazywania ministrowi wtasciwemu do spraw zdrowia oraz wojewodom i sejmikom

wojewodztw

Na podstawie art. 190 ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej

finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz. U. Nr 210, poz. 2135, z pézn. zm.?)) zarzadza sie, co
nastepuje:

g 1.

W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 27 lipca 2005 r. w sprawie zakresu niezbednych
informacji gromadzonych w systemie informatycznym Narodowego Funduszu Zdrowia oraz zakresu
i sposobu ich przekazywania ministrowi wtasciwemu do spraw zdrowia oraz wojewodom i sejmikom
wojewodztw (Dz. U. Nr 152, poz. 1271 oraz Nr 266, poz. 2249) wprowadza sie nastepujace

zmiany:

1) § 3 otrzymuje brzmienie:
.8 3. 1. Fundusz gromadzi nastepujace dane dotyczace ubezpieczonych:

1)
2)
3)
4)
5)

6)

7)

8)

9)

imie (imiona) i nazwisko;
nazwisko rodowe;

data urodzenia;

pte¢;

identyfikator, ktédrym jest:

a) numer PESEL, a w przypadku dziecka, ktéoremu nie zostat nadany numer PESEL -
numer PESEL opiekuna dziecka,

b) numer NIP,

c) seria i numer dowodu osobistego, paszportu lub innego dokumentu stwierdzajacego
tozsamos¢ wraz ze wskazaniem rodzaju tego dokumentu - w przypadku gdy osoba nie
ma nadanego zadnego z identyfikatoréw, , o ktérych mowa w lit. a i b;

rodzaj dodatkowych uprawnien oraz dane charakteryzujgce dokument potwierdzajacy te
uprawnienia;

adres zamieszkania, a jezeli dana osoba nie ma na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej
miejsca zamieszkania takze adres miejsca (czasowego) pobytu na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej, na ktéry sktada sie:

a) panstwo,

b) nazwa miejscowosci,

c) kod pocztowy,

d) ulica, numer domu i lokalu;

identyfikator gminy miejsca zamieszkania (pobytu) na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej;

nazwa wiasciwego oddziatu wojewddzkiego Funduszu;

10) charakteryzujace kazde $wiadczenie udzielone ubezpieczonemu w zakresie okreslonym w

przepisach wydanych na podstawie art. 190 ust. 1 ustawy;

11) charakteryzujace objecie ubezpieczeniem zdrowotnym:

a) data objecia ubezpieczeniem zdrowotnym,

b) kod tytutu ubezpieczenia, o ktérym mowa w przepisach wydanych na podstawie art.
49 ust. 2 ustawy o systemie ubezpieczen spotecznych,
C) przyczyna objecia dobrowolnym ubezpieczeniem,

d) kod przyczyny wyrejestrowania, o ktérym mowa w przepisach wydanych na
podstawie art. 49 ust. 2 ustawy o systemie ubezpieczen spotecznych - w przypadku
wygasniecia ubezpieczenia zdrowotnego,

e) data wyrejestrowania z ubezpieczenia zdrowotnego - w przypadku wygasniecia
ubezpieczenia zdrowotnego;

12) charakteryzujace wydana ubezpieczonemu karte ubezpieczenia zdrowotnego:

a) data wydania,



b) data waznosci,
c) numer identyfikacyjny,

d) gdy karta ubezpieczenia zdrowotnego zostata uniewazniona:
- data uniewaznienia,
- przyczyna uniewaznienia;

13) charakteryzujace wydane ubezpieczonemu zgodnie z art. 51 ustawy, zaswiadczenia o
prawie do $wiadczen opieki zdrowotnej przystugujace zgodnie z przepisami o koordynacji;
14) charakteryzujace cztonka rodziny ubezpieczonego:’

a) posiadanie orzeczenia o znacznym stopniu niepetnosprawnosci lub innego
traktowanego na rowni,

b) stopien pokrewienstwa z optacajacym sktadke,

c) pozostawanie we wspolnym gospodarstwie domowym z ubezpieczonym - w
przypadku cztonka rodziny ubezpieczonego, o ktérym mowa w art. 5 pkt 3 lit. ¢
ustawy.

2. Zakres danych, jakie gromadzone sg w przypadku udzielenia ubezpieczonemu $wiadczenia
na podstawie przepiséw o koordynacji, podczas pobytu na terenie innego panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub panstwa cztonkowskiego Europejskiego Porozumienia o

Wolnym Handlu (EFTA) - strony umowy o Europejskim Obszarze Gospodarczym - okreslajg
przepisy o koordynacji.

3. Fundusz gromadzi nastepujace dane dotyczace oséb uprawnionych do $wiadczen opieki
zdrowotnej na podstawie przepiséw o koordynacji:

1) imie (imiona) i nazwisko;
2) data urodzenia;

3) pleg;

4) identyfikator, ktérym jest:

a) numer PESEL, a w przypadku dziecka, ktéremu nie zostat nadany numer PESEL -
numer PESEL opiekuna dziecka,

b) numer NIP,
c) osobisty numer identyfikacyjny,
d) seria i numer paszportu lub innego dokumentu stwierdzajacego tozsamos¢ wraz ze

wskazaniem rodzaju tego dokumentu - w przypadku gdy osoba nie ma nadanego
zadnego z identyfikatoréw, o ktérych mowa w lit. a-c;

6) tytut uprawnienia do $wiadczen;

7) rodzaj dodatkowych uprawnien oraz dane charakteryzujace dokument potwierdzajacy te
uprawnienia;

8) adres zamieszkania, a jezeli dana osoba nie ma na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej
miejsca zamieszkania takze adres miejsca (czasowego) pobytu na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej, na ktéry sktada sie:

a) panstwo,

b) nazwa miejscowosci,

c) kod pocztowy,

d) ulica, numer domu i lokalu;

9) identyfikator gminy miejsca zamieszkania (pobytu) na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej;

10) nazwa witasciwego ze wzgledu na miejsce zamieszkania lub pobytu osoby uprawnionej do
Swiadczen opieki zdrowotnej oddziatu wojewddzkiego Funduszu;

11) charakteryzujace kazde $wiadczenie udzielone osobie uprawnionej do $wiadczen opieki
zdrowotnej na podstawie przepiséw o koordynacji, w zakresie okreslonym w przepisach
wydanych na podstawie art. 190 ust. 1 ustawy;

12) charakteryzujace wystawione osobie uprawnionej poswiadczenie - w zakresie okreslonym
w przepisach wydanych na podstawie art. 52 ust. 3 ustawy;

13) charakteryzujace dokumenty, na podstawie ktdrych osobie uprawnionej udzielono
$wiadczenia - w zakresie niezbednym do dokonania rozliczen.

4. Fundusz gromadzi nastepujace dane o $wiadczeniobiorcach innych niz ubezpieczeni:
1) imie (imiona) i nazwisko;
2) identyfikator, ktérym jest:

a) numer PESEL, a w przypadku dziecka, ktéremu nie zostat nadany numer PESEL -
numer PESEL opiekuna dziecka,

b) numer NIP,

c) seria i numer dowodu osobistego lub paszportu - w przypadku gdy osoba nie ma
nadanego zadnego z identyfikatoréw, o ktérych mowa w lit. a i b;
3) charakteryzujace wydana decyzje, o ktérej mowa w art. 54 ustawy:
a) data wystawienia decyzji,
b) identyfikator gminy, ktérej organ wydat decyzje,



c) o uptywie okresu, o ktérym mowa w art. 54 ust. 6 ustawy;

4) charakteryzujace kazde $wiadczenie udzielone $wiadczeniobiorcy innemu niz ubezpieczony
w zakresie okreslonym w przepisach wydanych na podstawie art. 190 ust. 1 ustawy.”

2) uchyla sie § 13a;

3) § 14 otrzymuje brzmienie:
~Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem 1 stycznia 2007 r.”;

4) zatgcznik nr 1 otrzymuje brzmienie okreslone w zataczniku do niniejszego rozporzadzenia;

5) w zatgaczniku nr 2 pkt 6 lit. a otrzymuje brzmienie:
»a) liczba przewozéw $wiadczeniobiorcow zamieszkujgcych na terenie wojewoddztwa w podziale
na powiaty wedtug kodu rodzaju transportu, oznaczonego zgodnie z kodem specjalnosci
komorki organizacyjnej, okreslonym w przepisach wydanych na podstawie art. 13 ust. 5
ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej,”;

§ 2.

Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem 30 czerwca 2006 r.

1) Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzadowej - zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2
rozporzadzenia Prezesa Rady Ministrow z dnia 31 pazdziernika 2005 r. w sprawie szczegdtowego
zakresu dziatania Ministra Zdrowia (Dz. U. Nr 220, poz. 1901).

2) Zmiany wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U. z 2005 r. Nr 94, poz. 788, Nr 132, poz.
1110, Nr 138, poz. 1154, Nr 157, poz. 1314, Nr 164, poz. 1366, Nr 169, poz. 1411 i Nr 179, poz.
1485 oraz z 2006 r. Nr 75, poz. 519.

Uzasadnienie

Projektowane zmiany do Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 27 lipca 2005 r. w sprawie
zakresu niezbednych informacji gromadzonych w systemie informatycznym Narodowego Funduszu
Zdrowia oraz zakresu i sposobu ich przekazywania ministrowi wfasciwemu do spraw zdrowia oraz
wojewodom i sejmikom wojewddztw (Dz.U. Nr 176, poz. 1467 oraz Nr 266, poz. 2249), zwanego
dalej Rozporzadzeniem, wynikaja bezposrednio z faktu zmiany innego rozporzadzenia dotyczacego
zakresu danych gromadzonych i przekazywanych - rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 29 lipca
2005 r. zakresu niezbednych informacji gromadzonych przez swiadczeniodawcéw, szczegétowego
sposobu rejestrowania tych informacji oraz ich przekazywania podmiotom zobowigzanym do
finansowania $wiadczen ze srodkéw publicznych (Dz.U. Nr 176 poz. 1467 oraz Nr 266, poz. 2248)
wydanego na podstawie art. 190 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. Nr 210, poz. 2135 z pézn. zm.).
Rozporzadzenie wydawane na podstawie art. 190 ust. 1 poprzez okreslenie rodzaju oraz uktadu
danych przekazywanych przez swiadczeniodawcéow Narodowemu Funduszowi Zdrowia, zwanemu
dalej Funduszem, wptywa na zakres danych przekazywanych przez Fundusz Ministrowi Zdrowia
oraz pozostatym wskazanym w delegacji podmiotom.

W trakcie przedtuzonego vacatio legis obu wyzej wymienionych rozporzadzen, Ministerstwo Zdrowia
we wspotpracy z Narodowym Funduszem Zdrowia przeprowadzito szczegdtowe analizy przyjetych
rozwigzan i przygotowato niezbedne zmiany do tych rozporzadzen.

W przypadku Rozporzadzenia zmiany te majg gtdwnie charakter porzadkujacy i doprecyzowujacy.
Zmieniono strukture §3 wyodrebniajac zestaw danych dla kazdej grupy oséb, ktérym udzielono
$wiadczenie. Uniknieto w ten sposdb pojawiajacych sie niejasnosci wynikajacych z
dotychczasowego uktadu (np. watpliwosci czy nazwisko rodowe odnosi sie tylko do ubezpieczonych
czy takze do osob uprawnionych na podstawie przepiséw o koordynacji). Ponadto wprowadzono
zmiany do tabel sprawozdawczych, okreslajacych zakres i strukture danych przekazywanych przez
Fundusz Ministrowi Zdrowia (zatqcznik nr 1 do Rozporzadzenia). W szczegdlnosci, na wniosek
Funduszu, rozszerzono zakres danych charakteryzujacych podstawowa opieke zdrowotng oraz



dostosowano tabele dotyczace danych o korzystaniu ze swiadczen na podstawie przepiséw o
koordynacji do rzeczywistych danych posiadanych przez Fundusz, uwzgledniajac specyfike rozliczen
(np. roczne okresy rozliczeniowe). Pozostate zmiany miaty na celu ujednolicenie sprawozdawczosci
oraz dodanie wyjasnien, przy tabelach, ktére byty niejednoznacznie interpretowane przez
poszczegdlne Oddziaty. Ze wzgledu na liczne zmiany o charakter technicznym nowelizacja zawiera
propozycje zmiany catego zatacznika nr 1 w celu zapewnienia czytelnosci i przejrzystosci
poprawionego wzoru sprawozdawczosci.

Dodatkowo projektowana zmiana dotyczy pkt 6 zatgcznika nr 2, ktory okresla zakres danych
charakteryzujacych $wiadczenia z zakresu transportu sanitarnego, przekazywanych wojewodom i
samorzgdom wojewddztw przez oddziaty wojewddzkie Narodowego Funduszu Zdrowia. Lit a pkt 6
okresla uktad prezentacji liczby przewozdéw transportu. Zgodnie z przyjeta w rozporzadzeniach
dotyczacych gromadzenia danych, ogdlng zasada, do identyfikowania poszczegdlnych rodzajow
komorek wykonujacych $wiadczenia zdrowotne, stosowane sg kody specjalnosci okreslone w
przepisach wydanych na podstawie art. 13 ust. 5 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach
opieki zdrowotnej. Rozwigzanie przyjeto takze w zmienianym pkt 6 lit. a przy okreslaniu rodzaju
transportu sanitarnego, ktérym dokonano przewozu. Jednakze przy powotywaniu sie na te przepisy,
zamiast pozostawienia ogdlnego odestania, wymieniono zamknietg liste kodéw, btednie pomijajac
jeden kod (9240 -zespét transportu sanitarnego). Poniewaz jednak celem tego odestania miato by¢
odestanie do obowigzujacych przepiséw prawnych w brzmieniu, jakie bedg one miaty kazdorazowo
w czasie obowigzywania powotywanego rozporzadzenia, projektowana zmiana wprowadza jedynie
ogdlne odestanie do koddw okreslonych w przepisach wydanych na podstawie art. 13 ust. 5 ustawy
z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej, rezygnujac ze wskazywania bezposrednio
mozliwych do zastosowania koddw, i eliminujac jednoczesnie mozliwos$¢ pominiecia ktdéregos z nich.

Jak wykazano powyzej zapisy Rozporzadzenia moga by¢ realizowane dopiero po wejsciu w zycie
rozporzadzenia wydanego na podstawie art. 190 ust. 1. Poniewaz rozporzadzenie z art. 190 ust. 1
wchodzi w zycie z dniem 1 stycznia 2006 roku, takze dla Rozporzadzenia wydtuzono vacatio legis
do 1 stycznia 2006 roku.

OCENA SKUTKOW REGULACJI

1. Podmioty, na ktére oddziatuje projekt aktu prawnego
Projektowana regulacja dotyczy ministra wiasciwego do spraw zdrowia, Narodowego Fundusz
Zdrowia, wojewodow i sejmikéw wojewodztw.

2. Wptyw regulacji na dochody i wydatki budzetu oraz sektor finanséw publicznych
Wejscie w zycie projektowanej zmiany nie spowoduje skutkéw finansowych dla budzetu panstwa i
budzetéw jednostek samorzadu terytorialnego.

3. Konsultacje spoteczne

Projekt bedzie konsultowany z nastepujacymi podmiotami: Naczelna Izba Lekarska, Naczelna Izba
Aptekarska, Naczelna Izba Pielegniarek i Potoznych, Krajowa Rada Diagnostéw Laboratoryjnych,
Ogodlnopolskie Porozumienie Zwigzkdw Zawodowych, Sekretariat Ochrony Zdrowia Komisji Krajowej
NSZZ ,Solidarnosc”, Federacja Zwigzkéw Zawodowych Pracownikéow Ochrony Zdrowia, Krajowy
Sekretariat Ochrony Zdrowia NSZZ ,Solidarnos¢ 80”,Porozumienie Zielonogdrskie Federacja
Zwigzkoéw Pracodawcdédw Ochrony Zdrowia, Ogdlnopolski Zwigzek Zawodowy Lekarzy, Ogdlnopolski
Zwigzek Zawodowy Pielegniarek i Potoznych, Forum Zwigzkéw Zawodowych, Polska Konfederacja
Pracodawcéw Prywatnych, Konfederacja Pracodawcéw Polskich, Zwigzek Pracodawcow Stuzby
Zdrowia, Zwigzek Pracodawcow Niepublicznej Opieki Zdrowotnej, Federacja Zwigzkow
Pracodawcéw ZOZ-RP, Stowarzyszenie Menedzerdéw Opieki Zdrowotnej, Kolegium Lekarzy
Rodzinnych.

Ponadto projekt bedzie konsultowany z marszatkami wojewo6dztw oraz wojewodami.
Dodatkowo projekt zostanie umieszczony na stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia.

4. Wplyw regulacji na rynek pracy



Projektowana zmiana nie bedzie miata wptywu na rynek pracy.

5. Wptyw regulacji na konkurencyjnos¢ wewnetrzna i zewnetrzna gospodarki
Projektowana zmiana nie bedzie miata wptywu na wewnetrzng i zewnetrzng konkurencyjnosc
gospodarki.

6. Wptyw regulacji na sytuacje i rozwoj regionéw.
Projektowana zmiana nie bedzie miata wptywu na sytuacje i rozwdj regionow.

7. Wptyw regulacji na ochrone zdrowia ludnosci.
Proponowana zmiana nie bedzie miata wptywu na ochrone zdrowia ludnosci.

8. Zgodnos¢ regulacji z prawem Unii Europejskiej.
Proponowana zmiana nie ma wptywu na zgodnos$¢ regulacji z prawem Unii Europejskiej.



